
Paciente L.A., 26 anos, leucoderma, gênero

feminino, compareceu a PH odontologia

apresentando defeito ósseo na região do

elemento 11 em virtude de complicações durante

o procedimento de exodontia realizado

anteriormente.

Foi proposto a paciente, realização de enxertia

óssea para a correção da deformidade do rebordo,

com o propósito da colocação de implantes

posteriormente, sendo eleita como área doadora

o mento.

Sob anestesia local, iniciou-se a incisão na

região doadora, então promoveu-se o

descolamento total dos tecidos até o plano ósseo

da região mentual; com o auxílio de uma trefina

foram coletados três blocos ósseos; estes foram

triturados para melhor acomodação no leito

receptor.

Na região receptora optou-se por uma incisão do

tipo newman modificada e descolamento até

a base da abertura piriforme, com intenção de

facilitar a sutura; o osso foi acomodado na

região e recoberto com uma membrana de

colágeno; em seguida realizou-se a sutura da

região.
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