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APRESENTAÇÃO

Com o grande crescimento da população e da expectativa de vida no decorrer dos 
últimos anos, os cuidados com a saúde passaram a ser vistos como primordiais para a 
manutenção de uma boa qualidade de vida. Dessa maneira, a busca por profissionais 
de saúde qualificados, fez com que a área de Ciências da Saúde se tornasse uma das 
áreas de formação mais almejadas. Tal ciência engloba diversas áreas de formação 
cujo intuito é promoção, prevenção, tratamento e controle dos problemas de saúde, 
estando diretamente relacionados a fatores epidemiológicos, demográficos, sociais, 
políticos, ambientais, etc. 

Sendo saúde definida como estado de completo bem-estar físico, mental e social 
e não apenas ausência de enfermidade, objetiva-se através das Ciências da Saúde 
e suas vertentes relacionadas à Saúde Pública e Saúde Coletiva, a atuação eficiente 
através de medidas que buscam garantir o bem-estar físico, mental e social da 
população. Além disso, constitui-se numa área de grande importância, não apenas por 
promover, prevenir e tratar agravos, mas também pela busca constante de inovação 
através de pesquisas.

  Independente da formação profissional (medicina, enfermagem, fisioterapia, 
fonoaudiologia, psicologia, odontologia, farmácia, educação física, nutrição, 
biomedicina e tantas outras), a formação na área de Ciências da Saúde busca contribuir 
na formação de profissionais capazes de assistirem à população com excelência dos 
serviços prestados. 

Levando em consideração a grande importância dessa área de formação, 
a Alicerces e Adversidades das Ciências da Saúde no Brasil, oferece ao leitor a 
oportunidade de se inteirar e conhecer a respeito de diferentes temáticas na área da 
saúde. A obra encontra-se composta por 30 trabalhos científicos, que abrangem a 
importância da promoção e prevenção de saúde, bem como do tratamento e manejo 
adequado de pacientes com diferentes doenças e agravos. Os artigos científicos 
abordam assuntos de grande relevância como atenção básica, saúde mental, saúde 
do idoso, saúde bucal, saúde ambiental, atividade física, reabilitação, movimento e 
capacidade funcional, nutrição, epidemiologia, cuidados de enfermagem, pesquisas 
com medicamentos, entre outros. Diante da necessidade incessante de se buscar 
qualificação e atualização para uma boa abordagem preventiva e terapêutica esse 
e-book contribuirá para ampliar seus conhecimentos na área das Ciências da Saúde. 

Boa leitura!

Claudiane Ayres
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CAPÍTULO 28

INTERVENÇÃO CIRÚRGICA MEDIATA X IMEDIATA
 EM FRATURAS MANDIBULARES

Josfran da Silva Ferreira Filho
Acadêmico de odontologia – Universidade Federal 

do Ceará –campus Sobral
Presidente da Liga de Anatomia e Traumatologia 

Buco-Maxilo-Facial de Sobral – (LATIUM)
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Trauma Buco-Dentário (NEPTRAUMA)
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Breno Souza Benevides
Mestre em Clínica Odontológica – Programa de 
Pós-Graduação em Odontologia/ Universidade 

Federal do CearáDocente do curso de 
Odontologia - Universidade Christus
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Acadêmico de odontologia – Universidade Federal 
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Integrante do Grupo de Extensão e Pesquisa em Cirurgia e Traumatologia Buco-Maxilo-
Facial ( GEPCTBMF)

Fortaleza- CE

Marcelo Bonifácio da Silva Sampieri
Docente do curso de odontologia – Universidade Federal do Ceará campus Sobral

Doutorado em clínica odontológica  - Programa de Pós-Graduação em Odontologia (USP – 
SP)

