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APRESENTACAO

O Encontro Pernambucano de Odontologia — EPO ¢ um evento
cientifico organizado por alunos de graduacdo da Faculdade de
Odontologia da Universidade de Pernambuco — FOP/UPE, localizada em
Camaragibe-PE, regido metropolitana do Recife-PE, em parceria com
estudantes de outras faculdades, voltado para cirurgioes-dentistas e
graduandos do curso de Odontologia.

O EPO surgiu da necessidade de uma turma da FOP/UPE arrecadar
dinheiro para formatura. No ano seguinte, o EPO, tornou-se uma atividade
do Diretorio Académico 15 de Janeiro, representagcdo estudantil da referida
faculdade.

Desde a sua idealizacdao, em 2013, o EPO vem tomando espaco
dentre os eventos em odontologia do Brasil.

Em 2018, na sua VI edi¢ao, o EPO, foi realizado nos dias 21, 22 ¢ 23
de setembro, sendo o dia 21 na Faculdade de Odontologia de Pernambuco,
com apresentacdo de trabalhos cientificos e oficinas no estilo “hands-on”, e
os dias 22 e 23 no Centro de Convengdes de Pernambuco, em Olinda-PE,
com 18 palestras que transpassaram por diversos temas da odontologia.

Os inscritos no VI EPO puderam submeter até trés trabalhos
cientificos. Esses trabalhos deveriam estar entre as duas categorias
possiveis (Painel cientifico, que foram apresentados no formato de e-
banner, e Forum Cientifico), sendo até dois trabalhos na categoria painel e
um na categoria férum.

Dos 319 trabalhos submetidos, 141 trabalhos foram aprovados, por
estarem nas normas descritas no Edital de Submissao de Trabalho do VI
EPO, assim podendo ser apresentados. Dos 141 trabalhos, 136 foram
apresentados, sendo 12 na Categoria Forum Cientifico e 124 na Categoria
Painel Cientifico.

Em nome de toda comissao cientifica e comissao organizado geral do
VI EPO, agradego o apoio da Faculdade de Odontologia da Universidade
de Pernambuco, nas pessoas da Prof.* Dr.* Monica Maria de Albuquerque
Pontes, diretora da FOP/UPE, e da Prof.* Dr.* Ana Paula Veras Sobral,
Coordenadora Setorial de Extensao da FOP/UPE.

Somos gratos também a Revista Sul-Brasileira de Odontologia —
RSBO, pela parceria e disponibilidade em publicar os nossos anais, assim
como todos os outros apoiadores do VI EPO, que nos ajudaram na
viabiliza¢ao do evento.

Em nome da equipe de coordenadores e a da presidente do VI EPO,
agradecemos aos estudantes que, ao longo do ano de 2018, participaram da
comissdo organizadora, trabalhando arduamente para que o evento fosse
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realizado de tal maneira que conseguimos reconhecimento dentro da
odontologia.

Em especial, agradecemos aos participantes da comissdo cientifica
que cuidaram da programagdo cientifica e da submissdo de trabalho,
culminando nesses anais. Cada membro dessa comissao foi essencial para o
bom funcionamento do evento.

Assim como, agradecemos aos congressistas, personagens mais
importantes desse evento, por quem toda comissdo e parceiros t€ém todo o
respeito e organiza o evento da melhor forma, tendo um compromisso por
cada um que acreditou no EPO e participou do mesmao.

Sem mais, os presentes anais, anexado a edi¢ao de julho/dezembro
da RSBO, traz todos os trabalhos apresentados na sexta edicao do Encontro
Pernambucano de Odontologia assim como os trés melhores trabalhos na
categoria Forum Cientifico e os trés melhores trabalhos em cada
modalidade (Revisdo de Literatura, Pesquisa Cientifica, Relato de Caso ¢
Relato de Experiéncia) da categoria Painel Cientifico. Os trabalhos que
obtiveram a mesma pontuagdo no calculo da média dos dois avaliadores,
ficando empatados, ganharam a colocagdo pertinente.

Cordialmente,

Sinval Vinicius Barbosa do Nascimento
Coordenador da Comissdo Cientifica do VI EPO
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TRABALHOS PREMIADOS

CATEGORIA FORUM CIENTIFICO
1° LUGAR

TP-CFC-1L-01-2018- POTENCIAL DE DIFERENCIACAO DAS
CELULAS-TRONCO  MESENQUIMAIS  CULTIVADAS EM
ASSOCIACAO AO MEIO OSTEOGENICO E AO LASER DE BAIXA
POTENCIA.

Sinval Vinicius Barbosa do Nascimento'
Eduardo Vinicius de Souza Silva'

Marcia Bezerra da Silva®

Claudio Gabriel Rodrigues®

Jéssica Meirinhos Miranda'

Wyndly Daniel Cardoso Gaido?

Lara Marques Magalhaes Moreno'

Marleny Elizabeth Marquezde Martinez Gerbi'

sinvalvinicius@outlook.com

'Faculdade de Odontologia da Universidade de Pernambuco — Camaragibe — PE —
Brasil
2Universidade Federal de Pernambuco — Recife — PE — Brasil

TP-CFC-1L-02-2018- RADIO COMUNITARIA: UMA
POSSIBILIDADE DE AMPLIACAO DAS ACOES DE EDUCACAO
POPULAR EM SAUDE EM TERRITORIOS DA ATENCAO BASICA A
SAUDE.

Joao Alves Gongalves Neto'

Julya Karolina Gomes'

Fabiola de Melo Lins'

Maria Rafaela dos Santos’

Vanessa Lopes do Nascimento'
Marcia Maria Dantas Cabral de Melo!

joaonetoalmondes@gmail.com

! Universidade Federal de Pernambuco — Recife — PE — Brasil.
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2° LUGAR

TP-CFC-2L-01-2018- AMELOGENESE IMPERFEITA,
HIPOPLASIA DE ESMALTE E FLUOROSE DENTAL: REVISAO DE
LITERATURA

Eduardo Vinicius de Souza Silva!
Ernesto Cavalcante Guerrera'

Gisele Cézar Tavares Pessoa!

Mariana Karla Eloi de Sena?

Marina Lustosa Oliveira'

Pedro Henrique Barbosa de Melo!
Sinval Vinicius Barbosa do Nascimento!
Sandra Conceigdo Maria Vieira!

eviniciussz1 l@gmail.com

! Faculdade de Odontologia de Pernambuco — Camaragibe — PE — Brasil
2 Faculdade Mauricio de Nassau — Recife — PE — Brasil

3° LUGAR

TP-CFC-3L-01-2018- RESSECCAO DE CARCINOMA
BASOCELULAR EM REGIAO DE PIRAMIDE NASAL COM ENXERTIA
LIVRE

Lohana Maylane Aquino Correia de Lima'

José André Carneiro Silva?

Elizabeth Arruda Carneiro Ponzi'

Rodrigo Henrique Mello Varela Ayres de Melo®
Victor Leonardo Mello Varela Ayres de Melo*
Marcela Corte Real Fernandes'

Ricardo Eugenio Varela Ayres de Melo!

Lohanawatson@hotmail.com
"Universidade Federal de Pernambuco — Recife — PE — Brasil.
’Faculdade Escritor Osman da Costa Lins — Vitoria de Santo Antdao — PE — Brasil.

*Faculdade Pernambucana de Saude — Recife — PE — Brasil.
4Universidade Mauricio de Nassau — Recife — PE — Brasil.
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CATEGORIA PAINEL CIENTIFICO

MODALIDADE REVISAO DE LITERATURA
1° LUGAR

TP-CPC-MRL-1L-01/2018- USO DA TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA DE FEIXE CONICO PARA AVALIACAO DE
CANAIS CALCIFICADOS

Estthelamares Lucio da Silva Mello'
Lia Pontes Arruda Porto'

Bianca Teles da Silva Fonseca'

Caio Belém Rodrigues Barros Soares'
Flavia Maria de Moraes Ramos-Perez'
Maria Luiza dos Anjos Pontual’
Andrea dos Anjos Pontual'

Mares.24601@gmail.com

"Universidade Federal de Pernambuco — Recife — PE — Brasil

TP-CPC-MRL-1L-02/2018- VULNERABILIDADE DO
CIRURGIAO-DENTISTA A EXPOSICAO AO BACILO DE KOCH:
REVISAO DE LITERATURA

Manuela de Souza Calado'
Aguyda Naiara de Lima Pereira Bento®

manuelaszc@gmail.com

! Faculdade de Odontologia de Pernambuco — Camaragibe — PE — Brasil.
? Instituto Aggeu Magalhdes/FIOCRUZ — Recife — PE — Brasil.
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TP-CPC-MRL-1L-03/2018 - BIOSSEGURANCA ’
ODONTOLOGICA COMO FATOR DE PROTECAO A CANDIDIASE
ORAL

Késsia Regina De Santana'

Aylanne Xavier De Lacerda Cavalcante Timoteo!
Emerllyn Shayane Martins De Araujo!

lasminy De Almeida Torres!

Nathalia Melo De Medeiros!

Francisco Braga Da Paz Junior®

Allef Monteiro De Abreu’

Eliana Santos Lyra Da Paz*

kassia.san@hotmail.com

! Faculdade de Odontologia de Pernambuco — Camaragibe — PE — Brasil.

?Instituto Federal de Educacio, Ciéncia e Tecnologia de Pernambuco — Recife — PE —
Brasil.

3 Universidade Federal Rural de Pernambuco — Recife — PE — Brasil.

* Universidade de Pernambuco — Recife — PE — Brasil.

TP-CPC-MRL-1L-04/2018- DESCARTE DE RESIDUOS DO
CONSULTORIO ODONTOLOGICO: UMA REVISAO DE
LITERATURA.

Késsia Regina De Santana'

Aylanne Xavier De Lacerda Cavalcante Timoteo!
Emerllyn Shayane Martins De Araujo!

lasminy De Almeida Torres!

Nathalia Melo De Medeiros!

