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Este caso clínico é de uma paciente que perdeu o 1° molar inferior direito há 
alguns anos atrás, e apresentava na região edêntula uma grande perda óssea. O 
dente logo atrás, o 2º molar inferior direito, tinha indicação de exodontia, pois 
apresentava lesão de furca devido à perfuração da raiz. Apresentava também 
grande lesão cística no ápice da raiz. Para resolução do caso foram instalados 2 
implantes, após aguardar 3 meses para ocorrer a cicatrização da região. Durante 
a cirurgia foi realizado enxerto transcirúrgico, utilizando osso autógeno (do 
próprio paciente) colhido durante a perfuração dos alvéolos cirúrgicos e 
complementado com um biomaterial, também chamado de substituto ósseo. 
 
 
 

Situação clínica inicial. 
Perda do 1º molar inferior direito.

 
 

1) Presença de espaço edêntulo na região de molar inferior direito. 
 

Presença de lesão apical no 2° molar inferior direito

Grande perda óssea na região do 1° molar

 
 

2) O 2° molar inferior direito estava com extração indicada, pois além da lesão apical 
também se apresentava com perfuração entre as raízes. 

 
Utilização de ultra-som (Enac®) para remover o 2° molar 

inferior direito. Lesão cística junto com raiz removida.

 
 

3) Remoção do 2° molar que apresentava perfuração na raiz e também lesão cística na 
região apical. 

 

 



 
Instalação de 2 implantes na região do 1° e 2° molares     

de 4.1 mm de diâmetro e 8 mm de comprimento.

Observar área exposta do implante do 1° molar devido à grande reabsorção óssea.  
 

4) Estrategicamente aguardou-se 3 meses após exodontia do 2° molar para inserir os 
implantes. Observar a preservação da espessura óssea na região do 2° molar. 

 
A área foi enxertada com osso autógeno colhido 
durante a perfuração dos alvéolos cirúrgicos e 

complementada com o biomaterial (BoneCeramic®).

 
 

5) O implante do 1° molar foi “calçado” com estes materiais de enxertia. 
 

Depois da enxertia os implantes foram sepultados.

 
 

6) Os implantes foram submergidos juntamente com o material de enxertia. 
 

Após 3 meses da implantação os implantes foram 
reabertos e instalados os cicatrizadores.

 
 

7) A reabertura foi realizada 3 meses após a implantação. Observar o ganho de volume 
tecidual obtido com a enxertia. 

 

 

 

 

 

 



Instalação de coroas provisórias parafusadas
sobre os implantes dos 1° e 2° molares.

 
 

8) Após moldagem e confecção dos provisórios no laboratório, estes foram instalados. 
 

Radiografias do início do tratamento e após a instalação 
das coroas provisórias parafusadas sobre os implantes.

 
 

9) Radiografias comparando o início e esta fase do tratamento. 
 

Imagens da cabeça dos implantes e após a instalação dos 
abutments (intermediários) parafusados nos implantes.

 
 

10)  Imagens dos implantes e dos intermediários instalados nos implantes. 
 

Coroas cerâmicas 
cimentadas sobre os 
implantes dos 1° e 2°

molares e também 
instalação de coroa 

cerâmica sobre o 2° pré-
molar inferior direito.

 
 

11)  Coroas cimentadas sobre dente e implantes do lado direito. 
 

 

  

 



Coroas cerâmicas cimentadas sobre dente natural 
e sobre implantes.

 
 
 

 
12)  Vista vestibular e lingual das coroas metalo-cerâmicas. 

 

Vista oclusal das coroas e 
radiografia final da região.

 
 

13)  Visão oclusal e radiográfica final da região. 
 

Antes    e    Depois

 
 
14) Veja linha amarela comparando o ganho tecidual na região. 

 

 

 