Sobral- CE

RESUMO: A mandíbula, por ser um dos ossos mais proeminentes da face, é a 
estrutura óssea mais acometida por traumas maxilofaciais. Existem divergências 
quanto ao tempo aconselhado para intervenção cirúrgica nas fraturas mandibulares 
tendo em vista as possíveis complicações, conflitando características desse trauma 
quanto ao conceito de cirurgia emergencial ou eletiva. O objetivo do presente trabalho 
é realizar uma revisão de literatura para comparar as opiniões presentes quanto ao 
momento de escolha da intervenção cirúrgica. Foi realizada uma busca em sítios de 
dados eletrônicos PubMed, e Bireme utilizando os descritores “Mandibular Fracture”; 
Emergency”;” Complications”; utilizando como critérios de inclusão e exclusão: artigos 
publicados entre 2008-2019, escritos em língua inglesa e portuguesa e com resumos 
diretamente relacionados ao tema, sendo selecionados 10 artigos científicos publicados 
em periódicos. O resultado da análise dos artigos evidenciou grande diferença entre 
os padrões de atendimento entre os autores e ao país que foram publicados, variando 
desde protocolos emergenciais de pronto-atendimento até tratamento cirúrgico após 
4 dias da injúria, além de não evidenciar diferença nas complicações ao paciente 
operado em períodos divergentes. Conclui-se que a incongruência entre os padrões 
de atendimento ao paciente com trauma mandibular, sem influência nas complicações 
ao paciente, torna a intervenção cirúrgica imediata uma terapêutica questionável. 

MEDIATE X IMMEDIATE SURGICAL INTERVENTION IN MANDIBULAR 
FRACTURES

ABSTRACT: The mandible, being one of the most prominent bones of the face, is the 
bone structure most affected by maxillofacial traumas. There are divergences regarding the 
recommended time for surgical intervention in mandibular fractures in view of the possible 
complications, conflicting characteristics of this trauma as to the concept of emergency 
or elective surgery. The objective of the present study is to perform a literature review to 
compare the present opinions regarding the moment of choice of the surgical intervention.  
A search was performed on electronic data sites PubMed and Bireme using the 
descriptors “Mandibular Fracture”; Emergency “;” Complications “; using as inclusion 
and exclusion criteria: articles published between 2008-2019, written in English and 
Portuguese and with summaries directly related to the theme, being selected 10 scientific 
articles published in periodicals. The result of the analysis of the articles showed a great 



Alicerces e Adversidades das Ciências da Saúde no Brasil Capítulo 28 288

difference between the patterns of care between the authors and the country that were 
published, varying from emergency care protocols to surgical treatment after 4 days of 
injury, besides not showing differences in patient complications operated in divergent 
periods. It is concluded that the incongruity between the patterns of care for the patient 
with mandibular trauma, without influence on the complications of the patient, makes 
immediate surgical intervention a questionable therapy.

INTRODUÇÃO:

A mandíbula, por ser um dos ossos mais proeminentes da face, é a estrutura 
óssea mais acometida por traumas maxilofaciais (Figura 1). Existem divergências 
quanto ao tempo aconselhado para intervenção cirúrgica nas fraturas mandibulares 
tendo em vista as possíveis complicações, conflitando características desse trauma 
quanto ao conceito de cirurgia emergencial ou eletiva. A fratura bilateral de parassínfise 
pode proporcionar o deslocamento posterior da musculatura supra-hiódea responsável 
pela sustentação da língua em sua posição anatômica, sendo a de obstrução de 
vias aéreas um fator de risco a integridade do indivíduo, porém os outros tipos de 
trauma são incômodos quando avaliados sobre a alimentação, deglutição e fonética 
do paciente, sem possibilidade de óbito por anóxia ou qualquer fator relacionado a 
obstrução de vias aéreas. Com o advento dos conceitos de fixação funcionalmente 
estável (FFE) perpetuados pela Fundação AO, a fratura de mandíbula é resoluta 
com a utilização de placas e parafusos de titânio sob anestesia geral do paciente e 
acompanhamento pós-operatório prolongado (Figura 2). É importante ressaltar que o 
questionamento do tempo cirúrgico em que o trauma mandibular deve ser abordado 
engloba tanto o risco à vida do indivíduo quanto os custos e a disponibilidade de leitos 
dos hospitais públicos se, em caso de intervenção imediata, necessitar de mais tempo 
e demanda de internação de pacientes, algo que a intervenção mediata não necessita, 
utilizando-se do bloqueio maxilomandibular (BMM) ( Figura 3) para estabilizar as áreas 
traumatizadas até o momento da cirurgia em ambiente hospitalar. 
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Fig. 1: Aspecto clínico de uma fratura mandibular.
FONTE: Arquivo pessoal Dr Breno Benevides

