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TRAUMATOLOGIA EM ODONTOPEDIATRIA, A PROPOSITO DE UM
CASO CLINICO

Descricao do caso clinico

Paciente de 13 anos, género feminino, compareceu na
consulta de urgéncia de odontopediatria apresentando

um traumatismo dentdrio derivado de um acidente escolar

ocorrido dois dias antes. Vinha acompanhada pela mae sen-

do o objetivo inicial da consulta ouvir uma segunda opinido.

No exame clinico observou-se edema labial e gengival,
extrusao do dente 11 com hemorragia do sulco, mobilidade
grau 3 associada e testes de vitalidade positivos. Na radio-
grafia periapical observou-se uma fratura radicular na zona
do terco médio da raiz.

P[O(edimento CliniCO Fig.1 Fotografia intra-oral frontal. Fig. 2. Radiografia periapical inicial do dente 11.
Consulta de urgéncia

- Reposicionamento da peca dentéria (dente 11)

+ Ferulizacdo de canino a canino com férula flexivel
(orthoflex), utilizando compésito para imobilizar o dente na
posicao pretendida;

+ Aumentos de mordida nos molares inferiores, para nao
haver qualquer tipo de contacto com o dente oponente;

- Recomendacdes: dieta mole durante 15 dias'.

De acordo com a “International Association of Dental
Traumatology” foram agendadas consultas de controlo de:
um més, quatro meses, seis meses e um ano.

Follow up- 1 més:
+ Remocao da férula
- Aumentos de mordida mantiveram-se
+ Auséncia de dor
« Teste ao frio positivo

* Sem les3o apical Fig. 3. Fotografia intra-oral frontal apés reposicionamento e ferulizacdo no dia da consulta de urgéncia. Fig. 4. Radiografia apical no dia da consulta
+ Com mobilidade reduzida em relacdo a consulta anterior de urgéncia.

Follow up- 4 meses:
- Auséncia de dor
« Teste ao frio positivo
+ Remocdo dos aumentos de mordida
+ Sem lesao apical
+ Sem mobilidade
« Contorno gengival requralizado

Follow up- 6 meses:

- Dor a percurssao

- Teste ao frio positivo com resposta exacerbada

« Lesao apical

+ Com mobilidade aumentada em relacdo a consulta ante-
rior

+ Ligeira extrusao da peca dentdria Fig. 5. Fotografia intra-oral frontal follow-up 1 més. Fig. 6. Radiografia apical, follow-up 1 més.
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Next stop Endodontia

A paciente foi reencaminhada para o departamento de
endodontia que ird dar sequimento ao caso.

0 traumatismo dentdrio é uma situacao de urgéncia fre-
quente na consulta de odontopediatria. Porém, o atendi-
mento que deveria ser imediato, a maior parte das vezes
nao o é, devido a falta de conhecimento dos pais, pacientes,
comunidade escolar ou pelo simples fato da primeira abor-
dagem ser realizada em locais sem preparacdo, atrasando o
processo e piorando o progndstico>>*>.

Conclusao

0 caso clinico realca a importancia do conhecimento das
“guidelines” da traumatologia de modo a proporcionar a
melhor abordagem possivel ao paciente, para que este rapi-
damente consiga recuperar a funcdo e estética. Todo e qual-
quer traumatismo sugere a incerteza de que o tratamento
inicial seja suficiente para resolver por completo a situacdo a
longo prazo, dai a importancia de uma abordagem multidis-
ciplinar entre as varias especialidades. =

Fig. 7. Fotografia intra-oral frontal, follow-up 4 meses. Fig. 8. Radiografia apical, follow-up 4 meses.
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