O QUE HA DE NOvVO NA ODONTOLOGIA

A Migracao Dentaria Patologica é uma importante seqiiela da reducao do periodon-
to e pode ter indicacao de tratamento ortodéntico

Um ntmero cada vez maior de pacientes adultos tem procurado tratamento ortoddntico. Uma parcela significa-
tiva desses pacientes o faz em decorréncia de movimentacdes dentirias que os pacientes relatam ser relativamente
recentes. Em outras palavras, os dentes ndo possuiam aquela disposi¢ao na vida adulta jovem e se movimentaram com
o tempo. Esses individuos, muitas vezes, sao acometidos pela migracdo dentdria patolégica (MDP) e esse topico foi
recentemente revisado no Journal of Peridontology. A MDP ¢é uma complicagio comum das periodontites moderada
e grave, e o paciente acometido por essa condi¢do busca, inicialmente, a assisténcia de um periodontista. A amplitude
relatada de ocorréncia da MDP em pacientes com comprometimentos periodontais se situa entre 30% e 56%, e ela é
uma das queixas mais freqiientes dos pacientes que procuram tratamento periodontal, em decorréncia do 6bvio im-
pacto na estética do sorriso. O artigo faz também uma revisio dos fatores etiol6gicos da condicdo e ressalta o carater
multifatorial do desencadeamento do problema. Aparentemente, a perda éssea é um dos principais fatores prediti-
vos, entretanto, outras questdes como ma oclusdo e pressio dos tecidos moles também contribuem para o problema.
As forcas desencadeadas pela lingua, bochechas e lébios podem levar 8 MDP quando outros fatores estruturais sdo
levados a um desequilibrio. Também é muito importante para a MDP a pressio produzida pelos tecidos inflamados
dentro das bolsas periodontais. Essa pressdo tende a produzir uma extrusio do dente, sendo essa uma forma comum
de MDP. As observacoes clinicas relatadas em diferentes artigos sustentam essa teoria. Muitos hébitos deletérios, tal
como a onicofagia, podem estar associados 8 MDP e podem ser de dificil diagnostico tanto para o dentista quanto para
o fonoaudidlogo. O tratamento da MDP requer freqiientemente uma abordagem multidisciplinar. Sao freqiientemente
necessarios tratamentos periodontal, ortodéntico e protético. Nos estagios iniciais de desenvolvimento do problema,
apenas o tratamento periodontal pode ser suficiente para uma corre¢io espontinea da migracdo dentaria, tal como nos
casos de extrusdo por pressio dos tecidos inflamados. Muitos casos de MDP poderiam ser prevenidos com o diagnos-
tico e tratamento precoce dos problemas periodontais, dos fatores oclusais associados, das hiperplasias gengivais e dos
habitos deletérios. E importante que o ortodontista esteja atento para essa condicdo, pois ela é um fator de indicacio
do tratamento ortoddntico ao invés de uma contra indicagio, como se prejulgava no passado.
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0 tratamento de fraturas dos condilos mandibulares por meio de endoscopia com
acesso intrabucal pode ser o método de eleicao para tratamento do problema

Fraturas condilares se constituem em um problema comum e cujo tratamento, ao longo dos anos, tem sofrido
modificacdes determinadas pela busca de uma prética baseada em evidéncias. Cerca de 30% dos pacientes em cresci-
mento que sofrem fraturas condilares tém o crescimento da mandibula afetado. Além disso, algumas técnicas cirtrgicas
preconizadas no passado desencadeavam um processo de cicatrizacdo que, por si s6, era suficiente para restringir o
crescimento mandibular no lado tratado e forneciam o risco de injuria ao nervo facial. Quando a fratura ocorre, mas o
fragmento condilar permanece alinhado, ndo ha indicacdo de tratamento cirtrgico. Todavia, quando h4 deslocamento
do colo do condilo, uma reducdo aberta pode ser indicada. Um dos grandes avancos no tratamento dessas fraturas foi
o desenvolvimento de técnicas cirargicas endoscopicas por meio de um acesso intrabucal. Um trabalho publicado no
més de julho da revista Plastic & Reconstructive Surgery relata os cinco anos de experiéncia dos autores com essa téc-
nica. Foram tratadas 62 fraturas em 58 pacientes. Em todos os casos, uma pequena incisio intrabucal foi realizada para
a introducdo dos endoscépios angulados. Esses aparelhos permitiram adequadas visualizacdo e reducio das fraturas.
Vinte e cinco delas eram condilares e 37 subcondilares. O colo do condilo estava deslocado para medial em 17 casos e
lateralmente nas restantes 45 fraturas. Quatro pacientes apresentaram fraturas bilaterais. Na cirurgia foram utilizados
perfuratrizes e chaves de fenda angulados para facilitar a fixacio por meio de miniplacas. O tempo médio de cirurgia
foi mensurado nos ultimos 30 pacientes tratados e foi de 1 hora e 5 minutos, o que representa um tempo relativamen-
te curto de duracdo para um procedimento cirtrgico dessa natureza. Apéds a cirurgia, todos os pacientes evoluiram
rapidamente para a oclusdo pré-trauma. A normalizacio da fungio da articulagdo témporo-mandibular foi atingida 6
meses apOs o tratamento em todos os pacientes. Os autores acreditam que a redugio endoscopica por via transbucal é
o método de elei¢do para o tratamento de fraturas condilares com deslocamento do céndilo. Duas grandes vantagens
dessa técnica s3o a auséncia de cicatriz externa e de trauma no nervo facial.
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