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ASSIMETRIA FACIAL PROVOCADA POR LIPOMA: RELATO DE C ASO
FACIAL ASYMMETRY CAUSED BY LIPOMA: A CASE REPORT
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Resumo:

O lipoma € a neoplasia mesenquimal benigna, com etiologia desconhecida,
caracterizado por um conjunto de células adiposas maduras que apresenta maior
ocorréncia no tecido subcutaneo. A localizacéo intrabucal e nas regifes maxilofaciais
sdo incomuns, quando comparada com a ocorréncia no tronco e nas porgoes
proximais das extremidades corporais. O diagnostico do lipoma é a associacdo da
interpretacdo dos sinais e sintomas apresentados no quadro clinico do paciente e
confirmados pelo exame histopatologico. O tratamento geralmente eleito € a excisdo
cirdrgica, a qual apresenta bom prognéstico e baixo indice de recidiva. Este trabalho
tem como objetivo apresentar o caso clinico de um paciente portador de extenso
lipoma que provocava deformidade em hemiface esquerda, bem como discutir as
repercussoes clinicas desta lesdo e as formas de tratamento. O caso clinico trata-se
de um paciente, 34 anos, género masculino, que apresentava assimetria facial
decorrente de uma les@o neoplasica com aproximadamente 10 cm e evolugdo de 02
anos. Foi realizada a excisdo total da lesdo através de um acesso submandibular
estendido e o estudo anatomo-patoldgico confirmou o diagndstico clinico de lipoma. A
simetria facial do paciente foi restabelecida, sem nenhum déficit motor, queixa estética
e nao apresentou sinais de recidiva.

Palavras-chave: lipoma; assimetria facial.
Keywords: lipoma; facial asymmetry.
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CISTO OSSEO SIMPLES EM MANDIBULA: RELATO DE CASO.
MANDIBULAR SIMPLE BONE CYSTS: CASE REPORT.
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Resumo:

Cistos 0sseos simples sdo lesdes benignas raras de tecido 6sseo. Eles sdo compostos
de espacgos vasculares com presenca de sangue e rodeada por septos de tecido
fibroso. S&o considerados como pseudocistos devido a falta de revestimento epitelial e
geralmente considerados sequelas de um trauma anterior provocando um excesso de
sangue para dentro do 0sso. A lesédo € diagnosticada principalmente em pacientes
jovens e o diagnéstico definitivo de cisto 6sseo simples € invariavelmente alcancado
durante a cirurgia. Muitas vezes o diagnéstico histologico definitivo é dificil de ser
alcancado devido a quantidade de material pode ser escassa ou mesmo inexistente. O
objetivo deste trabalho € ralatar um caso de cisto 6sseo simples em paciente jovem
gue compareceu ao ambulatério de Cirurgia Buco-Maxilo-Facial do Hospital Geral
Roberto Santos. Pacientes cursando lesfes assintomaticas radiolicidas nos 0ssos
gnaticos, nos quais os diagnosticos clinico e de imagem néo foram conclusivos, a
realizacdo de uma biopsia é sempre indicada, devido a possibilidade de patologias de
curso clinico mais agressivo serem erroneamente diagnosticadas, sendo imperioso
também acompanhamento a longo prazo.

Palavras-chave: cistos maxilomandibulares; cistos ndo-odontogénicos, cistos 0sseos.
Keywords: bone cysts; jaw cysts; nonodontogenic cysts.
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Resumo:

