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Introdução: As próteses buco maxilo faciais são substitutos aloplásticos utilizados na 

odontologia em pessoas portadoras de deformidades faciais provenientes de trauma, 

patologias ou fatores congênitos. Estas próteses reabilitam a anatomia, a função e a 

estética em regiões de cabeça e pescoço, além de recompor e proteger os tecidos 

afetados. Os pacientes tornam-se autoconfiantes e reinserem-se na sociedade e na 

família, melhorando seu estado psicológico (CARVALHO, 1998). As próteses buco 

maxilo faciais restauradoras segundo a classificação de Rezende, 1997, podem ser 

divididas em: próteses internas, externas ou intra-extra orais ou combinadas. As 

externas ou faciais incluem próteses intrabucais obturadoras (palatinas ou 

bucofaringeanas) ou mandibulares-labiais, oculares, óculo-palpebrais, nasais, 

auriculares ou facial extensas. Segundo dados da Organização Mundial de Saúde, o 

câncer de face e o traumatismo tem crescido a cada ano. O método de reabilitação em 

portadores de defeitos faciais depende da região, tamanho, etiologia, severidade, idade e 

desejo do paciente. Quando cirurgias plásticas não são oportunas, a reconstrução 

protética é a única solução possível. Pacientes com comunicação oro nasal, geralmente 

tem dificuldade na fala, respiração e deglutição. A necessidade de suporte, retenção e 

estabilidade de prótese habitualmente encontrada em pacientes mutilados de face e um 

desafio clinico. O objetivo principal de uma prótese facial é a inclusão do indivíduo no 

meio social. O apoio psicológico a indivíduos com necessidade de prótese facial 

favorece o convívio e aceitação social e profissional. Conhecer suas necessidades e 

expectativas contribui para melhorar a forma de intervenção técnica. Considerando o 

grande número de pacientes que sofrem perdas oculares e a necessidade de tratamento 

que restabelece estética e saúde psicológica. Pulido et al, 2004, avaliaram a necessidade 

de próteses buco maxilo faciais em geral, no município de Matanças, Cuba, 

relacionando idade, gênero e etiologia da lesão. Os autores afirmam que a disciplina 

vem adquirindo importância com o tempo em quase todos os países da América Latina, 

Europa e Estados Unidos, com centros e serviços especializados para tal fim. 

Objetivos: Objetivo Geral:Capacitar a comunidade acadêmica da Faculdade de 

Odontologia da Ufpa, a auxiliar os profissionais do Hospital Ophir Loyola responsáveis 

pela área de reabilitação buco maxilo facial, a prestar atendimentos que sejam possíveis 

dentro do âmbito institucional. Assim como, conscientizá-los sobre a necessidade do 

mesmo. Objetivos Específicos: -Divulgar através de palestras à comunidade acadêmica 

a importância do serviço de prótese buco maxilo facial em nosso Estado;- A 

necessidade de reintegração da disciplina na grade curricular da Faculdade de 

Odontologia da UFPA; -Auxiliar no processo de confecção das próteses buco maxilo 

faciais com parceria com o Hospital Ophir Loyola;- Conscientizar os pacientes que 

fazem o uso das próteses sobre o uso e a sua importância para reabilitação. Métodos: 
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Estudo inicialmente observacional sobre a prática realizada pelo profissional 

responsável pelo serviço de reabilitação buco maxilo facial, desde o atendimento até a 

entrega da prótese e o seu acompanhamento, e posteriormente auxilio na confecção 

destas próteses, sob supervisão do mesmo, tendo como local o Hospital Ophir Loyola, 

principal referência em tratamento oncológico da rede de saúde pública no Estado do 

Pará. O período de estudo foi de Março de 2015 e continuando até os dias de hoje. 

Posteriormente a observação, iniciou-se o auxilio a confecção das próteses oculares, 

óculo-palpebrais e nasais, onde são confeccionadas no próprio Hospital Ophir Loyola, a 

confecção mais realizada é de prótese ocular, seguindo as seguintes etapas: -Moldagem 

da cavidade ocular; - Inclusão no muflo com gesso; - Confecção do modelo de prova em 

cera; - Pintura da íris e sua inserção a prova de cera; -Prova do modelo; -prensagem 

acrílica; - Inserção das veias e reembasamento; - Acabamento da prótese.A observação 

do processo de confecção das próteses é de extrema importância para o aprendizado 

prático, onde juntamente com a busca pela literatura por inovações para melhorar a 

qualidade do serviço à população. Resultados e Discussão: O processo observacional 

está sendo eficaz, pois trouxe uma grande gama de situações clínicas, onde nesta fase do 

projeto já realizamos várias etapas da confecção das próteses, podendo perceber as 

várias vertentes resultantes da conclusão de uma prótese, como funcional, emocional e 

social. O apoio psicológico a indivíduos com necessidade de prótese facial favorece o 

convívio e aceitação social e profissional. Conhecer suas necessidades e expectativas 

contribui para melhorar a forma de intervenção técnica. Com a experiência prática e 

teórica adquirida, já é possível a produção de materiais para a realização de palestras. 

Seminários já foram realizados com temas voltados às informações sobre a importância 

do processo reabilitador e cuidados com a higienização as próteses. Devido à escassez 

dos serviços de reabilitação a pacientes mutilados, no Estado do Pará, torna-se 

necessário o estudo da procura dos mesmos. A politica para a plena reabilitação dos 

mutilados maxilo faciais ainda não está fortalecida, porém já faz parte do atendimento 

pelo Serviço Único de Saúde (SUS) segundo as portarias MS/SAS n. 1230/99 e 503/99 

e 431/00. Notam-se dificuldades em se obter trabalhos específicos na área de Prótese 

Buco Maxilo Facial devido a uma carência em serviços que se dedicam a esta 

especialidade. Além do mais, a maioria dos trabalhos encontrados na literatura, são 

relatos de casos, de profissionais clínicos, procurando a divulgação de suas técnicas, 

muitas vezes, empíricas, com pouco conhecimento didático, o que dificulta muito o 

entendimento e a aplicação das próteses buco maxilo faciais.Há poucas Faculdades de 

Odontologia no Brasil, que apresentam em seus currículos esta disciplina, refletindo a 

falta de profissionais dedicados e aptos para executar este tipo de tratamento. Foi 

relatado por Nicodemo et al, 2006, que os pacientes se sentiam carentes de informações, 

orientações e esclarecimentos. Conclusão: O processo de reabilitação através de 

próteses, é de grande importância aos pacientes que delas necessitam, reiterando, a 

importância da incorporação desta disciplina à grade curricular da Faculdade de 

Odontologia da UFPA, tratando-se de um serviço essencial à pacientes mutilados. A 

observação do processo de confecção de uma prótese e a razão a qual causou a 

necessidade do seu uso, está sendo de suma importância para nossa capacitação para 

que efetuemos um bom trabalho de divulgação sobre o assunto abordado, assim, 

repassando à comunidade odontológicas informações necessárias para despertar o 

interesse para com essa área. 
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