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INTRODUÇÃOINTRODUÇÃO

 Objetivo
 Revisão literária sobre a alveolite, uma das 

complicações pós –operatórias mais 
frequentes nas exodontias

 
 Objetivos Específicos
 Descrever os fatores que ocasionam a 

alveolite
 Descrever diagnóstico e o tratamento proposto 

para esta infecção.



INTRODUÇÃOINTRODUÇÃO

 Divisão do trabalho

 
 1ª Parte - Sinais e sintomas 
 2ª Parte - Tratamento cirúrgico e medicações 
 3ª Parte - Higienização oral nas exodontias 
 4ª Parte – Caso clínico de Alveolite Purulenta



INTRODUÇÃOINTRODUÇÃO

 Justificativa
 Abordar o diagnóstico, tratamento e as 

medicações usadas para tratamento da 
alveolite

  Metodologia
 Por meio da revisão da literatura foi possível o 

levantamento de artigos relacionados ao tema



ALVEOLITEALVEOLITE
 SINAIS E SINTOMAS SINAIS E SINTOMAS

 Alteração da normalidade

 São descritos na literatura  2 tipos de alveolite:
Alveolite seca
Alveolite purulenta

 Diagnóstico
Anamnese e exame clínico



ALVEOLITE,ALVEOLITE,
SINAIS E SINTOMASSINAIS E SINTOMAS

 Infecção multifatorial

 Etiologia:
 Negligência do profissional/ dificuldade cirúrgica
 Negligência do paciente

 Frequência: 1% a 4% de todos os casos
 20% a 30% incidência de extrações de molares 

retidos.



ALVEOLITEALVEOLITE
 SINAIS E SINTOMAS SINAIS E SINTOMAS

 Fatores causais:

  Idade do paciente
  Gênero
  Curetagem alveolar deficiente
  Localização anatômica do elemento dentário
  Fumo
 Trauma cirúrgico



TRATAMENTO CIRÚRGICO E TRATAMENTO CIRÚRGICO E 
MEDICAÇÕESMEDICAÇÕES

 Objetivo do tratamento

 Curetagem

 Outros métodos de tratamento



TRATAMENTO CIRÚRGICO E TRATAMENTO CIRÚRGICO E 
MEDICAÇÕESMEDICAÇÕES

 Medicação
   Antibiótico

  Anti-inflamatório

  Analgésico

Medicação local



HIGIENIZAÇÃO ORAL NAS HIGIENIZAÇÃO ORAL NAS 
EXODONTIA A FIM DE EVITAR EXODONTIA A FIM DE EVITAR 

ALVEOLITEALVEOLITE

 Assepsia e Anti-sepsia

 EPI

 Cuidados com a contaminação



CASO CLÍNICO DE ALVEOLITE CASO CLÍNICO DE ALVEOLITE 
PURULENTAPURULENTA

 Paciente chegou ao consultório relatando ter 
sido submetido à extração do elemento 47
 Sinais e sintomas: dor e inflamação na região do 

trígono retromolar, com presença de pus no alvéolo. 



CASO CLÍNICO DE ALVEOLITE CASO CLÍNICO DE ALVEOLITE 
PURULENTAPURULENTA



CASO CLÍNICO DE ALVEOLITE CASO CLÍNICO DE ALVEOLITE 
PURULENTAPURULENTA



CASO CLÍNICO DE ALVEOLITE CASO CLÍNICO DE ALVEOLITE 
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CASO CLÍNICO DE ALVEOLITE CASO CLÍNICO DE ALVEOLITE 
PURULENTAPURULENTA

 Não foi colocada nenhuma medicação local.
 Nova sutura



CASO CLÍNICO DE ALVEOLITE CASO CLÍNICO DE ALVEOLITE 
PURULENTAPURULENTA

 Não foi prescrito nenhum medicamento 
sistêmico para o paciente. 

Radiografia final 



CONSIDERAÇÕES FINAISCONSIDERAÇÕES FINAIS

  Alveolite ainda é frequente na pratica clínica

Tratamento proposto pela literatura
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