Saulo Valenca de Farias Barbosa'

Francisco Braga Da Paz Junior®

Eliana Santos Lyra Da Paz’
kassia.san@hotmail.com

! Faculdade de Odontologia de Pernambuco — Camaragibe — PE — Brasil.

?Instituto Federal de Educacio, Ciéncia e Tecnologia de Pernambuco — Recife — PE —
Brasil.

3 Universidade de Pernambuco — Recife - PE — Brasil.
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2° LUGAR

TP-CPC-MRL-2L-01/2018- ASSISTENCIA ODONTOLOGICA
HOSPITALAR NO BRASIL

Tais Soares Ramos'

Camila Da Silva Souza'

Fernanda Gabriela Delfino Ferreira'
Aurora Karla de Lacerda Vidal®

soaresramos9804(@gmail.com

! Faculdade de Odontologia de Pernambuco — Camaragibe — PE — Brasil.
? Instituto de Ciéncias Biolégicas — Recife — PE — Brasil.

3° LUGAR

TP-CPC-MRL-3L-1/2018- RELEVANCIA DA ODONTOLOGIA
HOSPITALAR NO BRASIL

Girlane Iris da Silva

Ademir Félix Arantes Junior
CarolaineRayane Xavier da Silva
Joseli Menezes Conceigao

Joyce Feitosa Pinho Gomes
Maira Leticia Ferreira de Santana
Geziel Ricardo de Araujo

girlaneiris14@gmail.com

'Faculdade de Odontologia de Pernambuco — Camaragibe — PE — Brasil.
?Faculdade Integrada de Pernambuco — Recife — PE — Brasil.
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MODALIDADE RELATO DE EXPERIENCIA

1° LUGAR

TP-CPC-MRE-1L-01/2018- EXTENSAO UNI}/ERSITARIA E
FORMACAO PROFISSIONAL: RELATO DE EXPERIENCIA

lasminy de Almeida Torres’

Nathalia Melo de Medeiros’
Emerllyn Shayane Martins de Aratjo’
Késsia Regina de Santana'

Cleyton Anderson Lustosa Ramalho!
Aurora Karla de Lacerda Vidal?

minialmeidal 5@gmail.com

! Faculdade de Odontologia de Pernambuco — Camaragibe — PE — Brasil.
2 Instituto de Ciéncias Biologicas — Recife — PE — Brasil.

2° LUGAR

TP-CPC-MRE-2L-01/2018- ART NO PROGRAMA DE SAUDE
DA ESCOLA

Maria Augusta de Miranda Carneiro’
Gabriella Aguiar Rodrigues Veras!

Maria Carolina Tavares de Lyra Menezes'
Valdenice Aparecida de Menezes'
Mirella de Albuquerque Cordeiro?
Romero Nogueira de Souza Mendes?

Ana Claudia Alves e Luna®

augustamcarneiro@gmail.com
'Faculdade de Odontologia de Pernambuco - Camaragibe - PE — Brasil

2Universidade Federal de Pernambuco - Recife — PE - Brasil
3Secretaria de Saude — Recife — PE — Brasil
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TP-CPC-MRE-2L-02/2018- PROJETO PREVENCAO AO
TRAUMA DE FACE: PROMOCAO A SAUDE E A INTEGRIDADE
FISICA DOS MOTOCICLISTAS

Sinval Vinicius Barbosa do Nascimento'
Eduardo Vinicius de Souza Silva’

Bruna Cybele Mendes Angelim'

Ana Paula Martins de Oliveira Nascimento'
Reginaldo Inojosa Carneiro Campello!
Viviane Moura Leite'

Evelyne Pessoa Soriano’

Gabriela Granja Porto!

sinvalvinicius@outlook.com

'Faculdade de Odontologia da Universidade de Pernambuco — Camaragibe — PE —
Brasil

3° LUGAR

TP-CPC-MRE-3L-01/2018- ESTAGIO PROFISSIONAL
SUPERVISIONADO-EPS: ALUNOS DO QUINTO PERIODO FOP/UPE

Maira Leticia Ferreira de Santana’

Carla Catarina Ferreira Siqueira’

Joseli Menezes Conceigao!

Jozanne Batista de Lima'

Marystela Gomes do Nascimento Vasconcelos'
Ramisse Moreira de Albuquerque’

Sarah Freitas Araujo’

Regina Maria Lopes da Silva'

maira_leticial 2@hotmail.com

'Faculdade de Odontologia de Pernambuco — Camaragibe — PE — Brasil

MODALIDADE RELATO DE CASO
1° LUGAR

TP-CPC-MRC-1L-01/2018- A IMPORTANCIA DA
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE FEIXE CONICO NO
PLANEJAMENTO DE IMPLANTES DENTARIOS

Evelyn Rute Carneiro Maciel'

Lia Pontes Arruda Porto'

Beatriz Ribeiro Ribas'

Caio Belém Rodrigues Barros Soares!
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Andrea dos Anjos Pontual de Andrade Lima'
Maria Luiza dos Anjos Pontual
Flavia Maria de Moraes Ramos Perez!

evelynmaciel4@gmail.com

"Universidade Federal de Pernambuco — Recife — PE — Brasil.
2° LUGAR

TP-CPC-MRC-2L-01/2018- PLUG APICAL EM REABSORCAO
RADICULAR APICAL EXTERNA: RELATO DE CASO

Eduardo Vinicius de Souza Silva!
Bruna Cybele Mendes Angelim!
Marcela Lins Braga'

Maria Eduarda Arruda de Lucena'
Marina Lustosa Oliveira!

Pedro Henrique Barbosa de Melo!
Sinval Vinicius Barbosa do Nascimento!
Rosana Maria Coelho Travassos!

eviniciusszl 1 @gmail.com

! Faculdade de Odontologia de Pernambuco — Camaragibe — PE — Brasil

3° LUGAR

TP-CPC-MRC-3L-01/2018- EXPANSAO RAPIDA DA MAXILA
ANCORADA EM MINI-IMPLANTES ORTODONTICOS: RELATO DE
CASO.

Danila Bezerra de Moura'
José Robert Santos de Souza'
Luana Santos Magalhdes'
Caio Albuquerque Ledo’
Hibernon Lopes Lima Filho®

danilab.moura@gmail.com
!Centro Universitario Tiradentes — Maceié — AL — Brasil.

?Centro Universitario Cesmac— Maceié — AL — Brasil.
SUniversidade Federal de Alagoas — Maceid — AL — Brasil.
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MODALIDADE PESQUISA CIENTIFICA
1° LUGAR

TP-CPC-MPC-1L-01/2018- EFETIVIDADE E
SENSIBILIDADEDO CLAREAMENTO DENTARIO
DECONSULTORIO ATRAVES DO USO DE LUZ VIOLETA: ENSAIO
CLINICO RANDOMIZADO.

Bruna Cybele Mendes Angelim'

Eduardo Vinicius de Souza Silva'
KarinySterfane Almeida Silva'

Marcos Ant6nio Japiassu Resende Montes'
Pedro Henrique Barbosa de Melo'

Sandra Lucia Dantas de Moraes'

Sinval Vinicius Barbosa do Nascimento'
Juliana Raposo Souto Maior'

mendesangelim@hotmail.com

'Faculdade de Odontologia de Pernambuco — Camaragibe —PE— Brasil.

2° LUGAR

TP-CPC-MPC-2L-01/2018- ANALISE DA SATISFACAO COM
A VIDA DE GRADUANDOS DESEMPENHANDO A ATIVIDADE
CLOWN NA ROTINA HOSPITALAR

Myruska Vilela de Oliveira!
Tales Nicolas Azevedo Campos'
Veronica Maria de S4 Rodrigues!
Arnaldo de Franca Caldas Junior!
myrusquinha@hotmail.com

! Faculdade de Odontologia de Pernambuco- Camaragibe-PE-Brasil.
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3° LUGAR

TP-CPC-MPC-3L-01/2018- ANALISE COMPARATIVA DA
EXPERIENCIA DE CARIE DENTARIA EM INDIVIDUOS DE 35-44
ANOS NAS CIDADES DE RECIFE/BRASIL E
MATOLA/MOCAMBIQUE.

Isabela Evelin Silva de Moura'
Hannah Kamilla Azevedo da Silva'
Nilcema Figueiredo'

Paulo Savio Angeiras de Goes'
Edson Hilan Gomes de Lucena®

isabela.smooura@gmail.com
!'Universidade Federal de Pernambuco — Recife — PE — Brasil.

2 Universidade Federal de Pernambuco/Centro Académico de Vitdria — Vitoria de Santo
Antdo — PE — Brasil.
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FC-01/2018- A ATUACAO DO CIRURGIAO-DENTISTA
FRENTE A PACIENTES PORTADORES DA SINDROME DA APNEIA-
HIPOPNEIA OBSTRUTIVA DO SONO — DO EXAME CLINICO AO
TRATAMENTO: UMA REVISAO LITERARIA

Pedro Paulo Ribeiro de Farias'

Beatriz Borba Barros Bernardo'

Caio Henrique Ribeiro de Lima'

Claudia Geisa Souza e Silva'

Girlane Iris da Silva'

MarystelaGomes do Nascimento Vasconcelos'
Pauliane Albuquerque da Silva'

Maria Eleonora de Aratjo Burgos®

prfarias97@gmail.com

'Faculdade de Odontologia de Pernambuco — Camaragibe — PE — Brasil.
*Universidade Federal de Pernambuco — Recife — PE — Brasil.

