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RESUMO

A pericoronarite € uma inflamacao que acomete os tecidos moles pericoronarios, onde
os terceiros molares inferiores sdo os mais afetados, sendo assim, o dente afetado
possui um revestimento do tecido gengival chamado opérculo, onde este acumula os
alimentos ocasionando assim a proliferacdo bacteriana. Objetivo: investigar a causa,
etiologia e tratamento da pericoronarite. Metodologia: realizou-se uma revisédo
integrativa de literatura, em pares, conforme as bases de dados PubMed, Scielo e
Google Académico, utilizando-se as seguintes palavras-chave, “Tratamento”,
“Prevencao”, “Pericoronarite”, no periodo de 2018 a 2022. Conclusao: existe,
atualmente, o consenso na literatura que na fase aguda o tratamento consiste na
drenagem da secrecao, administracdo de antibidtico e analgésicos, ja na fase cronica
€ realizada a extracdo do terceiro molar pelo cirurgido dentista.

Palavras-chave: Tratamento, Prevencdo, Pericoronarite.

1. INTRODUCAO

A razdo das infec¢Bes odontogénicas sdo definidas como, a carie dentaria, lesdes
endodénticas nado tratadas ou com tratamentos inadequados, pericoronarite,
periodontites, granulomas, cistos apicais e complicacdes pés-cirurgicas (SANTOS et
al., 2020).
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A pericoronarite € uma inflamacéo do tecido gengival, no qual recobre uma parte dos
dentes em surgimento sendo 0s terceiros molares mais acometidos, criando um
recinto que acumula alimentos e detritos, permitindo assim, o acumulo de bactérias
passiveis de multiplicacdo com a possibilidade de liberacdo de toxinas, dessa maneira
com a infeccao instalada ocorre o impedimento da extragéo de imediato dos dentes,

necessitando ser tratado antes da intervencao cirdrgica (GALVAO et al., 2019).

Segundo Eller et al (2021), no passado, as infeccbes odontogénicas eram vistas
como grande ameaca a vida para 0s pacientes, pois acometiam principalmente a
obstrucdo das vias aéreas, levando o paciente a ébito. Atualmente, pode-se afirmar
qgue, os indices de mortalidade diminuiram em razdo do avanco da tecnologia, pois
permite uma melhor visualizacdo do curso de disseminacdo das mesmas, da terapia

antibiética adequada e do tratamento precoce.

Ainda conforme o mesmo autor, foram desenvolvidos alguns passos para o tratamento
das infeccbes odontogénicas com o objetivo de contribuir para uma melhor evolugéao
do quadro clinico, como: definir a seriedade da infeccdo, analisar as defesas do
hospedeiro e seus cuidados, tratar cirurgicamente oferecendo suporte clinico,

prescrever a terapia antibiotica corretamente e reavaliar o paciente.

Dessa maneira, a gravidade das infec¢cfes estéo relacionada a diversos fatores, mas
o principal € a busca de tratamento, diagndsticos equivocos ou conduta inadequada,
estado nutricional em que o paciente se encontra, condicoes sistémicas
imunossupressoras ou comorbidades, o diagndstico preciso requer uma analise

especifica do caso do paciente e exame laboratoriais (DINIZ et al., 2021).

A intervencédo das infeccbes requer urgéncia em atender o paciente, diagnostico
correto e medicamentos a altura da infeccéo relatada, e quando ocorrer melhora
deste, remocédo instantdnea ou secundaria da causa com foco na prevengdo da
disseminagéo dessa infec¢do, além de preparar o tecido para possivel ajuste tecidual
(FAVERANI et al., 2020).
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Assim, as infec¢cOes odontogénicas precisam ser estudadas conforme o0s seus
aspectos clinicos e sintomatolégicos, com precaucdo da via aérea, tendo por base
exames complementares de imagem, pois um diagndstico e plano de tratamento
adequado para cada caso € de extrema importancia, pois estas infec¢cdes sao de
ligeira disseminacado e se nao tratadas, sdo capazes de comprometer as vias aéreas

e levar o paciente a 6bito em um curto intervalo de tempo (IBRAHIM et al., 2021).

