CASO CLINICO

Cirurgia ortognatica com aparelho ortodontico lingual 2D

Orthognathic surgery with 2D lingual orthodontic appliance

Resumo

A Ortodontia evoluiu muito
nos dltimos anos, assim como,
também, a técnica lingual, que
surgiu no final dos anos 70.
Essa técnica é uma alternati-
va estética bastante procurada
por pacientes adultos e adul-
tos jovens que necessitam da
corre¢do ortoddntica, mas de-
sejam um tratamento estético
e com o maximo de invisibili-
dade — o que € possivel com
a técnica lingual. Porém, mui-
tos dos casos de tratamento
ou retratamento envolvem a

Palavras-chave:

corre¢do por meio da cirurgia
ortogndtica, que hoje também
estd mais simplificada e sedi-
mentada como grande auxiliar
na corre¢do das mds oclusdes.
Dessa forma, o presente estu-
do visa mostrar a corre¢io de
uma mé oclusio com a técnica
ortoddntica lingual e a cirur-
gia ortognatica. Concluiu-se
que é possivel realizar um tra-
tamento com aparelho lingual
e cirurgia ortogndtica, permi-
tindo ao paciente manter a
estética desejada.
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Abstract

Orthodontics  has  significantly
evolved in recent years, as well
as the lingual technique, which
emerged in the late 70’s. This
technique is an aesthetic alterna-
tive quite popular among adult
and young adult patients that
seek for orthodontic treatment,
but want an aesthetic treat-
ment with maximum invisibility
— which can be achieved with
the lingual technique. Howewver,
many of the cases of treatment
or retreatment involve the cor-
orthognathic

rection  through
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surgery, which now is also
streamlined and grounded as a
great help in correcting maloc-
clusions. In this way, the pres-
ent study seeks to show the cor-
rection of a malocclusion using
lingual orthodontic  technique
and orthognathic surgery. It was
concluded that it is possible to
perform a treatment with lin-
gual appliances and orthognathic
surgery, enabling the patient to

maintain the desired esthetics.

Malocclusion. Corrective orthodontics. Orthognathic surgery.
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INTRODUCAO

Sabe-se que had um aumento na busca pela correcédo de mas
oclusdes por pacientes adultos. As razdes séo diversas, mas a pri-
meira delas é a estética, sendo a queixa principal sempre a cor-
recdo dos dentes anteriores', que geralmente compreendem os
pequenos apinhamentos, como, por exemplo, os terciérios. Mas
também existem pacientes que buscam tratamentos completos,
devido a falta de oportunidade da correcdo dentéria quando
criangas ou adolescentes, ou a um tratamento ortoddntico que
sofreu recidiva ou n&o foi finalizado a contento. Em alguns casos,
principalmente em pacientes adultos, a correcdo ortodéntica ndo
pode ser feita somente por meio de compensacdo dentéaria, mas,
sim, com a complementacdo de uma cirurgia ortognatica?>.

Pacientes adultos, inclusive adultos jovens, tém procurado
cada vez mais tratamentos estéticos?, e a Ortodontia evoluiu
muito sob esse aspecto, principalmente com o surgimento do
braquetes cerémicos na década de 80°. Apds o surgimento da
técnica lingual, essa estagnou nos EUA®; porém, continuou a se
desenvolver em paises da Asia e Europa e, atualmente, é utiliza-
da no mundo todoe®. Dessa maneira, o paciente ortodéntico, que
gradativamente estd mais exigente, procura por um tratamento
ortodéntico estético ou praticamente invisivel: a técnica lingual?,
a qual pode ser utilizada em todos os casos ortodénticos que sdo
tratados pela técnica por vestibular™.

Porém, quando a correcdo da ma oclusdo necessita do
tratamento ortodéntico complementado com cirurgia or-
tognatica, depara-se com um problema: Como realizar a
fixacdo das bases dsseas com os braquetes colados na face
interna dos dentes?

O presente trabalho visa apresentar, esclarecer e
exemplificar, pelo relato de um caso clinico, a possibili-
dade de realizar o tratamento cirirgico ortognatico com
o aparelho ortodéntico lingual.

RELATO DE CASO

O paciente com 22 anos de idade, leucoderma, face Pa-
drdo Ill, mesofacial com leve assimetria da face (Fig. 1), apre-
sentava ma ocluséo de Classe Ill de Angle, apinhamentos na
maxila e na mandibula, com compensacdo dentéria natural
dos incisivos — tipica de um paciente com esse tipo facial —,
mordida cruzada anterior e posterior (Fig. 2). Sua principal
queixa era a mordida cruzada anterior e o apinhamento an-
terior da maxila e da mandibula.

Muitos pacientes ndo tém consciéncia da sua discrepéancia
dssea, pois normalmente eles ndo costumam olhar-se de per-
fil', pois € nessa posicdo que se nota mais as diferencas entre
a maxila e a mandibula. Dessa forma, apds a explanacdo do
ortodontista e do cirurgido bucomaxilofacial, os pacientes,
na maioria das vezes, entendem a necessidade de correcédo
da mé oclusdo por meio de uma cirurgia ortognatica.

O paciente aceitou o diagndstico, porém gostaria de uti-
lizar um aparelho estético durante os meses anteriores a rea-
lizagdo do procedimento cirdrgico. Assim, foi proposta a cor-
re¢do ortoddntica com aparelho lingual com braquete 2D®.
A Figura 3 mostra os braquetes linguais autoligados 2D® co-
lados nas arcadas dentarias superior e inferior, na fase inicial
do tratamento ortodéntico.

