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RESUMO

Descritores:
Olho artificial; Evisceragdo do A perda do globo ocular tem grande impacto estético e social, afetando a autoestima e gerando
olho; Prétese maxilofacial sentimento de inferioridade. As oftalmopréteses desempenham papel essencial na reabilitagdo
funcional, estética e social. Este artigo relata a reabilitagdo de um paciente de 61 anos, leucoderma, sexo

Keywords:

masculino, com evisceragdo unilateral, encaminhado ao Servico de Protese Facial do Centro Hospitalar
de Reabilitagdo do Parana. O paciente sofreu acidente de moto 5 anos antes, resultando na perfuragéo
do olho esquerdo. No exame fisico, observou-se globo eviscerado, com atresia, sem secregdo, moével e
indolor, tornando-o elegivel para protetizagdo. Foi confeccionada uma prétese ocular individualizada,

Eye, artificial; Eye evisceration;
Maxillofacial prosthesis

Recebido: pintada com pigmentos cerdmicos, apds moldagem com moldeira personalizada e alginato. Seguiram-
24/3/2025 se a ceroplastia, o posicionamento da iris e a prensagem em resina acrilica termopolimerizavel.
Apds remocgao, realizaram-se a caracterizagdo da esclera e a acrilizacdo final. Apds acabamento e
Aceito: . . . . ~ . L e .
711112025 polimento, a prétese foi adaptada e entregue com orientagdes de uso. A protese individualizada,
além dos beneficios estéticos e adaptativos, reduz o acumulo de secre¢cdes e microrganismos em
Autor correspondente: comparagao as industrializadas. Conclui-se que o método ¢ eficaz, proporcionando resultado estético
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na reabilitacdo ocular.
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The loss of the eyeball has a significant aesthetic and social impact, affecting self-esteem and
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Physical examination revealed an eviscerated globe with atresia, no secretion, mobile, and painless,
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INTRODUCAO

A perda do globo ocular pode estar associada a causas
congénitas ou adquiridas, sendo a etiologia adquirida di-
vidida em patoldgica ou acidental. Nesses casos, a perda
se deve pela necessidade de procedimentos cirtrgicos
para o restabelecimento da satide geral do paciente, como
evisceracao do globo ocular, que se define pela remogao
do contetdo intraocular, preservando a cérnea e a esclera
nos casos de perfuracdo."

Nesse sentido, é de conhecimento que as mutilacoes
oculares sdo uma condicdo de relevancia estética e social
para os pacientes acometidos, considerando que a maio-
ria dos portadores dessa condi¢do possui o sentimento de
inferioridade, dependéncia emocional e baixa autoesti-
ma.?

Nos casos de perda do globo ocular, a reabilitacdo
protética tem por objetivo devolver a sustentacdo das
palpebras, a tonicidade muscular e promover a protecao
dos tecidos,® além de auxiliar nos aspectos biopsicosso-
ciais dos portadores de mutilagdes faciais. Nesse sentido,
a aparéncia das oftalmoproteses é de suma importancia
para cumprir o papel de reinsercao social daqueles pa-
cientes portadores de mutilagdes na regido."

Dessa forma, a especialidade odontolégica de prétese
bucomaxilofacial viabiliza a confeccdo de préteses ocula-
res de maneira individualizada, utilizando o olho contra-
lateral como referéncia para confeccionar caracteristicas
como a forma, a cor e o tamanho, buscando fidelidade en-
tre as estruturas.’” Esse processo exige um planejamento
cuidadoso e procedimentos complexos que possibilitem
sua construcao.®

O presente relato tem por objetivo demonstrar uma
técnica de confeccdo para oftalmoprotese individualiza-
da, comprovando o impacto social e emocional das reabi-
litacGes protéticas de pacientes mutilados faciais (CAAE:
83155724.4.0000.5225).

RELATO DE CASO
Paciente, leucoderma, 61 anos de idade, do sexo mascu-
lino, foi encaminhado pelo oftalmologista para o Servico
de Protese Bucomaxilofacial do Centro Hospitalar de
Reabilitacdo do Parana. Paciente relatou ter sofrido um
acidente de moto com perfuracdo do olho esquerdo 5
anos antes, seguido por uma cirurgia de reconstrucao do
fornix conjuntival. Desde entdo, o paciente afirmou nun-
ca ter feito o uso de protese ocular.

Ao exame fisico, observou-se presenca de globo evis-
cerado, com atresia, sem secrecdo, com movimentacao,
sem dor, tornando-o elegivel para protetizacdo (Figura
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1). O tratamento proposto foi a confeccdo de uma prétese
ocular individualizada.

Figura 1. Cavidade sem secrecéo ou presenca de dor, elegi-
vel para confecgdo de prétese ocular.

