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RESUMO

A exodontia de terceiros molares inclusos é um dos procedimentos cirtrgicos mais
realizados na odontologia e, apesar de rotineira, pode estar associada a complica¢des
intra e pos-operatérias. Dentre as intercorréncias mais frequentes destacam-se
manifestacdes inflamatérias, infecgdes, alteragdes neurossensoriais e, de forma
menos comum, fratura mandibular. Este estudo teve como objetivo analisar, por meio
de revisdao integrativa da literatura, as principais complicacbes pds-operatdrias
decorrentes da exodontia de terceiros molares inclusos, com énfase nos riscos de
fratura mandibular. A busca foi realizada nas bases PubMed, Scopus, Web of Science,
Embase e Lilacs, considerando publica¢des entre 2019 e 2025. Apo6s aplicacdo dos
critérios de elegibilidade, 18 estudos compuseram a amostra final. Os resultados
demonstraram que a complexidade anatémica, a profundidade de impactacdo, aidade
do paciente e a técnica cirirgica empregada sdo fatores determinantes para o
aumento das complicac¢des. A fratura mandibular foi identificada como evento raro,
porém associado principalmente a aplicacdo excessiva de for¢a, osteotomia extensa e
pacientes acima dos 40 anos. Conclui-se que o planejamento cirurgico criterioso,
aliado ao uso adequado de exames de imagem e técnicas atraumaticas, é fundamental

para reduzir riscos e promover maior seguranca no procedimento.
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ABSTRACT

The extraction of impacted third molars is one of the most frequently performed
surgical procedures in dentistry and, although considered routine, it may be
associated with intraoperative and postoperative complications. The most common
events include inflammatory manifestations, infections, neurosensory alterations,
and, less frequently, mandibular fracture. This study aimed to analyze, through an
integrative literature review, the main postoperative complications resulting from
impacted third molar extraction, with emphasis on the risk of mandibular fracture.
The search was conducted in PubMed, Scopus, Web of Science, Embase, and Lilacs
databases, considering publications from 2019 to 2025. After applying eligibility
criteria, 18 studies were included in the final sample. The results demonstrated that
anatomical complexity, depth of impaction, patient age, and surgical technique are
determining factors for increased complications. Mandibular fracture was identified
as a rare event, mainly associated with excessive force, extensive osteotomy, and
patients over 40 years old. It is concluded that careful surgical planning, combined
with appropriate imaging exams and atraumatic techniques, is essential to reduce

risks and improve procedural safety.

Keywords: Third molar. Intraoperative Complications. Tooth Extraction. Oral

surgery.

INTRODUCAO

A mandibula, devido a sua posi¢do proeminente e por ser o Unico osso maével
da face, apresenta-se como um dos ossos faciais mais suscetiveis a fraturas. A
presenca de terceiros molares inclusos pode comprometer a resisténcia mandibular,
uma vez que parte da estrutura 6ssea é ocupada por tecidos que ndo contribuem para
sua integridade (Oliveira et al, 2019). Estima-se que uma parcela significativa da
populagdo apresenta pelo menos um terceiro molar incluso, tornando a exodontia
desses dentes um dos procedimentos cirtrgicos mais realizados na odontologia
(Santos et al, 2022).

A remocgdo cirdrgica dos terceiros molares inclusos exige planejamento
criterioso, baseado em exames clinicos e radiograficos, com o objetivo de prevenir

complicacbes pos-operatdrias ou acidentes iatrogénicos (Robbins et al, 2022). Apesar



de ser um procedimento rotineiro, a exodontia pode causar dor, edema, trismo,
infeccdo e alveolite, e em casos mais graves, fratura mandibular. O risco de
complicacdes é maior em pacientes com mais de 40 anos, dentes profundamente
inclusos, mandibulas com menor espessura 6ssea ou condi¢des sistémicas que afetam
a densidade 6ssea, além da proximidade com estruturas anatomicas criticas, como o
nervo alveolar inferior (Kiencalo et al, 2021).

