1°COREO

1°Congresso Internacional
de Reabilitacdao Oral

27,28 e 29 de setembive de 2078 — Jada Fessca-I B, Brasil
Centro de Convengies de Jedo Pessca
DOI:http://dx.doi.org/10.21270/archi.v7i0.3250

REABILITACAO ORAL: RECONSTRUCAO MAXILAR COM ENXERTO ILIACO E
COLOCACAO DE IMPLANTES- UM ACOMPANHAMENTO DE 10 ANOS

Mariana Evangelista Santos, Danilo Batista Martins Barbosa, Eduardo Seixas, José Rodrigo
Mega Rocha

mariana_evangelista@outlook.com

Universidade Federal da Paraiba, UFPB, Jodo Pessoa-PB

Categoria: Relato de caso

Introducéo: A opcéo de reconstrugdes dsseas dos maxilares durante muitos anos foi embasada
apenas em enxertos autégenos. As propriedades de osteoinducéo e osteoconducao, dentre outras
do osso autégeno, o consagraram como ‘“padrdo ouro” para as reconstrucdes na area
implantodontia. Dessa forma, na primeira década dos anos 2000, devido a auséncia de técnicas
mais conservadoras e na auséncia de substitutos 6sseos cientificamente confiaveis, grandes
reconstrucBes Osseas, foram realizadas rotineiramente com enxertos autdgenos de areas
doadoras como calota craniana, fibula, mento e crista iliaca. Pode-se observar um grau variado
de comportamento desses enxertos no que se diz respeito a efetividade e reabsor¢do. Assim,
esse trabalho se propde a mostrar e discutir o tema, considerando a discussdo com as atuais
técnicas de reabilitacdo. Relato do caso: Uma paciente de 45 anos, desdentada total superior que
se submeteu a cirurgia de reconstrugdo maxilar, com enxerto removido de crista iliaca. Apds
aguardar 06 meses do enxerto, foram realizados 08 implantes nas maxilas com o objetivo de
instalagcdo de protese tipo Protocolo Branemark. Passados 05 meses, a protese em ceramica foi
instalada na paciente. A mesma encontra-se até os dias de hoje com a prétese e os implantes.
Uma reavaliacdo clinica e imaginolégica por tomografias foram realizadas ap6s 10 anos do
tratamento e mostrou um bom comportamento clinico, pois ndo ha periimplantite evidente, ndo
ha qualquer queixa da paciente e a protese encontra-se em 6timo estado. Entretanto, percebe-se
o altissimo grau de reabsorcdo Ossea vestibular, tanto a palpacdo, quanto nas imagens
tomograficas. Consideragdes Finais: O caso atendeu a necessidade de reabilitacdo da paciente.
Entretanto, foi necessario significativo grau de morbidade para se atingir para resultado. Ndo
houve ganho reconstrutivo real da maxila, pois 0 0sso sofreu grave reabsorcdo. Isso parece
indicar a caracteristica de reabsorcdo lenta de substitutos 6sseos como uma grande vantagem.
Pode-se também comentar que essas tentativas reconstrutivas no longo prazo, se mostram
apenas como criacdo de area de ancoragem para a reabilitacdo com implantes, e ndo uma
reconstrucdo verdadeira.
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