MARPE com corticotomia em Le Fort | sob anestesia
local: caso clinico
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Introducéao

Em doentes com dismorfias dento-faciais que incluam défice transversal da maxila, as op¢des terapéuticas incluem a disjuncédo dentossuportada, a distracdo osteossuportada, a distracao
cirurgicamente assistida e a cirurgia ortognatica segmentada, com indicagdes dependentes da idade do doente e da necessidade de correcdo de outras alteragbes. Em casos de idade
limitrofe para indicacdo para distracdo osteossuportada, o auxilio por corticotomias podera evitar uma distragcdo cirurgicamente assistida, configurando um procedimento menos invasivo.
Apresentamos um caso clinico em que este procedimento foi realizado sob anestesia local, a nivel hospitalar.

Descricao do caso clinico

=l |dentificacdo

e Sexo masculino
e 23 anos
e Sem antecedentes patoldgicos de relevo

=1 Referenciacdo

¢ Tratamento ortodOntico iniciado no exterior

¢ Colagem de aparelho convencional na arcada inferior
» Referenciado ao Servico de Estomatologia

¢ Para correcdo cirurgica de défice transversal da maxila

= Plano de tratamento

e |Idade limitrofe para distracdo palatina assistida por mini-
implantes (miniscrew-assisted rapid palatal expansion —
MARPE)

* Proposto para MARPE assistido por corticotomias

Figura 2 — cimentacao inicial do
dispositivo com resina composta

Figura 3 — fixacdo do dispositivo Figura 4 —incisao vestibular, Figura 5 — corticotomia em Le Fort |
com mini-implantes e remocao das descolamento mucoperidsteo e modificada e vertical subnasal com
guias de cimentacao exposicao da maxila guia cirurgica (impressao 3D) e

serra piezoelétrica

Pds-operatorio

¢ Sem intercorréncias
¢ 12 dias de ativagdes diarias
¢ Diastema interincisivo de 12 mm

Plano de seguimento

¢ Continua tratamento no ortodontista assistente, no exterior
* Planeia-se remocao do dispositivo aos 9 meses
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Figura 6 — expansao apods 12 dias de ativacdes (incidéncia oclusal) Figura 7 — expansao apods 12 dias de ativacdes (incidéncia frontal)

Discussao e conclusodes

Esta abordagem pode ser eficaz em doentes que, de outro modo, teriam indicagdo para distracdo palatina cirurgicamente assistida, aumentando o conforto para o doente e evitando
possiveis complicacdes cirlrgicas ou anestésicas, sem comprometer o resultado terapéutico.
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