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RESUMO 

Fraturas faciais são comuns na pratica clínica bucomaxilofacial, podendo ser apresentadas das 

mais diversas formas, apesar das diferentes formas de abordadas, sempre é visado a melhora 

funcional e estética do paciente, no entanto quando não abordadas no tempo e forma correta, 

podem acarretar problemas funcionais e estético ao paciente. O presente trabalho trata-se de um 

relato de caso clínico de fratura de corpo mandibular direito e parassínfise esquerda em um 

paciente do sexo masculino, 23 anos de idade, vítima de acidente ciclístico, atendido no 
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Hospital geral do estado Professor Osvaldo Brandão Vilela. O tratamento de escolha inicial foi 

a redução com barra de erich e bloqueio maxilomandibular para posteriormente ser realizada a 

fixação dos fragmentos. Como resultado, o tratamento de escolha foi bem-sucedido, com 

preservação do contorno facial, restabelecimento de uma oclusão funcional e estética.  

 

Palavras-chave: mandíbula, fratura, ângulo, trauma.   

 

ABSTRACT 

 facial fractures are common in oral and maxillofacial clinical practice, and can be presented in 

the most diverse ways, despite the different ways they are approached, the functional and 

aesthetic improvement of the patient is always aimed at, however, when not addressed in a 

timely and correct manner, they can lead to functional and aesthetic problems for the patient. 

The present work is a clinical case report of fracture of the right mandibular body and left 

parasymphysis in a male patient, 23 years old, victim of a cycling accident, treated at the State 

General Hospital Professor Osvaldo Brandão Vilela. The initial treatment of choice was 

reduction with an Erich bar and maxillomandibular block, followed by fixation of the 

fragments. As a result, the treatment of choice was successful, preserving the facial contour and 

reestablishing a functional and aesthetic occlusion. 

 

Keywords: mandible, fracture, angle, trauma. 

 

 

1 INTRODUÇÃO 

As fraturas faciais são frequentes no âmbito da cirurgia bucomaxilofacial, tendo 

prevalência o sexo masculino, podendo ser causadas por traumas diretos ou indiretos, dentre os 

ossos mais afetados, as fraturas mandibulares apresentam uma maior incidência, podem ser 

associadas à sua proeminência no esqueleto facial, mobilidades e localização. (LIN; WU; 

CHENG, 2017). 

As fraturas mandibulares podem ser associadas a diversas etiologias, dentre elas, podem 

ser citadas como as principais, acidentes automobilísticos, acidentes desportivos, relacionadas 

a tumores e em alguns casos, associadas a exodontias de terceiros molares. (MARINO; 

MARTINS; BIANCHI, 2020). 

A dor facial presente é uma das principais queixas associadas, fraturas complexas ou 

tratadas de forma incorreta, podem causar distúrbios temporários, em alguns casos 

permanentes, ao sistema estomatognático do paciente acometido. (SANTOS et al., 2019). 

O presente relato de caso clinico, tem como finalidade demostrar o tratamento cirúrgico 

de uma fratura complexa de mandíbula em região de ângulo direito e corpo esquerdo. 
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2 RELATO DE CASO 

presente trabalho trata-se de um estudo de caso clinico de caráter qualitativo descrito de 

um único paciente (Yin, 2015), onde foi relatado o método de tratamento para uma fratura 

complexa de mandíbula em questão, o resultado deste tratamento e sua discussão com os 

achados na literatura. O paciente foi esclarecido assinando o termo de consentimento livre, 

estando ciente da divulgação das imagens do procedimento realizados para enriquecimento da 

comunidade científica. 

Paciente sexo masculino, 23 anos de idade deu entrada ao pronto atendimento do 

Hospital Geral Do Estado de alagoas Professor Osvaldo Brandão Vilela vítima de acidente 

ciclístico. 

Ao exame clinico, foi observado que o paciente apresentava mordida aberta anterior, 

dor facial e crepitação a manipulação, diante desses achados clínicos, o mesmo foi submetido 

a tomografia computadorizada, onde foi constatada a fratura de ângulo direito e corpo 

mandibular esquerdo. 

 

Figura1: reconstrução 3D, evidenciando as fraturas. 