A displasia cemento-6ssea florida € uma lesdo assintomatica fibro-6ssea, onde ha
substituicdo de tecido 6sseo por tecido conjuntivo fibroso e, posteriormente, com a
maturacao da lesdo, deposicao de material mineralizado (cemento e 0sso0) até atingir a
fase final, o qual as trabéculas ésseas e a massa de cemento e 0sso se fundem,
formando grandes massas lobulares. Sua etiologia é incerta, e geralmente nenhum
tratamento € necessario, excetuando-se casos de leses mais agressivas e
sintomaticas. Possui predilecdo por paciente do género feminino, melanoderma de
meia idade. O presente relato objetiva apresentar um caso sintomatico de displasia
cemento-0ssea florida, no qual o paciente foi encaminhada devido a presenca de dor e
fistula persistente intra-oral, em regido de corpo mandibular direito, com presenca de
sequestros 6sseos. Ao exame radiografico, multiplas lesdes mistas (radiollcidas e
radiopacas) bilateralmente na mandibula levaram a suspeitar de necrose 0ssea, em
regido de mandibula acometida por displasia cemento-6ssea florida. O tratamento
instituido foi a curetagem e debridamento da area de corpo mandibular direito. Ao
exame anatomo-patolégico confirmou-se a hipotese diagndéstica de displasia cemento
Ossea florida.O pds-operatério de 2 anos mostrou o rebordo alveolar dos lados direito
e esquerdo com mucosa integra e sem areas de exposicao 6ssea. O diagndstico da
displasia cemento-0ssea florida € responsabilidade do cirurgido-dentista, através do
qgual faz-se necessario o conhecimento de outras patologias que possuem
caracteristicas semelhantes.

Palavras-chave: displasia fibrosa; doenca do desenvolvimento; doencas maxilo
mandibulares.
Keywords: fibrous dysplasia; developmental disease; mandibular maxillo diseases.

ENXERTO DE MUCOSA MASTIGATORIA PARA TRATAMENTO DE R ECESSAO
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Resumo:

As recessbes gengivais sao defeitos mucogengivais caracterizados por um
posicionamento apical da margem gengival em relacédo a juncdo cemento-esmalte. A
cirurgia mucogengival € definida como procedimento periodontal cirdrgico destinado a
corrigir defeitos na morfologia e posicédo da gengiva ao redor dos dentes. Uma ampla
variedade de cirurgias plasticas periodontais tem sido descritas para correcdo de
defeitos mucogengivais e cobrir raizes radiculares desnudas, dentre elas a de enxerto
de mucosa mastigatéria. O relato deste caso clinico teve por objetivo descrever a
técnica cirargica de enxerto de mucosa mastigatoria para tratamento de recessao
gengival com exposicdo do apice radicular. A paciente N.P.M., género feminino, 31
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anos, queixava-se ter realizado cirurgia de enxerto prévia, mas houve insucesso. O
exame clinico indicou presenca de recesséao classe lll de Miller na face vestibular da
unidade 31, com exposicdo do &apice radicular e necrose pulpar. Foi indicado
tratamento endodontico e cirurgia de enxerto de mucosa mastigatéria. O procedimento
cirdrgico além de aumentar o tecido queratinizado, recobriu consideravelmente a
porcdo radicular, permitindo a permanéncia do dente na arcada e facilitando a
higienizacédo da area.

Palavras-chave: recessao gengival; enxerto.
keywords: recession gingival; grafts.
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Resumo:

O tratamento do ameloblastoma, que apesar de benigno, é um tumor de caracteristica
agressiva, necessita de uma terapéutica invasiva e normalmente mutiladora. As
grandes resseccdes 0sseas, corriqueiramente, sdo realizadas para o tratamento
destas lesdes e podem resultar em extensos defeitos 6sseos e deformidades faciais,
cuja reconstrucdo representa um desafio para o cirurgidao buco-maxilo-facial,
sobretudo quando se busca preservar e/ou devolver a fungdo e estética. Diante das
possibilidades reabilitadoras existentes na atualidade, os enxertos 6sseos autdogenos e
as préteses mandibulares sdo opg¢des biologicamente mais viaveis. Objetiva-se com
este trabalho apresentar o caso clinico de uma paciente do Servigo de Cirurgia e
Traumatologia Buco-Maxilo-Facial do Hospital Geral Roberto Santos/Escola Bahiana
de Medicina e Saude Publica (HGRS/EBMSP) que foi submetida a resseccéo de parte
da hemi-mandibula esquerda com desarticulagdo témporomandibular para exérese de
um ameloblastoma, e reconstrugéo imediata com enxerto livre de fibula. A mesma
encontra-se em acompanhamento ambulatorial ha 06 meses, apresenta abertura bucal
satisfatdria, movimentos mandibulares preservados e contorno basilar da mandibula
simétrico. A técnica de reconstrucdo adotada possibilitou reabilitacdo da paciente,
manutencédo parcial das funcdes e estética facial.

