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Tipos de trauma na denticao decidua que podem apresentar indica¢do direta para exodontia
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Introducdo: Lesdes dentdrias traumaticas (LDTs) sao um problema de satide puiblica reconhecido
em todo o mundo. Pesquisas recentes revelam uma prevaléncia mundial de 22,7% na denticao
decidua, indicando que criangas sdo mais vulneraveis as LDTs, principalmente nos dois
primeiros anos de vida, quando aprendem a andar, correr, e explorar o ambiente. Revisdo da
literatura: As LDTs sao consideradas situagdes de urgéncia, pois uma lesao traumatica no dente
deciduo pode influenciar negativamente a erup¢do dos dentes permanentes. Além disso, elas
determinam importantes consequéncias odontoldgicas, estéticas, psicoldgicas e muitas vezes
médicas para a crianca e seus pais. Nota-se ainda que, de acordo com diversos estudos, a intrusao
e avulsao de dentes deciduos sdo consideradas os tipos de traumas de maior gravidade, por
causarem um maior numero de alteragdes no desenvolvimento dos dentes permanentes.
Discussdo: A Associagao Internacional de Traumatologia Dentaria (IADT), em suas diretrizes
anteriores, recomendava a extragao direta para lesdes intrusivas e de luxagao lateral para dentes
deciduos traumatizados se o deslocamento da raiz houvesse acontecido em dire¢ao ao germe do
dente permanente. De acordo com as novas diretrizes, de 2020, esta conduta ndo é mais
recomendada, pois as novas evidéncias cientificas mostram que pode haver re-erup¢ao ou
reposicionamento espontaneos para dentes deciduos intruidos ou que sofreram luxagao lateral.
Ha receio de que a extracdo possa causar mais danos ao germe sucessor, além da falta de
evidéncias que justifiquem a extragdao imediata como forma de minimizar sequelas. Desta forma,
assume-se assim uma conduta mais conservadora, de modo que a indicagao de extragdo deve
considerar a existéncia de risco de aspiragao, ingestao ou interferéncia na oclusao. Em fraturas
coroa-raiz, ndo sendo possivel a restauracdo, recomenda-se a extragdo. Também é recomendada
a extragdo no caso de fraturas radiculares, especialmente naquelas em que o fragmento coronal
estiver deslocado, extremamente modvel e interferindo na oclusdo. Quando houver luxagao
extrusiva, se o dente estiver excessivamente movel ou apresentar extrusao maior que 3 mm, bem
como no caso de luxagao lateral quando héa deslocamento severo associado ao risco de ingestao
ou aspiragao do dente, também se recomenda a extragdo. Conclusao: Traumatismos na dentigao
decidua podem afetar diretamente a denti¢do permanente. Para todas as situagdes, a maturidade
da crianga e a capacidade de cooperar com a situagdo de emergéncia, o tempo para a esfoliacao
do dente deciduo lesionado e a oclusdo sao fatores importantes que influenciam o tratamento.
Quando apropriado e a cooperagao da crianga permitir, opgoes de tratamento que mantenham a
denti¢do decidua devem ser prioridade, havendo sempre a necessidade de discussao com os pais
a respeito das formas de tratamento e progndstico. Em todas situagdes, analisar individualmente
cada caso é imprescindivel para uma correta tomada de decisdo, visando o melhor tratamento
para o paciente e sua familia.
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