Fig. 2: Intervenção cirúrgica para fratura parassinfi sária
FONTE: Arquivo pessoal Dr Breno Benevides
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Fig. 3: Bloqueio maxilomandibular (BMM) em fratura mandibular;
FONTE: Berrone, 2015

OBJETIVO

Realizar uma revisão de literatura para comparar as opiniões presentes quanto 
ao momento de escolha da intervenção cirúrgica.

METODOLOGIA: 

Foi realizada uma busca em bases de dados eletrônicos PubMed e Bireme utilizando 
os descritores: “”. A pesquisa apresentou 179 artigos, os quais foram selecionados 
10 para estudo tendo em vista os critérios: artigos publicados entre 2008-2019, em 
língua inglesa e portuguesa, com resumos diretamente relacionados com o tema e 
com ênfase em estudos clínicos randomizados, revisões sistemáticas com meta-a-
nálise e revisões de literatura, sendo as duplicatas (artigos repetidos nos sítios de 
dados eletrônicos) também eliminadas do estudo

RESULTADOS:

Os dados dos estudos selecionados foram tabulados de acordo com as 
complicações por autor ( Tabela 1). Devido a padronização dos estudos que se 
adequavam a pesquisa os  estudos clínicos randomizados, revisões sistemáticas e 
revisões de literatura foram comparados de acordo com a quantidade de complicações 
citadas no estudo.
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Revisão de 
literatura

Hammond, 2018
( n=252)

Zrounba, 2015 
( n=47)

Haq, 2017
(n= 144)

Infecção pós-
operatória

36 3 2

Indicação para 
remoção da 

placa

37 2 0

União fibro-
óssea

7 1 0

Má- união 62 0 38

Tab.1 : Complicações evidenciadas nos estudos clínicos publicados;