Introducio: A Sindrome da Apneia-Hipopneia Obstrutiva do Sono (SAHOS) ¢
caracterizada pela obstru¢do parcial ou completa da via aérea superior, de forma
intermitente e recorrente durante o sono. Associando-se a sintomas diurnos como
sonoléncia, irritabilidade, falta de atencdo ¢ ao desenvolvimento de doengas
cardiovasculares. Objetivo: Revisar a literatura dando destaque ao papel do cirurgido-
dentista no exame clinico, diagndstico € no tratamento conservador de pacientes
portadores da SAHOS.Materiais e métodos:A pesquisa foi feita nas bases do Google
Académico, Scielo e BVS, utilizando os descritores “Sindrome da Apneia Obstrutiva do
Sono”, “Cirurgido-Dentista” e “Fisiopatologia”, incluindo artigos publicados no periodo
de até 9 anos. Resultados:O cirurgido-dentista possui papel na avaliagdo completa e
morfologica craniofacial dos pacientes. Na analise da predisposi¢cdo a doenca avalia-se
grau de obesidade, circunferéncia cervical e se existe obstru¢ao das vias aéreas através
dacefalometria. Subjetivamente a sonoléncia diurna pode ser avaliada pela Escala de
Sonoléncia de Epworth. O tratamento por parte desse profissional depende da
severidade da doenga, e objetiva a melhoria da qualidade de vida através do uso de
Aparelhos Intraorais (AIOs).Conclusao:A atuacdo profissional nessa sindrome ¢ feita
de forma multidisciplinar, pois o diagnéstico e tratamento dependem da avaliagdo de
uma equipe capacitada.

Descritores: Sindrome da Apneia Obstrutiva do Sono; Cirurgido-Dentista;
Fisiopatologia
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FC-02/2018- A ESTOMATOLOGIA NA 6* MICRORREGIAO DO
ESTADO DE PERNAMBUCO:EPIDEMIOLOGIA DAS LESOES
BUCAIS

Israel Luis Diniz Carvalho'

Adriano Referino da Silva Sobrinho'
IzabellyGerminia Gomes de Melo'
Fernando Flavio Souza Vaz '
Marianne de Vasconcelos Carvalho'
Stefania Jeronimo Ferreira'.

raeldinizcarvalho@gmail.com
'Universidade de Pernambuco Campus Arcoverde — Arcoverde — PE — Brasil.

Introducio:Os levantamentos epidemioldgicos tém papel importante em
pesquisas cientificas, pois sdo capazes de expor a realidade das doencas mais
prevalentes e incidentes além de mostrar a distribuicdo delas na populagdo e no local
onde estdo sendo analisadas. Objetivo: Conhecer a realidade epidemiologica da
populagdo da 6* Microrregido de Saude do Estado de Pernambuco. Materiais e
Métodos: A pesquisa foi submetida e aprovada (Numero do parecer: 2.265.030) ao
Comité de Etica e Pesquisa da Universidade de Pernambuco. Foram realizadas a¢des de
rastreamentoem feiras livrese associagdes de agricultores da 6° Microrregido de Saude
do Estado de Pernambuco. Resultados: Foram realizadas 6 a¢des: 1 em comunidade
rural e 5 em feira livre no municipio de Arcoverde.Nessas acdes foram examinados 118
individuos, dos quais 29 (24,5%) apresentaram alguma lesao e 17(14,4%) apresentaram
alguma variagdo da normalidade em cavidade oral.Dentre os casos com diagnostico
definitivo, identificou-se um caso de neoplasia maligna em estagio inicial. Em relagado as
variagdes da normalidade a maioria (33,4%) eram do tipo ‘“Pigmentagdo
melanicaracial”.Conclusao: estesresultados reforcam a importancia da realizacdo de
levantamentos epidemiologicos, com o intuito de prevenir, identificar e tratar
precocemente lesdes.

Descritores: Epidemiologia; Estomatologia; Patologia Bucal.
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FC-03/2018- AMELOGENESE IMPERFEITA, HIPOPLASIA DE
ESMALTE E FLUOROSE DENTAL: REVISAO DE LITERATURA

Eduardo Vinicius de Souza Silva!
Ernesto Cavalcante Guerrera'

Gisele Cézar Tavares Pessoa!

Mariana Karla Eloi de Sena?

Marina Lustosa Oliveira’

Pedro Henrique Barbosa de Melo!
Sinval Vinicius Barbosa do Nascimento!
Sandra Concei¢ao Maria Vieira'

eviniciusszl 1(@gmail.com

! Faculdade de Odontologia de Pernambuco — Camaragibe — PE — Brasil
2 Faculdade Mauricio de Nassau — Recife — PE — Brasil

Introducao:os disturbios de desenvolvimento no esmalte apresentam-se como
anomalias estruturais, podendo afetar ambas as dentigdes. Dentre eles estdo a
amelogénese imperfeita, a hipoplasia de esmalte e a fluorose dental. Objetivo:
apresentar uma revisdo da literatura a respeito destas trés anomalias do esmalte dental.
Materiais e Métodos: foi realizada uma pesquisa na base de dados Scholar Google
com os descritores: amelogénese imperfeita, hipoplasia do esmalte dentario e fluorose
dental. Resultados: a amelogénese imperfeita constitui um grupo de defeitos
hereditarios do esmalte. Clinicamente pode apresentar-se de trés formas: hipoplasica,
hipocalficada e hipomaturada. A hipoplasia de esmalte ¢ definida como a formagao
incompleta ou defeituosa da matriz organica do esmalte dentdrio em desenvolvimento,
mostrando-se clinicamente como fossas, ranhuras, irregularidades, manchas brancas ou
alteragdes de cor variando do amarelo ao marrom. A fluorose ¢ um distirbio no
desenvolvimento dentdrio causado pela presenca excessiva e/ou cronica de fluoreto
durante seu periodo formativo, clinicamente apresentando-se como linhas brancas,
descontinuas, ao longo das periquimacias do esmalte, na sua forma leve. Conclusio:
para estabelecer o diagnostico diferencial entre essas alteracdes, ¢ necessario que o
cirurgido-dentista conheca a etiopatogenia de cada distirbio e execute um bom exame
clinico, assim o plano de tratamento sera compativel com o caso.

Descritores: Amelogénese Imperfeita; Fluorose Dentéria; Hipoplasia do Esmalte
Dentério.
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FC-04/2018- DIAGNOSTICO DO CANCER DE BOCA NO
SISTEMA UNICO DE SAUDE: ASPECTOS CLINICOS E
HISTOPATOLOGICO DE UM CASO CLINICO
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Introducfo:O carcinoma de células escamosas (CEC) ¢ a neoplasia maligna
oral mais comum e a sua localizacdo mais frequente ¢ a lingua seguida do assoalho
bucal.Objetivo: Relatar a experiéncia do diagnostico de um caso de CEC, realizado por
alunas de graduacdo, e abordar as suas caracteristicas microscopicas. Materiale
métodos:Paciente do sexo feminino, 71 anos, procurou os servi¢os da unidade bésica de
saude do seu bairro para o diagnodstico de lesdo em assoalho de boca com historico de
dor e sangramento. Clinicamente, a lesdoeraeritroleucoplasico, de contorno irregular,
medindo cerca de 2 cm.A lesdo foi notada pela paciente ha cerca de 2 anos. Foi feito o
encaminhamento para o diagndstico da lesdo, onde sob anestesia local foi realizada
biopsia incisional. A hipotese foi de CEC. Microscopicamente, a neoplasia era formada
por células escamosas pleomorficas que invadiam o tecido conjuntivo adjacente em
blocos, sem a presenca de pérolas de queratina. Resultados:Com base nessas
informagdes o diagnostico de CEC moderadamente diferenciado foi estabelecido. A
paciente foi encaminhada para tratamento no Hospital de Cancer de
Pernambuco.Conclusio:E imprescindivel o conhecimento das caracteristicas clinicas e
epidemiologicas do CEC por parte dos cirurgides dentistas formados e em formagao.

Descritores:Carcinoma de células escamosas;Sistema Unico de Satde;
Diagnostico
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Introducio: A implantodontia destaca-se como método moderno de reabilitagao
oral para pacientes edéntulostotais ou parciais. Para alcancar o sucesso clinico cirurgico,
¢ necessario que o implante se osseointegre ao tecido receptor. Contudo, atualmente,
ainda ha uma porcentagem significativa de fracassos na pratica clinica. Objetivo:
Portanto, o objetivo deste trabalho ¢ relatar um caso clinico de instalagdao incorreta de
implante dentario. Materiais e métodos: Paciente, 21 anos, se dirigiu a clinica de
residéncia em implantodontia da Faculdade de Odontologia do Recife, relatando que foi
encaminhada, para concluir seu tratamento ortodontico com a instalagcdo de implantes,
pois possui agenesia dos incisivos laterais. Solicitou-se a tomografia computadorizada e
0s exames pré-operatorios e posteriormente executou-se a cirurgia. Decorridos 4 meses,
ela retornou, portando nova tomografia, a partir da analise deste material, foi constatado
que o implante foi instalado em posi¢ao sem suporte 6sseo por vestibular. Resultados:
Realizou-se a re-abertura, pois presumia-se que o implante estaria solto, contudo, ele
ndo apresentou mobilidade, osseointegrou. A paciente retornard em setembro para
retomar o tratamento. Conclusdo: Conclui-se que, ¢ de suma importancia um correto
planejamento cirurgico, para evitar erros técnicos inconcebiveis, visando o melhor
prognostico para o paciente e evitar a necessidade de novas intervengdes cirirgicas.

Descritores:Implante dentario; Agenesia; tomografia computadorizada.
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FC-06/2018- HIPERPLASIA EPITELIAL FOCAL EM PACIENTE
ONCOLOGICO E HIV+: RELATO DE CASO.
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Introducéo: A hiperplasia epitelial multifocal ¢ uma proliferacdo localizada do
epitélio escamoso oral. Apesar de ser, geralmente, uma condi¢do da infancia, elapode
acometer jovens e adultos e tém se manifestado com grande frequéncia nos pacientes
com a sindrome da imunodeficiéncia adquirida (AIDS). Os sitios de envolvimento mais
comuns sdo a mucosa labial, jugal e lingual. Objetivo: O trabalho tem como objetivo
relatar um caso clinico de hiperplasia epitelial focal em um paciente com condig¢des
especiais: HIV+ e oncologico. Materiais e métodos:Paciente ACSO, 38 anos, sexo
masculino, leucoderma, em tratamento no Hospital de Cancer de PE para Linfoma de
Hodgkin, procurou o servigo de Odontologia queixando-se de lesdes nodulares em
mucosa bucal, indolores e com tempo de evolugdo desconhecido. O mesmo era portador
do virus HIV em terapia antirretroviral. Resultados:Exame clinico intra-oral revelou a
presenca de multiplas lesdes exofiticas, pedunculadas, de superficie plana em mucosas
jugais e labiais de coloracdo semelhante a mucosa. Foi realizada biopsia excisional com
hipotese diagnostica de hiperplasia epitelial focal. Os achados histopatologicos
revelaram proliferacdo epitelial com acantose proeminente, projecdes confluentes para o
tecido conjuntivo e auséncia de atipismo nuclear com margem e base livres
Conclusao:Foiconfirmando o diagnodstico proposto.

