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1. INTRODUCAO

Os Traumatismos dentoalveolares causam danos estéticos, funcionais e
psicolégicos e correspondem a grande parte das urgéncias nos consultorios
odontoldgicos e servicos de trauma. E importante salientar que apds o primeiro
atendimento € necessario a continuidade do tratamento, que na maioria das
vezes requer uma equipe multidisciplinar envolvendo as diferentes especialidades
da odontologia e acompanhamento durante anos. O projeto Centro de Estudos,
Tratamento e Acompanhamento de Traumatismo em dentes permanentes
(CETAT) oferecido pela Faculdade de Odontologia da UFPel (FO/UFPel) tem
como objetivo realizar o atendimento desses pacientes, como também permitir o
treinamento de alunos de graduacdo e pos-graduacdo no atendimento a

populacao.

O projeto desempenha um trabalho desde o ano de 2005 atendendo a
comunidade de Pelotas e regido. Atualmente exerce parceria direta com a
Secretaria Municipal de Saude e com as Unidades Basicas de Saude de Pelotas,
tanto em relacéo ao atendimento dos pacientes como em cursos de capacitacao e
aprimoramento dos cirurgides dentistas das unidades. Dentro da propria
Faculdade de Odontologia, mantém vinculo com outro projeto de extensao, que
trabalha com prevencdo ao traumatismo e divulgacdo de condutas a serem
realizadas quando ocorre avulsdo dentaria de dentes permanentes (projeto Salve
o Seu Dente), com a disciplina de Cirurgia, Traumatologia e Proteses Buco-
Maxilo-Faciais, com o projeto de ensino Estudos em Traumatismo e com alguns
projetos de pesquisa. Proporciona, também, a integracdo, parceria e

interdisciplinaridade com o corpo docente e discente na faculdade através de
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palestras e seminarios de atualizacdo e esclarecimento de assuntos tedrico-

praticos vivenciados na clinica.

Atualmente, o projeto conta com 17 alunos de graduagéo do 1° ao 10°
semestre, sendo dois bolsistas de extensdo e dois alunos da residéncia em
CTBMF. Os académicos se dividem de acordo com suas atividades em
atendentes clinicos, do 6° ao 10° semestre, e auxiliares clinicos, do 5° ao 10°
semestre. O primeiro grupo realiza exame, diagnostico, procedimentos
cirurgico/clinicos e acompanhamento dos pacientes com trauma e o0 2° grupo é
responsavel pelas atividades, ditas, de apoio ao Servico, as quais estédo
discriminadas na segunda parte deste trabalho. Os pacientes atendidos sdo na
maioria das vezes oriundos do Pronto Socorro Municipal de Pelotas, mas
também, sdo encaminhados das Unidades Bésicas de Saude, clinicas e
consultérios particulares de Pelotas e regido, e através do encaminhamento
interdisciplinar da FO/UFPel. Assim sendo, o tratamento desses pacientes requer

uma equipe multidisciplinar.

O objetivo deste trabalho € relatar a estruturacdo do projeto e como ocorrem
as acoes de extensao por ele realizada, através de dois casos clinicos de maior

prevaléncia na rotina do atendimento do Projeto.
2. METODOLOGIA

CASO 1: Paciente C.R.V. do género feminino, 10 anos de idade, caiu no
patio de casa e ocorrendo Fratura Complicada de Coroa no elemento 21 e fratura
nao complicada de coroa no elemento 11 nos quais os dois elementos tiveram
seus respectivos fragmentos armazenados em meio adequado (soro fisiologico) e
com perfeita coaptacdo a sua estrutura. As colagens de fragmentos sdo mais
eficazes do que as restauracfes com resinas compostas para recuperar a estética
e a fungéo de tal forma que este tratamento fora indicado tanto para o elemento
11 quanto para o 21. No dente 21 foi realizado a pulpotomia que deve ser feita de
preferéncia com curetas, para ter-se melhor controle da remocéo pulpar. O passo
seguinte consiste em aplicar sobre o0 remanescente pulpar a associacdo
corticosteréide antibidtico, por 5 minutos, afim de diminuir a inflamacdo do
remanescente pulpar, seguida da aposicdo do hidroxido de calcio pré-analise em

intimo contato com a polpa remanescente, recoberto por cimento de hidroxido de
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calcio e selamento da embocadura do canal com cimento de iondbmero de vidro,

para posterior condicionamento acido e colagem dos fragmentos.