Além dos riscos fisicos, as complicacdes poés-operatdrias podem impactar
diretamente a qualidade de vida do paciente, interferindo na alimentacao, na fala e
nas atividades diarias, o que refor¢a a importancia de estratégias preventivas e do
planejamento cirurgico adequado. A investigacdo das complicagdes decorrentes da
remoc¢do de terceiros molares inclusos, com énfase no risco de fratura mandibular,
permite fornecer subsidios para uma pratica clinica segura e fundamentada,
orientando condutas que minimizem a morbidade e promovam melhor prognoéstico
ao paciente (Dignam et al, 2024).

Desse modo, o planejamento cirdrgico adequado, aliado a identificacdo prévia
de fatores de risco, é determinante para reduzir a ocorréncia de complicacdes pos-
operatérias e minimizar a probabilidade de fratura mandibular, evidenciando a
necessidade de uma abordagem clinica criteriosa em cada caso (Marco et al, 2021).

Diante disso, o presente estudo tem como objetivo analisar, por meio de
revisdo de literatura, as principais complicacdes pos-operatdrias decorrentes da

exodontia de terceiros molares inclusos e os riscos de fratura mandibular.

METODOLOGIA
Tipo de Estudo

Este estudo caracteriza-se como uma revisdao integrativa da literatura,
conduzida com sintese integrativa dos achados. Esse delineamento permite reunir,
comparar e interpretar estudos com diferentes metodologias, proporcionando uma
analise ampla e abrangente sobre as complicacdes pds-operatdrias associadas a
exodontia de terceiros molares inclusos, com énfase no risco de fratura mandibular.
A escolha por esse tipo de revisdo justifica-se pela diversidade de abordagens
presentes na literatura, bem como pela necessidade de integrar evidéncias recentes,
a fim de responder a pergunta norteadora do estudo.

Para orientar a conducao da revisdo e a formulagdo da questao de pesquisa, foi

aplicada a estratégia PICO, contemplando os seguintes elementos:

Tabela 1: Estratégia PICO.



Elemento Descricao

P (Populacgao) Pacientes submetidos a exodontia de terceiros molares inclusos,
especialmente em mandibula, independentemente de género ou faixa
etaria.

[ (Intervencao) Procedimento cirtrgico de remocao de terceiros molares inclusos, com

analise das técnicas cirturgicas, uso de instrumentos rotatérios e
condutas intraoperatorias.

C (Comparador) Comparacao entre diferentes técnicas cirurgicas, niveis de experiéncia
do profissional, uso de osteotomia/odontoseccio.

O (Desfecho) Ocorréncia de complicacoes pds-operatdrias, como fratura mandibular,
alveolite, infeccdo, trismo, dor, edema e parestesia.

Fonte: Elaborado pela autora.
Estratégia de Busca e Bases de Dados

A busca bibliografica foi realizada nas bases de dados PubMed, Web of Science,
Embase, Lilacs e Scopus, considerando artigos publicados entre 2019 a 2025, de
forma incluindo pesquisas recentes e relevantes. Foram utilizados os descritores em
inglés: “third molar”, “postoperative complications”, “tooth extraction” e “oral surgery”.
Além de seus correspondentes em portugués: “terceiro molar”, “complica¢des

» o«

intraoperatdrias” “extracao dentaria” e “cirurgia oral”. Para ampliar a abrangéncia e

especificidade, os termos foram combinados por operadores booleanos (ex.: “third
molar AND complications”, “tooth extraction OR oral surgery”). Como filtros, foram
aplicados idiomas (inglés e portugués) e tipo de estudo (artigos originais, revisoes

sistematicas, metanalises e diretrizes clinicas).

Processo de Selecdo dos Estudos

O processo de selecdo dos estudos seguiu as recomendac¢des do protocolo
PRISMA. Inicialmente, realizou-se a triagem por titulos e resumos. Apés a remoc¢ao de
duplicatas, os estudos potencialmente relevantes foram avaliados na integra para
confirmacao da elegibilidade. A selecdo foi conduzida pela autora de forma

independente, conforme os critérios previamente estabelecidos.

