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INTRODUCAO

A mastigacdo, a degluticdo e a fonagdo sdo fungdes complexas desenvolvidas pelo
sistema estomatognatico, entretanto estados anbmalos, alteragdes anatbmicas,
sindromes ou patologias sistémicas podem alterar a morfologia e a configuragao
dentofacial (AMBRIZZI, et al. 2007). Esse quadro compromete a face durante o
crescimento e desenvolvimento afetando ossos, dentes e articulagdes, necessitando de
um tratamento multidisciplinar que envolve diversas areas como Medicina, Fisioterapia,
Odontologia, Psicologia e Fonoaudiologia para que haja sucesso na correcdo dessas
deformidades (CARVALHO, MELO E CAVALCANTE, 2019). Junto com o
comprometimento estético decorrente dessas alteragdes dentofaciais, as condicdes
funcionais também sado afetadas, causando déficit nas fungcbes do sistema
estomatognatico e também traz alteragdes nas fungdes respiratérias (COELHO, VIEIRA
E BIANCHINI, 2019). O portador de alguma deformidade facial exibe aspetos
psicoldgicos comprometidos, refletindo um comportamento mas introvertido, dificultando
convivio social, uma vez que esse tem forte relacdo com a auto aceitacdo da prépria
imagem (DEDA, PICINATO-PIROLA, MELLO-FILHO E TRAWITZKI, 2011). Alguns
autores também relatam associacao entre dores orofaciais e as desarmonias do aparato
mastigatorio (DIAS, et al., 2016). Uma taxa significativa da populacdo apresenta ma
oclusdo dentaria, a ponto de afetar as propor¢des faciais, alteragcbes que estdo
relacionadas ao crescimento do esqueleto facial, pincipalmente da maxila e da
mandibula (SARTORETTO, et al., 2018). A insatisfagdo com a estética facial € o motivo
mais referido
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pelos autores como o fator motivador na procura pela cirurgia ortognatica (SILVA,
MANGANELLO-SOUZA E FREITAS, 2009). O tratamento das deformidades dentofaciais
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esta focado na corregdo da ma-oclusao severa, deformidade facial, e consequentemente
a relagao maxilo-mandibular por uma combinagdo de ortodontia e cirurgia ortognatica
(ALMEIDA E BRUNHARO, 2013). O tratamento das deformidades dentofaciais constitui
atualmente um dos campos mais discutidos na area de Cirurgia Bucomaxilofacial
(AMBRIZZI, et al. 2007). Seu estudo tem englobado aspectos bioldgicos,
fisiopatoldgicos, técnicas cirurgicas e anestésicas, manejo pds-operatorio, crescimento e
desenvolvimento facial e estético (NICODEMO, PEREIRA E FERREIRA, 2007). O
objetivo deste estudo é retratar os aspectos psicoldgicos e miofuncionais envolvidos no
tratamento das deformidades dentofaciais em paciente submetidos a cirurgia
ortognatica.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao de bibliografica onde foram utilizados artigos pesquisados nas
plataformas Scielo, Pubmed e Portal de Pesquisa da Biblioteca Virtual de Saude (BVS).
Os descritores utilizados foram: cirurgia ortognatica, cirurgia maxilofacial, assisténcia
odontoldgica.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A cirurgia ortognatica € um método para a corregdo das deformidades dentofaciais, e
sua importancia ndo se da somente na corregao ortodéntica, mas também na
harmonizagao da estética facial (SARTORETTO, et al., 2018). A deformidade dentofacial
€ a condicdo em que o esqueleto da face se desenvolve anormalmente, afetando a
oclusdo e a aparéncia da face (ALMEIDA E BRUNHARO, 2013). Essas deformagdes
podem leve projecdo do mento, excesso maxilar vertical severo ou uma microssomia
hemifacial (DIAS, et al., 2016). A condicao de deformidade facial pode estar evidente no
nascimento ou se manifestar durante o crescimento originando problemas funcionais,
degenerativos, estéticos problemas psicossociais (TRENCH E ARAUJO, 2015). As
deformidades podem atingir uma das bases 6sseas ou as duas bases ésseas, nos
planos vertical, horizontal e transversal de maneira unica ou combinada culminando em
diversos tipos de deformidades (DIETRICH, et al., 2018). Os problemas de ma ocluséo
dento-esquelética grave necessitam de um tratamento orto-cirurgico, combinando
ortodontia pré-operatoria e pds-operatoria com a cirurgia ortognatica (LEITE, P.et al,,
2004). O objetivo deste tratamento combinado visa alcangar a harmonia facial, dentaria e
funcional. Para avaliagao funcional do sistema estomatognatico incluem-se um numero
elevado de parametros eficiéncia mastigatoria, maxima forca de mordida, atividade
eletromiografica dos musculos mastigatérios, maxima amplitude de movimentos
mandibulares, eficiéncia da trituragdo, fechamento labial, velocidade mastigatoria,
contragdes musculares atipicas, dor e ou ruido em ATM (DEDA, PICINATO-PIROLA,
MELLO-FILHO E TRAWITZKI, 2011). A ortodontia pré-operatéria objetiva o alinhamento
e nivelamento dentario dentro das bases &sseas, afim de corrigir todas condigdes
dentarias possiveis, para que a cirurgia tenha a maior estabilidade possivel (PEREIRA E
BIANCHINI, 2011). Apos a finalizagdo do crescimento 6sseo, e as suturas estando
fusionadas a eficiéncia do tratamento ortodontico € diminuida, assim como
previsibilidade e o beneficio exato da técnica (LEITE, P.et al., 2004). Em pacientes
adultos tratados unicamente com ortodontia podem ter a oclusdo devolvida, mas as
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deformidades esqueléticas permanecem, esse recurso € reconhecido como camuflagem
ortodontica. As modificagbes das proporgdes faciais, como as que ocorrem em
individuos com deformidades dentofaciais podem comprometer a fala causando
alteracdes e distorcoes (ALMEIDA E BRUNHARO, 2013). As alteragbes de fala em
individuos ocorrem na producdo dos sons fricativos. Em pacientes com padrao facial
Classe Il esquelética, ocorre deslize mandibular e/ou lingua projetada entre os dentes
nos sons S e Z (AMBRIZZI, et al. 2007). Em individuos com padrao facial classe lll
esquelético, os sons fricativos sdo produzidos com distorgdes por elevagao de dorso ou
da parte média da lingua. Os fricativos labiodentais podem aparecer invertidos quanto
aos articuladores em que os incisivos inferiores tocam o labio superior na produgao dos
sons F e V (CARVALHO, MELO E CAVALCANTE, 2019). Durante o planejamento é
necessario verificar com exatiddo a queixa referida pelo paciente antes de iniciar
qualquer modalidade de tratamento, isso ajuda a evitar frustragdes por parte do paciente
quanto ao resultado obtido ao término do tratamento, acontecimento bastante comum
em casos com deformidades esqueléticas e dentarias associadas, que foram tratados
somente com o método camuflagem ortodéntica (DIETRICH, et al., 2018).

CONSIDERAGCOES FINAIS

As deformidades dentofaciais podem ser desenvolvidas no nascimento, se manifestam
durante o crescimento e desenvolvimento intrauterino. As intervengdes cirurgicas devem
ser trabalhadas com base nas queixas feitas pelo paciente, embora a ortodontia e a
cirurgia ortognatica sejam recomendadas elas devem ser aplicadas em conjunto para
que o tratamento seja mais satisfatério para o paciente. O objetivo é analisar e descrever
os diferentes tipos de deformidades faciais e apresentar métodos para alcangar a
harmonia facial.
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