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Resumo

O estudo tem como objetivo analisar, por meio de revisdo bibliogréfica e casos clinicos, os impactos
negativos do térus mandibular na reabilitagdo oral, especialmente na adaptacdo de préteses
removiveis. A pesquisa, de carater qualitativo e descritivo, baseou-se em artigos publicados entre 2019
e 2024 nas bases SciELO, BVS e PubMed. Os resultados indicam que o térus mandibular volumoso
ou bilateral compromete a estabilidade, o conforto e até a fonética em pacientes usuarios de proteses.
A remocao cirargica, apesar de simples, requer planejamento cuidadoso para evitar complicacbes. A
cicatrizacdo costuma ser satisfatéria, favorecendo a adaptagéo protética. Conclui-se que a remocao
cirargica é eficaz e melhora significativamente a qualidade de vida e a funcionalidade oral dos
pacientes.

Palavras-chave: Torus. Remogéo Cirdrgica. Exostose Ossea. Reincidéncia.
Area do Conhecimento: Odontologia
Introducéo

Os térus mandibulares sao exostoses 6sseas de carater benigno, localizados geralmente
na regido lingual da mandibula, proximos aos dentes anteriores. Essas formacgdes sao
consideradas variagbes anatbmicas normais e benignas, e podem apresentar-se de forma
unilateral ou bilateral, com uma prevaléncia maior em determinados grupos populacionais (Silva;
Souza, 2021). Embora, na maioria dos casos, 0s térus ndo causem sintomas, alguns pacientes
relatam desconforto em determinados momentos, principalmente durante a mastigagéo,
dificuldades na higiene bucal e problemas na adaptacéo de préteses dentarias (Pereira; Carvalho,
2022).

A remogdo cirargica € indicada quando o térus interfere nas fungdes orais ou causa incomodo
significativo. O procedimento envolve a excisdo cuidadosa da exostose, com técnicas que
preservam as estruturas anatdmicas adjacentes e minimizam o risco de complicagbes poés-
operatérias (Santos et al., 2020). O processo de cicatrizacdo apés a remocao do térus é importante
por envolver tanto a regeneracdo 6ssea quanto a recuperacdo dos tecidos moles. Através de
estudos recentes foi observado que fatores como a técnica cirargica e 0 manejo pds-operatoério
tém impacto direto na qualidade do reparo 6sseo e na recuperacdo do paciente (Silva; Souza,
2021; Santos et al., 2020).

A reincidéncia do térus mandibular, embora incomum, € um aspecto pouco explorado na literatura
e pode estar associada a fatores como predisposi¢cdo genética e continuidade de estimulos
funcionais (Eggen; Natvig; Gasemyr, 1994; Garcia-Garcia et al., 2008; Silva; Souza, 2021). A
cicatrizacdo apos a remocao do térus € essencial para o sucesso do procedimento, sendo
influenciada por variaveis como o controle do trauma cirargico, cuidados pds-operatorios,
condicdes sistémicas do paciente e o0 manejo adequado dos tecidos moles (Santos et al., 2020;
Pereira; Carvalho, 2022; Neville et al., 2016; Regezi; Sciubba; Jordan, 2017).
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Diante disso, torna-se relevante a realizacdo de uma revisdo de literatura que aborde de forma
sistematizada os principais aspectos relacionados a remocéo do térus mandibular, a reincidéncia
apos o procedimento e a qualidade da cicatrizacdo. Compreender essas questfes é fundamental
para melhorar a conduta como o bruxismo, ou até mesmo a técnica cirargica empregada. Por outro
lado, o processo de clinica do cirurgido-dentista e assegurar melhores resultados aos pacientes.
Assim, este trabalho tem como objetivo analisar criticamente a producéo cientifica existente sobre
o tema, contribuindo para uma pratica odontolégica mais segura e fundamentada.

Metodologia

O presente trabalho trata-se de uma reviséo de literatura, de carater qualitativo e exploratério,
com o objetivo de reunir, analisar e discutir as informac¢des disponiveis na literatura cientifica a
respeito da remogé&o do térus mandibular, suas possiveis reincidéncias e os aspectos relacionados
a cicatrizacao pos-operatéria. A pesquisa foi realizada por meio de levantamento bibliografico em
bases de dados cientificas como PubMed, SciELO, Google Scholar, e BVS (Biblioteca Virtual em
Saude). Foram utilizados os seguintes descritores em saude: “térus mandibular’, “exostoses
Osseas”, “remogao cirurgica”, “reincidéncia”, “cicatrizagdo”, “reparagéo dssea’ e respectivamente,
seus termos correspondentes em inglés. Foram incluidos na revisdo artigos publicados entre os
anos de 1994 a 2022 que abordassem de maneira direta os temas relacionados a remocao do térus
mandibular. Também foram consultados livros de referéncia na area da patologia oral e cirurgia
bucomaxilofacial para complementar o embasamento teérico. Os critérios de inclusdo envolveram
artigos completos disponiveis/escritos nos idiomas portugués, inglés ou espanhol, e que
apresentassem relevancia cientifica para o tema proposto abordado neste presente trabalho. Apés
a escolha, os artigos foram lidos integralmente, e os dados relevantes foram organizados e
analisados de forma descritiva e interpretativa, com o objetivo de identificar as principais
contribui¢Bes da literatura para o entendimento do tema, bem como possiveis lacunas, controvérsias
e desinformacdes existentes.

Resultados

A analise da literatura permitiu identificar os padrdes clinicos, cirlrgicos e cicatriciais importantes
relacionados a remocao do térus mandibular. Os estudos revisados confirmam que o torus
mandibular € uma exostose dssea benigna de origem multifatorial, sendo a predisposicao genética,
0 bruxismo e o estresse oclusal crdnico os fatores mais frequentemente relacionados a sua etiologia.
A prevaléncia varia entre as popula¢des, com maior incidéncia em adultos jovens e em individuos
do sexo masculino.

