


Projeto de Atendimento Ortodôntico 
para Indivíduos com Fissuras 

Labiopalatinas 

UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS 

FACULDADE DE ODONTOLOGIA 

Aluno (a): Raquel Souto Silva Equipe: Dra. Elizabeth Maria Bastos Lages,  
 Dr. Henrique Pretti, Dra. Soraia Macari – 
Docentes do departamento OPO 
 
Apoio: PBEXT 

Outubro 
 2018 



INTRODUÇÃO OBJETIVOS METODOLOGIA RESULTADOS  CONCLUSÃO 

INTRODUÇÃO 

• As fissuras de lábio e palato constituem malformações congênitas que 

surgem na vida pré-natal; 

• Dentre as malformações congênitas, essa condição é uma das mais 

freqüentes com a relação de uma criança fissurada para cada 650 

nascidas vivas. 

(NAGEM FILHO et al., 1968) 



OBJETIVO GERAL 
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Este trabalho tem como 
objetivo apresentar o 
Projeto de Extensão 

Atendimento Ortodôntico 
para Indivíduos com 

Fissuras Labiopalatinas da 
FO/UFMG. 
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O atendimento clínico – procedimentos 
ortodônticos - acontece quinzenalmente 
(quintas-feiras pela manhã) na clínica de 
Prótese e Ortopedia Maxilo Facial – POMF; 

Além do atendimento clínico são realizados 
seminários e discussões de casos clínicos nos 
mesmos dias do atendimento aos pacientes. 

O PROJETO: 

Oferecido para alunos do 6º ao 10º período, e 
conta com a participação de ortodontistas 
voluntários e de alunos do Curso de 
Especialização em Ortodontia; 

São atendidos pacientes portadores de 
fissuras, com ou sem cirurgia de queiloplastia e 
palatoplastia, seguindo o sistema de demanda 
aberta, da clínica de ortodontia da FO/UFMG. 
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CASO CLÍNICO 

•  Gênero feminino; 
•  32 anos de idade; 
•  FLP bilateral transforame incisivo;  
•  Mordida aberta anterior, pré-
molares e canino superiores direitos 
cruzados, agenesia dos incisivos 
laterais superiores, relação de 
molares classe I, relação de caninos 
classe II. 



•  Disjunção palatina com Hyrax ( ¼ 
de volta pela manhã e  a noite). 
 

 • Foi realizado tratamento 
ortodôntico com aparelho fixo, 
exodontia dos elemento 34 e 44, 
enxerto ósseo alveolar terciário. 
 
 • Retração com fechamento do 
espaço da fissura no arco superior 
e retração no arco inferior para o 
espaço das extrações. 
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Paralelismo    
radicular 

Fechamento 
da fissura  

Sucesso na 
finalização do 

caso 
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CONCLUSÃO 

Apesar da ortodontia em pacientes com fissura labiopalatina representar um 

desafio na clínica odontológica assim como o tratamento como um todo 

apresenta grande dificuldade para a equipe multidisciplinar, é possível 

restabelecer a função e melhorar a estética desde que o diagnóstico e o 

tratamento sejam bem estabelecidos. 

OBRIGADA! 
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