Critérios de Inclusao e Exclusao

Para garantir maior rigor metodoldgico, foram definidos critérios objetivos de

inclusao e exclusdo. Foram incluidos artigos publicados entre 2019 e 2025, realizados



com seres humanos, disponiveis em texto completo e que abordem especificamente
terceiros molares, com foco nas complicagdes intra e pés-operatorias. Foram aceitos
ensaios clinicos, estudos observacionais, revisées sistematicas e revisdes narrativas,
em portugués, inglés ou espanhol. Serao excluidos estudos publicados antes de 2019,
trabalhos sem acesso ao texto completo, pesquisas com animais ou modelos in vitro,
estudos com fragilidade metodoldgica evidente incluindo amostras mal descritas ou
métodos pouco claros além de cartas ao editor, editoriais, resumos de congresso e
materiais que ndo se enquadrem no tema proposto.

Por fim, os estudos incluidos foram avaliados quanto a qualidade metodolégica
com base nos niveis de evidéncia do Oxford Centre for Evidence-Based Medicine, que
classifica as pesquisas conforme a robustidade do delineamento. Assim, revisdes
sistematicas e ensaios clinicos serao considerados niveis mais elevados de evidéncia,
seguidos por estudos de coorte, estudos caso-controle, séries de casos e relatos
individuais. Além dessa classificacdo hierarquica, sera realizada uma apreciagdo
critica integrativa, considerando clareza metodoldgica, consisténcia interna,
adequacdo da amostra, rigor cientifico e coeréncia entre objetivos, métodos e

conclusoes.

Analise Tematica

A analise dos estudos selecionados foi conduzida de forma sistematica.
Primeiramente, os artigos foram organizados segundo o tipo de estudo ensaios
clinicos, estudos observacionais, revisoes sistematicas ou narrativas.

Posteriormente, os resultados foram agrupados de acordo com as principais
complicacbes intra e pos-operatdrias associadas as cirurgias de terceiros molares,
incluindo dor, edema, infeccdo ou alveolite, sangramento, lesdes nervosas e fratura
mandibular. Essa abordagem permitiu comparar os achados de diferentes estudos,
destacando a frequéncia das complicagdes, seus fatores de risco e sua relevancia
clinica. Sempre que apropriado, os dados serdo organizados em tabelas ou quadros,

facilitando a visualizac¢do e a sintese das evidéncias.

Limitac¢oes do Estudo

Por se tratar de uma revisao integrativa da literatura, este estudo apresenta

algumas limitagdes inerentes ao método. Diferentemente das revisdes sistematicas,



que seguem protocolos rigorosos e padronizados de busca e selecdo, a presente
revisao possui maior flexibilidade na inclusao e analise dos estudos, o que pode gerar
viés de selecdo e menor reprodutibilidade dos resultados. Além disso, a auséncia de
uma metandlise impossibilita a quantificagdo estatistica dos achados, restringindo a
interpretacdo dos resultados a uma sintese descritiva e critica das evidéncias
disponiveis. Ainda assim, este delineamento foi considerado o mais adequado para o
presente trabalho, pois possibilita uma abordagem abrangente e integrativa do tema,

reunindo diferentes perspectivas clinicas e cientificas.

CONSIDERACOES ETICAS

Por se tratar de uma revisao de literatura, sem envolvimento direto com seres
humanos ou dados identificaveis, o estudo esta isento de submissio ao comité de ética
em pesquisa, conforme a Resolucao CNS n2 510/2016.

Embora o nimero final de estudos incluidos tenha sido de 18 artigos, destaca-
se que a estratégia de busca foi ampla, contemplando cinco importantes bases de
dados internacionais (PubMed, Scopus, Web of Science, Embase e Lilacs), o que
confere elevada sensibilidade a identificacdo da literatura disponivel.

