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Resumo 

A remoção cirúrgica de terceiros molares é um dos 

procedimentos mais comuns em cirurgia bucal. A 

importância de garantir a qualidade do tratamento é bem 

compreendida pelos cirurgiões dentistas. Em contraste, 

existe pouca preocupação em relação aos fatores que 

influenciam a decisão de extrair terceiros molares 

inclusos, bem como a conduta mais correta para o 

tratamento. Para melhorar esses processos, é 

necessário estudar como os dentistas pensam e 

respondem a diferentes tomadas de decisão sobre essa 

cirurgia, e vincular os resultados com a formação 

profissional. 

Introdução  

Terceiros molares inferiores inclusos e parcialmente 

irrompidos têm sido associados à vários fatores para sua 

remoção (Zadik & Levin 2007). A importância da 

qualidade da saúde bucal vem aumentando, e é um 

assunto que exige maior atenção e conscientização 

tanto dos indivíduos quanto dos cirurgiões dentistas. 

(Alves-Pereira D. et al, 2017). 

Material e Métodos 

Essa pesquisa é um estudo observacional transversal 

onde foi aplicado um questionário com questões 

relacionadas à conduta pré-operatória, transoperatória e 

pós-operatória na remoção de terceiros molares. O 

grupo de estudo foram os especialistas em cirurgia e 

traumatologia buco maxilo facial da cidade de Ponta 

Grossa-PR (n=15). 

Resultados e Discussão 

✓ 12 Especialistas em CTBMF; 
✓ 100% dos entrevistados usualmente realizam 

cirurgia para remoção de terceiros molares inclusos; 
✓ 66,7% dos profissionais consideram a posição 

distoangular mais difícil de realizar a cirurgia, 
seguido da posição horizontal e vertical;  

✓ O exame de imagem mais utilizado pelos 
profissionais é a panorâmica seguida de tomografia. 

✓  100% dos profissionais entrevistados 
recomendariam a extração do dente quando há 
sintomatologia dolorosa; 

✓ 97,2% dos profissionais recomendam a exodontia 
em quadros de pericoronarite;  

✓ 58,3% dos profissionais recomendariam a exodontia 
de um terceiro molar assintomático. 

 
Gráfico 1. Principais razões para recomendar a remoção de terceiros 

molares. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Gráfico 2. Principais razões para não recomendar a remoção de 

terceiros molares. 

Conclusão 

Os entrevistados apresentaram opiniões e condutas 

semelhantes para cada caso, enxergando o paciente 

como um todo e levando em consideração as 

características apresentadas. Pode-se concluir que os 

profissionais especialistas se mostraram mais confiantes 

para realizar o procedimento de exodontia quando 

comparados com os clínicos gerais e acadêmicos. 

Agradecimentos 

Profª Luciana Dorochenko, UEPG, CNPq e 

Departamento de Odontologia.    

____________________ 
ZADIK, Yebua, LEVIN, Liran. Decision making of Israeli, East 
European, and South American dental school graduates in third molar 
surgery: is there a difference? J. of Oral and Maxillof. Surg., Israel, v. 
65, n. 4, p. 658-662, April, 2007. Disponível em: 
https://scihub.wikicn.top/10.1016/j.joms.2006.09.002. Acesso em: 3 set. 
2020. 
ALVES-PEREIRA, Et Al. Clinician-related factors behind the decision to 
extract an asymptomatic lower third molar. A cross-sectional study 
based on Spanish and Portuguese dentists. Medicina Oral, Patologia 
Oral y Cirurgia Bucal, Portugal, Volume 22, Issue 5, p. (609-615), 
September, 2017. Disponível em: 
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/28809364/. Acesso em 3 set. 2020.   


