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Introdugdo: A assimetria facial estd frequentemente asso-
ciada a extrusao unilateral dos dentes posteriores maxilares e
ao desvio do mento. A correcdo da inclinacdo do plano oclusal
e da assimetria dentoalveolar é essencial, sendo a combinagdo
de ortodontia e cirurgia ortognatica frequentemente necessaria
(Farret 2019, ApolinARio, Meloti et al. 2021, Kim, Shim et al.
2024). No entanto, apesar dos resultados previsiveis da cirurgia,
a morbilidade e os custos sdo preocupagdes importantes.
Quando possivel, a correcdo ortoddntica isolada pode evitar a
necessidade de intervencao cirtrgica maxilar, reduzindo a
complexidade do tratamento (Consolaro 2014). Esta comunica-
cao livre tem por objetivo apresentar a descrigdo sequencial e
multidisciplinar que esteve subjacente ao tratamento do caso.
Descrigdo do caso clinico: Apresentamos um caso clinico de
um paciente com mordida cruzada e um cant do plano oclusal,
tratado com o recuso a mini-placas para fazer uma remodela-
¢ao intrusiva do segmento dentoalveolar mais descido.

O planeamento incluiu a instalagdo de mini-placas na re-
gido postero-lateral da maxila, permitindo a aplicagao de for-
cas ortodonticas controladas para a correcao da inclinac¢do do
plano oclusal. Os resultados demonstraram uma melhoria
significativa na simetria dentoalveolar e na relacdo oclusal,
evidenciando a eficdcia desta abordagem minimamente inva-
siva. Discussdo: A correcao da inclinac¢do do plano oclusal re-
presenta um desafio clinico, especialmente em pacientes com
assimetria facial significativa. Tradicionalmente, a abordagem
envolvia a compensagéo ortodontica ou a cirurgia ortognatica,
ambas com limitagoes (Farret 2019, Kim, Shim et al. 2024). A
utiliza¢ao de mini-placas como ancoragem esquelética tem-se
mostrado uma alternativa eficaz, permitindo a aplicagao de
forcas ortoddnticas controladas para a intrusdo seletiva dos
dentes posteriores, sem necessidade de grandes intervengoes
cirargicas (Silva, Meloti et al. 2018). No caso apresentado, o uso
de mini-placas possibilitou a corre¢do da inclina¢do do plano
oclusal com resultados favoraveis na estética facial e na fun-
¢ao oclusal. Concluséo: Este caso reforca o papel das mini-pla-
cas como uma opgao vidvel para a correcdo da inclinacao do
plano oclusal em detrimento da cirurgia maxilofacial ou co-
muflagem ortododntica, proporcionando um tratamento previ-
sivel e reduzindo a necessidade de procedimentos cirtrgicos
mais invasivos, com maior estabilidade dos resultados orto-
donticos.
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Introducdo: O tratamento ortodéntico-cirurgico possibilita
a correcdo de deformidades dentofacias severas, com afetacgao,
ndo sé estética, como a nivel funcional, através de uma colabo-
racgdo interdisciplinar. Em casos complexos, a osteogénese por
distragdo é preferivel a cirurgia ortognatica convencional, pois
permite a regeneracéo gradual ndo sé do osso, mas também dos
tecidos moles, reduzindo o risco de recidiva devido a tensoes
nos tecidos. Este procedimento esta preconizado em diversas
ma oclusodes da face, nomeadamente fendas oro-faciais, cra-
niossinostoses e retrognatismo maxilar e mandibular. O objeti-
vo deste estudo é relatar um caso clinico em que foi realizada
uma distracdo mandibular extra-oral como tratamento para
corrigir a hipoplasia mandibular grave. Descrigéo do caso clini-
co: Um jovem de 14 anos, sexo masculino, foi encaminhado para
a consulta de ortodontia. Apresentava classe Il esquelética gra-
ve, angulo ANB de 11°, por insuficiéncia mandibular severa (SNB
69°), e angulo goniaco de 164°. O plano de tratamento incluiu
ortodontia pré-cirirgica com aparelhos fixos de prescricdo Roth
0.018” e distracao osteogénica mandibular, com recurso a dis-
trator extra-oral. Foi, também, proposta cirurgia ortognatica
bimaxilar no final do crescimento.

Realizou-se o alinhamento e nivelamento da arcada supe-
rior e, aos 15 anos, o doente foi submetido a cirurgia maxilo-
-facial para fixacao dos distratores extra-orais. A ativacao du-
rou 8 semanas tendo-se observado uma melhoria do dngulo
ANB para 8°, SNB 69°, e no dngulo goniaco para 140°. Discuss&o:
Pela complexidade marcada do caso descrito, a realizagao de
distracdo osteogénica mandibular, ainda em crescimento, per-
mitiu melhorar o prognéstico do tratamento ortodéntico-ci-
rargico futuro, reduzindo a probabilidade de possiveis compli-
cacoes, tais como reabsor¢do condilar, edema facial, disttrbios
neurosensoriais e trismus, bem como diminuir a taxa de reci-
diva, devido ao estiramento excessivo dos musculos. Os dis-
tractores externos oferecem vantagens biomecénicas, como
maior extensao no alongamento mandibular e menor risco de
danos ao nervo facial, mas podem causar efeitos secundérios,
tais como problemas psicossociais, cicatrizes e instabilidade
na fixacao. A escolha entre dispositivos internos ou externos
deve considerar as caracteristicas anatémicas e a cooperagdo
do doente. Conclusdo: O uso de distratores externos obriga a
um cuidadoso estudo na orientacdo do vetor de ativagao do
dispositivo, bem como na potenciacdo da estabilidade da fixa-
¢do. No caso clinico apresentado houve um aumento do com-
primento mandibular, com consequente melhoria da estabili-
dade oclusal, respiracdo e mastigacao, e, igualmente, da
confiancga e percecdo estética prépria do doente.
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