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INTRODUÇÃO 
 
 
Dentre os ossos do viscerocrânio, a mandíbula é o osso mais acometido na 
osteomielite por ser mais denso e ter pouco suprimento sanguíneo. A causa principal 
desta lesão é a disseminação local de microrganismos que se encontram presentes nos 
processos infecciosos adjacentes, especialmente nas infecções de origem 
odontogênica. Tem como principal objetivo relatar o caso de uma osteomielite crônica 
na região mandibular sendo a hemimandibulectomia uma alternativa de tratamento 
para evitar a progressão da lesão e promover a cura da mesma quando outros 
tratamentos não conduzirem a remissão da infecção.    
 
 
DESENVOLVIMENTO: 
 
A mandíbula é o osso mais acometido na osteomielite e a  Osteomielite Supurativa 
Crônica pode desenvolver-se após a forma aguda, ou também advinda de uma 
infecção dentária (Carvalho, 2010). Quando decorrente de uma extração dentária, a 
primeira manifestação radiográfica é a destruição das linhas que delimitam as paredes 
do alvéolo dentário (Kesting, et al., 2008). O tratamento das osteomielites dos 
maxilares deve basear-se em três pilares: Cuidados gerais, Terapia antimicrobiana, 
Tratamento cirúrgico agressivo (Nogueira, et al., 2016). A seguir temos um relato de 
caso de um paciente do gênero masculino, leucoderma, 24 anos, com histórico de 



 

exodontia na mandíbula há 20 dias, procurou atendimento hospitalar com diagnóstico 
de celulite e abscesso no espaço bucal mandibular. Após a realização de exames de 
imagem foi achada uma lesão periapical na região do elemento 37. Optou-se por fazer 
antibioticoterapia com um esquema tríplice (cefazolina, gentamicina e metronidazol), 
juntamente com drenagem, exodontia do elemento 37, remoção dos sequestros 
ósseos e o tecido infectado. Porém, depois de 30 dias houve recidiva dos sintomas 
com diagnóstico compatível com osteomielite crônica realizado através de uma nova 
tomografia envolvendo inclusive a base do corpo mandibular esquerdo. O tratamento 
frente este quadro foi o uso de clindamicina e ceftriaxona devido a presença de 
Enterobacter Agglomerans na hemocultura, assim como a hemimandibulectomia do 
lado esquerdo com reconstrução imediata com placa de titânio Sistema Synthes 2,4 
mm. No pós-operatório de 3, 6 e 9 meses não houve recorrência do quadro, 
respondendo satisfatoriamente ao tratamento medicamentoso e cirúrgico elaborado 
com remissão total da patologia.  Planeja-se enxerto ósseo microvascularizado 
futuramente e reabilitação implanto protética. 
 
 
CONSIDERAÇÕE S FINAIS: 
Nos casos de osteomielite refrataria a tratamentos conservadores, deve-se optar por 
uma cirurgia radical, a mesma irá acelerar o processo de cicatrização junto com um 
antibiótico de amplo espectro compatível com a sensibilidade do microrganismo 
presente no local da infecção.      
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ANEXOS 
Aqui poderá ser apresentada somente UMA página com anexos (figuras e/ou tabelas), 
se necessário. 
 
 
 
 
 
 
 


