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Introducdo: As fraturas mandibulares sdo frequentemente causadas por traumas diretos
como acidentes de transito, agressdes, acidentes de trabalho e esportivos, mas podem
surgir fraturas patolégicas em funcéo de lesdes tumorais. A necessidade de intervencéo
cirirgica e sua natureza sdo determinadas pelo tipo e localizacdo dessa fratura,
consistindo no acesso as fraturas, BMM, reducédo, osteossintese com oérteses e préteses
especificas para a mandibula, como por exemplo, a utilizagdo do sistema 2.0 mm e 2.4
mm. Se nao tratadas adequadamente podem levar a deformidades tanto estéticas quanto
funcionais ocasionadas pelo deslocamento ou perda 6ssea no traco de fratura, bem como
alteracdes de ocluséo dentaria ou de funcionamento da articulagdo temporomandibular.
Objetivo: Consiste em relatar o caso de um paciente que foi vitima de acidente
motociclistico, com fratura bilateral de mandibula em regido de angulo, lado direito e
cbndilo lado esquerdo. Relato do caso clinico: Paciente E.C.S.N de 30 anos, sexo
masculino, natural da cidade de Princesa Isabel — PB com histéria de acidente
motociclistico ha dois dias encaminhado do hospital de origem para o servico de CTBMF
do Hospital Regional de Patos, queixando-se de dor em regido mandibular além de
dificuldade de alimentacdo. Historia da doenga: ma oclusdo, trismo, dor, assimetria do
terco inferior da face, desvio de abertura para o lado esquerdo. O paciente foi atendido de
urgéncia sendo diagnosticada fratura de mandibula. O mesmo foi submetido a um
procedimento cirdrgico, com acesso extraoral submandibular em regido de angulo lado
esquerdo, osteossintese da fratura de angulo lado direito, instituido protocolo conservador
da fratura de condilo lado esquerdo. Conclusao: O sucesso ou falha do tratamento esta
relacionado aos principios cirdrgicos empregados, associados a um correto diagnostico e
acompanhamento pds-operatério. Quando indicados corretamente, resultardo na
reabilitacdo do sistema estomatognatico de forma mais rapida, prevenindo menor
incidéncia de complicacdes como infeccdes dentre outras.
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