A reducao da amostra ocorreu apés a aplicacdo rigorosa dos critérios de
elegibilidade, que priorizaram estudos recentes (2019-2025), com delineamento
metodoldgico consistente e foco especifico em terceiros molares inclusos e suas
complicag¢des, especialmente fratura mandibular.

Dessa forma, a selecao final reflete ndo uma limitagcdo da busca, mas uma
estratégia intencional de garantir maior qualidade e relevancia cientifica dos estudos
incluidos, em detrimento da quantidade.

Esse rigor metodoldgico esta alinhado as recomendacgdes atuais para revisoes
integrativas, que enfatizam a qualidade da evidéncia como fator determinante para a

confiabilidade dos achados.



Figura 1: Fluxograma do processo de selecdo dos estudos, conforme as recomendagdes do
PRISMA.
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Fonte: Elaborado pela autora
RESULTADOS

A busca nas bases de dados PubMed, Scopus, Web of Science, Embase e Lilacs
resultou em 64 estudos. Ap6s a remogdo de duplicatas e aplicagdo dos critérios de
elegibilidade, 18 artigos compuseram a amostra final, incluindo revisdes sistematicas,
ensaios clinicos, estudos observacionais e relatos de caso. Observou-se maior
concentracdo de publicagdes entre 2022 e 2025, evidenciando o interesse recente

pelo tema.

Tabela 2: Caracterizagdo dos estudos incluidos na revisdo integrativa.

AUTOR / TIPO DE PRINCIPAIS
ANO ESTUDO OBJETIVO AMOSTRA RESULTADOS
Marco et al, Revisdo Avaliar influéncia 12 estudos 0O desenho do retalho
2021 sistematica do retalho na dor, influencia intensidade
edema e trismo




de dor e edema pés-
operatorio

Dignam et al, | Revisdo Analisar 40+ estudos Dor, alveolite e
2024 narrativa prevaléncia e infeccao foram as
fatores de complicacdes mais
complicacoes pos- frequentes
extracdo
Eugénio et Revisao de Descrever possiveis | — Complicacdes variam
al, 2023 literatura complicacoes da conforme técnica e
exodontia condicdo sistémica
Fernandez- Ensaio clinico Avaliar 60 pacientes | Reducao significativa
Martin etal, | randomizado fotobiomodulagio de dor, edema e
2025 no pés-operatorio trismo
Guillaumet- Revisdo Identificar fatores 28 estudos Idade, profundidade
Claure etal, | abrangente de risco em cirurgia de impactacao e
2022 de terceiros técnica influenciam
molares complicacoes
Ishii et al, Relato de caso Descrever fratura 1 paciente Fratura ocorreu na 22
2023 mandibular tardia semana poés-

operatoria

Kaposvari et

Estudo caso-

Avaliar infeccoes

120 pacientes

Infeccao associada a

al, 2021 controle tardias tempo cirdargico
prolongado
Kiencalo et Estudo Analisar 339 terceiros | Dor e edema foram os
al, 2021 retrospectivo complicacdes ap6s | molares eventos mais comuns
339 exodontias
Kim et al, Revisdo clinica Avaliar lesdes do Lesoes
2025 nervo trigémeo neurossensoriais
— associadas a
proximidade
radicular
Lodi et al, Revisao clinica Revisar alveolite Tabagismo e trauma
2021 — cirurgico aumentam
risco
Oliveira et al, | Relato de caso Fratura 1 paciente Fratura no angulo
2019 intraoperatoria de mandibular durante
mandibula luxacio
Pereira-Silva | Estudo clinico Avaliar fratura 45 casos Fraturas associadas a
etal, 2022 tardia apés forca excessiva
exodontia
Robbins et Revisao Avaliar uso de CBCT | 18 estudos CBCT reduz risco de
al, 2022 sistematica na prevencao de injuria ao nervo
lesdo nervosa alveolar inferior
Santos & Revisao Descrever Dor e edema sdo
Mandarino, narrativa complicagoes pos- — intercorréncias mais
2022 operatdrias prevalentes
Soares Estudo Analisar fraturas 215 pacientes | Maior incidéncia em
Pereira et al, | observacional associadas a homens >40 anos
2024 cirurgia
Su et al, Revisdo de Identificar 30 relatos Fraturas e infec¢des
2023 escopo complicacoes tardias sdo eventos
incomuns raros
Ying & Estudo Avaliar infeccao 400 Baixa prevaléncia de
Menon, 2021 | retrospectivo pOs-extragio extracoes infeccdo quando ha
controle adequado
Zwittnig et Ensaio Avaliar PRF na 50 pacientes | PRF reduziu dor e
al, 2024 randomizado cicatrizacdo melhorou cicatrizacdo