Descritores:Estomatologia; Patologia Bucal; Oncologia.
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FC-07/2018- NIVEL DE CONHECIMENTO SOBRE
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Introducao: O cirurgido-dentista ¢ responsavel por detectar lesdes em tecidos
moles na regido oral e de orofaringe, o que reforca a importancia do exame minucioso
de todas as estruturas presentes, garantindo ao paciente um diagndstico precoce, bom
prognéstico e um atendimento de forma integral. Objetivo: Identificar o nivel de
conhecimento sobre Estomatologia dos cirurgides-dentistas da 6* Microrregido de Satude
do Estado de Pernambuco.Materiais e Métodos: A pesquisa foi submetida e
aprovadapelo CEP da UPE(Numero do parecer: 2.265.030). Foi aplicado um
questionario aos cirurgides-dentistas, o qual consistia em 27 perguntas sobre as lesdes
orais mais comuns, e a partir da quantidade de acertos, foram estabelecidos em niveis de
conhecimento baixo, regular ¢ bom. Resultados: Os participantes eram 13 cirurgides-
dentistas atuantes na Aten¢do Bdsica, sendo 7 profissionais do género feminino (53,8%)
e 6 do género masculino (46,2%). A idade média foi de 35 anos. A média de acertos foi
de 17 acertos por profissional (nota média de 6,26).Doisprofissionais (15,3%)
apresentaram um nivel baixo de conhecimento; 9 (69,2%) apresentaram um nivel
regular; e 2 (15,3%) apresentaram um nivel bom. Conclusdo: A maioria dos cirurgides-
dentistas apresentaram um nivel de conhecimento regular sobre as lesdes orais mais
comuns.

Descritores: Estomatologia; Patologia Bucal; Odontologia.
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Introducfo:A craniometria ¢ definida como sendo uma técnica que determina a
medicdo das dimensdes do cranio de maneira sistematizada universalmente. Sao
demarcados os pontos craniométricos e a partir destes sdo tracadas medidas lineares,
tais como, comprimentos, larguras, alturas, angulos, arcos, e cordas que podem ser
utilizadas no processo de identificacio humana. Objetivo: Entender as diversas
aplicacdes da craniometria na antropologia forense. Materiais e Métodos: Para a
revisdo de literatura foram selecionados estudos sobre a identificagdo craniométrica,
através de consultas a Biblioteca Brasileira de Odontologia (BBO) e a Scientific
Eletronic Library Online (SciELO), publicados entre os anos de 2009 e 2017.
Resultados: A finalidade da craniometria ¢ complementar a inspec¢ao visual do cranio
(cranioscopia). As medidas craniométricas obtidas, sdo comparadas a um banco dedados
e ¢ gerado um relatério com as conclusdes, a partir das analises, contendo o percentual
de similaridade das medidas. Estes resultados podem facilitar a diagnose do sexo, a
determinacdo da idade bioldgica, os processos de reconstrugdo facial, identificagdo de
restos humanos sujeitos a desastres, entre outros. Conclusdo:A craniometria, através do
estudo de comprimentos e anatomia do cranio, ¢ um método importantissimo para a
antropologia forense, principalmente, em situagdes que ocorram degradacdo do material
bioldgico.

Descritores: Odontologia Legal; Antropologia Forense; Cefalometria.
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Introdugéo: Estudos associam o Laser de Baixa Poténcia (LBP) a
células-tronco mesenquimais (CTM)para potencializar a diferenciagdo celular e
posterior regeneracdo tecidual, assim substituir terapias convencionais. Objetivo:
Avaliar o potencial de diferenciagdo das CTM cultivada em associagdo ao meio
osteogénico (MO) e ao LBP. Materiais e métodos: E um estudo laboratorial in vitro de
amostras independentes, CAAE 36018214.2.0000.5207, financiado pelo FACEPE. Com
a migracdo das CTM de corddo umbilical humano para a garrafa e apos trés passagens,
as CTM foram contadas, plaqueadas, e em 24h, foram divididas em: G1(CTM+meio
regular); G2(CTM+meio regular+LBP); G3(CTM+MO) e G4(CTM+MO+LBP). Foi
utilizado LBP 660nm em emissdo continua, poténcia de 30mW, dose 1J/cm? por 28s.
Apds 7 e 14 dias foram feitas coloragdes em Alizarina Red. Resultados: Observou-
se:Apo6s 7 dias: aumento na atividade osteogénica no G3, seguida pelo G4 ena formagao
de depdsitos de calcio desses grupos comparados ao G1; Apos 14 dias: aumento do G3,
seguido do G4. Os Gl e G2 mantiveram o mesmo padrdo nos periodos avaliados.
Conclusao: Contrariando a literatura,as CTM submetidas ao MO tiveram um maior
potencial de diferenciacdo e o LBP foi mais eficaz em células em meio regular. Ja
resultados qualitativos confirmam a bibliografia.

Descritores:Cé¢lulas-Tronco; Diferenciagdo Celular; Irradiacao a
Laser de Baixa Poténcia.
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Introducio: Apresenta-se relato de acdo no campo da educagdo popular em
saude (EPS) integrada as agdes do projeto de extensdao, afim de qualificar acdes de
promocao da saude escolar vivenciadas pelas equipes de saude bucal (ESB) do territério
da acdo. Objetivo: apresentar um plano de acdo, vinculado as acdes do Projeto de
extensao, para a Radio Comunitaria Aconchego do Servigo Integrado de Saude (SIS —
UFPE), localizado no territério da acdo. Resultados: 1. Fase preparatoria: contato com
SIS, coleta de dados (secundarios, questionario), analise dos dados com equipe da radio,
comunidade, escola e SIS. II. Fase de planejamento e implementacdo: definir as
tematicas, grade programacdo, calendario, responsaveis. Ill.Seguimento e avaliagdo:
avaliacdo processual da programacao, com comunidade escolar, do SIS, ouvintes e
coletivo do projeto. Conclusao: A proposta teve aceitacao da comunidade escolar e da
radio SIS. Algumas tematicas foram levantadas pelos escolares, como cultura de paz,
musica e saude e alimentagao saudavel. Considera-se que este agir comunicativo
potencializa trocas de saberes vivenciado nas oficinas de EPS desenvolvidas no projeto,
por ampliar os debates sobre problemas de satde, para além da comunidade escolar
favorecidos pela difusdao da radio. Além de ampliar possibilidades de agdo em
promocao de saude das ESB da ABS.

Descritores: Atencdo basica a satde; Educagdo para a salde comunitaria;
Préaticas
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Introducio: Carcinoma basocelular (CBC) € o tipo mais comum de cancer de pele,
surge nas células basais e tem como causa principal exposicao solar. Acomete principalmente
mulheres, nas areas expostas do corpo e ¢ diagnosticado através de bidpsia. A escolha do
tratamento depende do tipo, tamanho, localizacdo e profundidade de penetracdo, da idade
do paciente, suas condi¢des de satide e do provavel resultado cosmético. Objetivo: mostrar
através de um relato de caso, a importancia estética e funcional da utilizacdo da técnica
de transplante cutdneo em casos de perda tecidual na regido da face por CBC. Materiais
e métodos: Paciente, género feminino, leucoderma, 56 anos, compareceu ao servico de
CTBMF da UFPE, queixando-se de assimetria na regido de dorso nasal, com coloracdo
diferenciada e bordas elevadas foi realizada uma biopsia do tipo incisional e posteriormente
uma resseccao da lesdo seguida de autoenxertia. Resultado: Verificou-se boa aceitagdo do
retalho cutaneo e excelente resultado estético. Conclusao: O uso de enxertos autdégeno tem
demonstrado resultados estéticos satisfatérios para cobertura remanescente apos excisao da
lesdo.

Descritores: Adenocarcinoma; Transplante Autoélogo; Nariz
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Introducio: A fratura de mandibula estd entre as mais frequentes fraturas dos
ossos da face, com um aumento significativo de casos nos ultimos anos. A deficiéncia
no exame fisico e o tratamento inadequado podem levar a deformidade estética ou
funcional permanente. O tratamento dessas injurias visa efetuar uma reduc¢ao anatomica
e fixacdo dos fragmentos dOsseos com o objetivo de restaurar a funcdo e forma,
reduzindo as complicagdes. Como opg¢des de tratamento, incluem-se o conservador e as
técnicas abertas para a redugdo e a fixacao. Objetivo: O presente trabalho tem como
objetivo fazer o relato de caso de um paciente do sexo masculino, 52 anos de idade,
vitima de agressdo fisica, que compareceu ao servigo de urgéncia de Cirurgia e
Traumatologia Bucomaxilofacial apresentando trauma em face. Apos o exame clinico e
tomografico, teve-se como diagnostico a fratura multipla de mandibula, sendo o
tratamento cirurgico adotado com abordagem transcervical, para reducdo e fixacao dos
fragmentos 6sseos através de uma placa do sistema 2.4mm do tipo locking. Resultados:
O paciente seguiu em acompanhamento pos-operatdrio por seis meses sem queixas
estéticas e funcionais. Conclusao: o tratamento com abordagem transcervical mostrou-
se previsivel e seguro, sendo uma boa alternativa para esse tipo de caso.

