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Revisdo de Literatura

RESUMO

A extracdo de terceiros molares é uma das intervenc¢les cirdrgicas mais realizadas na
odontologia, sendo indicada principalmente pela falta de espaco na arcada dentaria,
impactacdo ou risco de infec¢bes. Apesar de ser um procedimento comum, complicagdes como
a alveolite representam desafios importantes para a recuperacao do paciente, gerando dor
intensa, aumento do tempo de cicatrizagao e custos adicionais para o tratamento. Diante desse
contexto, o presente estudo teve como objetivo analisar a relagdo entre a exodontia de
terceiros molares e a ocorréncia de alveolite, identificando fatores associados e possiveis
estratégias de prevencdo. Trata-se de uma revisdo de literatura, os resultados demonstraram
uma frequéncia de aproximadamente 12% de casos de alveolite na amostra estudada, com
destaque para a maior incidéncia entre pacientes fumantes e naqueles submetidos a extracdes
de alta complexidade. Diante dos achados, conclui-se que a alveolite estd fortemente
relacionada a fatores comportamentais e técnicos, sendo fundamental que o cirurgido-dentista
adote medidas de prevencdo adequadas, como planejamento individualizado, orientacdo pré e
pos-operatdria, técnicas menos traumaticas e incentivo a suspensdo do tabagismo, a fim de
reduzir a ocorréncia dessa complicagao e promover uma recuperagao mais segura e confortavel
para o paciente.
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Analysis of the relationship between third molar
deterioration and occurrence of alveolith

ABSTRACT

Third molar extraction is one of the most frequently performed surgical interventions
in dentistry, and is mainly indicated due to lack of space in the dental arch, impaction,
or risk of infection. Despite being a common procedure, complications such as
alveolitis represent significant challenges for patient recovery, generating intense pain,
increased healing time, and additional treatment costs. Given this context, the present
study aimed to analyze the relationship between third molar extraction and the
occurrence of alveolitis, identifying associated factors and possible prevention
strategies. This is a literature review; the results demonstrated a frequency of
approximately 12% of alveolitis cases in the sample studied, with emphasis on the
higher incidence among smokers and those undergoing highly complex
extractions.Given the findings, it is concluded that alveolitis is strongly related to
behavioral and technical factors, and it is essential that the dentist adopts adequate
prevention measures, such as individualized planning, pre- and post-operative
guidance, less traumatic techniques and encouragement to stop smoking, in order to
reduce the occurrence of this complication and promote a safer and more comfortable
recovery for the patient.
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INTRODUCAO

A exodontia de terceiros molares é uma das intervengdes cirdrgicas mais
comuns na pratica odontoldgica, sendo indicadas em diversas situagdes, como falta de
espaco na arcada dentdria, impactacdo, infeccdes recorrentes, cistos ou lesdes
associadas e prevenc¢dao de danos aos dentes adjacentes. A remog¢do desses dentes,
popularmente conhecidos como “dentes do siso”, geralmente ocorrem em
adolescentes ou adultos jovens, fase em que sua erupg¢ao incompleta ou mal
posicionada pode desencadear uma série de complicacdes orais (Blondeau; Daniel,

2007).

Estudos apontam que a prevaléncia de extracdo de terceiros molares é alta em
diversas populagdes. Pesquisas internacionais indicam que entre 60% e 80% dos
individuos precisardo remover ao menos um dente do siso durante a vida, tornando
esta cirurgia rotineira em clinicas de odontologia e cirurgia bucomaxilofacial. No Brasil,
dados epidemioldgicos refletem realidade semelhante, evidenciando a importancia de

compreender os riscos associados a esse procedimento (Martins et al., 2009).

Apesar de ser uma pratica consolidada, a exodontia de terceiros molares nao
estd isenta de complicagcbes pds-operatdrias, sendo a alveolite uma das mais comuns e
incomodas. A alveolite, também conhecida como osteite alveolar, caracteriza-se como
um processo inflamatério que ocorre quando o codgulo sanguineo formado apds a
extracdo é desintegrado ou ndo se estabelece adequadamente, expondo o 0sso
alveolar e os terminais nervosos. Clinicamente, pode ser classificada em alveolite seca,
mais frequente, ou alveolite Umida, sendo esta menos comum e geralmente associada

a infeccdo bacteriana (Jorge; Bauer, 1996).

