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ABSTRACT
RISULTATI A LUNGO TERMINE DELLA CHIRURGIA
ORTOGNATICA IN LPS

L'ipoplasia mascellare € comune tra i pazienti affetti da
schisi e spesso richiede un avanzamento secondo Le Fort I.
Per la correzione di questa deformita viene spesso eseguita
chirurgia ortognatica convenzionale. Questo trattamento
permette di ottenere un immediato miglioramento della
morfologia del volto e dell'occlusione dei pazienti. Nei
pazienti con schisi la presenza di tessuto cicatriziale puo
avere un effetto negativo in termini di recidiva, pertanto &
importante una valutazione a lungo termine per valutare
la stabilita del risultato.

Lo scopo di questo studio & quello di valutare il risultato
immediato, la direzione e la quantita di avanzamento, la
stabilita, la recidiva orizzontale e verticale a lungo termine e
'impatto sulla competenza velofaringea degliavanzamenti
mascellari nei pazienti con schisi.
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ABSTRACT
LONG TERM STABILITY OF ORTHOGNATHIC
SURGERY IN CLEFT CASES

Maxillary hypoplasia is common among cleft patients
and often requires Le Fort | advancement. Conventional
orthognathic surgery is often performed for the correction
of this deformity. This treatment allows an immediate
improvement of the morfology and occlusion of the
patients. In cleft patients the presence of scar tissue can
have an effect on relapse, therefore a long term evaluation
is important to establish the stability of the results.

The aim of this study is to evaluate the immediate result,
direction and amount of advancement, stability, long-
term horizontal and vertical relapse and the impact on
velopharyngeal competence of maxillary advancements
in patients with cleft.



