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Introdugao: A intima relagdo entre o vértice apical das raizes mandibulares e a
cortical superior do canal mandibular pode acarretar danos ao feixe vasculo-
nervoso contido no interior do canal. Danos quimicos, térmicos ou mecanicos -
resultantes de sobreinstrumentacao, extrusées de solugbes irrigadoras e
materiais obturadores do sistema de canais, assim como medicacdes
intracanais - podem ser considerados como possiveis etiologias de parestesias
temporaria ou permanente. A tomografia computadorizada por feixe cobnico
(TCFC) é um exame complementar que fornece informacgdes relevantes ao
permitir a visualizagao volumétrica da anatomia 6ssea e dentaria, assim como a
avaliagdo da relagdo dos dentes e as estruturas anatbmicas adjacentes.
Objetivo: O objetivo deste estudo foi avaliar a distadncia da relagdo da cortical
superior do canal mandibular com o apice dos molares e pré-molares inferiores.



Material e métodos: O estudo foi observacional e retrospectivo com uma
amostra de 45 TCFC, onde as medidas foram realizadas a partir da por¢cdo mais
apical de cada raiz dos pré-molares e molares (raizes distais e mesiais) até o
ponto mais préximo da borda superior da cortical do canal mandibular que
poderia ser identificado. Os critérios de inclusdao foram TCFC de mandibula
completa, a presenca de um dos dentes posteriores, excluindo-se os terceiros
molares e os critérios de exclusdo da amostra foram exames unilaterais e
pacientes edéntulos. Resultados: Apos aplicado os critérios de exclusdo, a
amostra final foi de 32 TCFC, apresentado 69% (n= 22) do género feminino e
31% (n= 10) do género masculino. O grupo pré-molares obteve n (n=0)
insuficiente. A raiz distal (RD) do dente 47 foi a média da distancia mais proxima
do canal mandibular; 1.4 mm, seguida da raiz mesial (RM) que apresentou 1.6
mm. O dente 46 apresentou as seguintes medidas; (RM-1.9 mm; RD-1.8 mm), o
dente 36 (RM-2.9 mm; RD-2.8 mm) e o dente 37 (RM-2.6 mm; RD-1.8 mm).
Conclusao: Os segundos molares direitos inferiores estdo mais proximos do
canal mandibular. Determinar a localizagdo do canal mandibular antes de
procedimentos odontolégicos é crucial para evitar lesdes no nervo alveolar
inferior, além de auxiliar o endodontista desde o planejamento a execugao
adequada do tratamento endodéntico, evitando intercorréncias.
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