DISCUSSÃO

O trauma em mandíbula proporciona grande incômodo ao indivíduo se não 
for tratado, sendo as principais queixas: Edema extenso, equimose ou hematoma 
sublingual, deslocamento dos cotos ósseos fraturados, trismo prolongado, dor por 
mastigação ou no ato da fala, além do risco de infecção. Frente a essas consequências 
da negligência do trauma, o tratamento deve ocorrer o mais breve possível, porém 
há divergências na literatura atual quanto ao momento em que o tratamento pode 
ser considerado breve ou tardio. Quanto à emergência acerca da obstrução de vias 
aéreas, a mesma não foi citada nos estudos analisados como um fator necessário 
para intervenção cirúrgica imediata, sob justificativa que, no momento do incidente 
responsável pela fratura, os princípios de Advanced Trauma Life Support (ATLS) 
devem ser aplicados no politraumatizado para que a obstrução não ocorra, utilizando 
técnicas que podem evitar o deslocamento posterior da língua para as vias aéreas e 
mantendo o paciente estabilizado: chin lift e jaw thrust podem ser utilizados para 
manter a língua em sua posição anatômica e manter a perviabilidade das vias aéreas. 
Quanto ao tempo para intervenção, existem diversos protocolos: 0-24 horas, 24-72 
horas e posterior a 72 horas, em que suas vantagens e desvantagens podem variar 
entre os autores (Tabela 2). Crucial à discussão do tema, o ônus de um paciente 
internado por dia em um hospital  se reflete tanto no que diz respeito as despesas 
financeiras do sistema de saúde para mantê-lo sob acompanhamento como também 
na disponibilidade de leitos disponíveis para receber mais indivíduos acometidos 
por algum tipo de trauma (Figura 4). Frente ao fato, a intervenção cirúrgica imediata 
preconiza o pronto-atendimento de um paciente que não necessita de um procedimento 
urgente ao tempo que outro pode carecer e não ter disponibilidade de profissionais para 
assisti-lo e leitos vagos para sua admissão. Ademais, a literatura atual ainda conflita 
as complicações em comparação ao tempo de intervenção por temer o alto indíce de 
infecções pós-operatórias. Em termo, as infecções maxilo-mandibulares preocupam 
o cirurgião-dentista pelo potencial de agravo que pode atingir em curto período de 
tempo, evoluindo para sepse e, se ocorrer diagnóstico e tratamento tardio, óbito do 
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paciente. Quanto a remoção do sistema de FFE, está associada mais comumente 
a infecções adjacentes e menos prevalente a fadiga das placas, sem associação 
séptica, estando mais reconhecida como uma consequência da infecção do que 
uma complicação operatória. A má-união ou união fibro-óssea é evidente quando o 
protocolo de atendimento do serviço de cirurgia e traumatologia buco-maxilo-facial não 
considera o BMM como medida temporária ao deslocamento contínuo dos segmentos 
fraturados. Quando não utilizado ou utilizado por período extenso em fraturas com 
deslocamento excessivo e/ou cominutivas, a união fibro-óssea só pode ser sanada no 
momento da cirurgia de redução e fixação, em que o cirurgião deve induzir a uma nova 
fratura para remover o tecido conjuntivo que uniu os cotos ósseos ( Tabela 3). 

Comparação de 
eficácia

Vantagens Desvantagens Opinião do autor

0-24 horas Maior conforto ao 
paciente

Adequação 
prévia durante à 

internação (custos)

“Maior redução de 
morbidades com menor 

tempo de espera”
Champy, 1978

24-72  horas Sem necessidade 
de ficar muitos dias 

internado

Desconforto ao 
paciente (apenas 

se não estiver com 
BMM)

“Períodoideal para 
menores complicações 

é entre 2-3 dias” 
Wagner, 1979

Posterior a 72 
horas

Menos custo de 
internação hospitalar

Possível 
desconforto ao 

paciente (se não 
estiver com BMM)

Sem evidência científica 
estabelecida em 

periódicos

Tab.2 : Comparação de efetividade dos diferentes períodos de intervenção cirúrgica;

Tratamento 
imediato x 
mediato

Literatura atual Opinião do autor

Infecção pós-
operatória

Não há evidência estatística 
e clínica relevante para 

padronização de protocolo

 
A depender do tipo fratura, não há 
necessidade de cirurgia imediata 
visando diminuir esta morbidade;

Má oclusão Não há evidência estatística 
e clínica relevante para 

padronização de protocolo
BMM + medicação podem reduzir o 

incômodo do paciente durante espera

Remoção de 
sistema de 

fixação

Não há evidência estatística 
e clínica relevante para 

padronização de protocolo

Não há evidência estatística e clínica 
relevante para padronização de 

protocolo
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Fig. 4: Pronto-socorro superlotado em hospital brasileiro;
FONTE: https://www.segurancadopaciente.com.br/central_conteudo/como-melhorar-um-pronto-socorro-lotado/

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Houve grande variedade dos padrões de atendimento entre os autores e entre os 
países que foram publicados, não estabelecendo evidências científi cas que diferenciem 
as complicações aos pacientes operados em períodos divergentes.

Pela incongruência entre os padrões de atendimento ao paciente com trauma 
mandibular frente as complicações, conclui-se que a  intervenção cirúrgica imediata é 
uma terapêutica questionável. 
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