Fonte: Elaborado pela autora.




A analise dos estudos incluidos evidencia heterogeneidade metodolégica, com
predominio de estudos observacionais e revisdes sistemdticas. De modo geral, os
estudos demonstram que as complicacdes associadas a exodontia de terceiros
molares inclusos estdo diretamente relacionadas a complexidade anatdémica, a
profundidade de impactacdo, a idade do paciente e a técnica cirdrgica empregada
(Guillaumet-Claure et al, 2022; Robbins et al, 2022). Esses fatores influenciam tanto
a dificuldade do procedimento quanto a ocorréncia de intercorréncias intra e pos-
operatorias.

As complicagdes inflamatorias, como dor, edema e trismo, foram as mais
frequentemente relatadas, sendo consideradas respostas esperadas ao trauma
cirurgico (Dignam et al, 2024; Fernandez-Martin et al, 2025). O edema geralmente
atinge seu pico entre 24 e 72 horas apds o procedimento, enquanto o trismo esta
associado a inflamacdo dos musculos mastigatérios. Esses achados reforcam que,
embora comuns, tais complicagdes podem ser minimizadas com técnicas cirurgicas
menos traumaticas e adequada orientacao pés-operatoria.

A alveolite seca destacou-se como uma das complicacdes mais dolorosas,
frequentemente relacionada a perda precoce do codgulo sanguineo, ao tabagismo e
ao trauma cirurgico (Lodi et al, 2021). Além disso, fatores como higiene oral
inadequada e manipulacao excessiva do alvéolo contribuem para sua ocorréncia,
evidenciando a importancia de medidas preventivas no pos-operatorio.

As infecgdes pds-operatdrias apresentaram menor prevaléncia, sendo mais
frequentes em procedimentos prolongados ou em pacientes com condigdes
sistémicas comprometidas (Kaposvari et al, 2021). Nesses casos, a literatura
recomenda que a antibioticoterapia seja utilizada de forma criteriosa, reservando seu
uso para situagdes com sinais clinicos evidentes de infec¢do (Robbins et al, 2022).

Em relacdo as complicagdes neurossensoriais, observou-se associa¢do
significativa entre lesdes do nervo alveolar inferior e a proximidade das raizes com o
canal mandibular. Estudos indicam que o uso da tomografia computadorizada de
feixe conico (CBCT) contribui significativamente para a reducdo desses riscos,
permitindo avaliacdo tridimensional mais precisa e melhor planejamento cirurgico
(Kim et al, 2025; Zwittnig et al, 2024). Dessa forma, o exame de imagem torna-se
essencial principalmente em casos de maior complexidade.

A fratura mandibular foi identificada como uma complicagdo rara, porém de
grande relevancia clinica. Os estudos analisados apontam que esse evento esta

principalmente associado a aplicacdo excessiva de forca durante a luxagdo, a



realizacdo de osteotomias extensas, a impactacdo profunda dos dentes e a idade
superior a 40 anos (Pereira-Silva et al, 2022; Soares Pereira et al, 2024). Além disso,
observa-se maior incidéncia em pacientes do sexo masculino, possivelmente devido
as maiores for¢as mastigatdrias.

Do ponto de vista anatémico, a presenca de terceiros molares inclusos pode
reduzir a espessura 6ssea na regido do angulo mandibular, tornando essa area mais
suscetivel a fraturas (Guillaumet-Claure et al, 2022). Essa condi¢ao é agravada em
dentes profundamente impactados, que ocupam grande volume dsseo e exigem maior
remocao de tecido durante a cirurgia.