Se tratando de epidemiologia, embora a erupcdo incompleta possa ocorrer com
qualquer elemento dentario, a maior incidéncia € em individuos entre (20-29 anos),
correspondendo a idade média de erupcao do terceiro molar. Por outro lado, criancas
e adultos com mais de 40 anos frequentemente sdo acometidos. Varios estudos
relataram que a distribuicdo dessa inflamacgéo entre os sexos € irrelevante, com leve
superioridade feminina com incidéncia de 4,92%, onde 95% desses casos ocorrem
nos terceiros molares inferiores que sdo acometidos com mais frequéncia devido suas
condic@es basilares locais (SCHMIDT et al.,2021).

A etiologia oriunda da infeccdo € denominada polimicrobiana, onde ocorre um
crescimento bacteriano vivo na parte que cobre a coroa do molar que é um espaco
umido, quente, escuro e propicio para produtores de beta lactamases, portanto a
pericoronarite pode ser oriunda de um acidente traumatico ou de origem
infecciosa (THAPA et al., 2019).

Segundo, Barbosa et al (2020) a etiopatogenia dessa infeccao pode ser primaria por
causas dentaria ou secundaria por causas iatrogénicas e traumaticas, sendo a maioria

dessas infec¢des de origem primaria, tendo como a carie o causador mais recorrente.

Neste sentido, o presente estudo tem como objetivo realizar uma reviséo de literatura
sobre a importancia do diagndstico precoce, prevencdo e tratamento da

pericoronarite.

2. METODOLOGIA

Refere-se a um estudo exploratorio, narrador, do género Revisdo Integrativa da

Literatura (RIL), no qual estabelece-se um meio que favorece conhecimento e
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resultados de estudos na préatica, com amplo avan¢co metodologico incorporando
conceitos, revisdo de teorias, evidéncias e analise de problemas metodolégicos
(SOUZA et al., 2010).

Para coleta de dados, foram utilizadas as bibliotecas virtuais de pesquisa: Scielo,
PubMed e Google Académico, mediante os seguintes descritores: “Tratamento”;
“‘Prevencao”; “Pericoronarite”. Em seguida, os pesquisadores selecionaram os

trabalhos com analise do titulo e resumo, com base nos critérios de elegibilidade.

Como metodologia de elegibilidade foram eleitos os artigos originais, cedidos
gratuitamente em lingua portuguesa, publicados no periodo de 2018 a 2022 que lidam
com o tema pesquisado. Seguindo como critérios de elegibilidade os artigos com texto
incompletos, resumos, monografias e dissertacdes de mestrados, teses de doutorado

e artigos com lingua diferente do portugués.

Sendo assim, os artigos foram escolhidos conforme os critérios de elegibilidade e
inelegibilidade a partir dos titulos, posteriormente foi feita a analise de resumos e por
fim os artigos foram lidos na integra, sendo concebido um instrumento para a coleta

de informacdes direto das bases de dados.

3. REVISAO DE LITERATURA

3.1 INFECCOES ODONTOGENICAS

Segundo London Bills of Mortality, em 1600 as infec¢cbes odontogénicas eram
definidas como a quarta causa de morte, chegando entre 10% e 40% antes do inicio
do antibidtico, sendo assim, hoje em dia ocorre um diferencial quanto a abordagem
com medicamento para estas infeccdes, onde o amplo espectro reduz

consideravelmente a morbidade e mortalidade por essa doenca (FU et al., 2020).

Portanto, percebe-se que a maioria dos pacientes acometidos por infeccdes
odontogénicas sao do sexo masculino que possuem um nivel socioecondémico inferior
e comorbidades definidas como diabetes mellitus, hipertensdo e estado

imunocomprometido, posto isso, o diagndstico para Angina de Ludwing é clinico e
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através da anamnese e exame fisico realizado pelo bucomaxilofacial para definicdo
da gravidade da infeccdo (SJAMSUDIN et al., 2020).

Segundo Hassan et al. (2019), as infeccOes odontogénicas ocorrem a partir de
patologias oriundas nos tecidos dentais, periodontais e pericoronario, onde a evolugéo
¢é alta e rapida, comecando na maioria das vezes como uma carie podendo progredir
para o quadro de necrose pulpar, capaz de gerar abscesso e espalhar para toda a

regido da cabeca e pescoc¢o gerando complicacdes severas e graves.

Desta forma, apresentam na maioria das vezes sinais e sintomas de um quadro
infeccioso com as seguintes caracteristicas: edema, febre, dor no assoalho bucal,
disfagia, sialose, trismo, odinofagia e respiracdo fétida, podendo ocorrer também

alteracéo na fonacéo, desconforto respiratorio e cianose (OLIVEIRA et al., 2020).