Descritores: Traumatismos faciais; Traumatismos mandibulares; Técnicas de
fixacdo da mandibula.
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Introducido: A ma oclusao de Classe III de Angle ¢ caracterizada por uma
relagdo dentaria anteroposterior inadequada, que pode ou ndo estar acompanhada de
alteracOoes esqueléticas. Esta discrepancia causa um importante comprometimento
estético e funcional, principalmente quando associada a deficiéncia no ter¢o médio da
face. Objetivo: Portanto, o objetivo deste trabalho ¢ apresentar uma revisao de literatura
sobre as mudangas clinicas e radiograficas, bem como, a eficacia dos tratamentos no
ganho e controle de crescimento mandibular com as terapias ortopédicas funcionais.
Materiais e métodos: Foi realizado pesquisa bibliografica e teve como corpus,artigos
dos ultimos onze anos, selecionados das bases de dados PubMed e SciELO.
Resultados: Dentre as opcdes de tratamento, pode-se fazer uso de diversos aparelhos
ortopédicos funcionais como exemplo, o Regulador de Fungdo (RF-3) que ¢ uma
ferramenta eficaz tanto no estimulo de crescimento maxilar como no controle de
crescimento mandibular. Conclusdo: Conclui-se que, quando devidamente indicado, o
tratamento com o aparelho de Frinkel, apresenta excelentes resultados e auxilia no
reequilibrio do sistema estomatognatico do paciente evitando, dessa maneira, uma
futura cirurgia ortognatica.

Descritores: Ma oclusdo; Sistema Estomatognatico; Ortodontia Preventiva.
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Introducio: A Implantodontia ¢ uma especialidade odontologica cada vez mais
procurada por pacientes com perda de elementos dentdrios. O estudo das estruturas
anatomicas dos maxilares ¢ imprescindivel para um adequado planejamento e posterior
sucesso clinico desses implantes, prevenindo possiveis complicacoes. Objetivos:
Demonstrar a importancia do planejamento da colocagdo de implantes por meio de
exame de tomografia computadorizada de feixe conico (TCFC), a partir de imagens de
casos de colocagdo de implantes dentarios em locais ndo indicados. Material e
Método: Foram selecionados quatro casos de colocacdo de implantes dentarios em
estruturas anatomicas, incluindo canal incisivo e forame mentual, além de implante em
contato com dente. Resultados: O primeiro caso refere-se a um implante colocado na
regido edéntula do dente 12, em contato com a raiz do dente 13. O segundo e terceiro
caso referem-se a implantes inseridos na regido dos dentes 35 e 45, respectivamente, em
contato com o forame mentual. Por tltimo, apresenta-se um implante colocado no canal
incisivo.Conclusao: A TCFC fornece imagens multiplanares, em tamanho real e sem
sobreposicdo,  possibilitando a  identificagdo de  estruturas  anatOmicas
nobres,prevenindo,assim,acidentes decorrentes de injurias a tais estruturas, sendo o
exame por imagem mais indicado no planejamento dos implantes dentarios.

Descritores:Implante Dentario; Anatomia; Tomografia Computadorizada de
Feixe Conico.
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Introducio: O maior desafio que a odontologia vem enfrentando ¢ de poder
devolver as fun¢des mastigatorias ao paciente através de um tratamento reabilitador.
Com isso, a Tomografia Computadorizada (TC) vem ganhando cada vez mais espaco
entre os cirurgioes dentistas.Objetivo: O presente estudo tem como objetivo mostrar as
vantagens que a tomografia computadorizada ¢ capaz de trazer para a odontologia.
Materiais e Métodos: Por meio da base de dados do Google Académico, foram
pesquisados artigos nos idiomas portugués e inglés. Foram empregadas palavras-chave
como tomografia computadorizada, cirurgia guiada, odontologia. Resultados:
Somente através de imagens tridimensionais geradas através da TC, ¢ possivel avaliar
regides anatdmicas sem distor¢des. Dentre os novos recursos disponibilizados para a
reabilitagdo oral, aquele que tem maior impacto na tomada de decisdo ¢ a TC. Uma
vantagem da técnica € poder confeccionar guias cirtrgicas. A cirurgia guiada mostra-se
eficaz proporcionando um menor trauma, maior previsibilidade e reducdo de dor e
edema pos-operatorio. Além disso, evita ou minimiza intercorréncias. Conclusao: O
sucesso do tratamento depende diretamente de uma coordenagdo precisa de
procedimentos, diagnostico e plano de tratamento, de maneira a transferir, para o
ambiente virtual, dados precisos da situacao clinica atual do paciente, sendo a TC a
melhor op¢ao.

Descritores: Tomografia Computadorizada por Raios X; radiologia;
odontologia.
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Introducao: A laserterapia no tratamento de neuralgia do trigémeo melhora os
sintomas dessa patologia recuperando os ramos do nervo lesado, através do aumento do
nivel de ATP celular e manutengdo do equilibrio osmotico de fibras nervosas, na
analgesia dos pontos de hiperalgias, e, na mielinizagdo. Descrito como uma dor
paroxistica monossintomatica, de aparecimento e desaparecimento siibito comparaveis a
uma descarga elétrica limitada ao territério do nervo trigémeo (nervo craniano V).
Objetivo: Este estudo avalia a eficicia da laserterapia no tratamento da neuralgia do
trig€meo, através de série de casos. Materiais e métodos: Foi usanda luz vermelha
(685nm) e infravermelha (830nm) no nervo acometido, por 24 sessoes, em 20 pacientes
do Laboratorio de Biophotonica da FOP/UPE. Resultados:A patologia dos pacientes
eram tratadas com neurologista, onde 80% estavam usando 600 mg de carbamazepina
por dia e ndo apresentaram melhora na dor global. Apds 24 sessdes da terapia com Laser
(685 a 830 nm), houve uma regressao da doenca e melhora no estado geral do paciente.
Conclusio: Os resultados deste estudo confirmam que a terapia a Laser eliminou a
necessidade de tratamentos mais agressivos, tais como cirurgias neurologicas € uso
constante de drogas, eliminando a dor sem comprometer a sensibilidade da face.

Descritores: Neuralgia do Trigémeo; Terapia a Laser de Baixa Poténcia; Dor
Orofacial.
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Introducdo: A cirurgia ortognatica tem o propdsito de corrigir o
posicionamento inadequado dos maxilares. Dessa forma, o citado procedimento visa a
melhoria de problemas funcionais relacionados a oclusdo, mastiga¢dao, respiragao,
fonacdo e contribui diretamentepara o aperfeicoamento da estética e harmonia facial.
Objetivo: Relatar os efeitos positivos procedentes da cirurgia ortognatica. Materiais e
Métodos: Foi realizada uma revisdo de literatura com os descritores
“OrthognathicSurgery” e “Qualityof Life” com base em informagdes obtidas a partir de
2014 nas plataformas PubMed e SciELO. Resultados: Foi observado um impacto
significativo com a efetividade do procedimento cirargico, que possibilitou a elevacao
da autoestima e como consequéncia a melhoria da qualidade de vida dos pacientes
estudados. Por outro lado, o grupo que apresentava deformidades dentofaciais (DDFs) e
nao foi submetido a cirurgia ortognatica apontou um maior nivel de insatisfacdo com a
autoimagem. Esses resultados foram alcancados com a aplicagcdo do protocolo Oral
Health ImpactProfil (OHIP-14) e OrthognathicQualityoflifeQuestionaire (OQLQ).
Foram encontrados 97 artigos, dos quais 5 foram estudados. Conclusao: Portanto, além
de promover a melhoria funcional, a cirurgia ortognatica ¢ capaz de transformar a
qualidade de vida do paciente devido a maior autoestima apds a correcao de DDFs.

Descritores: Cirurgia Ortognatica; Autoimagem; Qualidade de Vida.
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Introducdo: O L-PRF(Fibrina Rica em Plaquetas e Leucécitos) consiste em um
concentrado de plaquetas, obtido a partir de uma amostra de sangue do proprio paciente.
E amplamente utilizado para acelerar a cicatrizacio de tecidos moles e duros, tendo
aplicagdo na odontologia nas reconstrugdes Osseas alveolares e maxilofaciais. Objetivo:
Discutir a utilizagdo ¢ mecanismos de acdo do L-PRF, bem como as suas aplicagcdes na
odontologia. Materiais e métodos: Realizou-se uma revisao de literatura, 2014/2018,
nas plataformas BVS e SciELO, utilizando os descritores: Fibrina Rica em Plaquetas;
Transplante Osseo; Cirurgia Bucal. Resultados: Os concentrados plaquetarios
proporcionam uma rapidez consideravel na cicatrizagdo de tecidos moles e duros por
meio do aumento da concentragdo de fatores de crescimento, sendo um biomaterial que
estimula as células autélogas do paciente tendo como resposta a regeneragdo. Entre as
aplicacdes clinicas em cirurgia oral do L-PRF, destacam-se o preenchimento do alvéolo
poés-extracdo, tratamentos de defeitos Osseos, enxertos Osseos em Implantodontia,
cirurgias de elevagdo de seio maxilar e regeneracdo dssea e tecidual. Conclusao: Pode-
se concluir que o L-PRF tem ampla aplicabilidade na odontologia, principalmente, nas
cirurgias reconstrutivas, atuando na cicatrizagdo e regenerac¢do tecidual com Otimos
resultados em curto prazo.