Outro aspecto relevante é a idade do paciente. Individuos mais velhos
apresentam osso cortical mais denso e menos elastico, o que reduz a capacidade de
absorcao de forcas e aumenta o risco de fraturas tanto no intra quanto no pos-
operatorio (Robbins et al, 2022; Dignam et al, 2024). Esse fator refor¢a a importancia
da remocdo precoce dos terceiros molares quando indicada.

Além dos fatores anatdmicos e biolégicos, a experiéncia do cirurgiao e a técnica
operatéria desempenham papel fundamental na prevencao de complicagdes. O uso
de técnicas conservadoras, como odontoseccdo e controle adequado da forga
aplicada, reduz significativamente o risco de danos dsseos e neuroldgicos (Pereira-
Silva et al, 2022). Em contrapartida, falhas no planejamento e execuc¢do cirdrgica
estdo frequentemente associadas a intercorréncias mais graves.

Os resultados também evidenciam que o planejamento cirurgico
individualizado é o principal fator para a reducdo de complicagdes. A avaliagdo pré-
operatdria detalhada, associada ao uso de exames de imagem e a analise das
condi¢des sistémicas do paciente, permite maior previsibilidade e seguranca no
procedimento (Robbins et al, 2022). Além disso, fatores como tabagismo, doengas
sistémicas e uso de medicamentos devem ser considerados, pois influenciam
diretamente o processo de cicatriza¢do (Lodi et al, 2021).

A adesdo do paciente as orientagdes pds-operatorias também exerce impacto
significativo no prognoéstico. Cuidados como manutencdo da higiene oral, uso correto
de medicacdes e restricdo alimentar contribuem para reduzir a incidéncia de
complicacdes como alveolite e infec¢des (Fernandez-Martin et al, 2025).

De forma geral, os achados desta revisdo demonstram que, embora a exodontia
de terceiros molares inclusos seja um procedimento rotineiro, ela envolve riscos que
devem ser cuidadosamente avaliados. A integracdo entre conhecimento anatomico,
planejamento cirurgico adequado e técnica operatoria atraumatica é essencial para

minimizar complica¢des e garantir melhores resultados clinicos.



CONCLUSAO

A literatura recente demonstra que a exodontia de terceiros molares inclusos,
embora rotineira, estd associada a complicagdes cuja ocorréncia esta diretamente
relacionada a complexidade anatémica, a técnica cirirgica empregada e as condi¢des
individuais do paciente. Entre essas intercorréncias, a fratura mandibular, apesar de
rara, apresenta relevancia clinica significativa, especialmente em pacientes acima dos
40 anos, com dentes profundamente impactados e submetidos a osteotomias
extensas ou aplica¢do excessiva de forca.

Do ponto de vista clinico, os achados refor¢am a importancia do planejamento
cirargico individualizado, com avaliacdo criteriosa por meio de exames de imagem,
como a tomografia computadorizada de feixe conico, especialmente em casos de
maior complexidade. Além disso, a adog¢ao de técnicas cirurgicas conservadoras,
como a odontosec¢do e o controle adequado da for¢a durante a luxagdo, constitui
medida essencial para a redugao de riscos intra e pos-operatorios.

Recomenda-se que a indicagao de remocgao de terceiros molares seja realizada
de forma precoce, quando pertinente, a fim de minimizar complica¢des associadas ao
aumento da densidade 6ssea com a idade. Adicionalmente, a adequada orientagdo
pos-operatéria e o acompanhamento clinico sdo fundamentais para prevenir
intercorréncias como alveolite e infecgoes.

Por fim, destaca-se a necessidade de estudos clinicos com maior nivel de
evidéncia que investiguem estratégias e tecnologias capazes de otimizar a seguranca

cirurgica e reduzir a morbidade associada a exodontia de terceiros molares inclusos.
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