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OBJETIVOS: O objetivo desse trabalho será descrever, por meio de três casos clínicos, as possibilidades

terapêuticas envolvidas na reabilitação de indivíduos com Espectro Óculo-Aurículo-Vertebral (EOAV),

correlacionando o tratamento adotado à gravidade da malformação mandibular, sempre lembrando que

o protocolo empregado deve estar alicerçado na ética e responsabilidade compartilhada. RELATO

CLÍNICO: o EOAV, também conhecido como Síndrome de Goldenhar ou displasia oculoauriculovertebral,

é uma condição que afeta as estruturas originadas a partir do 1º e 2° arcos faríngeos, como as orelhas,

a mandíbula e as partes moles da face. Tais estruturas estão afetadas unilateralmente, em graus distintos,

o que determina a aparência assimétrica da face. Os casos que serão relatados neste trabalho foram

reabilitados utilizando diferentes modalidades de tratamento, sendo elas preenchimento com MEDPOR

e lipoenxertia, distração osteogênica e prótese de ATM combinada à cirurgia ortognática. CONCLUSÃO:

A reabilitação, portanto, torna-se complexa e multidisciplinar, havendo a necessidade de um

planejamento conjunto das várias áreas envolvidas para que sejam definidas as modalidades de

tratamento, limitações e expectativas individuais. PALAVRAS-CHAVE: Síndrome de Goldenhar;

Reabilitação. 

______________________________________________________________________

REHABILITATIVE TREATMENT ALTERNATIVES IN INDIVIDUALS WITH OCULO-AURICULO-
VERTEBRAL SPECTRUM

PINTO RO***1; DALBEN GS2; PEIXOTO AP3, VENDRAMINI-PITTOLI S4.

1. Graduate student (MSc degree) in Rehabilitation Sciences at the Hospital for Rehabilitation of
Craniofacial Anomalies, University of São Paulo (HRAC-USP)

2. Hospital for Rehabilitation of Craniofacial Anomalies of University of São Paulo (HRAC-USP), Dental
Division, Pediatric and Community Dentistry Sector.

3. Hospital for Rehabilitation of Craniofacial Anomalies of University of São Paulo (HRAC-USP), Dental
Division, Orthodontics Sector.

4. Hospital for Rehabilitation of Craniofacial Anomalies of University of São Paulo (HRAC-USP),
Syndromology Division.

Resumo: 14



Área: Odontologia

HOSPITAL DE REABILITAÇÃO DE ANOMALIAS CRANIOFACIAIS • UNIVERSIDADE DE SÃO PAULO

AnaisResumo: 14

PURPOSES: This paper will describe, by three case reports, the therapeutic possibilities involved in the

rehabilitation of individuals with Oculo-Auriculo-Vertebral-Spectrum (OAVS), correlating the treatment

selected to the severity of mandibular malformation, always considering that the selected protocol

should be based on ethics and shared responsibility. CLINICAL REPORT: OAVS, also known as

Goldenhar Syndrome or oculoauriculovertebral dysplasia, is a condition that affects the structures

formed from the 1st and 2nd pharyngeal arches, including the ears, mandible and facial soft tissues.

These structures are unilaterally affected in different extents, which determines an asymmetrical

appearance of the face. The cases reported in this study were rehabilitated using different treatment

modalities: MEDPOR and fat grafting, distraction osteogenesis, and TMJ prosthesis combined with

orthognathic surgery. CONCLUSION: Therefore, the rehabilitation is complex and multidisciplinary,

requiring a combined planning involving various areas to define the treatment modalities, limitations

and individual expectations. KEYWORDS: Goldenhar Syndrome; Rehabilitation.