Palavras-chave: ameloblastoma; enxerto 6sseo; fibula.
Keywords: ameloblastoma; bone grafting; fibula.
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Resumo:

A fistula buco-sinusal € uma das complicacbes mais frequentes em exodontia de
dentes superiores posteriores, em detrimento a intimidade dos apices dentarios com o
seio maxilar. S&o utilizadas pelos cirurgides varias técnicas de fechamento de
comunicacdes buco-sinusais. Algumas técnicas envolvem mobilizacéo e rotacdo de
grandes retalhos de mucosa para cobrir defeitos 6sseos com tecidos moles. Os
retalhos devem ser desenhados para se ter um bom suprimento sanguineo. A eleicdo
do retalho apropriado para o fechamento da comunicacéo buco-sinusal depende de
fatores como o tamanho do defeito 6sseo e o tamanho do defeito clinico. Este trabalho
tem como objetivo descrever um caso de fechamento de fistula buco-sinusal
utilizando-se de retalho palatino. Paciente J.A.C., 40 anos, sexo feminino foi submetida
a cirurgia de exodontia da unidade 1.6, cursando com comunicacdo entre a cavidade
oral e o seio maxilar foi encaminhada para o ambulatorio de Cirurgia e Traumatologia
Bucomaxilofacial da EBMSP para o fechamento da fistula. Apos analise clinica e
radiografica, foi eleito o retalho palatino para o procedimento. Realizada entdo a
incisdo e o descolamento do tecido em volta do defeito clinico, sutura das duas bordas
da entrada da fistula, rotacao de retalho palatino em espessura total e suturas por
planos do retalho sobre a abertura da comunicagdo. Apds uma semana poés-
operatoéria, pdde-se notar uma boa adaptacao do retalho vestibular, fechamento da
fistula e eliminacdo da queixa da paciente. Diante do exposto, pode-se concluir que a
utilizacdo do retalho palatino para fechamento de fistulas buco-sinusais € uma opcéao
simples ao alcance do cirurgido dentista.

Palavras-chave: fistula; seio maxilar; fechamento; retalho palatino.
keywords: fistula; maxilar sinus; closure; palatal flap.
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Resumo:

LesBes penetrantes por laminas de faca em face séo raras na regido maxilofacial,
devido tentativas de protecdo da face como o uso das mdos em autodefesa, sendo o
abdome a regido mais acometida. A falta de protocolos estabelecidos para 0 manejo
de pacientes vitimas deste tipo de agressdo refletem um atendimento pouco
padronizado. Como resultado da melhora da qualidade e expectativa de vida da
populacdo brasileira, as causas externas tornaram-se a terceira causa de 0Obito na
populacéo geral brasileira. Dentre estas, as agressdes predominam, sendo as armas
de fogo e as armas brancas o0s instrumentos mais utilizados, respectivamente.
Homens jovens (32 década de vida) sdo as maiores vitimas deste tipo de agressao.
Normalmente, os materiais penetrantes utilizados em ataques violentos sdo duros o
bastante para penetrar diferentes estruturas anatdbmicas. A remocao de tais objetos é
potencialmente fatal e requer avaliagdo criteriosa, principalmente no que diz respeito
as lesdes vasculares. Pacientes com ferimentos por faca em face, sem sinais de
lesbes vasculares, podem ser salvos com base no exame fisico e analise de exames
de imagem. Caso 0 paciente apresente sangramento persistente, hematoma
expansivo ou presenca da lamina da faca em regido de vasos calibrosos. O objetivo
deste trabalho foi relatar um caso de ferimento por arma branca, perfuro cortante
(facada), em regido maxilofacial, ocorrido em um hospital de Parceria Publico Privada
de Salvador apds briga doméstica no ano de 2013.

Palavras-chave: faca; ferimentos penetrantes; regido maxilofacial.
Keywords: knife; penetrating injuries; maxillofacial region.
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REPORT

Lopes, Gabriela dos Santos'; Cerqueira, Lucas Souza'; Andrade, Eduardo de Lima®;
Ferreira, Thaise Gomes'; Soares-Zerbinati, Livia Prates?; Marchionni, Anténio Marcio
Teixeira’.