Figura 1 Fotografias iniciais extrabucais.
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A Figura 4 evidencia o final do nivelamento e alinhamen-

to dentério, e a Figura 5 comprova, radiograficamente, o es-
paco dsseo conseguido entre os incisivos laterais e caninos
superiores, necessario para a técnica cirdrgica de seccgéo da
maxila'"'? preconizada para esse caso. Apds o alinhamento
e nivelamento, e feitas as descompensacdes necessarias,
conseguidas com o aparelho ortodéntico lingual (Fig. 6),
procedeu-se a colagem de braquetes vestibulares para re-
alizagdo da cirurgia ortognatica (Fig. 7). Apds 45 dias da ci-
rurgia, os braquetes vestibulares foram removidos e, depois
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Figura 3 Vistas oclusais das arcadas dentérias
com o aparelho lingual 2D.

Figura 4 Fase de nivelamento dentério.

de pequenas correcdes, foi também removido o aparelho lin-
gual e finalizado o tratamento (Fig. 8). O tratamento teve a
duragéo de apenas um ano, entre a montagem e a remocao
dos braquetes, como pode-se verificar nas fotografias frontais
antes (Fig. 9A) e depois (Fig. 9B), e nas fotografias de perfil
antes (Fig. 10A) e depois (Fig. 10B). As Figuras 11A e 11B mos-
tram as fotografias do sorriso do paciente previamente a ci-
rurgia, com aparelho lingual; e apds a colagem do aparelho
vestibular, respectivamente. E a Figura 11C mostra o sorriso
final, apds o tratamento multidisciplinar.
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Figura 5 Radiografias periapicais evidencian-
do o espaco entre as raizes, necessario como
preparo pré-cirlrgico.

Figura 6 Fotografia intrabucal das arcadas
dentérias j& alinhadas e niveladas na fase pré-
-cirdrgica.

Figura 8 Fotografias intrabucais finais.
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Figura 9 Vistas frontais nas fases pré-cirdrgi-
ca (A) e pos-cirlrgica (B).

Figura 10 Vistas em meio perfil nas fases pré-
-cirtrgica (A) e pos-cirdrgica (B).

Figura 11 A) Vista do sorriso na fase pré-cirdrgica, com aparelho lingual. B) Vista do sorriso na fase pré-cirirgica, com aparelho vestibular. C) Vista do
sorriso na fase pds-cirdrgica.
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DISCUSSAOQ

Uma das razdes para se utilizar o aparelho lingual nesse
caso, especificamente, diz respeito a estética promovida por ele
durante toda a fase ativa do tratamento, visto que era uma das
exigéncias do paciente ser tratado de forma imperceptivel ou
invisivel — pois o aparelho lingual apresenta essas qualidades’.

Também é importante levar em consideracdo que, ao se
corrigir a compensacdo natural dos dentes para a Classe |ll,
faz-se necesséria a protrusdo dos incisivos inferiores, além da
protrusdo do l&bio inferior, fato que pode ser um pouco mais
agravado quando se utiliza um aparelho por vestibular.

Nota-se, na Figura 4, que houve necessidade de utili-
zacdo de acessérios para colocacdo de elésticos interma-
xilares (elastico de Classe ll), para descompensacéo denté-
ria. Esses acessorios foram cuidadosamente planejados e
instalados respeitando as exigéncias estéticas do paciente.
Sendo assim, o fator estético — o quesito mais importante
para o paciente — durante a fase de nivelamento e alinha-
mento dos dentes pré-cirurgia ortognatica pode ser priori-
zado com o aparelho colado na face interna dos dentes®%1°.

Vale ressaltar que, durante o planejamento orto/cirdrgi-
co, é muito importante discutir qual tipo de cirurgia vai ser
realizado e de que maneira?3. Nesse caso, o cirurgido pla-
nejou a utilizacdo da técnica cirdrgica com corte na maxila
entre os incisivos laterais e os caninos superiores' 2. Para
isso, a montagem do aparelho lingual também deve ser al-
terada, ou seja, o posicionamento dos braquetes nos inci-
sivos laterais e caninos superiores sofreu uma pequena mu-
dancga nainclinacdo, como pode-se verificar na Figura 3A, e
comprovado na radiografia periapical da Figura 5.
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Da mesma forma, na montagem do aparelho metali-
co por vestibular previamente a cirurgia, foram realizadas
amarracdes e contenc¢des cirdrgicas. O fio retangular foi
segmentado entre os incisivos laterais e caninos superio-
res, como mostra a Figura 7, a fim de facilitar o corte da
maxila durante o ato cirurgico' 2.

Por fim, verifica-se, na Figura 11A, a fase final de ali-
nhamento e nivelamento dos dentes, conseguidos as
custas do aparelho lingual; e, na Figura 11B, os dentes
com braquetes metalicos, por vestibular, colados previa-
mente a cirurgia ortognatica, somente com a intencéo de
se conseguir uma amarragdo adequada para a realizagdo
da cirurgia?®.

Nota-se, claramente, uma diferenca entre essas duas
fases no que diz respeito a estética, isto é, a preservacédo
da estética desejada pelo paciente — o que pode ser obti-
do com o aparelho lingual'® e mantido durante o periodo
mais longo do tratamento. Essa vantagem n&o poderia ser
conseguida se o aparelho por vestibular fosse montado
desde as fases iniciais do tratamento.
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E possivel realizar um tratamento com aparelho lingual
e cirurgia ortognatica, o que permite manter a estética de-
sejada durante o periodo mais longo do tratamento orto-
déntico, até a realizagdo da cirurgia, atendendo as neces-
sidades e ao desejo estético do paciente.
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