A ocorréncia de alveolite representa um desafio na recuperacdo do paciente,
pois estd associada a dor intensa, halitose, dificuldade para alimentacdo e
prolongamento do periodo de cicatrizagdo. Além do impacto fisico e emocional para o

paciente, ha implicacdes econdbmicas e logisticas, uma vez que a complicacdo demanda
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retornos adicionais ao consultério, uso de medicamentos analgésicos ou antibidticos e,
em alguns casos, intervencdes complementares para o alivio dos sintomas (Lilly et al.,

1974).

Diante desse cenario, torna-se fundamental compreender os fatores de risco
relacionados ao desenvolvimento de alveolite apds a exodontia de terceiros molares.
Diversos aspectos tém sido apontados como predisponentes, como tabagismo, higiene
bucal deficiente, técnica cirdrgica inadequada, tempo operatério prolongado e
presenca de infec¢Ges pré-existentes. Contudo, a variabilidade de incidéncia entre
estudos revela a necessidade de analises mais aprofundadas sobre as circunstancias

gue favorecem a ocorréncia dessa complicacdo (Oliveira et al., 2017).

Assim, investigar a relacdo entre a extracdo de terceiros molares e a ocorréncia
de alveolite é relevante ndo apenas do ponto de vista cientifico, mas também para
embasar praticas clinicas mais seguras e eficazes. O aprofundamento nesse tema pode
contribuir para o desenvolvimento de protocolos de prevencdo, manejo adequado e

orientagao dos pacientes, minimizando desconfortos e custos adicionais.

Portanto, o presente estudo tem como objetivo principal analisar a relacdo
entre a exodontia de terceiros molares e a ocorréncia de alveolite, identificando os
principais fatores associados e discutindo estratégias que possam reduzir sua
incidéncia. Espera-se, com isso, oferecer subsidios para a pratica clinica, promovendo
uma abordagem preventiva e centrada no bem-estar do paciente submetido a essa

intervenc¢do tdo comum na odontologia.

METODOLOGIA

A presente revisao de literatura foi conduzida com base na analise de artigos
cientificos disponiveis nas bases de dados MEDLINE via PubMed (Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online), LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe

em Ciéncias da Saude) e Biblioteca Virtual em Saude (BVS). O objetivo foi reunir e
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avaliar estudos que abordam o uso de terapias fotodinamicas (TFD) no controle de
infecgbes pods-cirdrgicas, visando compreender sua eficacia, mecanismos de acao,

protocolos utilizados e possiveis limita¢des clinicas.

Para a selecdo dos estudos, foram adotados critérios de inclusdo que
contemplavam artigos alinhados a temdtica da pesquisa, disponiveis na integra e de
forma gratuita, publicados nos idiomas inglés, portugués e espanhol. Como critérios de
exclusao, foram descartados artigos duplicados e aqueles cujo conteddo nao estivesse

diretamente relacionado ao tema central da investigacao.

A busca foi realizada por meio de palavras-chave como “Dente do Siso”,
“Exodontia” e “Alvéolo Dentdrio Seco”, todas indexadas aos Descritores em Ciéncia da

Saude (DeCS) .

RESULTADOS

Na andlise dos artigos, observou-se que a frequéncia de ocorréncia de alveolite
apos a exodontia de terceiros molares foi significativa, corroborando dados prévios da
literatura que apontam essa complicacdo como uma das mais comuns no poés-
operatdrio de extracbes dentdrias. Entre os pacientes avaliados, verificou-se que
aproximadamente 12% desenvolveram o quadro clinico de alveolite, nimero que,
embora dentro da faixa relatada em estudos similares, destaca a necessidade de
atencdo aos fatores que podem influenciar diretamente esse desfecho (Almeida;

Barbosa; Carvalho, 1999).