1. Residente Cirurgia e Traumatologia Buco-Maxilo-Facial EBMSP/HGRS.
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Resumo:0 ameloblastoma é um tumor odontogénico de crescimento lento e continuo,
consistindo de epitélio odontogénico. Em 80% dos casos ocorre predilecao pela
mandibula, possui uma grande variedade histolégica que podem apresentar uma alta
taxa de recidiva. O objetivo deste trabalho é relatar o caso de um paciente de 45 anos
de idade, que compareceu ao ambulatério de cirurgia e traumatologia buco-maxilo-
facial da Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica/Hospital Geral Roberto Santos
(EBMSP/HGRS) devido a aumento de volume em regido de maxila & esquerda,
caracteristica que associada a exames de imagens despertou a suspeita diagndstica
de ameloblastoma apesar de uma localizagdo incomum. Apos o exame histopatologico
confirmar a suspeita diagndstica de ameloblastoma através da bidpsia incisional, o
paciente foi submetido a cirurgia sob anestesia geral para a ressec¢do com margem
de seguranca da lesdo. No momento o paciente encontra-se em acompanhamento
ambulatorial pela equipe de cirurgia bucomaxilofacial.

Palavras-chave: ameloblastoma; resseccao.
keywords: ameloblastoma; resection.

MIXOMA ODONTOGENICO: RELATO DE CASO
ODONTOGENIC MYXOMA: CASE REPORT
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Resumo:

O mixoma odontogénico € uma lesdo benigna rara, muitas vezes diagnosticada
quando atinge mobilidade e deslocamentos dentais. Radiograficamente, o aspecto
mais caracteristico é o “favo de mel”, “bolhas de sabao” ou “raquete de ténis”, embora
outros aspectos menos caracteristicos possam ser observados. relatar um caso de
mixoma odontogénico em um homem negro, com 33 anos de idade, cujo 0s aspectos
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eram sugestivos de ameloblastoma. Diante do caso, o tratamento instituido foi a
bidpsia excisional, através da enucleacdo e curetagem da lesdo. Ao exame anatomo-
patoldgico resultou no diagndstico mixoma odontogénico, onde macroscopicamente se
encontrou tecido de consisténcia mixoéide e microspicamente tecido semelhante a um
mesénguima primitivo. No pds-operatétio de um ano, 0 0osso acometido demonstrou
regeneracdo, e nenhum sinal de recindiva. Apesar da raridade, o mixoma
odontogénico é uma lesdo radiograficamente muito semelhante a outros tumores orais
como o ameloblastoma, e deve ser levado em consideracdo na formulacdo do
diagnéstico diferencial.

Palavras-chave: mixoma; neoplasias gengivais; cirurgia
Keyword : myxoma; gingival neoplasms; surgery
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Resumo:

Os defeitos maxilo-faciais decorrentes de traumas e cirurgias mutiladoras provocam
deformidades estéticos funcionais e resultam em sequelas que inteferem diretamente na
qualidade de vida dos individuos. A reconstrucéo e o reparo dos defeitos geralmente séo
desafiadores ao cirurgido, necessitam de um tratamento multidisciplinar e dificilmente
alcanca-se o resultado desejado na primeira intervencéo cirargica. Os principais recursos
utilizados para reconstrucdo de deformidades sdo enxertos autégenos e 0s materiais
aloplasticos como titanio, polietileno de alta densidade e polimetiimetacrilato. O objetivo
deste trabalho € relatar o caso clinico de um paciente portador de extenso defeito em osso
frontal decorrente de um acidente motociclistico que foi reconstruido com prétese
customizada fabricada em metilmetacrilato. Foi realizado o planejamento cirdrgico através
do exame fisico, tomograficos e do biomodelo. A reconstrucdo foi realizada através de
acesso coronal, isolamento da duramater, instalagdo de protese e adaptacdo dos tecidos
moles, além de correcdo da posicdo do zigoma. O paciente encontra-se em
acompanhamento e apresenta um resultado satisfatorio. A utilizacdo da prototipagem foi
fundamental para obtencédo de uma prétese anatomicamente individualizada que contribuiu
para um resultado estético favoravel.

