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Introducgao: A etiologia da reabsorgao cervical externa
permanece desconhecida, mas acredita-se que resulte de
dano causado ao cemento, por¢ao que envolve a raiz do
dente. O processo resorptivo é despoletado por odontoclas-
tos, que por norma penetram no dente através de um ou
mais pontos de entrada, progredindo circunferencialmente
e/ou na direcao corono-apical dentro da raiz. Clinicamente,
a reabsorc¢ao cervical externa apresenta-se com uma cavi-
tacdo cervical e/ou uma descoloragdo rosada do esmalte
sobrejacente. Em muitos casos, o diagndstico é realizado
somente apds exame e interpretagdo radiograficos. O defei-
to deve ser completamente desbridado e selado para pre-
venir a revascularizagdo e posterior agdo clastica. Descricdo
do caso clinico: Um paciente do sexo masculino, com 30
anos, compareceu a uma consulta de medicina dentéria
com uma cavitacdo de grandes dimensdes ao nivel justa-
-gengival da coroa clinica do dente 11. O exame radiogréfi-
co, que incluiu a realiza¢ao de uma radiografia periapical e
de um CBCT, revelou uma regido radiolicida de grandes
dimensdes ao mesmo. Apds a realizacdo de testes de sen-
sibilidade, concluiu-se que havia vitalidade pulpar, com
diagnéstico pulpo-periapical de pulpite irreversivel assin-
tomadtica e tecidos periapicais normais, respetivamente. A
abordagem clinica consistiu na realiza¢do de uma incisao
gengival na base das papilas e no descolamento de um re-
talho triangular de espessura total. Apés remocao do tecido
de granulacédo, foi realizado o tratamento endoddntico néo
cirdrgico. O sistema de canais radiculares foi instrumenta-
do até uma lima Protaper Gold F3 e obturado com cimento
AH Plus e com a técnica de onda continua de calor. Na mes-
ma consulta, foi realizada uma restauracao direta em resi-
na composta e o retalho foi suturado. Apés seis meses, o
dente mantém-se assintomatico e sem sinais de lesdo pe-
riapical ou progressdo da reabsorcao cervical externa. Dis-
cussdo e conclusodes: O diagnéstico precoce das reabsorgoes
cervicais externas é fundamental para a manutencao da
peca dentdria. O CBCT é imperativo para o correto diagnés-
tico tridimensional da lesdo e o planeamento previsivel do
seu tratamento.
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Introdugdo: A amputacdo radicular é uma cirurgia onde
se procede a remocao de uma ou mais raizes de um dente.
E mais comum nos molares. Problemas periodontais com
exposicao radicular extensa, lesdes de furca extensas, ndao
resolucdo de processo infecioso associado a uma determi-
nada raiz costumam ser as causas mais frequentes para a
sua realizacdo. A realizacdo de restauracdo adequada e o
controlo periodontal periédico sdo fatores essenciais para
a manutencdo duradora da peca dentaria. Descri¢cdo do
caso clinico: Utente do sexo feminino, 57 anos (ASA 1), sur-
ge na clinica com odontalgia espontianea no dente 24. Apés
a observagao oral verifica-se a presenca de uma restauracao
antiga no dente 24, com infiltracdo de cérie, confirmada na
radiografia periapical.; testes de percussao vertical e hori-
zontal positivos; testes térmicos negativos. Apés a obser-
vacao oral e radiografica foi diagnosticada necrose pulpar.
Foi realizada a preparacao canalar do dente com sistema
ProTaper Gold (Densply-Maillefer®), irrigacdo canalar com
hipoclorito de sédio a 2,5% e medicacgdo intracanalar com
hidréxido de célcio (Calcicur - Voco®). Duas semanas depois,
o dente foi obturado com Guta-percha e cimento a base de
resina epdxica (AH Plus®). No momento da realizacdo da
reabilitacdo definitiva verificou-se a presenca de uma fra-
tura vertical com separacdo das raizes. Procedeu-se a rea-
lizagdo da exodontia da raiz palatina e restauracdo da ca-
vidade vestibular com resina composta (Filtek Z250) pela
técnica direta incremental. Foram efetuados 3 controlos
pos-operatérios aos 1, 3 e 36 meses. Discussdo e conclu-
sdes: A amputacado radicular é um procedimento a ter em
consideracdo, devendo ser realizado um bom planeamento
e tratamento interdisciplinar. A amputacgao radicular da
raiz palatina do dente 24 permitiu a manutencéo da cuspi-
de vestibular, permitindo a manutencao imediata do dente,
com satisfacdo da paciente. Apds 36 meses mantém-se sem
sinais e sintomas, apresentando um progndéstico menos
reservado.
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