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Introdução: A cirurgia de terceiro molar, popularmente conhecida como extração 
do siso, é um procedimento odontológico indicado para remover dentes que 
podem causar dor, infecções, desalinhamento dentário ou dificuldades de 
higienização. Esses dentes geralmente erupcionam entre os 17 e 25 anos e sua 
remoção visa prevenir complicações futuras, promovendo melhor saúde bucal. 
Objetivo: Descrever o manejo cirúrgico para a remoção de um terceiro molar 
inferior semincluso, impactado em posição mesioangulada e horizontal, 
evidenciando a importância do diagnóstico por imagem no planejamento e 
sucesso do procedimento. Relato de caso: Paciente M.M.N.M, sexo feminino, 
22 anos, normossistêmica, procurou atendimento odontológico relatando 
episódios recorrentes de dor e desconforto na região posterior da mandíbula. A 
avaliação clínica e radiográfica revelou os elementos 38 e 48 impactados em 
posição horizontal, ambos em íntima relação com o canal mandibular. Devido à 
proximidade com o nervo alveolar inferior, foi solicitada tomografia 
computadorizada para melhor planejamento cirúrgico. A paciente apresentava 
episódios frequentes de pericoronarite associados ao elemento 48 e dor na 
região do elemento 38 durante a mastigação. Diante dos achados clínicos e 
imaginológicos, indicou-se a exodontia do elemento 38. Como protocolo pré-
operatório, foi administrada dexametasona. O procedimento foi realizado sob 
anestesia local, sendo necessária ostectomia e odontosecção em virtude da 
posição horizontal e do grau de inclusão óssea do dente. A cirurgia ocorreu sem 
intercorrências. No pós-operatório, foram prescritos amoxicilina, dexametasona 
e dipirona. Após sete dias, observou-se adequada cicatrização, ausência de 
complicações e regressão completa do edema. Considerações Finais: A 
exodontia de terceiro molar inferior impactado em posição horizontal, mesmo 
quando associada à proximidade do canal mandibular, pode ser realizada com 
segurança mediante adequado planejamento clínico e imaginológico, associado 
à execução de técnicas cirúrgicas como ostectomia e odontosecção, como 
também a correta prescrição medicamentosa, proporciona recuperação 
satisfatória e baixo índice de complicações pós-operatórias. 
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