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INTRODUCAO

0 desarranjo interno da articulagdo temporomandibular (ATM) é caraterizado por uma relagdo anormal entre o disco articular e o condilo, a fossa
glendide e a eminéncia articular." E causada principalmente por deslocamento de disco. Além disso, existem outros fatores etiolégicos, como aderéncias e
doengas inflamatérias e degenerativas.V As aderéncias intra-articulares sdo um importante sinal patoldgico nos distdrbios da ATM.23) S3o definidas como
bandas de tecido conjuntivo que conectam diferentes estruturas intra-capsulares, mas sua etiologia e patogénese ainda é desconhecida.®®)

Devido a sua precisao em tecidos moles, a imagem por ressonancia magnética tornou-se o exame de escolha para avaliar disturbios da ATM, podendo
também detetar quistos de partes moles." 2 As lesdes quisticas sdo comuns na cabega e pescoco.t % As mais comuns sdo os quistos cutdneos, denominados
quistos epidérmicos. Um quisto derméide, assim como os outros quistos epidérmicos, é revestido por epiderme, mas todos os elementos da pele estdo
presentes.®) A designacdo deriva da demonstrac3o de foliculos pilosos, cabelo, glandulas sebaceas e tecido conjuntivo com papilas dentro da parede do
quisto.® Estes quistos, presentes como lesGes subcutaneas nodulares e flutuantes, s3o vistos mais frequentemente em areas propensas a acne, como
cabega, pescogo e costas. )

DESCRI(;AO DO CASO CLINICO

Jovem de 25 anos, ator de teatro, com diminuicdo de abertura de boca (25 mm interincisal), presente apés abertura forgada durante a
ingestao de alimentos de grande dimensao. Foi medicado com anti-inflamatarios, que nao alteraram a abertura da boca, mas reduziram os
sintomas dolorosos da articulagdo ao mastigar. Foi realizada uma ressonancia magnética das articulagdes temporomandibulares.
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Observamos discreto aplanamento da superficie articular de ambos os condilos. Assinalamos, bilateralmente, deslocamento parcial

anterior dos discos articulares, com adesao bilateral dos mesmos. Verificamos redugao da translacao condilar a abertura bucal maxima,
bilateral.

Na sequéncia coronal esquerda, notamos imagem com hipersinal, circular, localizado superficialmente na regidgo do ramo da
mandibula esquerda. Apresenta maiores eixos de 14,28 mm por 9,55 mm, correspondendo a lesao quistica por acne.
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