CASO 2: Paciente T.A.O em acompanhamento 9 anos. O primeiro
atendimento foi realizado quando a paciente tinha apenas 10 anos de idade. Sua
histéria clinica resume-se por um trauma ocasionado por queda no qual o
elemento 21 sofreu avulséo e foi trazido, envolto por papel, somente 21 dias apos
o trauma. Ao exame clinico e radiografico observou-se a integridade gengival e
das paredes do alvéolo e optando-se pelo reimplante dental tardio. Devido ao
tempo transcorrido desde o traumatismo, foi necessario realizar um retalho
envelope, descolamento das papilas e curetagem alveolar vigorosa e, posterior,
reposicionamento do dente. O melhor progndstico nestes casos € reabsor¢céo
substitutiva radicular ao longo dos anos e manutencéo a plenitude 6ssea alveolar.
Nos primeiros seis meses 0 processo de reabsorcdo substitutiva foi sendo
acompanhado clinica e radiograficamente mensalmente, apds este periodo,
trimestralmente. Dois anos e sete meses apos o reimplante, o elemento dentario
apresentou-se com importante mobilidade devido a total reabsorcao radicular.
Neste momento, optou-se por realizar a exodontia e instalar um aparelho
ortodéntico removivel do tipo Placa Expansora, a coroa do elemento 21 em
pontico. Atualmente a paciente tem 18 anos de idade e em novembro de 2015,
compareceu antes do retorno agendado, pois havia sofrido novo trauma. Ocorreu
fratura ndo complicada de coroa no dente 11 e quebrou o aparelho removivel, que
ainda utilizava como uma Protese Parcial Removivel. Considerando o término do
crescimento 6sseo e a necessidade de restaurar o dente fraturado, optou-se por
realizar uma prétese fixa adesiva do dente 21 de resina composta e fibra de vidro
tendo como poénticos os dentes 11 e 22.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Os pacientes sdo acompanhados no projeto, em consultas cuja
periodicidade é definida de acordo com a gravidade de seu caso, tempo decorrido
desde o trauma e novas demandas. Constatou-se que de 2005 até o ano de
2015, 604 pacientes foram atendidos, sendo 1322 dentes traumatizados. Além
disso, ha uma média de entrada no servi¢co de 64 pacientes novos por ano e uma
média de aproximadamente 150 consultas por semestre, ou seja, 2,5 consultas

por pacientes. Os tipos de traumas atendidos com maior frequéncia séo fratura
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coronaria ndo complicada com 385 casos, representado 16,8% dos casos,
seguida pela avulsdo, com 252 (13,7%). Durante a rotina das clinicas sao
realizados diagnadsticos, tratamentos e acompanhamentos clinicos e radiograficos.
Dentre os tratamentos realizados com maior frequéncia destacam-se as
contencdes, terapias endodbnticas com hidréxido de calcio, restauracoes,
enxertos, confeccbes de provisérios. Em relacdo aos casos apresentados, nas
fraturas ndo complicadas de coroa o tratamento pode ser colagem ou
restauracdo, sendo mais frequente a restauragdo pela auséncia do fragmento
fraturado. Nos casos de avulsdo o tratamento de escolha € o reimplante imediato,
realizado no momento do trauma pelo proprio paciente ou acompanhante, dessa
forma o que mais ocorre no projeto é o reimplante tardio, que por falta de

informagao ou por alguma impossibilidade n&o foi realizada no ato do acidente.
4. CONCLUSAO

O CETAT é um projeto que a Universidade presta ha mais de 10 anos para
a comunidade de Pelotas e regido. Sua importancia se faz relevante a
comunidade, pois 0 servico € o Unico oferecido a populacdo de cidades préximas
ao municipio de Pelotas. As acfes de extensdo do projeto também proporcionam
alguns trabalhos de pesquisa e interagdo com o ensino, buscando elucidar cada
vez mais o tratamento complexo dos traumatismos em dentes permanentes e

resultando no aprimoramento do conhecimento na area.
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