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Clasificatia clinico-chirurgicala a defectelor
si deformatiilor maxilo-faciale

Dupa localizare:
Tesuturile moi ale fetei;
Tesuturile moi si oasele scheletului facial;

Tesuturile moi a organelor cavitatii bucale si a
maxilarelor;

Tesuturile moi a fetei,organelor cavitdtii bucale
si a maxilarilor;

Tesuturile moi ale fetei si a cartilagelor nazale;

Tesuturile moi ale fetei, cartilagelor nazale si
mucoasei cavitatii bucale.
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/C/I?ificatia clinico-chirurgicala a defectelor

si deformatiilor maxilo-faciale

Dupa caracterul deregldrilor
Dereglarile estetice a’ fetei;

Deschiderea dificila sau indeschiderea completa a
cavitdtii bucale si dereglarea miscarei mandibulei;

Imposibilitatea sau dificultatea masticatiei si
formarii bolului nutritiv;

Imposibilitatea sau dificultatea de deglutitie;
Imposibilitatea sau dificultatea de fonatie;

Imposibilitatea sau dificultatea de respiratie
(asfixii).



Clasificatia clinico-chirurgicala a defectelor
si deformatiilor maxilo-faciale
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Clasificatia clinico-chirurgicala a defectelor
si deformatiilor maxilo-faciale

Defectele cdpdtate a regiunii OMF
Trauma mecanicd;
Trauma termica;
Trauma chimica;
Procese infectioase;
Operatii in caz de tumori;
Lezionarea tesuturilor la boala actinicd;

Tatuajul pielii.



~Pregatirea preoperatorie include:

Studierea cauzelor defectului;

Analiza defectului: dimensiune, topografia;
Studierea tesuturilor care inconjoard defectul;
Aprecierea starii generale a bolnavului;

Aprecierea stdrii sistemului nervos central (5 categorii de
bolnavi);

Aprecierea stdrii organelor cavitdtii bucale;
Determinarea rezervelor de tesuturi;

Studierea posibilitdtilor folosirei tesuturilor din regiuni mai
indepdrtate ale corpului cu evidenta culorii pielii, existenta de
pdr pe piele, evidentierea tesutului subcutanat;

Determinarea defectului osos
Determinarea metodei si aparatelor de fixare;
Determinarea etapelor de operatie;

Determinarea metodei de presiune a tesuturilor.



| Interventia chirurgicala

Include:
Etapa principala

Etapa operatiilor de corectii



/Tipurile principale de operatii—
plastice

Dupad izvorul de primire a materialului
plastic:

cu transplante autogene de la
bolnav insusi lui;

Plastia cu tesuturi de la un individ din acelas
grup:
- plastia de la un individ altuia din
fratii monozigoti;
- de la o persoana la alta
- transplantarea tesuturilor bovine.
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~— Tipurile principale de operatii

plastice

3) Dupa tipurile de tesuturi:
Plastia de piele;
Plastia oso-cartilaginoasa;
Mioplastia;
Plastia cu tesut adipos;
Plastia de mucoasa;
Neuroplastia;
Plastia de tendoane;
Plastia combinatd;
Alte tipuri de plastii.
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~— Tipurile principale de operatii
plastice

4) Dupd timpul de efectuare a operatiei si
starea tesuturilor-gazda:
Plastia primard;
Plastia secundara;
Plastia defectului primars;

Plastia defectului in perioada de granulatie a
plagii.



/» Autoplastia- plastia cu tesuturile
pacientului.

Se deosebesc cateva tipuri de autoplastie:

1. Autodermoplastia

2. Formarea lambourilor triunghiulare
suplimentare.

3. Plastia prin interpolarea lambourilor
4. Autoplastia din vecindtatea imediatd si mediatd
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Caz clinic Ne1

Rinoplastia cu lamboul
din regiunea frontala
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“Lamboul tubular Filatov-Gilis
® Avantajele:
Se poate prinde si pe regiuni mai putin irigate;
retractia tubului Filatov este relativ redusa;

o parte din timpii operatori se poate consuma
ambulatoriu;

se pot face, la nevoie, intreruperi si amdandri
multiple ;

necesitd minimum de pansamente intre timpii
operatori;

tubul cutanat este flexibil
® Dezavantajele:
Perioada indelungata de tratament chinuitor



Filatov

tubului




ajutorul tubului SRR
Filatov '
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blefaroplastia
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Invoelile necesare pentru
transplante:

Asepsie minutioasda;
Protejarea tesuturilor de dehidratatie;
Homeostaza minutioasa in plaga;

Temperatura transplantului trebuie sd fie aproape de
temperatura corpului;

Incdrcdtura functionald cit mai timpurie;
Pregdtirea minutioasda a lojei de transplant;
Pentru piele- loja netedd;

Pentru tesutul adipos, fascie- loja slobodd;
Pentru os- suprafata de contact speciald;
Fiecare transplant cere o atirnare find;

Perioada de colectarea transplantului pind la introducerea
in locul defectului trebuie sd fie minimala.

Fixatia minutioasd a transplantului si contactului deplin cu
loja.
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Transplantarea libera de piele




Defectele maxilarelor —

Clasifim defectelor de maxilar

Maxilarul superior: defect al procesului alveolar, defect partial al
corpului maxilarului total (subtotal);

Maxilarul inferior:

Fara dereglarea continuitdtii mandibulei, procesului alveolar,
rebordul inferior, in regiunea unghiului, rebordul anterior a
ramurei mandibulei, rebordul posterior al ramurei mandibulei,
procesul coronoid, defect fenestrat.

Cu dereglarea continuitdtii mandibulei: fdrd exarticulatie, regiunea
mentonierd, corpul mandibulei. Lipsa de corp de mandibula, corp si
partial ramura de mandibula.

Cu dereglarea continuitdtii mandibulei si cu exarticulatia
procesului articular, ramurei mandibulei, defect al unei jumadtdti de
mandibula, defect total de mandibula.

A oaselor nazale: defect partial si total;
A osului si arcadei zigomatice
Partial, total

o<itlinn. arcadei
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Plastia osoasa
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Plastia osoasa




Plastia osoasa
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~~—Anchiloza articulatiei tempor
mandibulare




Contractura maxilarului inferior

Deosebim contracturi:
Fibroase;
Musculare;
Cicatriceale;
Osoase;

Complecte;
Incomplecte.

contractura maxilarului se deosebeste de anchiloza prin
aceea cd procesul patologic este in afara ATM-lui.






— Catre cemﬁspﬁndK

deformatii de maxilare se atdarna:
La maxilarul superior:
prognatia superioard;

micrognatia superioard;

La maxilarul inferior:
prognatia inferioard;
micrognatia inferioard;

Ocluzie deschisa.



, /Tratame\ntmﬁirurgicaa/

micrognatiei superioare

pind la
operatie

dupd
operatie



Tratamentulchirurgical a—
prognatiei inferoare
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pind la operatie dupd operatie



ntul chirurgical a
microgeniei

Puc. 34.2.5. OctreoTtomua
anbBeONFGPHOro OTPOCTKa HUXHen
yentoctu no metony K61e. Cxema
onepauuu (a, 6).

Puc. 34.2.6.
KocTtHonnacruyeckoe
BOCCTAHOBJIEH ue

noaSopoaxka no merony
Obwegeser. Cxema onepaumm
(a, 6).



~—Tratamentul chirurgical a ocluziei

deschise




Tratamentul chirurgical a retrognatiei

= superioare

Queen Victoria Hospital

NHS Foundation Trust

East Grinstead
West Sussex
United Kingdom




Multumesc pentru atentie!!!
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