O tratamento clinico e manejo destas infec¢fes € desafiador nos dias atuais, visto que
existe uma microbiologia complexa e que também existe um potencial avanco da
doenca e risco de morte para o portador. Dessa maneira, percebe-se que as bactérias
oriundas de infec¢cdes odontogénicas habitam na microbiota da cavidade oral vivendo
de forma normal sem causar doencas, porém a partir de uma inflamacdo os géneros
microbianos sdo: cocos aerdbicos Gram-positivos, cocos anaerobios Gram-negativos
e bastonetes anaerdébios Gram-negativos, sendo necessario que o profissional solicite
um exame chamado antibiograma para fazer a identificacdo do patégeno (SARAVANA
KUMAR et al., 2020).

Logo depois da tomada microbiana, os leucécitos oriundo do sangue penetram-se no
sitio da infeccéo, ocasionando lise celular e necrose, formando assim microabcessos,

que podem aderir e formar um abcesso maior (BRIGANTINI et al., 2018).

Doencas que transgridem os limites faciais e se espalham ao longo de espacos
verticais denominados parafaringeo, retrofaringeo e paravertebral apresentam risco
maior de obter complicacdes, quando se fala em criancgas, precisa-se ter uma atencao
mais especial, para que a odontogénese nao seja irreparavel por falhas provocadas

nos foliculos de formacéo dental (CURI et al., 2020).
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Ainda conforme o mesmo autor, quando a infeccdo alcanca o0s centros de
desenvolvimento do esqueleto facial da crianca, sdo capazes de provocar
deformacfes maxilares permanentes que acompanhardo a crianca quando estiver em

idade adulta, particularmente se atingir a regido subcondilar e vomeriana da maxila.
3.2 0 QUE E A PERICORONARITE?

Pericoronarite € o termo usado para descrever uma inflamacéo oriunda de tecidos
moles ao redor de coroas dentarias ou terceiros molares inferiores na maioria das
vezes rompidos, dessa maneira esta inflamagé&o representa a principal infeccéo oral
aguda de adultos jovens. (CONSOLARO e HADAYA, 2021).

Segundo Faverani et al (2020), essa inflamacdo é uma das causas mais comuns
oriundas de infec¢do odontogénica onde ocorre o acumulo de bactérias e residuos
alimentares que ficam aderidos no espago entre a gengiva sobreposta de um terceiro
molar semi-incluso e a coroa dentéria, na infeccdo mais grave pode apresentar 0s
sinais e sintomas como febre, edema e abscesso, sendo capaz de se espalhar
rapidamente quando néo tratada da forma correta, levando assim este paciente ao
ambiente hospitalar.

Segundo Caymaz e Buhara (2021), a pericoronarite pode ser classificada como aguda
ou crdnica devido ao tempo e quanto a duracdo como branda ou severa, a depender
dos sinais e sintomas presentes. A pericoronarite aguda pode ser considerada uma

infeccdo oportunista ou exacerbacao oriunda de um processo cronico.

Os sintomas mais comuns da fase aguda é a dor acompanhada de calor, inchago na
regido afetada, vermelhiddo, perda de fungéo, trismo, odor fétido, febre e disfagia.
Com alguns outros fatores que podem favorecer o inicio infeccioso como por exemplo
a higiene oral insuficiente junto com a falta de cuidados locais, levando a

consequéncias desastrosas ao paciente (LIMA et al., 2018).

Os sinais dessa infeccdo permanecem por varios dias ou semanas, podendo ocorrer
por mais de um ano, sendo cronica na maioria das vezes. Contudo, o0 motivo causal

nao é pela transmissao do patdégeno, mas pela situacdo em que se encontra, sendo
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classificada como uma complicacdo da erupgdo dentaria, visto que seu acumulo,
crescimento exacerbado, escassez de espaco entre os tecidos moles e os dentes
favorecem ainda mais essa infeccéao dentaria (CAYMAZ e BUHARA, 2021).

Apés concluido o tratamento da fase aguda, deve-se realizar uma reavaliacdo para
definir se o dente serd mantido ou extraido. A quantidade abundante de mucosa
ceratinizada (mais de 1 cm por distal) favorece a manutencdo do dente na arcada,
pois pode-se realizar uma cirurgia de cunha distal para remover este tecido mole
exacerbado em forma de cunha. Este procedimento cirdrgico expde a parte distal do
dente que estava coberta, facilitando a auto limpeza por parte do paciente e
favorecendo os controles profissionais periédicos, proporcionando a manutencéo do
dente na arcada (JOHNSON et al., 2020).

