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RESUMO

A extracdo de elementos dentarios inclusos/impactados pode estar associada a
diversas complicagdes intraoperatérias e pods-operatérias. Embora a fratura
mandibular apresente uma incidéncia muito baixa, ela representa uma das
complicagbes graves relacionadas a esse tipo de procedimento e esta associada a
uma maior morbidade para o paciente. Fatores como idade, sexo,
dimensbes/posicao do dente, processos patologicos e atrofia mandibular podem
contribuir para o aumento do risco de fratura iatrogénica/patoldégica. Em casos com
alta probabilidade de fratura mandibular, a fixagdo interna concomitante deve ser
considerada a fim de prevenir fraturas mandibulares intraoperatérias ou
pos-operatorias imediatas. O objetivo deste estudo é apresentar um caso em que
uma placa de titanio customizada foi planejada, confeccionada e instalada por meio
de um acesso intraoral no mesmo ato operatorio da extragcdo do primeiro molar
inferior associado a um processo patolégico e do segundo molar incluso, ambos do
lado esquerdo, com o objetivo de prevenir fratura  mandibular
intraoperatoria/pds-operatéria. Devido ao uso de uma placa personalizada, o
procedimento foi realizado de forma mais rapida e previsivel, sem complicagdes intra
ou pos-operatorias.

Palavras-chave: Fraturas mandibulares; Extragcao dentaria; Cirurgia bucal.
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ABSTRACT

The extraction of impacted/included teeth can be associated with several
intraoperative and postoperative complications. Although mandibular fracture has a
very low incidence, it represents one of the serious complications related to this type
of procedure and is associated with greater morbidity for the patient. Factors such as
age, sex, tooth dimensions/position, pathological processes, and mandibular atrophy
can contribute to an increased risk of iatrogenic/pathological fracture. In cases with a
high probability of mandibular fracture, concomitant internal fixation should be
considered to prevent intraoperative or immediate postoperative mandibular
fractures. The objective of this study is to present a case in which a customized
titanium plate was planned, manufactured, and installed through an intraoral
approach in the same surgical procedure as the extraction of the first lower molar
associated with a pathological process and the impacted second molar, both on the
left side, with the aim of preventing intraoperative/postoperative mandibular fracture.
Due to the use of a customized plate, the procedure was performed more quickly and
predictably, without intra- or post-operative complications.

Keywords: Mandibular fractures; Tooth extraction; Surgery, oral.
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1 INTRODUGAO

A exodontia de dentes inclusos € um procedimento rotineiro na pratica do
cirurgiao bucomaxilofacial, geralmente associado a bom progndéstico. Entretanto, em
situacdes especificas, pode estar relacionada a complicagbes de maior gravidade,
como a fratura mandibular, considerada uma intercorréncia rara, porém de elevada
morbidade. Fatores como dentes totalmente impactados, necessidade de
osteotomias extensas, presenca de processos patoldgicos associados e redugao da
espessura 6ssea mandibular aumentam o risco dessa complicagao.

A identificagdo prévia de casos com alto risco de fratura mandibular é
fundamental para o planejamento cirurgico adequado. Nesse contexto, a fixagado
interna mandibular realizada de forma concomitante a exodontia surge como uma
estratégia preventiva eficaz em situagdes selecionadas. O planejamento virtual
pré-operatorio tem ampliado a previsibilidade desses procedimentos, possibilitando a
confecgdo de placas de titanio customizadas, com melhor adaptagdo anatémica e

maior seguranga cirurgica.
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6 CONCLUSAO

A utilizagao profilatica de placas de reconstru¢do customizada mostrou-se
uma alternativa segura e eficaz para a prevencdo de fratura mandibular em
extragdes dentarias com alto risco. O planejamento virtual pré-operatorio possibilitou
a confeccdo precisa do dispositivo, com adequada adaptacdo a anatomia
mandibular e definicdo prévia do posicionamento e do comprimento dos parafusos,
contribuindo para um procedimento cirurgico previsivel, com redugdo do tempo

operatdrio e auséncia de complicagdes intra e pos-operatorias.
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