A analise detalhada permitiu identificar uma associacdo relevante entre a
ocorréncia de alveolite e algumas variaveis clinicas e comportamentais. O tabagismo,
por exemplo, mostrou-se um fator de risco expressivo: pacientes fumantes
apresentaram incidéncia de alveolite quase trés vezes maior em comparacdo aos nao
fumantes. Essa relacdo pode ser explicada pela interferéncia do fumo na cicatrizacao,

ja que a nicotina reduz o fluxo sanguineo local e prejudica a formacgao e estabilizacdo
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do codgulo sanguineo essencial para o fechamento adequado do alvéolo (Heng;

Badner; David, 2007).

Outro fator associado de forma significativa foi o grau de dificuldade da
extracdo. Casos classificados como de maior complexidade geralmente envolvendo
dentes totalmente inclusos, posicionamento horizontal ou necessidade de osteotomia
extensa apresentaram maior indice de alveolite. O tempo cirlrgico prolongado e o
trauma tecidual adicional podem aumentar o risco de perda precoce do codgulo,
favorecendo a exposicdo do osso alveolar e, consequentemente, o desenvolvimento

do processo inflamatério (Jorge; Bauer, 1996).

Além desses aspectos, verificou-se também uma tendéncia de maior ocorréncia
de alveolite em pacientes do sexo feminino, embora essa varidvel ndo tenha alcancado
significancia estatistica na amostra analisada. Fatores hormonais, especialmente
relacionados ao uso de anticoncepcionais orais, sdo frequentemente apontados na
literatura como possiveis explicagcdes para essa maior suscetibilidade, visto que podem

alterar o padrdo de fibrindlise e dificultar a manutencao do codgulo (Lilly et al., 1974).

Esses achados reforcam a importancia de uma avaliacdo pré-operatdria
criteriosa, considerando os habitos do paciente, o grau de dificuldade previsto para a
cirurgia e a ado¢do de medidas preventivas especificas para grupos de maior risco.
Protocolos de orientacdo, técnicas cirdrgicas menos traumaticas, controle rigoroso do
tempo operatério e estratégias como irrigacdo abundante e sutura adequada sao

condutas que podem contribuir para minimizar a incidéncia dessa complicacao.

Assim, a analise da amostra evidencia que a ocorréncia de alveolite estd
fortemente relacionada a fatores comportamentais e técnicos, reiterando a
necessidade de um planejamento cirurgico individualizado e de orientac¢des claras ao

paciente para reduzir o risco dessa condicdo dolorosa e prolongada.
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CONSIDERACOES FINAIS

Diante do exposto, este estudo teve como objetivo principal analisar a relagao
entre a extragao de terceiros molares e a ocorréncia de alveolite, buscando identificar
os principais fatores associados a essa complicacdo pds-operatéria tdo comum na

pratica odontoldgica.

Os resultados obtidos evidenciaram que a frequéncia de alveolite na amostra
estudada foi consideravel, reforcando a relevancia do tema. Entre os principais
achados, destaca-se a forte associacdo entre a ocorréncia de alveolite e varidveis como
o tabagismo e o grau de dificuldade da extracdo, além da tendéncia observada em
pacientes do sexo feminino. Esses fatores contribuem significativamente para o risco
de falhas na cicatrizacdo e exposicdo do alvéolo, prolongando o desconforto do

paciente e aumentando a demanda por atendimentos complementares.

Dessa forma, torna-se imprescindivel adotar estratégias de prevencao eficazes,
como orienta¢des claras ao paciente, suspensdao temporaria do tabagismo, técnicas
cirdrgicas menos traumadticas, irrigacdo abundante, sutura adequada e
acompanhamento péds-operatério rigoroso. Tais medidas podem reduzir
substancialmente a incidéncia de alveolite, garantindo uma recuperacdo mais rapida,
segura e confortavel, além de minimizar custos adicionais para pacientes e servigos de

saude.
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