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Introducéo

A conduta clinica em relagdo ao terceiro molar depende de fatores, como sua posi¢do, relacdo com estruturas
anatdbmicas nobres, sintomatologia ou presenca de patologias. Ademais, a regido desse dente dificulta a
higienizacéo, facilitando o desenvolvimento de lesdes cariosas, que se ndo solucionadas, podem progredir para
uma necrose pulpar e, futuramente, evoluir para uma infeccdo odontogénica. Nesse viés, a Angina de Ludwig
descrita em 1836 por Wilhelm Frederick von Ludwig, caracteriza-se como uma celulite de rapida evolucéo e alta
toxicidade, causada por infeccbes odontogénicas em 70% dos casos, classicamente localizadas no segundo e no
terceiro molar inferior. Essa celulite envolve os espacos faciais, como 0s espacos submandibular, submentoniano
e sublingual, além de acometer o assoalho de boca, apresentando risco de asfixia por obstru¢édo das vias aéreas.
Assim, é essencial um diagndstico e tratamento precoce, evitando complicacées. (CORREA et al., 2022;
FERNANDES et al., 2020).

Objetivo

O presente trabalho tem como objetivo analisar, por meio de uma reviséo literaria, a relacdo da ndo extracdo de
um terceiro molar infectado com o desenvolvimento da Angina de Ludwig, uma celulite agressiva. Juntamente, &
necessario compreender os mecanismos de disseminacdo da infec¢cdo, fatores de riscos envolvidos, e as
possiveis complica¢gbes. Assim, enfatizar a importancia de um diagndstico precoce e preciso, associado a uma
conduta terapéutica adequada, minimizando riscos ao paciente.

Material e Métodos

Trata-se de uma revisao de literatura tendo como conduta pesquisas nas bases de dados: United States National
Library Of Medicine Institutes Health (Pubmed), Scientific Electronic Library Online (SciELO), Google Académico e
Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Na busca dos artigos, incluiu-se relatos de casos e estudos observacionais,
utilizando como parametro publicagdes na lingua portuguesa e inglesa, dos ultimos 10 anos, nos quais foram
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incompletos e aqueles que ndo estavam rel&riohadre deFoeitias-pBfoosto, consequentemente nio apresentando
contribuicdo. Na estratégia de busca foram utilizados descritores identificados nos descritores de saude (Desc):
Terceiro molar, Angina de Ludwig e Infecgéo.

Resultados e Discusséao

Os éapices dos terceiros molares geralmente estéo localizados abaixo da insercao do musculo milo-hiéideo, desse
modo, em decorréncia do desenvolvimento da céarie presente na unidade dentéria ndo extraida, a infecgdo perfura
a cortical 6ssea lingual e os espacos faciais submandibular, submentoniano e sublingual sdo invadidos devido a
intima relacdo anatémica. A sintomatologia inclui dor, edema em assoalho e regido cervical, disfagia, febre,
linfadenopatia, odinofagia, calafrios, protrusdo lingual e até mesmo trismo. Considera-se a Angina de Ludwig fatal
por ser irrestrita a barreiras anatdmicas, a infeccao do assoalho pode espalhar-se rapidamente para o espago
retrofaringeo e, mais raramente, ao mediastino ou espaco subfrénico. Além disso, h& obstrucdo de vias aéreas
pelo aumento de volume dos tecidos supra-hiéideos. Entretanto, a associa¢do de antibidticos com a intervengéo
cirargica adequada diminuiu consideravelmente a taxa de mortalidade. (MARTINS et al., 2009; ZANINI et al.,
2003).

Concluséo

Conclui-se entdo, que a permanéncia de um terceiro molar infectado representa grande risco ao paciente, uma vez
gue a Angina de Ludwig pode desenvolver-se. A prevencao baseia-se na extracdo ou quando possivel, tratamento
do terceiro molar acometido, ja& que, sua localizagdo néo favorece um cuidado adequado. Sem prevencao, o
estabelecimento desse quadro pode tomar proporcdes insatisfatdrias com obstrucdo de vias aéreas e
complicagBes sistémicas graves dependentes de intervencdo imediata.
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