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INTRODUCAO:

A gangrena gasosa vem acompanhada de
intoxicacdo profunda e prostracao pela
invasao dos tecidos com acometimento
principalmente muscular, causado por
eritemas resultantes de trauma ou cirurgia,
por espécies de Clostridium, sendo o
desbridamento cirurgico rapido considerado
a terapia de escolha.

OBJETIVO:

Relatar a importancia do diagnéstico precoce
de infeccoes orais através do relato de caso
clinico de uma paciente diagnosticada com
gangrena gasosa em face.

DESCRICAO DO CASO:

Paciente género feminino, leucoderma, 15 anos de
idade, procurou o servico médico de sua cidade

queixando-se de aumento de volume na regiao de |

hemiface esquerda. No atendimento inicial o médico
informou que a mesma possuia um problema de
origem dentaria e a encaminhou para um Cirurgiao-
Dentista. Apés 48 horas de atendimento, o aumento
de volume se estendeu para regiao de hemiface
direita, o Cirurgido-Dentista iniciou um tratamento
com o uso de antibiético oral e apés a tentativa da
realizacao de um exame por imagem (radiografia
oclusal) sem éxito, o mesmo a encaminhou para um
Hospital de referéncia localizado na cidade de
Recife/PE.

A equipe do Hospital que deu o primeiro atendimento
realizou uma drenagem, porém sem a presenga de
secrecao purulenta. Fazendo uso de antibiético
venoso, a equipe de Cirurgia e Traumatologia Buco
Maxilo Facial foi acionada pela equipe médica da
cirurgia geral para realizagao de debridamentos
teciduais ap6s 04 dias de internamento. Ao exame
clinico a paciente apresentou dificuldades
respiratorias devido ao acometimento da infecgao em
toda regiao cervical, fazendo-se necessario a
traqueostomia e a colocacao de uma sonda
nasogastrica, além do risco de mediastinite.

O tratamento foi baseado no debridamento dos
tecidos da regidao cervical bilateral, musculos
esternocleidomastoideos, regiao peitoral, musculo
deltéide esquerdo com exposicao da glandula
submandibular direita e esquerda. Diariamente, a
paciente era sedada e com o uso de uma escova para
manilivio com o polivinilpirrolidona a 10%, realizava-
se um exaustivo toalete das regioes pela acao
mecanica com novos debridamentos e com o intuito
de provocar sangramento.

Apoés 30 dias de tratamento a paciente apresentou
melhora no quadro clinico e alta hospitalar.
Posteriormente foi encaminhada para a cirurgia
plastica para realizagcao de enxerto de pele.
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Figura 1 (A e B): Debridamento tecidual nas regides cervical e peitoral com presenca
de coldnias de Clostridium perfrigens nas regioes de fossas supraclaviculares

bilateral e peitoral. Pés-operatério de 07 dias.
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Figura 2 (A e B): Secgao do musculo esternocleidomastoideo com exposigao

das glandulas submandibulares e comunicagao da boca com o meio externo

do lado esquerdo. Com areas de necrose na regiao cervical posterior direita
e cervical lateral esquerda. Pés-operatoério de 07 dias.

Figura 3 (A, B e C): Revascularizagao e invaginacao das glandulas
com principio de selamento da fistula. Pés-operatorio de 11 dias.

CONCLUSAO:

A gangrena gasosa de face é uma condicao
extremamente perigosa, com rapida evolugao
devendo ser abordada conforme o grau de sua
gravidade. Fica claro, portanto, a importancia do
diagnostico precoce de les6es bacterianas sugestivas
de infeccoes severas como a relatada no presente
trabalho.
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