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TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA MANDIBULAR ATIPICA EM ANGULO
MANDIBULAR COM EXTENSAO PARA RAMO. RELATO DE CASO
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Tema: Clinica Odontol6gica

A mandibula é regularmente atingida por traumas, levando a fraturas que devem ser tratadas
corretamente, evitando sequelas. O objetivo deste estudo foi relatar um caso clinico de paciente do género
masculino, melanoderma, encaminhado ao servigo de Cirurgia e Traumatologia Buco-Maxilo-Facial da
FOA-UNESP relatando ser vitima de acidente motociclistico decorrendo em trauma facial. Ao exame
clinico, pbde-se observar edema extenso em regido facial esquerda, limitacdo de abertura bucal e
alteracdo oclusal. Ao exame tomogréafico, constatou-se a presenca de fratura de angulo mandibular do
lado esquerdo e uma fratura atipica em angulo mandibular com extensdo para ramo, ao lado direito.
Paciente ndo apresentou nenhuma alteracdo sistémica aos exames laboratoriais, sendo submetido, entéo, a
cirurgia para reducdo e fixagdo dos cotos fraturados. Para o lado esquerdo, foi realizada uma abordagem
intra-oral e instalacdo de uma placa do sistema 2.0 mm através da técnica de Champy. Ja para o lado
direito, foi realizada uma abordagem extra-oral, através do acesso de Risdon. Foi realizada a reducédo da
fratura, seguida da simplificacdo com parafuso de 14 mm. Apds a simplificacdo, realizou-se a fixacdo dos
cotos fraturados utilizando 2 placas de titanio do sistema 2.0 mm, sendo uma mais proxima a base
mandibular e a outra placa, mais acima, seguindo a extensao da fratura. Os tecidos foram reposicionados
através da sutura intra e extra-oral, utilizando-se fio Vicryl 4-0 para regiGes de mucosa e nylon 5-0 para
pele. No pds-operatério de 24 horas, paciente apresentava edema compativel com o procedimento
cirdrgico, sem queixas de parestesia ou paralisia. No poés-operatério de 1 més, o paciente apresenta
recuperacao total, com reducéo do trismo, oclusdo estavel e sem queixas de parestesia ou paralisia. Dessa
forma, conclui-se que o tratamento de fraturas mandibulares atipicas deve seguir os principios da fixacao,
devendo-se utilizar os acessos cirlrgicos mais adequados para cada situagao.

Descritores: Fraturas Fechadas; Mandibula; Fixagdo de Fratura.
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