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RESUMO

INTRODUGCAO: O envelhecimento é caracterizado por um declinio no funcionamento
de todos os sistemas organicos na qual ha uma diminuicdo da percepcéo sensorial e
da capacidade fisica para enfrentar o perigo. Os reflexos ndo sdo rapidos quanto
eram e a coordenacdo nao é tdo boa; assim a reacdo as situacdes perigosas esta
lentificada e menos eficaz. Combinada a essas alteracdes, hd uma fragilidade
aumentada dos o0ssos; isto se deve a perda da cartiagem e também a uma
diminuicdo do material calcario dos ossos; desta maneira, os idosos tornam-se mais
suscetiveis a fraturas. A cicatrizagdo € também mais lenta, em grande parte porque

a circulacdo nao é tao eficientel.2,3,4,.5. O objetivo desse trabalho é realizar uma
revisdo da literatura, das etiologias, do tratamento e do acompanhamento pés-
trauma em regido Buco Maxilo Facial em pacientes geriatricos, levando em
consideracdo aspectos anatdbmicos e fisiologicos da face em pacientes idosos.
METODOS: Os métodos utilizados incluiram busca na literatura através da base de
dados dos sites Scielo, Embase e PubMed, utilizando os descritores “idosos”,
“traumatologia”, “face”, com um periodo de tempo de 2016 a 2020. A fim de escolher
os artigos em que havia debate sobre fraturas maxilo faciais em pacientes
geriatricos. RESULTADOS E DISCUSSAO: Os traumas de face em idosos ocorrem
mais o género masculino, com faixa etaria entre 60 e 69 anos e tem como 0s
principais fatores etioldégicos do trauma as quedas e acidentes de transito. Embora
0s pacientes idosos estejam sujeitos ao mesmo mecanismo de trauma de outros
grupos etarios, os pacientes geriatricos sdo Unicos nas suas respostas a essas
injurias. As mudancas fisioldgicas, metabdlicas e biomecénicas que ocorrem com a
idade podem afetar a capacidade para resistir ao estresse, como também aumentar a
incidéncia de complicacdes e diminuir a chance de sobrevida. Além disso, a
presenca de doencgas crbnicas e o uso de medicamentos pré-trauma, podem
influenciar na reacdo organica dos pacientes senis. Os cuidados no trauma devem
levar em conta a condicdo sistémica desses pacientes e a assisténcia deve ser
diferenciada. CONCLUSAO: E preciso que os profissionais dos servicos de saulde
preparem-se cada vez melhor para saber reconhecer sinais de violéncia no idoso
deixados pelas lesbes e traumas que chegam aos servicos para que o tratamento
seja instituido com o minimo de interferéncia no organismo do paciente senil,
aumentando assim, sua possibilidade de sobrevida.
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