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GUIA CICATRICIAL EM CIRURGIA PLASTICA

SINOPSE:

- Estudo panordmico da  indica-
cio e aplicacio de varios guias ci-
catriciais que podem ser utilizados

_em cirurgia plastica. Foi mostrada’

a conveniéncia da cooperacgiio entre
o cirurgiio pldstico e o cirurgifo-
dentista. Os diversos guias cicatri-
ciais e zonas onde podem ser apli-
cados, foram apresentados.

A cirurgia plastica vem assu-
mindo nestes dltimos tempos, gran-
de destaque face o surgimento de
novas técnicas. A evolucio social e
artistica dos povos também exige
o aprimoramento cientifico, levando
o cspecialista a pesquisar, experi-
mentar e ‘aplicar novos métodos.
Maravilhas sfio jA conseguidas -com
a cirurgia plastica. Papel de gran-
de relevancia desempenham os gtiias
cicatriciais na conquista de resulta-
dos que engrandecem e aprimoram
os objetivos finais da cirurgia plas-
tica. Eles orientam a cicatrizacio,
mantém os retalhos livres ou pedi-

.

Manoel Sant’Ana

' Professor Adjunto de Prétese Buco-Facial

culados em posicioes definidas e de-
sejadas evitando a retracgio cicatri-
cial; protejem as superficies cruen-
tas contra agrecdes do meio ambi-

_ente. Exercem agllo profilatica im-
pedindo a’contaminag¢fio das super-

ficies operadas ¢ contribucm gran-
demente para evitar as hemorragias
post-operatérias. Evitam o rompi-
mento de pontos na linha de sutu-
ra (placas guias cicatriciais nos tra-
tamentos cirtrgicos das fissuras pa-
latinas; arco de Logan na cirurgia
do labio leporino). '

A acfio profilatica manifesta-se
imediatamente apds  a aplicagiio do ’
guia cicatricial. Todavia a agio

. mais importantc ¢ desempenhada

depois- de 25 a 30 dias da inter-
venciio. Como sabemos ¢ nesse pe-
riodo aproximadamente que - ini-
ciam-se os processos de retracfo ci-
catricial mais acentuados provo-
sando as variadas deformagdes fa-
ciais; .

Na cirurgia mutilante dos ma-
xilares ¢ 'mandibula de hA muito
os especialistas preconizam ‘as pro-
teses imediatas cujas finalidades sdo
em muito semelhantes &s dos guias
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cicatriciais. fstes desempenham,
também ai, importante papel.

A confec¢iio de varios tipos de
guias cicatriciais siio muitas vézes
atribuicGes que soOmente o cirur-
gifo-dentista pode cxecutar face os
conhecimentos especializados que
exigem. I nésse campo que 6 pro-
tesista pode ser um elemento alta-
mente valioso ao cirurgiio plastico
e ao colega especialista em cirur-
gia Buco Maxilo Facial. Dessa con-
jugacfio de esforcos muito se hene-
ficiara o. paciente, pois que resul-
tados mais seguros podem ser obti-
dos.

Apresentamos alguns casos que
foram aplicados na Cadeira de Pré-
tese Buco Facial de nossa Faculda-
de. Outros foram obtidos na biblio-
grafia consultada.

Vejamos por zonas operadas,
os guias cicatriciais mais emprega-
dos na atualidade:

Na Cirurgia do Labio Leporino
— para prote¢iio dos pontos, apli-
cam os especialistas o classico arco
de Logan (arco metdlico rigido que
mantém os pontos na linha de sutu-
ra sem tensdo, evitando o rompi-
mento dos mesmos). O prof. E. Pin-
to da Fonseca (2) apresentou uma
goteira cm substincia acrilica que
funciona como aparélho corretor
da deformaciio do libio superior. O
mesmo dispositivo poderia ser apli-
cado como orientador da cicatriza-
¢fio em cirurgia corretora do labio.