A execucdo da préatica de uma boa anamnese associado ao exame clinico intraoral e
extra oral, junto com a afericdo dos sinais vitais e o estado de saude do paciente é
fundamental para estabelecer a gravidade do caso e um diagndstico favoravel. O que
também ir4 direcionar a terapéutica e tratamento necessario € o uso dos exames
complementares laboratoriais e por imagem, pois sao indispensaveis para localizar a
origem da infeccdo e permitem um diagndstico do estado sistémico do paciente
(ARDIGUEIRE et al., 2021)

7

A etiologia definida para esta infeccdo € determinada pela invasdo de
microorganismos até ao saco pericoronario na qual rodeia a coroa do dente retido
onde ocorre o0 crescimento de bactérias, sendo estes favorecidos pela irritagdo
traumatica, sendo que, tal acidente mecéanico € produzido quando ocorre a erupcao
do terceiro molar superior, porém entende-se que a pericoronarite pode ter origem

devido um acidente traumatico ou origem infecciosa (HUANG et al., 2020).

3.3 TRATAMENTO DA PERICORONARITE

A razao pela qual os pacientes com pericoronarite sdo encaminhados ao dentista é
pela causa da dor no tecido pericoronario que reduz significativamente a qualidade de
vida do paciente, limitando seu cotidiano, vida social, alimentacdo, mastigacao e fala.
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Portanto, o alivio da dor deve ser parte integrante do tratamento local ou tépico, pois
aumenta a aceitacao do paciente durante o procedimento. Os analgésicos de escolha
devem ser os anti-inflamatorios nao esteroides (AINES) como o ibuprofeno (SCHMIDT
et al., 2021).

O tratamento da pericoronarite ocorre por meio da eliminacao da infec¢ao, onde este
e feito com uso de antibioticoterapia, principalmente nos casos criticos onde ha
disseminacgdo de infeccao ou resposta sistémica. A intervencao cirdrgica também se
torna uma possibilidade. Removendo a fonte de infeccdo, através da extracdo do
dente com aspecto purulento. Sendo assim, as infeccbes odontogénicas devem ser
tratadas de acordo com as suas particularidades clinicas e sintomatolégicas, tendo
exames complementares de imagem, juntamente com a remoc¢ao do fator causal, com

uma cobertura antibiética especifica ao caso em questdo (CUNHA et al., 2017).

Segundo Schmidt et al (2021) na odontologia, uma das principais razdes para a
prescricdo de antibioticos é a pericoronarite. Devido ao risco de desenvolvimento de
resisténcia, a administracdo deve ser em curto prazo e recomendada com base em
evidéncias cientificas e, se absolutamente necesséario, uma dose correspondente a
concentracao inibitéria minima. Sendo assim, 0 mesmo autor cita que os antibiéticos
que apontam melhor eficacia é a combinacdo do metronidazol e a amoxicilina, pois
sdo os antimicrobianos de melhor escolha contra organismos anaerobios.
Ressaltando que enquanto o doente estiver a tomar o metronidazol deve ser
aconselhado evitar bebida alcodlica, pois o efeito anticoagulante da varfarina pode ser
potencializado. Para pacientes alérgicos a penicilina, a eritromicina pode ser usada
em seu lugar. E em casos criticos, a periodicidade de aplicacdo e/ou dose pode ser

aumentada.

A terapéutica da pericoronarite pode ser conservadora ou invasiva, a radiografia
panoramica € uma das mais preconizadas no cotidiano da clinica odontolégica, apesar

7

do pouco detalhamento € um exame que tem vantagens em relacdo as técnicas
intrabucais e a outros exames de imagem, tais como: execuc¢ao do exame com baixa

taxa de radiacdo recebida pelo paciente, baixo custo, facilidade da realizacdo da
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técnica e possivelmente a visualizacdo total dos arcos dentarios em uma Unica

pelicula tendo assim uma ampla imagem com varios elementos (ALMEIDA, 2018).

