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SÃO INFECÇÕES ORIUNDAS DOS
DENTES OU SUAS ESTRUTURAS

DE SUPORTE CAUSADAS POR
MICROORGANISMOS DIVERSOS,

NORMALMENTE SÃO
POLIMICROBIANAS.

 
 

O QUE SÃO?

FONTE DAS IMAGENS:
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A INFECÇÃO COMEÇA LOCALMENTE AO
REDOR DE UM DENTE E PODE

PERMANECER LOCALIZADA NA REGIÃO
ONDE COMEÇOU, OU SE ESPALHAR PARA

ÁREAS ADJACENTES OU DISTANTES
COMO:

Cavidade oral

Face

Cabeça

Pescoço

FONTE DA IMAGEM:
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SUAS PRINCIPAIS CAUSAS
SÃO:

Fonte das imagens: https://pt.wikipedia.org/wiki/C%C3%A1rie_dent%C3%A1riao; 
https://microbiologia.icb.usp.br/cultura-e-extensao/textos-de-divulgacao/bacteriologia/bacteriologia-oral/saliva-um-caminho-para-o-tratamento-da-

doenca-periodontal/;
https://www.clinicahathor.com.br/pericoronarite-o-mal-dos-sisos

https://www.saudebemestar.pt/pt/medicina/dentaria/pulpite/

LESÕES
CARIOSAS

 

DOENÇA
PERIODONTAL

PERICORONARITE
 

PULPITES
 



1° INFECÇÃO CONFINADA AO
OSSO.

 
SENSAÇÃO DE EXTRUSÃO DO DENTE E

DOR À MASTIGAÇÃO.

A INFECÇÃO PODE SE
MOSTRAR EM DIFERENTES

ESTÁGIOS



2° DISSEMINAÇÃO DA INFECÇÃO
AOS TECIDOS ADJACENTES

(CELULITE):
 

SINAIS DE INFLAMAÇÃO COMO CALOR E
VERMELHIDÃO, LIMITAÇÃO DE

ABERTURA DE BOCA, DIFICULDADE DE
DEGLUTIÇÃO, MASTIGAÇÃO OU

RESPIRAÇÃO E DOR AGUDA
GENERALIZADA.
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3° CRONIFICAÇÃO DO PROCESSO
INFECCIOSO (ABCESSO)

 
 

 DOR LOCALIZADA E PRESENÇA DE PUS.
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•  DIABETES NÃO CONTROLADO
• ETILISMO

• DESNUTRIÇÃO
• DOENÇA RENAL EM ESTÁGIO TERMINAL

• VÍRUS DA IMUNODEFICIÊNCIA
HUMANA/SÍNDROME DA

IMUNODEFICIÊNCIA ADQUIRIDA
• LINFOMAS E LEUCEMIAS
• OUTRAS MALIGNIDADES
• DOENÇAS CONGÊNITAS E

IMUNOLÓGICAS ADQUIRIDAS
• QUIMIOTERAPIA CONTRA O CÂNCER

• CORTICOSTEROIDES
• TRANSPLANTE DE ÓRGÃOS

PACIENTES SISTEMICAMENTE
COMPROMETIDOS PODEM

APRESENTAR INFECÇÕES COM
QUADRO MAIS GRAVE E DE RÁPIDA

DISSEMINAÇÃO LOCAL OU
SISTÊMICA:

 



AS INFECÇÕES ODONTOGÊNICAS PODEM
SER DE BAIXA INTENSIDADE  E

FACILMENTE TRATADAS POR UM
CIRURGIÃO-DENTISTA, MAS ALGUNS

PACIENTES IRÃO PRECISAR DE
INTERNAÇÃO HOSPITALAR DE ACORDO

COM O GRAU DE SEVERIDADE E RISCO DE
VIDA.

POR ISSO, PREVINA-SE EVITANDO
DOENÇAS COMO CÁRIE E PERIODONTITES

!



SPOTIFY: PETCAST - PET Odontologia UFRJ

PÁGINA NO FACEBOOK: PET Odontologia UFRJ

YOUTUBE: PET Odontologia UFRJ

OBRIGADA!
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