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DIAGNOSTICO E TRATAMENTO DE BERNE ORAL
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Tema: Clinica Odontol6gica

O Berne é uma patologia dificilmente encontrada em boca, ocasionada pela deposi¢do de ovos da fémea
do mosquito Dermatobia hominis e se trata de uma Unica larva. Geralmente essa doenca é de facil
diagnostico, devido suas caracteristicas clinicas de descontinuidade da borda tecidual, odor fétido e
existéncia de larva no local. Esta associada a uma higiene oral precéria, halitose severa, deficiéncia
mental, paralisia cerebral, epilepsia, respiracdo bucal durante o sono e outras condigdes labiais. Seu
tratamento se da pela remocdo mecénica das larvas. O presente caso clinico revela-se de grande
significancia por se tratar de um quadro de miiase com caracteristicas de mucocele, sendo o tratamento de
eleicdo a remocdo mecénica cuidadosa, na qual ndo é necessaria a utilizagdo de solucdes topicas. No pos-
operatdrio foi prescrito cefalexina 500mg (07 dias), nimesulida 100mg (05 dias) e dipirona 500mg/ml (03
dias). Ao 7° dia de poOs-operatorio, os pontos foram mantidos em posicdo, constatando-se uma
cicatrizacdo satisfatoria com boa qualidade tecidual, auséncia de sinais e sintomas de infec¢do e sem
queixas algicas, onde a paciente negava parestesia. No 14° dia removeram-se 0s pontos. Baseando-se na
anamnese e no exame fisico do paciente, infere-se que ndo se deve descartar hip6teses diagnosticas que
podem estar associadas a um quadro clinico.

Descritores: Diagnostico; Miiase; Parasitologia.
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