Entre as alteracfes das estruturas dentarias que podem ser observadas na radiografia
panoramica temos aquelas relacionadas ao desenvolvimento dos dentes e processos
inflamatorios e também em relacdo aos ossos do complexo maxilomandibular. Podem
ser visiveis lesdes Osseas malignas ou benignas, alteracbes e ou patologias
associadas com a articulagdo temporomandibular e mudanga no complexo estilo-
hidideo (ALMEIDA, 2018).

Segundo Schmidt et al (2021) a pericoronarite € solucionada na maioria das vezes
com a irrigacdo da area estagnada, desbridamento da bolsa e drenagem de qualquer
acumulo de pus. Contudo, a operculectomia é uma alternativa a extracdo do dente
gue envolve a remocdo do excesso de tecido mole e a cirurgia da gengiva para
remover bolsas profundas. Pois a exodontia isolada ndo define o quadro de
pericoronarite e sim pode influenciar negativamente no tratamento, causando

infecgbes pos-exodontia.
3.4 PREVENCAO

A Unica prevencdo bem sucedida da pericoronarite € a paralisacao bacteriana onde
todos os pacientes devem ser instruidos a realizar a higiene bucal, visto que é
primordial na prevencgdo, envolvendo limpeza mecénica da area afetada, pois uma
higiene oral insatisfatoria e auséncia dos cuidados locais podem acentuar o quadro
de inflamacéo, favorecendo a halitose, sangramento oral e alterando o sentido do
paladar (IBRAHIM et al., 2021).

4. DISCUSSAO

A etiologia das infec¢des odontogénicas segundo Santos et al. (2020) sé@o patologias
polimicrobianas que tem como os fatores etiolégicos, a céarie dentaria, lesdes
endodobnticas nao tratadas ou tratadas de forma inadequada, infec¢cdes dento-

alveolares prévias, pericoronarite, periodontite, granulomas, cistos apicais e
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complicacBes pos-cirargicas, para Diniz et al. (2019) a gravidade das infec¢des tem
relacdo a diversas causas, portanto, o principal fator € a busca de tratamento pelo
paciente, onde ha erros nos diagnosticos, condutas inapropriadas, estado nutricional

em que o paciente se encontra, complicagdes sistémicas e comorbidades.

Segundo Eller et al. (2018), antigamente as infeccbes odontogénicas eram
consideradas como uma ameaca de vida para os pacientes levando-os a 0bito, pois
acometiam especialmente a obstrucéo das vias aéreas, e hoje o indice de mortalidade
reduziu devido o avanco tecnoldgico, terapia antibiética adequada e o tratamento
precoce, Ibrahim et al. (2021) complementa que as infeccdes devem ser estudadas
de acordo com as suas individualidades, com cuidado imediato de via aérea, tendo
em vista um exame complementar de imagem, uma vez que um diagndéstico e plano

de tratamento correto para cada caso € de extrema relevancia.

Nesse contexto, de acordo com Almeida, (2018) a radiografia panoramica é uma das
mais utilizadas na rotina odontoldgica, visto que apresenta baixa taxa de radiacao e
baixo custo. Capaz de visualizar lesbes 6sseas malignas ou benignas, modificacdes
ou patologias relacionadas com a articulacdo temporomandibular e alteracdo no

complexo estilo-hidideo.

Para Faverani et al. (2020) uma das causas mais comuns de inflamacé&o provenientes
de infec¢cdes odontogénicas € a pericoronarite, que é onde acontece o acumulo de
bactérias e detritos onde encontram-se aderidos entre a gengiva sobreposta de um
elemento dentéario parcialmente irrompido e a coroa dentaria. Schmidt et al. (2021)
ressalta que apesar de a pericoronarite ser uma doenca infecciosa bacteriana, sua
causa principal ndo é definida pela transmissdo do agente infeccioso e sim pelas
situacdes morfoldgica locais, por exemplo, a realizagdo da higiene oral insuficiente e

falta de cuidados locais, levando a resultados adversos ao paciente.

Segundo Huang et al. (2020), a etiologia da pericoronarite pode ter origem devido a
um acidente traumatico ou origem infecciosa. No qual esse acidente mecéanico é

causado devido a erupc¢édo do dente antagonista, o que favorece o crescimento e a
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migracdo das bactérias até o sitio pericoronario que se situa ao redor da coroa do

dente.

