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RESUMO

INTRODUCAO: Pesquisadores sugerem que o 0sso em risco iminente de osteonecrose
costuma demonstrar uma radiopacidade aumentada antes da evidéncia clinica de necrose.
Tais alteragdes ocorrem prodominantemente em areas de elevada remodelagdo 6ssea, como
as cristas alveolares. As radiografias panordmicas geralmente revelam uma acentuada
radiopacidade nas porg¢des das cristas alveolares de cada um dos ossos gnaticos. A incidéncia
da osteonecrose associada a medicamentos nao relacionada a pacientes oncologicos ¢ rara,
ocorrendo em 0,001% a 0,01% dos casos. OBJETIVO: O obejtivo desse trabalho ¢ relatar um
caso clinico de uma exostose dssea apds exodontia associada ao uso de bisfosfonatos.
METODOS: Paciente, do sexo feminino, 70 anos de idade, melanodema, encaminhada pelo
cirurgido—dentista para avaliacdo de crescimento 6sseo mandibular. A paciente relatou um
crescimento anormal apos exodontia hd dois anos, com sintomatologia dolorosa ao
manstigar. Na historia pregressa, paciente relata que faz uso de Endrostan (Alendronato de
sodio) — 70mg para tratamento da osteoporose, faz uso semanal (07 em 07 dias). Informou
que apos a exodontia teve dificuldade de cicatrizagdo, mas ndo buscou atendimento. Ao
exame fisico intra-oral foi observado um crescimento de consisténcia endurecida, formato
lobular, normocorado em regido de molares direita. RESULTADOS: Desta forma, diante de
todas as informacdes coletadas, cogitou-se a hipdtese de uma exostose Ossea relacionada ao
uso do alendronato de sddio. Para primeira abordagem, foi solicitado uma Radiografia
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Panoramica e foi analisado um aspecto hipodenso no local da exodontia e acpecto hiperdenso
com caracteristicas de osteoesclerose, confirmando o diagnéstico de osteonecrose
medicamentosa dos maxilares no estagio 0. A biopsia de osso vital alterado pelos
bisfosfonatos nio ¢ recomendada. CONCLUSAO: A paciente foi encaminhada ao médico
para reducdo da medicacdo e orientada com informacdes sobre higienizagdo da regido e
evitar traumas no local da lesdo, visto que faz uso de protese total superior.
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