Palavras-chave: reconstrucdo; ossos faciais; prétese total.
Keywords: reconstruction; facial bones; denture, complete.
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Miranda, Cintia’; Pimentel, Ana Carolinal; Mascarenhas, Murillo!; Andrade, Eduardo?;
Soares-Zerbinati, Livia®; Pereira Jr., Fernando Bastos?®

1. Residentes do curso de Cirurgia e Traumatologia Buco-Maxilo-Facial da
Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica (BAHIANA).

2. Professor Doutor Coordenador do curso de Cirurgia e Traumatologia Buco-
Maxilo-Facial da Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica (BAHIANA).

3. Professora Doutora Vice-Coordenadora do curso de Cirurgia e
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Resumo:

Os seios maxilares séo cavidades pneuméticas localizadas no interior da maxila que
se relacionam diretamente com a cavidade nasal e que estdo relacionados
intimamente com as raizes dentarias supero-posteriores. Sua proximidade com a
cavidade oral expbe o seio maxilar ao deslocamento acidental de corpos estranhos
para o seu interior devido a acidentes ou iatrogenias. O tratamento correto se baseia
na remocdo do corpo estranho, de preferéncia no mesmo tempo cirdrgico, para
prevencdo de comunicacdo oro-antral e futuras infeccdes. A técnica mais utilizada
para abordagem do seio maxilar é a de Caldwell-Luc, pois é de facil execucéo e
permite boa visibilidade do campo operatério. Este trabalho tem o objetivo de
descrever um caso de sinusite crénica sintomatica consecutiva ao deslocamento de
resto radicular para o seio maxilar com a remocdo do mesmo através da técnica de
Caldwell-Luc. Foi feita a curetagem e irrigacdo da mucosa sinusal e antibioticoterapia
coadjuvante. Apos trinta dias a paciente referiu remissao total dos sintomas e o exame
radiografico sugeriu seios maxilares com aspecto de normalidade. O conhecimento da
anatomia e das técnicas cirurgicas é indispensavel durante as cirurgias orais para que
intercorréncias possam ser evitadas e, se ocorrerem, 0 cirurgido devera estar apto a
solucionéa-las.

Palavras-chave: sinusite maxilar; cirurgia bucal; corpos estranhos
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Resumo:

O canino superior permanente tem sua erup¢ao em torno dos 11 e 13 anos de idade,
sendo um dos ultimos dentes a erupcionarem no arco dentario superior. Ele € um
dente de importancia estético e funcional, sendo responsavel também pela harmonia
do arco dentario superior. Por serem os caninos um dos Ultimos dentes superiores a
erupcionarem no arco, podem estar associado a algumas dificuldades, como retencao
excessiva dos caninos deciduos, patologias de desenvolvimento ou erupcgéo
associados, ou falta de espaco nos arcos, podendo ser uma caracteristica adquirida
ou hereditéria. Um das formas de tratamento para o correto posicionamento do canino
superior incluso, no perimetro do arco dentério, é através da associacao do tratamento
ortodéntico com o cirdrgico, do tracionamento dentario. Esse trabalho tem como
objetivo relatar um caso de tracionamento ortodéntico de canino incluso em palato, um
tratamento conjunto da equipe de cirurgia buco maxilo facial e da ortodontia. O caso
clinico trata-se de uma paciente género feminino, 16 anos, estudante, em
acompanhamento ortodéntico ha cerca de 1 ano e meio, apresentava unidade inclusa
em maxila, com indicacdo ortodbntica para tracionamento da unidade 2.3 incluso e
substituicdo de unidade decidua - 63 retida. O tratamento de escolha foi
Tracionamento ortodéntico guiado por dispositivo instalado cirurgicamente. O
tracionamento ortoddntico mostrou-se uma técnica viavel, a fim reposicionar o dente
impactado, evitando a sua extracdo, tendo em vista a importancia de cada unidade
dentéria na harmonia da dindmica dos arcos dentarios e da estética facial, porém o
prognostico depende da posicdo do dente em relacdo as estruturas adjacentes e seu
posicionamento na base 0ssea.
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