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PROCESSO FISIO PATOOGICO

O

e Inibicao direta dos mediadores
bioquimicos da dor no local da lesao

e Inibidores do sistema enzimatico das
ciclo-oxigenases (COX1 e COX2)

prostaglandina = Q&“

resposta dos receptores da dor




MECANISMO DE ACAO

O




TIPOS/CLASSES DE MEDICAMENTOS

O

e PARACETAMOL cotas 200mg/ml
e DIPIRONA Gotas 5o00mg/ml

e [IBUPROFENO cotas 100mg/ml

e BETAMETASONA GOTAS 0,5mg/ml o
N




USO DE ANALGESICOS

O

e Dor de intensidade leve a moderada:

PARACETAMOL
DIPIRONA

administrados logo ap6s o procedimento
ainda sob efeito da anestesia local

e Dor de grande intensidade:

BETAMETASONA
IBUPROFENO




INDICACOES

O

e DIPIRONA e PARACETAMOL:

Extracoes simples de dentes deciduos

Traumatismo gengivais provocados por uso
de grampos para isolamento absoluto

Gengivectomia

Ulectomias
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CONTRA INDICACOES
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POSOLOGIA E ADMINISTRACAO

O

INTERVALO DE
MEDICAMENTO POSOLOGIA ADMINISTRACAO

Dipirona gotas 1 gc,)ta.l/ 2kg de peso A cada 6 horas
(500mg/ml) (maximo 20 gotas)
Paracetamol gotas 1 gc’)te.l/ 1kg de peso A cada 6 horas
(200mg/ml) (maximo 35 gotas)
Ibuprofeno gotas 1 a 2 gotas/1kg de peso A cada 6 a 8 horas
(1o0o0mg/ml) (maximo 40 gotas)

Betametasona gotas
(0,5mg/ml)

0,025 a 0,05 mg/1kg Dose tinica pré-operatoria










PRIMEIRA ESCOLHA EM ODONTOPEDIATRIA

Paracetamol
gotas
(200mg/ml)

1 gota/1kg de peso | Administracao
(maximo 35 gotas) a cada 6horas

- 2
-

Yooy v
W - 3000 %




CALCULO DOSE PEDIATRICA

e PESO (Regra de trés)
BULA mg BULA kg de peso crianca
X mg X kg de peso crianca

e IDADE (Regra de Law < 1 ano de idade)

Dose do Adulto x Idade da Crianca (meses)
150

e FORMULA DE YOUNG (1 a 12 anos de idade)

Dose do Adulto x Idade da Crianca (anos)
Idade da Crianca + 12




ANALGESICOS-ANTIPIRETICOS
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Caso Clinico

O

e Paciente de 5 anos, pesando 30Kg, possui historico
de hipersensibilidade ao medicamento Tylenol. A
mae relata indicacao da fonoaudiologa de cirurgia do
freio lingual. Ap6s anamnese e exame clinico, o
cirurgiao-dentista diagnosticou o encurtamento do
freio lingual, indicando como tratamento a
ulectomia. Qual o analgésico pré operatorio indicado
para o caso? Qual a posologia indicada?
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200 mg/ml

Medicamento genérico
Lei n° 9.787, de 1999.

: jtérmico :
analgésico e antitérmict -

Gotas

% 1o da febre e dor
Posologia: 30 gotas a cada 6 horas E use ABuLTOE peoTRICO. Posologia: 35 gotas a cada 6 horas

alivio de o
febre e dores &

olucao oral [gotas)
US0 ORAL USOADINIO E PEDIATRICO

Medicamento

(Genérico

Analgésico e Antitérmico

Medicamento

Genérico

Conteudo: 20mL

B dipirona
- monoidratada
Medicamento genérico Lei n° 9.787, de 1999 |
500 mg/mL
alivio de

febre e dores = ' Posologia: 15 gotas a cada 6 horas

solugdo oral (gotas)

USO ORAL
USO ADULTO E PEDIATRICO ACIMA DE 3 MESES

5 Medicamento
1 Generico

Contetido: 10 mL




Gabarito

O

e Paciente de 5 anos, pesando 30Kg, possui historico
de hipersensibilidade ao medicamento Tylenol. A
mae relata indicacao da fonoaudidloga de cirurgia do
freio lingual. Ap6s anamnese e exame clinico, o
cirurgiao-dentista diagnosticou o encurtamento do
freio lingual, indicando como tratamento a
ulectomia. Qual o analgésico pré operatorio indicado
para o caso? Qual a posologia indicada?




Gabarito

dipirona
monoidratada

~ Medicamento genérico Lei n° 9.787, de 1999

500 mg/mL
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