Descritores: Fibrina Rica em Plaquetas; Transplante Osseo; Cirurgia Bucal.
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Introducao: Os cimentos dentarios utilizados em cimentagdes de restauragoes
indiretas, tém como principais fungdes selar a interface dente-restauragdo conferindo
retengdo, resisténcia a restauragdo e ao remanescente dentdrio e vedamento marginal,
favorecendo a longevidade dos trabalhos protéticos. Existem diversos tipos de agentes
cimentantes e a escolha do material ird depender de cada caso. Objetivo: Apresentar
uma revisdo de literatura sobre estes materiais, afim de apontar o melhor material para
os casos de cimentagdo de restauragdes indiretas. Materiais e Métodos: Foi realizada
uma revisdo da literatura (2007/2017) na plataforma Scholar Google, com descritores:
cimentos dentérios, porcelana dentaria e cimentacdo. Resultados: O cimento de fosfato
de zinco apresenta retengdo mecanica e o cimento de iondmero de vidro possui adesdo
as estruturas dentédrias, sendo ambos indicados para cimenta¢do final de retentores
intrarradiculares, coroas e proteses parciais fixas com metal e sem metal tipo Procera,
In-Ceram e Empress2. Cimentos resinosos conferem maior estética e resisténcia
adesiva, podem apresentar polimerizagao por sistema dual, por inducio perdxido-amina
ou por fotoativacao e sua indicacdo ird depender da espessura da restauracdo indireta.
Conclusao: Os cimentos convencionais ainda sdo indicados em dentes posteriores, € 0s
cimentos resinosos em anteriores. O Cirurgido-Dentista deve saber indicar o melhor
cimento para cada caso.

Descritores: Cimentagao; Cimentos Dentarios; Porcelana Dentaria.
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Introducao:A respiragdo nasal esta associada a fungdes normais de mastigagao,
degluti¢do, postura da lingua e labios, além de proporcionar acdo muscular correta que
estimula o adequado crescimento facial e o desenvolvimento 6sseo. A sindrome do
respirador bucal possui caracteristicas como distlirbios dos 6rgdos da fala e articulagdes
faciais, e geralmente se associa a deformidades da face.Objetivo: Determinar a
influéncia da respiragdo bucal nas altera¢des orofaciaise a importancia da amamentacao
na prevengdo de tais alteracdes. Materiais e métodos: Foi realizada uma revisdo de
literatura, nas plataformas SciELO ePubMed, de artigos publicados entre os anos de
2010/2018. Resultados: O aleitamento materno tem um importante papel na
promogaodo correto desenvolvimento da musculatura facial e das demais estruturas do
sistema estomatognatico. A suc¢do da mama tem papel fundamental no
desenvolvimento motor-oral adequado, pois estimula os movimentos ¢ fung¢des dos
orgaos fono-articulatdrios: labios, lingua, mandibula, maxila, bochechas, palato mole,
palato duro, soalho da boca, musculatura oral e arcadas dentarias. Assim, promove o
correto desenvolvimento da musculatura facial e das demais estruturas do sistema
estomatognatico. Conclusio: Estudos mostram a extrema importancia do aleitamento
materno nos ambitos nutricionais, imunoldgicos, emocionais, além do correto
desenvolvimento do padrdo respiratorio ideal do lactente.

Descritores: Aleitamento Materno; Respiragao bucal; Odontopediatria.
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Introdug¢do: Durante muitos anos, os principais problemas de saude bucal a
serem enfrentados sdo a cérie dentaria, suas consequéncias (dor e perda dentéaria) e a
falta de acesso as agdes ¢ servigos de saude bucal. Objetivo: Comparar a experiéncia de
carie dentaria em individuos de 35-44 anos nas cidades de Recife/Brasil e
Matola/Mocambique. Materiais e métodos: Nesta pesquisa cientifica,realizou-se uma
comparacdo de 2 estudos epidemioldgicos transversais, a partir dos dados secundarios da
Pesquisa Nacional de Saude Bucal do Brasil (2010) e Pesquisa em Saide Oral de
Mocambique (2015).Resultados: A partir da andlise verificou-se que o CPO-D foi de
15,85 para Recife e 3,16 para Matola. Em Recife, a média de dentes higidos foi de
15,32 e de 28,47 para Matola. O componente cariado foi de 1,99 em Recife e 1,37 em
Matola. A média de dentes obturados foi de 4,36 em Recife e 0,05 em Matola, ja de
dentes perdidos, foi de 9,05 em Recife e 1,72 em Matola. Conclusdao: Conclui-se que
embora Recife apresente um grau de severidade do CPO-D maior que Matola, a
propor¢ao do componente obturado se distribui de forma distinta nas duas localidades
refletindo os baixos acessos aos servigos odontoldgicos restauradores em Matola.

Descritores:Carie Dentaria; Inquéritos Epidemioldgicos; Saude Publica.
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Introducédo:A atividade clown surge ao estudante como meio de ampliar a
sua visdo em relagdo ao paciente, sensibilizando-o sobre a importancia da
humanizagdo na area da saude e a responsabilidade que se tem frente ao sofrimento
do outro, a fim de formar melhores profissionais de satude, realizando um tratamento
e cuidado digno, solidario e acolhedor. Objetivo:Analisamos a satisfagdo com a vida
de graduandos desempenhando a atividade clown na rotina hospitalar. Material e
método: Um estudo, do tipo “Antes-Depois”, que se caracteriza pela observagao do
efeito de uma intervencao, antes e ap6s a sua ocorréncia, medida em fun¢do do nivel
de satisfagdo com a vida. Resultados: Comparando os dois momentos foi possivel
visualizar um aumento na média e que o valor de “p” se apresentou maior que 0,001.
Portanto, sendo possivel validar a Hipotese que a “Oficina do Sorriso” e a vivéncia
hospitalar aumentam o nivel de satisfacdio com a vida dos participantes.
Conclusio:Concluimos que ¢ de grande importancia para a populacao de estudantes
de odontologia a compreensdo do nivel de satisfacdo de vida dos mesmos. Desta
forma, tornasse possivel realizar medidas preventivas ou de intervencdo mais
objetivas e efetivas no tratamento terapéutico e analitico dos estudantes.

Descritores:Humanizagao dos servigos; Avaliacdo do ensino; Terapia do riso.
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Introducio: O aparelho ortoddntico autoligado difere do convencional, pois, ao
contrario dos braquetes tradicionais, nao necessitam de ligaduras, eldsticas ou metalicas,
o que diminui a forca de ligagdo do conjunto braquete/fio, diminuindo
consequentemente, a resisténcia do atrito durante as mecanicas de deslize. Objetivo:
Expandir a visdo do cirurgido dentista sobre o aparelho ortoddntico autoligado e quais
as suas vantagens sobre os aparelhos convencionais. Materiais e Métodos: Foi
realizada uma revisdao de literatura, 2009/2016 na plataforma SciELO, usando os
descritores: Ortodontia; Ortodontia Corretiva; Técnicas de Movimentacao Dentaria.
Resultados: Nota-se quea distdncia interbraquetesautoligaveis ¢ maior que as dos
tradicionais, o que gera uma reducao no acumulo de alimentos ao seu redor. Como a
angulagdo entre os braquetes aumenta consideravelmente o atrito, a composi¢ao dos
braquetestradicionais influéncia de forma mais significativa o atrito, ao contrario dos
autoligados. Conclusiao: O aparelho ortodontico autoligado esta sendo bastante visado
por diminuir o tempo de tratamento, a quantidade de visitas ao dentista, o desconforto,
indice de reabsor¢des radiculares, de extracdes e das cirurgias ortognaticas € o maior
conforto dos pacientes.

Descritores: Ortodontia; Ortodontia Corretiva; Técnicas de Movimentagao
Dentaria.
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Introducio: Anquiloglossia ¢ uma anomalia oral congénita, que pode interferir
nas fung¢des orais por limitar a mobilidade da lingua em graus variados. Diferenciar as
variagdoes anatomicas do frénulo exige conhecimento aprofundado da anatomia da
lingua e do assoalho bucal. O protocolo descrito por Martinelli et al. em 2012 avalia a
mobilidade da lingua e as caracteristicas do frénulo lingual norteando o diagnoéstico da
anquiloglossia pelos profissionais de saude. Objetivo: Apresentar a aplicacdo do
protocolo de avaliacdo do frénulo lingual em criancas no Projeto Lingua Solta
desenvolvido na UFPE. Materiais e métodos: O protocolo utilizado no Projeto ¢
aplicado em criangas de 0 a 2 anos. Inicialmente, ¢ realizada uma avaliagao da historia
clinica da crianca e, posteriormente, realiza-se o exame anatomofuncional. Se a soma
dos itens do exame anatomofuncional for igual ou maior que 7, pode-se considerar
interferéncia do frénulo nas fun¢des da lingua, necessitando liberagdo. Resultados: E
fundamental o diagndstico e tratamento precoce da anquiloglossia, principalmente em
lactentes onde a lingua participa diretamente da suc¢do e deglutigdo na amamentagao.
Conclusido: Esse protocolo visa levantar dados sobre normalidade e alteragao do
frénulo lingual e tem o propdsito de auxiliar os profissionais de satide no diagnostico da
anquiloglossia.

Descritores: Anquiloglossia; Diagnostico; Freio lingual
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Introducdo: O Programa de Saude na Escola (PSE) visa a integracao da
educagdo e da saude, proporcionando melhoria das condigdes de satde dos escolares. O
Tratamento Restaurador Atraumatico (ART), utiliza instrumentos manuais para
remogao da carie dentéria e o baixo custo faz com que ele seja uma opg¢ao de tratamento
vidvel na saude publica. Objetivo: Este trabalhodescreve a experiéncia do Projeto ART
no PSE desenvolvido nas EscolasMunicipais do Recife de abrangéncia do Distrito
Sanitario II. O Projeto temcomo finalidade recuperar a saude bucal dos escolares, inserir
os Técnicos emSaude Bucal (TSBs) nas atividades clinicas e permitir que estudantes da
graduacdo em odontologia conhecam a técnica do ART. Resultado: Atividades de
educagdo em saude bucal, tratamento restaurador atraumatico, escovagaosupervisionada
com distribui¢do de kits e aplicacdo tépica de flior foramrealizadas nas criangas.
Conclusio: A escola constitui um espago promotorpara agdes de promogao da saude
bucal, as quais devem ser realizadas deforma continua a fim de estimular a autonomia e
praticas de autocuidado. Otratamento restaurador atraumatico € resolutivo, sendo uma
alternativa de ampliacdo do acesso, reducdo da demanda reprimida e melhoria da
qualidadede vida dos escolares.