Com relagdo as indicacbes para remocgdo cirdrgica, os artigos afirmam que a principal
motivacgao clinica envolve a interferéncia com préteses totais ou parciais, devido ao desconforto que
gera no paciente, traumas recorrentes da mucosa e queixas estéticas, apesar de pouco comum. A
técnica cirlrgica adotada é geralmente simples, mas exige conhecimento anatdmico preciso e
habilidade técnica para evitar complicagdes como hemorragias, deiscéncias e parestesia do nervo
lingual. A reincidéncia do térus mandibular apés a remocao cirargica é tratada como evento
incomum e improvavel, porém possivel.

Os estudos que abordam esse aspecto sugerem que a recidiva pode estar associada a
permanéncia dos fatores etiolégicos, co mo o bruxismo, a predisposicdo genética, e a remocédo
incompleta do o0sso, ressaltando mais uma vez a importancia do conhecimento anatdémico para a
realizacéo da cirurgia. No entanto, ndo foram encontrados estudos longitudinais que quantifiguem
com precisdo a taxa de reincidéncia, evidenciando uma lacuna cientifica e uma desinformacéo sobre
o tema.

Em relacé@o a cicatrizagéo, os trabalhos revisados mostram que 0 processo ocorre, na maioria
dos casos, de forma satisfatéria, respeitando as fases inflamatéria, proliferativa e de remodelacao.
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Fatores como a técnica cirdrgica adequada, a auséncia de infeccdo, uma boa vascularizagcdo e
cuidados pés-operatérios sao determinantes para uma reparacao tecidual eficaz.

Contudo, complicagbes como exposicdo 6ssea prolongada, infeccéo localizada e necrose
superficial da mucosa foram relatadas em alguns casos, principalmente quando ha falhas na sutura
ou descuido com a higienizacao oral no pds-operatério. Ressaltando a importancia da colaboracgéo
poés-operatéria do paciente para se obter sucesso no procedimento. Observou-se ainda que a
literatura carece de estudos clinicos comparativos que avaliem diferentes técnicas de remocéo ou
tipos de abordagem cirdrgica. Também ha escassez de pesquisas que relacionem o perfil sistémico
do paciente, como presenca de doencas crbnicas, com o tempo de cicatrizacdo ou com o risco de
complicagBes pos-operatorias no caso da remogédo do térus mandibular especificamente.

Discusséo

Os achados desta revisdo evidenciam que, embora o térus mandibular seja uma variagdo
anatdmica benigna e frequentemente assintomética, sua presenca pode comprometer
significativamente a reabilitacdo oral, especialmente em usuéarios de préteses removiveis (Basso;
Biasoli; Kawakamil, 2014; Garcia-Garcia et al., 2008; Neville et al., 2016). A interferéncia na
adaptacao das préteses, 0s traumas recorrentes na mucosa e o desconforto funcional justificam a
indicacgdo cirdrgica em diversos casos clinicos (Silva; Souza, 2021; Regezi; Sciubba; Jordan, 2017).
A técnica de remocédo, apesar de relativamente simples, demanda conhecimento anatémico
detalhado e planejamento criterioso para evitar complicagbes como hemorragias, parestesia do
nervo lingual e falhas na cicatrizagdo (Shaffer; McDonald, 2011; Pereira; Carvalho, 2022). A
cicatrizacdo adequada esté diretamente associada a técnica empregada, a manutencéo de uma boa
higiene bucal e a colaboracdo do paciente no pds-operatério (Santos et al., 2020; Petersen;
Yamamoto, 2005). A maioria dos casos relatados na literatura apresentou reparacao tecidual
satisfatoria, com evolugéo clinica positiva (Basso; Biasoli; Kawakami, 2014; Garcia-Garcia et al.,
2008). No entanto, complicacdes como deiscéncia, infec¢do e necrose superficial da mucosa foram
observadas, principalmente em situacdes de falhas técnicas ou descuido com os cuidados pos-
cirargicos (Neville et al., 2016; Regizi; Sciubba; Jordan, 2017). A reincidéncia do térus mandibular é
rara, mas possivel. Ela parece estar relacionada a persisténcia de fatores etiolégicos, como
bruxismo e estresse oclusal, ou a remogéo incompleta do tecido 6ésseo durante o procedimento
(Eggen; Natvig; Gasemyr, 1994; Silva; Souza, 2021). A auséncia de estudos longitudinais e
comparativos que abordem a taxa real de reincidéncia ou diferentes abordagens cirargicas
representa uma limitacdo na literatura atual, sugerindo a necessidade de pesquisas mais
aprofundadas nesse campo (Pereira; Carvalho, 2022; Garcia-Garcia et al., 2008).

Conclusao

A remocdo cirargica do térus mandibular mostrou-se uma abordagem eficaz para resolver as
limitagcdes funcionais e protéticas decorrentes da presenca dessa exostose 6ssea. A intervencao,
quando bem planejada e executada, resulta em boa cicatrizacdo e melhora significativa na
adaptacao das préteses, no conforto do paciente e na sua qualidade de vida. Apesar da baixa
incidéncia de recidiva, a possibilidade de reaparecimento do térus exige atencdo aos fatores
predisponentes e a execucgdo técnica do procedimento. O conhecimento aprofundado sobre a
anatomia local, a escolha da técnica mais adequada e o acompanhamento rigoroso no poés-
operatério séo essenciais para o sucesso terapéutico, reafirmando a importancia de uma conduta
clinica embasada cientificamente.
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