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Ciru rgia pre-protética Congsso Anual
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Introdugao

O toérus palatino é definido como uma protuberancia éssea que surge ao longo da linha média do palato duro, sendo considerado a exostose
intra-oral mais comum. A sua etiologia é desconhecida, podendo estar associado a alteragGes funcionais, fatores genéticos e caracteristicas
raciais. Acomete com maior frequéncia o sexo feminino, geralmente entre a 22 e 32 décadas de vida, embora possa ser observado em qualquer
idade. Clinicamente apresenta-se como uma massa 6ssea de crescimento lento, de base ampla, frequentemente lobulada e assintomatica,
exceto quando ha traumatismo ou ulcera¢do da mucosa de revestimento. Normalmente a lesdo é pequena, cerca de 2-3 cm de didmetro; no
entanto, pode crescer lentamente e ocupar toda a extensdo da abdbada palatina, podendo interferir com a fonagdo, degluticdo, mastigacao,
posicionamento da lingua ou adapta¢do de uma protese dentdéria. O objetivo do trabalho é relatar um caso clinico de um térus palatino com
indicacdo de remocdo cirurgica devido a necessidade de reabilitacdo protética.

Caso Clinico
Sexo feminino, 68 anos, autéonoma.

Motivo da consulta: lesdo nodular na linha
média do palato duro com
aproximadamente 2x5 cm e queixas de
interferéncia na mastigagdo, com 3 anos de
evolucdo.

Exame objetivo: a doente edéntula total,
apresenta um nddulo dsseo intraoral com

cerca de 2x5 cm, duro e indolor a palpagao. Figura 1 - Aspeto clinico inicial do Figura 2 - Incis&o em duplo “Y”. Figura 3 - Descolamento muco-
tdrus palatino. peridsteo de espessura total.

Diagnéstico Clinico: térus palatino.

Tratamento: a técnica utilizada consistiu
numa incisdo em duplo “Y” com osteotomia
segmentar, remo¢do da lesio e
encerramento  direto. Previamete foi
confeccionada uma goteira em acrilico
através de impressdo e modelo de gesso,
que apds alivio do térus no modelo, foi
colocada no pds-operatoério imediato.

Follow-up: 10 dias pds-op: melhoria clinica
e boa evolugdo cicatricial

Figura 4 - Osteotomia segmentarda  Figura 5 - Fragmentos 6sseos Figura 6 - Aspecto final da
2 meses pos-op: cicatrizagdo completa da | |egz0. removidos. osteotomia do térus palatino.

area intervencionada e satisfacdo da doente
com o resultado da cirurgia.

Figura 7 - Goteira acrilica Figura 8 - A goteira acrilica colocada Figura 9 - 10 dia pés-op: melhoria Figura 10 - Acompanhamento pés
confecionada através de impressdo e no pés-operatério imediato. clinica e boa evolugdo cicatricial. - operatorio de 2 meses com
modelo de gesso. cicatrizagdo completa.

Discussao e Conclusées

O térus palatino é uma alteragdo benigna, geralmente assintomatica, sem indica¢cdo de tratamento em primeira instancia. Contudo, nos casos
em que a lesdo é volumosa e interfere com a fonagao, degluticdo, mastigacdo, posicionamento da lingua ou por razdes protéticas, a remogao
cirdrgica esta indicada. Na literatura existem varias intervengdes descritas, cuja escolha dependera diretamente do tamanho e da forma da
lesdo.
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