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Introduc;éo

Acesso Weber Ferguson e um tipo de incisao cirurgica que € utllizado para facilitar a visualizacao completa de grandes lesoes
malignas e benignas do terco medio da face. Este acesso cirargico inicia-se com uma incisao de forma linear subciliar estendendo-se
na regiao nasal lateral, contornando-se a regiao da asa do nariz, em direcao da columela nasal para, logo apos, realizar uma incisao
linear no filtro labial e na linha média do labio superior. Completa Se 0 acesso por intra oral em regiao de linha média da mucosa
labial e incisao linear no fundo de sulco vestibular maxilar (Figura 2 — A e B).

Objetivo
O trabalhado presente tem como objetivo realizar a revisao da literatura sobre o acesso cirurgico Weber Ferguson, e demonstrar a
Importancia do mesmo para bons resultados esteticos e evitar recidivas das lesdoes malignas e benignas, por meio de um trabalho de

conclusao de curso apresentado no servico de Cirurgia e Traumatologia Bucomaxilofacial do Hospital da Clinicas da Faculdade de
Medicina da USP (Maldonado, 2019).

Metodologia

A busca de periodicas foi realizado na base de dados PubMed, MedLine, Scielo e Google Académico utilizando os seguintes
descritores: Weber Ferguson, Cirurgia bucomaxilofacial, Pseudotumor inflamatorio. O relato do caso foi retirado da monografia da
Natalia Souto Outeda Maldonado — Pseudotumor inflamatdrio de maxilar: relato de caso.

Relato do Caso

Caso clinico do Hospital das Clinicas da FMUSP, operado pela professora Camila Eduarda Zambon e equipe de CTBMF e
Otorrinolaringologia do HC-FMUSP. Paciente do sexo masculino, fol diagnosticado com uma lesao benigna, expansiva e destrutiva
das corticais 0sseas, chamada de Pseudotumor inflamatério (PTI). O mesmo passou por sete cirurgias desde o ano 2000, e
ocorreram recidivas. No inicio do ano de 2019 foi optado realizar a total exerese da leséo, por meio do acesso cirurgico Weber
Ferguson ( Figura 2- A e B) e pela grande expansao do tumor (Figura 1-A) e destruicao do assoalho da orbita direita realizou-se
reconstrucao com tela de titanio ( Figura 3- A e B ). Apés 6 meses da realizacao da cirurgia o paciente encontra-se estavel e sem
recidivas, apresentando também um étimo resultado estético facial (Figura 4- B).
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FIGURA 1 - A: Ressonancia magnetlca pre-operatoria demonstrando tumor FIGURA 2- A: Fotografias trans-operatorias da incisdo do acesso
agressivo em regidao de terco medio da face. B: Fotografias em vista frontal e cirargico Weber Ferguson. B: Acesso Cirlirgico Weber Ferguson com
lateral demonstrando o paciente em pré-operatorio, nota-se aumento volumetrico visualizacdo completa da regido de terco médio da face apds exérese do
em regiao de terco médio da face, proxima ao dorso nasal e ao canto palpebral tumor.

direito. (FOTOS SEM TARJA DEVIDO AUTORIZACAO DO PACIENTE)

FIGURA 3- A: Tomografia computadorizada, corte axial, janela para tecidos duros, FIGURA 4 -A: Pés-operatério imediato apds finalizacdo de suturas extraorais.
demonstrando reconstrucédo do assoalho da orbita com uma malha de titanio. B: Fotografias apés cicatrizacio completa

B:Foto do trans-operatdrio demonstrando adaptacao da tela de titanio
reconstruindo o assoalho da orbita.

Conclusao
Apesar do acesso Weber Ferguson ser bem invasivo, ele facilita a exerese completa da lesao evitando-se chances de recidivas.
Além disso, mesmo sendo invasivo e abrangendo metade da face, proporciona resultado satisfatorio na estética facial desde que
bem realizado e bem indicado.
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