Intubaciao traqueal por
via submandibular em

cirurgia buco-maxilar
Hospim/ Renascen¢a, Aracaju, Sergipe

INTRODUGAD

B [(cio Anténio Garcia Dias

B Raimundo Silva Rocha George

DISCUSSADO

Pacientes com fraturas complexas de face sio atendidos em
diversos hospitais, necessitando de tratamento cirtrgico para a
reparagio das lesdes. A presenga de cAnula oro ou nasotraqueal
pode prejudicar a realizagio dos procedimentos na cavidade
oral ou nasal, sendo necessdria via alternativa de acesso para a
manutengao das vias aéreas. A intubagio por via submandibular
¢ uma alternativa, evitando-se a traqueostomia, que apresenta
complicagoes inerentes 4 técnica, como infecgoes de pele e vias
aéreas, fistula traqueoesofdgica, estenose traqueal, pneumome-
diastino, além de cicatriz visivel em regido cervical.

RELATO DO CASO

O caso mostra que o acesso pela via submandibular ¢ um
procedimento de ficil execugdo que apresenta excelentes resul-
tados, sendo raras as complicagdes por ser regido desprovida de
grandes vasos e nervos. Permite bom acesso cirtrgico, dando
comodidade & equipe cirtrgica, além de permitir que o paciente
seja tratado em um dnico tempo cirtrgico. Ainda evita o uso de
traqueostomia e suas complica¢des e apresenta resultado estético
final satisfatdrio, sendo mais uma opgao nesses casos em que a
presenca do tubo na boca ou no nariz pode impedir a perfeita
execugio do ato cirdrgico.

REFERENCIAS

Paciente do sexo masculino, 20 anos, politraumatizado,
vitima de acidente automobilistico. Apresentava fraturas no
tergo superior, médio e inferior da face e na mandibula. Optou-
se inicialmente por intubag¢do orotraqueal, sendo realizada a
seguir incisdo submandibular direita de cerca de 2 cm, divulsao
dos planos teciduais e penetragiao no assoalho da boca com
pinca hemostdtica para apreensio do tubo orotraqueal que
foi retirado. Depois foi feita sutura para a fixagio do tubo
na pele. O paciente foi tratado das fraturas na face e o tubo
foi mantido pela via submandibular por 24 horas na UTIL. O
paciente manteve-se estdvel durante a cirurgia, com monito-
rizagdo eletrocardiogrdfica, oximetria de pulso, capnografia
e pressdo arterial no-invasiva. A pressio arterial manteve-se
estdvel, assim como a freqiiéncia cardfaca. O tempo cirtirgico
foi de 2 horas e 30 minutos.
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