Descritores:Saude Publica; Odontologia Preventiva; Carie Dentéria.
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Introducio: O tratamento restaurador atraumatico (ART), uma técnica de
controle da carie dentaria, consiste na remoc¢do do tecido cariado utilizando
instrumentos manuais e restauracdocom material restaurador adesivo. Objetivos: Este
trabalho objetiva a descri¢ao dos passos, de acordo com a literatura cientifica, da técnica
restauradoraatraumatica. Materiais e métodos:Essa revisao da literatura foi realizada
na Biblioteca Virtual em Satde (BIREME) nas bases de dados MEDLINE e LILACS,
com os descritores: carie dentaria, dente deciduo e tratamento dentario restaurador sem
trauma. Resultados: O protocolo preconizado para a técnica restauradora atraumatica
consta dos seguintes passos: isolamento relativo do campo operatorio, acesso a
cavidade, remocdo do esmalte e dentina desmineralizada, limpeza da cavidade,
condicionamento da cavidade e limpeza com &gua, manipulacio do cimento de
iondmero de vidro e inser¢do de matriz de ago, inser¢ao do material com aplicagdo de
vaselina sobre pressao digital, remoc¢do de excessos, checagem oclusal, protecdo com
vaselina e orientagdo do paciente em relacdo a nao se alimentar por pelo menos uma
hora. Conclusdo: O ART ¢ uma técnica minimamente invasiva e esta baseado nos
conceitos de maxima preservagao do tecido biologico, além de ser de execucgdo simples,
rapida, de baixo custo e eficiente no controle da carie.

Descritores: Carie dentaria;Dente deciduo;Tratamento dentario restaurador sem
trauma.
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Introducido: Sao doencas infecto-inflamatérias que atingem os tecidos
periodontais de protecdo e o de sustentagdo dos dentes.Caracterizam-se pelo aspecto
clinico de sangramento, vermelhidao, sensibilidade e edema. Objetivo: Foi descrever
um caso clinico de um paciente de 15 anos que apresentou um quadro avancado de
gengivite devido alteracdes hormonais. Materiais e métodos: Foram utilizados para
pesquisa a base de dados da Scielo nos ultimos 10 anos. Resultados: Apds quatro
sessOoes de raspagem supragengival, subgengival, orientacdo de higiene e escovagdo
supervisionada o paciente apresentou regressao da gengivite. Conclusao: O emprego de
acOes preventivas a respeito da higiene oral tem relevancia, pois implicam na
minimizagdo da incidéncia desses agravos.

Descritores: Periodontia; Adolescéncia;Hebiatria
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Introdugdo: O cisto periapical estd relacionado ao 4pice de um dente com
necrose pulpar, de natureza inflamatoria e varia de 7 a 54% dos casos de
radiolucidezperiapical. Objetivo: Apresentar um caso clinico de um cisto periapical,
suas caracteristicas clinicas, seu tratamento e a importdncia dos exames
complementares.Materiais e Métodos: Paciente do sexo feminino, 20 anos de idade,
compareceu a clinica de Estomatologia do Centro de Pds-Graduagao em Odontologia,
CPGO, relatando uma queixa de um discreto aumento de volume na regido anterior da
maxila hd 5 anos. Resultados: Exame clinico extraoral foi constatada uma discreta
assimetria facial, no intraoral, na regido do elemento 12, a mucosa apresentava-se com
coloracdo normal e com consisténcia resiliente. Apos solicitado os exames de imagens,
foi constatada uma imagem hipodensa entre as raizes dos elementos 13 e 12. Deste
modo, foi realizada a biopsia excisional da lesdo para ser enviada para andlise
histopatologica, tendo como resultado o cisto periapical e em seguida, o tratamento
endodontico do elemento 12. Conclusao: Estes cistos, apesar de relativamente comuns,
torna-se importante a inclusdo dos exames de imagem em conjunto com a analise
histologica, para que estas lesdes possam ser diagnosticadas e tratadas de forma
adequada.

Descritores: Cisto radicular; Patologia bucal; Cistos Odontogénicos.
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Introducio: A osteorradionecrose (ORN) ¢ uma das mais severas complicagdes
da radioterapia em pacientes portadores de cancer de cabega e pescogo. E definida como
a presenga de o0sso exposto em um campo irradiado que nao cicatriza dentro de um
periodo de 3 meses. Seu diagnostico ¢ baseado nos aspectos clinicos e
imaginologicos.Objetivo:Descrever os aspectos imaginologicosda ORN. Materiais e
Métodos: Foi realizada uma revisao de literatura nas plataformas SciELO e Pubmed
utilizando os descritores: Osteorradionecrose, Maxilares. Resultados: O local mais
comum para a ORN ¢ a mandibula, provavelmente devido a sua reduzida
vascularizagdo. Radiograficamente, pode-se observar uma area osteolitica mal definida
com destrui¢cdo da cortical, podendo conter sequestros 6sseos. Fraturas patologicas sao
comuns ¢ a detec¢do de recorréncia de neoplasia maligna pode ser muito dificil. Por
apresentar os mesmos aspectos radiograficos da osteomielite cronica com sequestros
0sseos e osteonecrose relacionada ao uso de bisfosfonatos, o diagnostico final de ORN ¢
baseado na historia clinica. Conclusdo:A prevencdo de ORN ¢ de fundamental
importancia, devendo todo paciente ter uma avaliagdo odontologica completa antes da
radioterapia. Diante de uma suspeita de ORN, exames imaginoldgicos devem ser
solicitados e avaliados juntamente com o historico clinico para um correto diagndstico
diferencial.

Descritores:Osteorradionecrose; Radioterapia; Diagnostico por Imagem.
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Introducio:Frequentemente, a regido anterior da maxila recebe intervengdes
cirirgicas, como a colocacdo de implantes. O canalissinuosus (CS) ¢ um canal
neurovascular que transporta o nervo e a artéria alveolar superior anterior, que deve ser
considerado no planejamento cirtrgico dessa regido para evitar danos ao paciente.
Objetivo: Descrever os aspectos imaginoldgicos do CS em radiografias convencionais
e tomografia computadorizada de feixe conico (TCFC). Materiais e Métodos: Foi
realizada uma revisdo de literatura nas plataformas SciELO e Pubmed utilizando os
descritores: CanalisSinuosus; Radiografia; Tomografia Computadorizada de Feixe
Conico. Resultados: O CS tem sua origem no canal infraorbital, seguindo a margem
inferior da abertura nasal, abrindo-se ao lado do septo nasal, em frente ao canal incisivo.
Sua abertura na regido anterior do palato ¢ considerada uma variagdo anatomica, e
danos em seu conteudo neurovascular durante procedimentos cirurgicos podem causar
hemorragia ou dor. Em radiografias bidimensionais, muitos profissionais identificam o
CS como uma radiolucénciaperiapical na regido de incisivos e caninos superiores,
algumas vezes sendo erronecamente interpretada como lesdo. Conclusido: O
conhecimento eidentificacio do CS sdo de suma importancia para prevencdo de
acidentes neurovasculares durante intervengdes cirirgicas na regido anterior da maxila,
contribuindo para o sucesso do tratamento odontolégico.

Descritores: Variacdo anatdmica; Tomografia Computadorizada de Feixe
Conico; Diagnostico Bucal.
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Introdugao: O conhecimento dos distintos exames por imagem e sua correta
indicacdo para a avaliacdo das articulacdes temporomandibulares (ATMs) ¢
fundamental para a complementagdo do diagnodstico clinico das disfuncdes
temporomandibulares (DTM), observando-se a relagdo entre condilo mandibular, disco
articular e cavidade articular. Objetivo: O objetivo deste trabalho ¢ apresentar os
principais exames de diagnodstico por imagem das ATMs, assim como possiveis fatores
etiologicos e diferentes formas de tratamento das DTMs. Materiais e Métodos: Foi
realizada uma revisdo da literatura nas bases de dadosnacionais e internacionais
PubMed, Scielo, e Google Académico utilizando os descritores: Sindrome da Disfun¢ao
da Articulagdo Temporomandibular; Tomografia Computadorizada; Ressondncia
Magnética. Resultados: Exames de tomografia computadorizada e ressonancia
magnética sdo considerados padrdo-ouro para a avaliagdo dos tecidos duros e moles,
respectivamente, da ATM. Quando o disco articular encontra-se anteriorizado, o condilo
encontra-se numa posicdo mais posterior dentro da fossa mandibular. O tratamento
oclusal corretamente conduzido tem papel imprescindivel no tratamento da DTM, pois
envolve diversos aspectos relevantes para a fungdo do sistema estomatognatico.
Conclusio: A adequada indicacdo dos exames por imagem deve ser fundamentada na
acuracia, seguranca e relevancia clinica do exame a ser solicitado, propiciando um
correto diagnostico e, consequentemente, plano de tratamento das DTMs.

Descritores: Sindrome da Disfuncdo da Articulagdo Temporomandibular;
Tomografia Computadorizada; Ressonancia Magnética.
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Introdugéo: A apicoplastia ¢ uma modalidade de cirurgia parendodontica que
consiste na resseccio e remodelacio da porgdo apical da raiz. E considerada uma
alternativa terapéutica para pacientes com canais radiculares calcificados ou perfurados,
canais contaminados e anatomia radicular complexa. Objetivo: Relatar um caso de
apicoplastia evidenciada em um exame de tomografia computadorizada de feixe conico
(TCFC) e a importancia do conhecimento dos seus aspectos imaginoldgicos para um
adequado diagnodstico. Materiais e Métodos: Paciente F.A.L.C., sexo masculino, 43
anos, realizou um exame de TCFC de maxila em uma clinica privada de Radiologia
Odontologica de Recife-PE para avaliagdo endodontica do dente 12. Resultados:Foi
visualizado tratamento endoddntico nos elementos 11 e 12, com imagem
osteoliticaperiapical nesses dentes, além de diminuicdo do comprimento radicular (ter¢o
apical) do dente 12 com solu¢do de continuidade na cortical vestibular da regido
compativel com apicoplastia. Foi também observado material hiperdenso sobre a regido
periapical do dente 12, sugestiva de extravasamento de material obturador. Conclusdes:
A apicoplastia nao deve ser confundida com efeitos de possiveis lesdes periapicais, tais
como reabsor¢do radicular externa. A TCFC constitui um importante recurso
complementar no planejamento cirurgico e no pos-operatério, permitindo a visualizagao
detalhada da regido envolvida.