Para realizar a moldagem da cavidade, foi aplicada
solucdo anestésica oftalmolégica, seguida da realiza-
cdo da moldagem com hidrocoléide irreversivel e mol-
deira ocular impressa em 3D (Patente com registro INPI
BR1020250154056). Apds a presa do material, o molde foi
analisado quanto a sua qualidade (Figura 2) e, em seguida,
incluido em gesso comum tipo II. Apos a cristalizagdo do
gesso, por meio de um orificio na parte superior do mode-
lo, foi inserida cera 7 branca derretida no interior do mol-
de, para obtencdo de um padrao de cera.

Com o padrdo em cera feito, foi possivel provar e
ajustar a ceroplastia em sua largura e espessura, visando
manter uma melhor adaptacao, estabilidade, selamento e
permitir a movimentacdo da esclera artificial. Em segui-
da, com a cera devidamente ajustada, foram feitas a me-
dida e a pintura da iris protética, utilizando o globo ocular
remanescente como modelo. Da mesma forma, foi feito o
posicionamento da iris caracterizada.

Procedeu-se entdo a inclusdo do modelo em cera com
a iris caracterizada e posicionada, na mufla, para realizar
aprensagem com resina acrilica termopolimerizével bran-
ca. ApOs a primeira prensagem, foi realizada a caracteriza-
cdo daesclera, utilizando de pigmentos variados e fios de 1a
vermelhos. Por fim, foi feita uma segunda prensagem com
resina acrilica termopolimerizavel incolor, seguida do aca-
bamento e do polimento da protese (Figura 3).

O paciente recebeu a protese apés sua limpeza e de-
sinfeccdo e foi orientado com relacdo as instrucoes de uso
e higiene da prétese ocular. Para auxiliar na lubrificagdo
da cavidade, foram prescritas de uma a duas gotas de
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Figura 3. Posicionamento de iris protética caracterizada na
mufla, seguida pela acrilizagdo com resina acrilica termopoli-
merizavel e a protese apds acabamento e polimento.

Figura 2. Prova da moldeira ocular impressa em 3D, molda-
gem e molde da cavidade utilizando hidrocoldide irreversivel.

dextrana 1 mg/mL + hipromelose 3 mg/mL a cada 8 ho-
ras. O paciente foi orientado a retornar em 3 meses para a
primeira consulta de proservacgao (Figura 4),sem sinais de
alteracoes, irritacoes ou desadaptacao da protese ocular.

DISCUSSAO

Um dos motivos mais frequentes para perda do globo
ocular é o trauma,” sendo a cirurgia plastica reparado-
ra o procedimento mais indicado, quando possivel, para
essas situacdes. Nesse sentido, a complexidade da reabi-
litagdo protética estd associada ao resultado da cirurgia
de reconstrucdo realizada, para que, a partir disso, seja
possivel adequar o tratamento reabilitador."” Nesse caso,
apo6s a perfuracao do globo ocular, foi possivel realizar a

cirurgia de reconstrucdo, obtendo uma cavidade favora-

vel para confec¢do de uma prétese ocular. Figura 4. Adaptacéo e aspecto final da prétese.
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Com o avanco da tecnologia, o tratamento reabilita-
dor protético possui uma série de materiais e técnicas que
viabilizam sua confec¢do; no caso das proteses oculares,
existem proéteses industrializadas e individualizadas. As
proteses industrializadas se demonstram como as menos
vantajosas do mercado, devido a menor adaptacdo, a es-
tabilidade e a possibilidade de irritacao;® ja as proteses
individualizadas, por meio de uma técnica de moldagem
mais refinada, possuem melhor estabilidade, estética
vantajosa e a chance de mobilidade, promovendo um
maior aspecto de naturalidade.”

No caso relatado, optou-se por uma protese individu-
alizada, pois além dos beneficios estéticos e de adaptacao,
o intimo contato entre a cavidade e a protese, proporcio-
nado por essa técnica, reduz o risco de acimulo de secre-
¢do e microrganismos.t

Dessa forma, compreende-se que, para além de de-
volver parte da funcdo, também é possivel promover a
protecdo dos tecidos e a harmonia da face, por meio das
préteses faciais.™

Pacientes com mutilagdes oculares frequentemente
apresentam transtornos psiquicos que dificultam sua rea-
daptacdo social,"sendo importante que os pacientes rea-
bilitados também sejam encorajados a pensar em si como
uma pessoa inteira, descentralizando-se da parte que foi
perdida, e, por isso, o trabalho do reabilitador protesiélo-
go bucomaxilofacial se demonstra complexo e exige uma
abordagem terapéutica multidisciplinar.!

Orelato de caso do presente trabalho, transcreve a im-
portancia e o impacto que a reabilitacdo protética possui
na vida dos pacientes mutilados faciais, comprovando a
relevancia do cirurgido dentista protesista bucomaxilofa-
cial para restabelecimento da autoestima do paciente. O
método utilizado para a confeccao da protese se compro-
vou eficaz, promovendo um resultado funcional e estéti-
co satisfatério.
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