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REABILITAGAO DE UM PACIENTE DESDENTADO Ancre Goreir, . Mario Rochat

José Lordelo*, Helena Figueiral*

COM HEMI-MAXILECTOMIA: CONSIDERAGOES CLINICAS | =i

DUQAO Num paciente desdentado total, sujeito a uma maxilectomia devido a uma neoplasia, o tamanho e a forma do defeito podem tornar a reabilitagéo oral mais
complexa, sobretudo pela diminuigao da area de suporte da prétese.
Um paciente do sexo masculino, 45 anos, dirigiu-se a Clinica Universitaria da FMDUP para reabilitar proteticamente o maxilar superior e inferior. O paciente era
desdentado total no maxilar superior e parcial no maxilar inferior (Classe | de Kennedy), com defeito 6sseo no 2° quadrante devido a uma maxilectomia efetuada
para remog&o de um carcinoma espinocelular do rebordo alveolar. Ndo apresentava nenhuma patologia local ou sistémica relevante.

SO CLiNICO

12 CONSULTA

Registo da histéria clinica.

Realizagéo de fotos extra e intraorais.
Impressdes preliminares em alginato, com

moldeiras standard.

22 CONSULTA

Impresséo de trabalho do maxilar superior com recurso a uma moldeira individual e a uma técnica de impressao funcional com dupla impressao.

Na primeira impresséo efectuou-se o selamento periférico, a partir de uma impressao dos tecidos periféricos com silicone heavy body colocado no bordo da
moldeira.

Durante a impressao foi pedido ao paciente para executar os movimentos funcionais.

De seguida foi realizado a impressao com silicone light body, repetindo os movimentos funcionais.

32 CONSULTA
Registo intermaxilar. Determinagéo da dimenséo vertical de ocluséo.
Técnica da degluticdo e medicédo dos tergos faciais com um compasso de Willis. Registo em arco facial.

42 CONSULTA
Prova de dentes estética (sector anterior). Na parte posteri i colocada godiva para registo inter-maxilal

52 CONSULTA

Prova de dentes com avaliagao:
Ocluséo (balanceada)
Estética
Fonética
Degluticao

62 CONSULTA
Colocagao das préteses removiveis.
Verificagdo da estabilidade, suporte e retengao.

Esquema de oclusao balanceada.

CONCLUS

Nas consultas de controlo (1 semana, 1 més e 3 meses) pode-se comprovar um resultado clinico da reabilitagdo

efetuada muito satisfatério. Verificou-se um selamento periférico total, inclusive da regido maxilectomizada, em virtude do
aproveitamento total da area basal e do fundo do vestibulo disponivel.
Néo se verificou nenhuma lesdo traumatica devido a prétese.

O paciente encontra-se bastante satisfeito.
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