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RESUMO

[bookmark: _GoBack]A hiperdontia ocorre quando o número de dentes ultrapassa o usual previsto, são classificados quanto a forma; sendo rudimentares, quando apresentam-se em configuração atípica, podendo ser conóides, com raízes curtas e em alguns casos não formada, ou suplementares, quando se assemelham à dentição presente em formato convencional. Quanto a sua localização na arcada, denominan-se mesiodens quando estão entre incisivos, parapremolar entre os pré-molares, paramolar entre molares e após os molares distomolares, podendo ocorrer de forma unilateral ou bilaterais, sintomáticos ou assintomáticos. O objetivo desse trabalho é relatar um caso de remoção cirúrgica sob anestesia local de um supranumerário na região cortical de hemi-maxila direita. Paciente do gênero feminino, 23 anos, compareceu a clínica Odontológica da Universidade Nilton Lins, na clínica de Cirurgia Bucal se queixando de um dente extra e incômodo na região dos molares. Durante o exame intrabucal foi constatado um dente supranumerário com formato conóide em hemi-maxila direita, entre os dentes 16 e 17. Nos exames de imagem foi observado ausência de contato com estruturas nobres, sem associação patológica, e mediante sua localização do supranumerário, classificava-se como um paramolar. Levando em consideração os tratamentos disponíveis e o prognóstico, o escolhido foi a exodontia sob anestesia local pela técnica segunda, utilizando elevadores tipo Heidbrink. A síntese dos bordos foi realizada em “X” para melhor cicatrização da ferida. Desse modo, os exames de imagem foram essenciais para o diagnóstico e escolha da técnica cirúrgica, sem alterações locais durante o acompanhamento de 07 dias, favorecendo condições periodontais, estéticas e funcionais do paciente, o que certificou o sucesso do caso.
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