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Fechamento de comunicacéo oroantral por meio de retalho
pediculado de dorso lingual: um relato de caso
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Os seios maxilares sdo espagos delimitados,
preenchidos por ar que, por meio do Ostio
sinusal maxilar, possuem uma interligacdo com
a fossa nasal. A comunica¢do buco-sinusal
(CBS), por sua vez, ¢ considerada uma condicao
patologica definida como um acesso entre a
cavidade oral e o seio maxilar.

Paciente do sexo masculino, 48 anos,
leucoderma, ex tabagista. Foi vitima de acidente
automobilistico em 2023, apresentando fratura
cominutiva no ter¢o médio e inferior da face.
Apbés ser submetido a cirurgia para
osteossintese de fraturas em maxila e
mandibula, retornou em ambulatorio
queixando-se de passagem de liquidos para o
nariz, timbre anasalado da fala e transtornos na
degluticdo de alimentos. Ao exame clinico, o
diagndstico de comunicagdo oroantral em palato
foi confirmado. O paciente foi submetido as
intervengdes cirurgicas de enxerto em palato
oriundo da pele do pescogo e confec¢do de de
retalho Von Langenbeck, sem sucesso. Apos 1
ano e meio do trauma, o paciente realizou a
uma cirurgia de retalho pediculado de dorso
lingual associado a fotobiomodulagao.

Figura 1: Aspecto inicial do defeito
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A escolha das técnicas terapéuticas para a CBS
dependera de fatores como a presenca de
processo infeccioso no seio maxilar ou na
comunicagdo oroantral, extensdo da lesdo,
regido doadora do retalho e localizagdo do
defeito. Quando a extensdo da comunicagao for
de at¢ 2 mm, ¢ esperado que ocorra o
fechamento espontaneo. Quando ha falha na
técnica de retalhos palatinos e vestibulares ou
quando o defeito for superior a 15 mm, a
literatura recomenda langar mao da técnica de
retalho pediculado de lingua, a qual permite
suprimento sanguineo adequado e flexibilidade.
Os individuos que sofrem da comunicagdo
buco-sinusal podem apresentar sintomas como
dificuldade de degluti¢do, corrimento nasal,
disfagia, sinusite maxilar aguda e tosse noturna.
No caso apresentado, observa-se corrobora¢ao
das caracteristicas e fatores etiologicos com
aquilo que esta presente na literatura atual, além
do tratamento adotado ter sido o mais indicado
em casos recidivantes.

Figura 3: Aspecto final ap6s 21 dias de pos
operatorio

Figura 4: Aspecto final apos 2
meses de pos operatorio



