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Introduccidon: La comunicacién oronasal no sélo puede alterar la apariencia, sino. también las
funciones orales esenciales. Los defectos maxilofaciales pueden ser debidos a problemas congénitos,
traumatismos, infecciones o, como en este caso, a tumores. La falta de tejidos resultante puede ser
corregida quirdrgica o prostodéncicamente considerando diversos factores que pueden condicionar la
eleccion del tratamiento. En este caso, existian contraindicaciones quirtirgicas para reintervenir la zona,
estando contraindicada asimismo la colocacién de implantes dentales.

Desarrollo: Mujer de 78 afios sometida a una reseccién de gran parte del maxilar superior izquierdo,
viéndose afectados todos los dientes del segundo cuadrante y parte de la premaxila, que provoc6 una
comunicacién oronasal.

Discutido y aceptado el plan terapéutico, se disefié una prétesis parcial removible maxilofacial con
conector mayor metélico; bulbo de resina y extension funcionalizada secundaria (godiva de baja fusion
y cera de impresiones). i 3
Como medio de retencién y estabilidad se disefié una oclusién equilibrada en céntrica y en ambas
excursiones excéntricas.

El esquema oclusal mdas aceptado de la gufa anterior falla en mantener la estabilidad de la proétesis
durante la funcién; un esquema como el disefiado, permite una mayor estabilidad, dindmica y funcién,
con las misma satisfactoria apariencia.

Conclusién: Por tratarse de un caso clinico, la determinacién de éxito se basa en la percepcién subjetiva
de paciente y clinico sobre si se han logrado alcanzar los objetivos propuestos.




