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RESUMO

As lesões por perfurações por projétil de arma de fogo sempre foram um dos maiores desafios das equipes  mul-
tidisciplinares  nos  grandes  centros  de saúde do estado do Rio de Janeiro.

Neste artigo propomos apresentar um caso clínico sobre a abordagem terapêutica cirúrgica de emergência de 
um paciente vítima de fraturas na face decorrente de perfuração por projétil de arma de fogo (PAF) atendido no 
Hospital Municipal  Salgado  Filho,  utilizando  a  fixação  interna  rígida  com  placas  de reconstrução mandibular 
do sistema 2.4 e sistema 2.0 para maxila. As fraturas da maxila foram fixadas com sistema 2.0 e mandíbula com 
placas do sistema 2.4, devolvendo estética e funções satisfatórias ao paciente.

A fixação interna rígida se mostrou eficaz na abordagem deste caso.
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ABSTRACT

Injuries  from  firearm  projectiles  have  always  been  one  of  the  greatest challenges of multidisciplinary teams 
in the major health centers of the state of Rio de Janeiro.

In this article we propose to present a clinical case about the emergency surgical therapeutic approach of a patient 
victim of fractures in the face due to firearm projectile (FAP) performed at Salgado Filho Municipal Hospital, using 
rigid internal fixation with reconstruction plates mandibular of system 2.4 and system 2.0  for  maxilla.  The  frac-
tures  of  the  maxilla  were  fixed  with  system  2.0  and mandible  with  plates  of  the  system  2.4,  returning  
aesthetic  and  satisfactory functions to the patient.

The rigid internal fixation proved to be effective in approaching this case.

Keywords: Fire gun, mandibular fracture, surgery.
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INTRODUÇÃO

As lesões com perfurações por armas de fogo   são   comumente encontradas nos grandes centros de saúde e 
serviços de emergência exigindo experiência da equipe multidisciplinar. Este problema urbano tem sua proporção 
elevada ao tempo em que o índice de violência é aumentado.

O tratamento de lesões por arma de fogo é variável e não tem um padrão formado nesses  casos   devido   à   pos-
sibilidade   de   exposições,   nível   de cominuição dos tecidos e estruturas acometidas (PEREIR, 2006).

Na literatura  existem  alguns  autores  que  defendem  a  permanência  do projétil e outros autores a remoção. 
Para os que indicam a sua permanência, alegam que a tentativa de remoção, poderá causar danos maiores aos 
tecidos adjacentes ao da localização do projétil. E os que indicam sua remoção, alegam risco  aumentado  de  in-
duzir  uma  infecção,  e  sintomatologia  como:  dores musculares,  ósseas  e  nas  articulações.  Intoxicação  por  
chumbo  também  é relatado, já que, esse material perdurará nos tecidos (NOGUEIRA, 2017).

Os  casos  em  que  há  possibilidade  de  uma  redução  aberta  e  fixação interna estável, deverão ser tratados 
como tal, já que, poderá estar associado a uma  baixa  taxa  de  complicações.  Nem  todas  as  fraturas  cominu-
tivas  são indicadas  um  tratamento  aberto,  outras  alternativas  se  tornam  viáveis  como: fixação maxilo-
mandibular e um fixador externo (Ellis, 2003).

O  objetivo  deste  estudo  é  apresentar  um  caso  clínico  do  tratamento cirúrgico de fratura de mandíbula e 
maxila decorrente de uma perfuração por arma de fogo (PAF) utilizando a fixação interna rígida. 

RELATO DE CASO

Paciente  pardo,  27  anos,  sexo  masculino,  foi trazido  à  emergência  do serviço  de  Cirurgia  e  Traumatologia  
Bucomaxilofacial  do  Hospital  Municipal Salgado  Filho (HMSF)  por  militares  do  Corpo  de  Bombeiros  após  ter  
sido  vítima  de perfuração por projétil de arma de fogo, enquanto se transportava em um ônibus intermunicipal 
na região da zona norte do Rio de Janeiro.

A equipe realizou o exame inicial, identificando o orifício de entrada do projétil, e  este  se  mostrava  irregular,  
com  áreas  de  queimadura  da  pele, chamuscamento na região da mandíbula lado direito e seu trajeto atingindo 
a maxila. Não foi possível identificar o orifício de saída. O paciente apresentava- se cooperativo e consciente. A 
lesão evidenciava fratura de mandíbula, fratura complexa  da  maxila  em  múltiplos  fragmentos  e  tecido  mole  
dilacerado.  As fraturas  se  mostravam  com  mobilidade  dos  fragmentos  ,  principalmente  no segmento  ante-
rior  da  maxila,  da  mandíbula,  crepitação  e  impossibilidade  de oclusão favorável.

Os exames de imagem revelaram fratura de corpo mandibular, lado direito e fratura  cominutiva  da  maxila,  que  
a  partir  do  exame  físico,  a  equipe  já considerava tais fraturas como complexas. O projétil foi percebido na 
região do espaço latero-faríngeo.

Paciente  foi encaminhado  para o centro  cirúrgico  para  redução  e  fixação  das fraturas sob anestesia geral.
O acesso de eleição para a fratura de mandíbula foi o submandibular de Risdon, redução  da  fratura  com  pinça  
para  osso  e  placa  de  reconstrução do sistema 2.4 no corpo da mandíbula do lado direito. Na redução e fixação 
das fraturas da maxila foi utilizada pinça para osso e placa do sistema 2.0.

A antibioticoterapia foi Clavulin (1g), e mantida por mais cinco dias após  a  alta   hospitalar  do   paciente.  Não   
foi   necessário  bloqueio   maxilo- mandibular no pós operatório.

Após   seis   semanas   do   dia   da   alta,   o   paciente   apresentou-se   ao ambulatório  da  Bucomaxilofacial  para  
acompanhamento.  Houve  reparação tecidual,  sem  sinais  de  mobilidade  dos  fragmentos  fixados,  crepitação  
ou quaisquer sinais de infecção.



       Ciência Atual    |    Rio de Janeiro    |    Volume 17, Nº 1  •  2021   |    inseer.ibict.br/cafsj    |    Pg. 127



       Ciência Atual    |    Rio de Janeiro    |    Volume 17, Nº 1  •  2021   |    inseer.ibict.br/cafsj    |    Pg. 128



       Ciência Atual    |    Rio de Janeiro    |    Volume 17, Nº 1  •  2021   |    inseer.ibict.br/cafsj    |    Pg. 129

CONCLUSÃO

Devemos considerar a característica de cada fratura, devendo intervir o mais rapidamente possível na fraturas, em 
sua maioria, cominutivas e evitar técnicas padronizadas para esse tipo de tratamento.
O acesso aberto e a fixação interna rígida com placas do sistema 2.4 e do sistema 2.0 se mostraram eficazes e 
satisfatórios na conduta terapêutica deste caso.
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