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INTRODUGCAO

A osteomielite é um processo inflamatdrio agudo ou crénico que ocorre nos espagos medulares ou
superficies corticais do o0sso, que se estende além do sitio inicial de desenvolvimento. Em geral
tem origem bacteriana. A forma cronica da doenca pode provocar formacdo de fistula, de
sequestro dsseo, perda de dentes ou fratura patoldgica. O aspecto radiogréafico revela imagens
radiolucidas mal definidas contendo sequestros Osseos radiopacos centrais. Os espacos
intertrabeculares do osso encontram-se preenchidos por tecido conjuntivo fibroso inflamado.
Nesta patologia, o tratamento varia conforme seu diagndstico. A maioria das terapias envolvem
antibioticoterapia associada ao procedimento cirurgico. O presente trabalho relata o caso de um
paciente do género masculino que procurou atendimento com o servico de Cirurgia e
Traumatologia Bucomaxilofaciais (CTBMF) no Hospital da Cidade de Passo Fundo(HCPF).

DESENVOLVIMENTO:

Paciente L. S. L, 23 anos, género masculino buscou atendimento junto ao servico de Residéncia
CTBMF do HCPF em maio de 2015. Neste momento, apresentando abscesso submandibular apds
extracdo dentaria do elemento 37 realizado ha aproximadamente 20 dias. Diante disso, a conduta
foi a drenagem local,antibioticoterapia e remoc¢do do elemento dentario adjacente ao local da
extracdo, pois apresentava lesdo periapical, podendo ser o foco do processo infeccioso. Houve
melhora no quadro, porém ndo houve cura. Nas consultas pds operatérias observou-se presenca
de fistula com imagem radiografica sugerindo areas de destruicao dssea. Novo exame tomografico
foi solicitado apresentando ampla imagem hipodensa em regidao de corpo e angulo mandibular
esquerdo sugestiva de osteomielite. O tratamento instituido foi resseccao da drea mandibular
afetada e reconstrucdo com placa do sistema 2,4mm em agosto de 2015 com a completa remissdo



da patologia. O paciente evoluiu sem complicacdes no pds-operatdrio. Uma reconstrucdo de drea
com enxerto microvascularizado de fibula estd planejada apds 6 meses de ressec¢do com posterior
reabilitacdo implanto-protética.

CONSIDERAGCOE S FINAIS:

1) As infecgbes maxilofaciais possuem um grande potencial agressao local e sistémico; 2) Em casos
refratdrios ao tratamento convencional, a conduta cirdrgica agressiva é fundamental para a
obtencdo de resultados satisfatérios; 3) A cirurgia ressectiva deve ser feito mediante
planejamento reconstrutivo e reabilitador oral
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