Assim, Caymaz e Buhara (2021), considera a pericoronarite como aguda ou cronica,
dependendo do tempo e da duracdo, dos sinais e sintomas presentes, portanto a
pericoronarite aguda pode ser vista como uma infec¢cdo oportunista ou irritacdo
proveniente de um processo crénico. Lima et al. (2018) afirma que os sintomas mais
comuns da fase aguda é a dor localizada seguida de calor, tumefacdo na regido
afetada, vermelhiddo, perda de funcéo, trismo, odor fétido, febre e disfagia. Caymaz
e Buhara (2021) ressalta que essa situacdo patolégica é normalmente crénica, com

leve ou sem sintomas podendo ocorrer por mais de um ano.

Segundo Schmidt et al. (2021), o motivo pelo qual os pacientes com pericoronarite
sdo conduzidos ao cirurgido-dentista € pela consequéncia da dor no tecido
pericoronario, visto que diminui consideravelmente a qualidade de vida e delimita a
vida diaria do paciente, vida social, alimentac&o, mastigacao e fala. Logo, a eliminacéo
é fundamental no tratamento tépico, pois melhora a aceitacdo do paciente durante o

processo.

O atendimento normalmente lida com a necessidade de extracdo, porém a conduta
final exige o conhecimento do dentista, pois alguns aspectos também precisam ser
considerados, como, a complexidade do problema e a necessidade de uma
abordagem particularizada em cada caso (SCHMIDT, 2021). Porém, o autor Fonseca
et al. (2020) defende que a exodontia por si propria ndo resolve a pericoronarite e sim
pode causar situacdes mais dificeis de serem resolvidas, como as infeccdes pos-

exodontia.

Fonseca et al. (2020), diz que a terapéutica da pericoronarite consiste em um
tratamento crucial, como: remocé&o da causa, drenagem cirurgica e antibioticoterapia
empirica, sendo assim, nunca esquecendo do cuidado e atengdo para os fatores
sistémicos relacionados diretamente a inaptiddo de controlar as infecgdes. Schmidt et

BN s

al. (2021) afirma que uma opcdo a extracdo dentaria € a operculectomia, onde

consiste em retirar 0 excesso de tecido mole para expor a coroa de um dente
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parcialmente erupcionado e a cirurgia da gengiva para remover bolsas profundas.
Também é resolvida na maior parte das vezes com interferéncia local, uma vez que,
guando combinados, a irrigacdo da area estagnada e o desbridamento da bolsa

periodontal quando realizados alcangam melhores resultados.

A etiologia da pericoronarite dito por Thapa et al. (2019) pode ser oriunda de um
acidente traumatico ou de origem infecciosa. Barbosa et al. (2020) ressalta que a
origem traumética ocorre quando o terceiro molar inferior esta em processo de
erupcao como também é encontrado coberto na sua por¢do corondria por um tecido
fiboromuscular adjacente e o dente antagonista traumatiza 0 mesmo com as suas
cuspides, iniciando um processo inflamatério levando a infeccdo. Ja na origem
infecciosa ocorre a partir de agentes infecciosos que circulam na corrente sanguinea

ou daqueles que ja existem na cavidade oral.

A rotina das consultas odontoldgicas € de extrema importancia para a prevencéo da
recorréncia da doenca e eficaz na reducdo do uso de antibiéticos. Também previne
de um estado grave de infeccdo poupando um quadro doloroso ao paciente (LIMA,
2018). Para lbrahim et al. (2021) o tratamento requer uma anamnese Mminuciosa,
diagnéstico apropriado e uso de imagens para facilitar no planejamento e intervencéo
prévia. Logo entende-se que o plano de tratamento preciso para cada caso é
indispensavel, pois estas infeccées sdo de rapida disseminacdo e se nao tratadas,
podem acometer vias aéreas levando o paciente a 6bito em um breve intervalo de

tempo
5. CONCLUSAO

A importancia do diagnaostico inicial € primordial, visto que pode evitar consequéncia
dréstica da evolucdo do quadro clinico do paciente. Portanto, o cirurgido-dentista deve
ter dominio das caracteristicas de uma infeccdo odontogénica e seus particulares
tratamentos, sendo o diferencial quando se pode tratar com medicamento, de quando
deve-se realizar o tratamento cirargico imediato propriamente dito, a depender dos

sinais, sintomas e evolugéo do caso.
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Sendo assim, a prevencédo é de grande valia, sendo importante os investimentos na
atencao basica a comunidade voltado para odontologia preventiva, com o objetivo de
prevenir também a carie, doenca periodontal, de maneira que possa evitar a infec¢ao

odontogénica e uma possivel pericoronarite.
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