Nas Urano Estafilo Plastias —
Temos cooperado nessas cirurgias
confeccionando placas palatinas em
acrilico transparente com grampos

nos dentes (quando existem) ade-
quadamente escolhidos. A placa é
aplicada imediatamente apds o ato
operatorio.

Nas cirurgias dos Maxilares e
da Mandibula — Néste campo te-
mos confeccionado placas guias pa-
ra casos de cirurgia dos maxilares
(fig. 1) fazendo préviamente a res-
seccdo no modélo do tecido a ser
removido no ato ciriirgico. Apds a
intervencio cirurgica a placa é co-
Jocada com cimento cirurgico, adap-
tando-se perfeitamente gracas a
consisténcia do cimento cirargico
no momento. Perfuramos a placa
para facilitar o escoamento do ex-
cesso e permitir maior retencgfio do
cimento 4 placa. O resultado da a¢io

Fig. 1
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da placa guia pode ser apreciado
na fig. 2. Ac¢io muito semelhante
¢ desempenhada pelas dentaduras
imediatas que, além de guiar a ci-
catrizaciio, atende outros objetivos
ja referidos. Na fig. 3 vemos outro
caso de cirurgia d¢ parte do maxi-
lar dircito onde foi aplicado guia
cicatricial com reten¢iio nos dentes
remanescentes. Muito contribuiu pa-
ra evitar a deformagio facial, pela
retracdo cicatricial e preparou o
campo para colocagiio de uma pro-
tese mediata.

Nas resseegGes  mandibulares
fig. 4 temos aplicado os ja conhe-
cidos aparelhos guias sagitais fig.
5. Constam de uma goleira superior
aberta (fig. 6) em substancia acri-
lica, aliviada e fixada «in loco» com
acrilico de auto polimerizag¢io. Na
porcio remanescente da mandibula
construimos goteira parcial aberta
¢ aliviada, provida de um prolon-
gamento como vemos na fig, 6. E
feita préviamente mediante ressec-
¢io no modélo da porcio a ser
removida cirurgicamente. Também
¢ fixada com acrilico de auto-poli-
merizagiio. £ colocada ao término
do ato cirargico. Impede o desvio
do fragmento remanescente da man-
dibula para o lado resecado, evitan-
do dolorosas deformag¢ées mandibu-
lares ¢ faciais, além de guiar os mo-
vimentos de abertura e fechamen-
to da boca. (fig. 7 ¢ 8).

No Aprofundamento do Fornix
Vestibular Para Confec¢io de Den-
taduras Completas — As placas apli-
cadas nas cirurgias de aprofunda-
mento do Sulco Vestibular sio tam-
bém valiosos guias cicatriciais que
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visam aumentar a superficie de as-
sento das dentaduras completas fig.
9.

Na Periodontia — O cimento ci-
rargico aplicado no tratamento das
periodontias, além de outras finali.
lidades, servem também como guias
cicatriciais.

Na Corre¢io de Bridas Decor-
rentes de Fistulas Cutineas — Cons-
truimos placas colocadas dentro da
boca que servem de superficie de

Fig. 3
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Fig. 5

Fig. 6

apdio para cicatrizagfio correta na
cirurgia que procura corrigir bri-
das cicalriciais, sequelas de fistulas
cutineas.

Mecios de retengio — Usamos
todos os meios de retengéo empre-
gados em Proélese dentaria. -

Materiais empregados — Utili-
samos todos os materiais indicados
em proétese, principalmente resinas
acrilicas, isoladamente ou associa-
das a outros malériais como os me-
tais, ligas” cromo-cobalto, ete.
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Fig. 9
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SYNOPSIS:

Janoramic study about the in-

dication and application of some ci-

cal
in
of

ricial guides which can be used
plastic surgery. The convenience
cooperation between the plastic

surgeon and the dentistry surgeon.

“was showed. Many cicatricial gui-

des and the zones of their applica-
tion were studied.

1.

3.

4.
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