 
Fonte: Do Autor 

 

Após confirmação das fraturas, o paciente foi submetido a estabilização com dispositivo 

de barra de erich sob anestesia local, para posterior fixação internar rígida. 
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Figura 2: reconstrução 3D evidenciando a redução obtida com a instalação e imobilização com elásticos 1/8 

pesado. 

 
Fonte: Do Autor 

 

Diante do caso, o paciente foi submetido a procedimento cirúrgico sob anestesia geral 

de fixação interna rígida dos fragmentos ósseos, sendo preconizado os acessos submandibulares 

para a fratura de ângulo direito e vestibular mandibular para fratura de corpo esquerdo. 

Foi preconizado a instalação de quatro placas do sistema 2.0, duas em cada fratura, 

sendo mantida a barra de erich visando a necessidade de uma segunda abordagem. 

 

Figura 3: tomografia computadorizada pós-operatória. 

 
Fonte: Do Autor 
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O paciente seguiu em acompanhamento com a nossa equipe de cirurgia 

bucomaxilofacial por um período de um mês, seguindo as recomendações pós-operatórias e 

recebendo alta após esse período. 

 

Figura 4: foto intraoral após remoção de barra de erich 

 
Fonte: Do Autor 

 

3 METODOLOGIA 

Os traumas faciais têm mudados ao longo dos anos, diferentes padrões de trauma, 

inúmeros agentes etiológicos se mostram um desafio ao cirurgião bucomaxilofaila, inúmeros 

são os agentes etiológicos dos traumas mandibulares, dentre eles, destacam-se as agressões 

físicas, acidentes automobilísticos, quedas da própria altura além de acidentes desportivos. 

(FONSECA et al., 2015). 

Além dos agentes etiológicos citados, fraturas patológicas em mandíbulas atróficas, uma 

mandíbula é considerada atrófica quando a altura óssea corresponde a menos de 15mm, essas 

fraturas representam um desafio ao cirurgião, já que a mesma, apresenta baixa vascularidade. 

(SHOKRI et al., 2019). 
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Inúmeros sinais podem ser observados em pacientes que possuem fraturas 

mandibulares, o trismo mandibular e crepitação, são alguns dos principais que podem ser 

observados. (SANTOS et al., 2019). 

Fraturas mandibulares, recebem classificações de acordo com a angulação e da força de 

tração muscular, podendo ser classificadas como favoráveis e desfavoráveis, exames 

tomográficos como são de extrema valia para o correto diagnostico e condução do caso. (HUPP; 

ELLIS; TUCKER, 2015). 

O gênero masculino é mais acometido, tendo uma prevalência de 61,1%, fraturas 

complexas de mandíbula se tornam um desafio ao cirurgião, sendo a sínfise e parasinfise as 

áreas mais afetadas, 38,9%, seguidas por fraturas condilares, 26%, ângulo e copro. 14%,3 e 

ramo, 6,6%. (LIN; WU; CHENG, 2017). 

Diversas formas de tratamento podem ser empregadas, normalmente, a redução aberta 

e fixação interna rígida, proporciona uma melhor resolução das fraturas, proporcionando um 

maior conforto ao paciente. (KANDAMANI et al., 2022). 

Além da redução aberta, o tratamento conservador quando bem indicado pode 

restabelecer as funções estomatognáticas, estéticas e oclusais do paciente, dentre as principais 

formas de tratamento conservador, podem ser citadas como principais as amarrias, barras, arcos 

e spnilts. (FONSECA et al., 2015). 

Apesar das diversas formas de tratamento, o objetivo do tratamento é o restabelecimento 

da oclusão funcional, além de restabelecer sua forma anatômica natural e capacidade funcional. 

(MARINO; MARTINS; BIANCHI, 2020). 

Visando esses pontos, o tratamento cirúrgico aberto com a utilização dos sistemas de 

fixação rígida, proporcionam um maior reposicionamento anatômico dos segmentos fraturados, 

além de restabelecer a movimentação funcional mandibular de imediato. (KIM et al., 2014). 

 

4 CONCLUSÃO 

Apesar das variedades dos traumas mandibulares, com o advento dos avanços em 

técnicas operatórias e materiais de fixação, fraturas complexas que, anteriormente 

representavam um desafio ao seu tratamento, mostram-se resolutivas com boa repercussão 

clínica, funcional e estética. 
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