Descritores:Endodontia;Apicectomia; Tomografia Computadorizada de Feixe
Conico.
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Introdugéao: A Odontologia Hospitalar visa aos cuidados das altera¢des bucais,
que exigem procedimentos de baixa, média ou alta complexidade, realizados em
ambiente hospitalar. Objetivo: verificar na literatura o panorama da assisténcia
odontologica hospitalar, no Brasil. Materiais e métodos: revisdo de literatura onde se
buscou artigos publicados nos sistemas: Medlars on line Literatura Internacional
(Medline), Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (Lilacs) e
Bibliografia Brasileira de Odontologia (BBO) presentes no site da Biblioteca Virtual de
Satde (BVS). Resultados: O Codigo Brasileiro de Etica Odontologica (Resolugdo CFO
118/2012) em seu capitulo X reconhece a assisténcia odontoldgica hospitalar. Em 2015,
o Conselho Federal de Odontologia (CFO) publicou a Resolugdo CFO n°162/2015, a
qual reconheceu o exercicio da odontologia hospitalar pelo cirurgido-dentista, e a
Resolugdo CFO n°163/2015,ampliou o conceito da odontologia hospitalar para
assisténcia aos pacientes em ambiente hospitalar, internados ou ndo, ou em domicilio, e
definiu a atuacdo do cirurgido-dentista. Conclusdes: A participagdo efetiva do
cirurgido-dentista em ambito hospitalar ¢ uma estratégia educativa e assistencial de
saude, cuja finalidade ¢ intervir, de maneira multidisciplinar, no processo satide-doenca
de individuos vulneraveis, pois a saude bucal insatisfatoria ¢ fator de risco para
contaminagoes, infec¢des locais e sistémicas.

Descritores: Odontologia; Hospital; Infec¢ao.
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Introducio: O ceratocisto ¢ originado de remanescentes da lamina dentaria e
acomete os maxilares, prevalentemente mandibula. Normalmente ¢ relacionado a
impactag@o dentéria, assintomatico e diagnosticado por exames radiograficos de rotina.
Objetivo: Relatar um caso de ceratocisto associado a impactacdo dentaria, tratado com
descompressdo, enucleagdo total da lesdo e utilizagdo de solucdo de Carnoy. Materiais
e Métodos: Paciente do sexo masculino, 14 anos, queixava-se de tumefagdo na regido
posterior da mandibula unilateralmente. Observou-se radiograficamente extensa lesdo
radiolicida, multilocular, na regido posterior da mandibula, com elemento 48
intralesional e elemento 47 envolvido no processo patoldgico. Diagnosticou-se
ceratocisto apos bidpsia incisional e exame histopatoldgico. Instalou-se um dispositivo
de descompressdo intralesional, que permaneceu 6 meses e demonstrou evidente
diminui¢cdo da lesdo e melhora do posicionamento do terceiro molar. Resultado:
Descompressdo bem sucedida, enucleacao total da lesdo, exodontia dos dentes 47 e 48,
curetagem rigorosa e aplicacao da solucdo de Carnoy objetivando diminuir a recidiva da
lesdo. O paciente obteve regressdo total da lesdo, proservagdo por 4 meses, sem sinais
de recidiva. Conclusido: A descompressdo cirirgica minimiza os riscos de fratura
mandibular e lesdo nervosa, além de facilitar a enuclecdo posteriormente. A aplicacdo
da solucdo de Carnoy ¢ eficaz na diminuicao de recidivas do ceratocisto.

Descritores:Descompressao cirurgica; Dente impactado; Cirurgia.

190



RSBO

PC-23/2018- ATIVIDADES LUDICAS DE HIGIENE BUCAL
PARA CRIANCAS.

Ismael Sousa'
Rebecca Siqueira’
Victor Felipe Farias'
Luiza Agra '
Rafaela Brito'
Gabriela Brito?
Rosario Maciel?
Viviane Colares?

ismaellsebastiao@hotmail.com

! Universidade de Pernambuco — Camaragibe — PE — Brasil
2 Universidade Federal de Pernambuco — Recife — PE — Brasil

Introducido:A infincia ¢ um periodo critico de aquisicdio de novos
conhecimentos e habitos,que pode ser refletido mais tarde em comportamentos
relacionados a saude. Métodos ludicos educativos de higiene oral permitem maior
autonomia e participacdo ativa da crianga sendo agentes para constru¢ao de
comportamentos e habitos positivos em relacao a satide. Objetivo: Descrever atividades
ludicas como método educativo voltado para higiene oral infantil. Através de revisdo da
literatura. Materiais eMétodos: A busca foi realizada através da Biblioteca Virtual em
Satde (Bireme) nas bases de dados MEDLINE e LILACS, utilizando os descritores:
“assisténcia odontologica”, “saude da crianga” e “promogao da saude” de acordo com o
DeCS. Resultados: Recursos didaticos através de teatro com fantoches, jogos, uso de
macromodelos para orientacao de higiene bucal com escova, cartazes e recursos audio-
visuais representam excelentes meios facilitadores para a aprendizagem em saude bucal.
Conclusio: Atividades educativas baseadas em instrumentos ludicos para criangas sao
efetivas para constru¢ao e modificagdo de habitos favoraveis de satude oral.

Descritores:Assisténcia odontoldgica; Saude da crianca; Promocao da saude
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Introducéo: O transplante dental caracteriza-se pela alocagdo de um elemento
dentario natural com vitalidade pulpar ou ndo, que esteja incluso, semi-incluso ou
mesmo ja irrompido em um alvéolo de um dente recém-extraido ou criado para tal
necessidade. Objetivo: O objetivo do trabalho é apontar o transplante dentario como
uma alternativa clinica ao procedimento de implante Osseo integrado. Materiais e
métodos: Ao exame clinico da paciente, sexo feminino, 20 anos, com extensa
destruicdo cariosa do primeiro molar inferior direito. Optou-se pelo transplante dental
autdgeno do dente 48 para o alvéolo do elemento 46 em sessdo unica. Resultados: A
paciente evoluiu sem sinais flogisticos, sem mobilidade, com o dente transplantado bem
inserido e um bom resultado estético-funcional. O dente transplantado ndo concluiu o
desenvolvimento radicular, entretanto, provavelmente o dente obteve revascularizacao
pulpar, o que tem possibilitado até o momento a auséncia de necessidade do tratamento
endodontico. Conclusido: Desde que bem indicados, os transplantes dentarios autdégenos
representam uma alternativa rapida, econdomica e viavel para reposi¢do de dentes
perdidos, podendo ser uma alternativa para pacientes que estdo em desenvolvimento dos
ossos da face ou que tenham limitagdes socioecondmicas.

Descritores: Transplante; Transplante Autologo; Cirurgia Bucal.
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Introducio: O Hipoclorito de Sodio (NaOCIl) ¢ capaz de produzir alteragdes
quimicas modificando a estrutura da dentina, desproteinizando e tornando este substrato
semelhante a estrutura do esmalte. Objetivo: Avaliar a resisténcia de unido de adesivos
convencionais em dentina desproteinizada. Materiais e métodos: 12 molares humanos
foram divididos em 6 grupos. Foi aplicado Acido fosférico no grupo controle positivo
(G1, G3, G5) com os sistemas adesivos AllBond 3 (AB3), AllBond 2 (AB2) e Adper
SingleBond-Multi-Purpose (ASBMP). Os grupos controles negativos (G2, G4 e G6)
foram desproteinizados com NaOCl 10% por um minuto seguido da aplicacdo dos
adesivos AB3, AB2 e ASBMP. O ensaio mecanico foi realizado em maquina de ensaios
universal (KRATOS) em velocidade constante de 0.5 mm/min, seguida pela avaliacdo
da superficie no Microscopio Eletronico de Varredura (MEV), a andlise estatistica foi
realizada através do ANOVA e Teste de Tukey (p < 0.05). Resultados: A média de
resisténcia de unido variou de 3.43 MPa a 12.18 + 33.63 + 10.53 MPa, sendo a maior
média do G5 (33.63 = 10.53 MPa), seguido pelo (32 53 + 11.90 MPa) e G4 (31.74 +
11.39 MPa).Conclusao: O adesivo AB3 demonstrou os maiores valores de resisténcia
de unido apos a desproteinizagao.

Descritores:Descritores: Dentina; Adesivos; Hipoclorito de Sédio.
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Introducao:Os bifosfonatos foram introduzidos na comunidade médica como
possivel terapéutica em patologias com alto indice de reabsor¢do. Alguns anos mais
tarde tornaram-se tratamento de primeira linha na osteoporose. A Osteonecrose da
Mandibula Associada ao uso de Bifosfonatos (OMAB) ¢ uma entidade clinica
relativamente recente. (LOPES; ZENHA; COSTA; BARROSO, 2009). Objetivo:
Realizar uma revisdao de literatura sobre o tema, visto que, encontra-se em constante
estudo devido ao aumento de casos relatados e a importdncia na area
odontoldgica.Materiais e métodos:Para a execug¢ao da pesquisa foi utilizado base de
dados: PubMed e Scielo. Baseado em artigos, revistas e anuais publicados no periodo
de 2006 até 2017. Resultados: O local mais frequente de ocorréncia ¢ na mandibula,
porém sua predilecdo ainda ndo ¢ muito bem esclarecida. Acredita-se que esteja
relacionada a capacidade das drogas em causar alteragdes vasculares, visto que a
mandibula ¢ menos vascularizada que a maxila (POLETIL2008). Conclusao: A
osteonecrose dos maxilares agregado aos bifosfonatos ¢ uma alteragao que nao contém
um protocolo terapéutico definido, sendo assim, o profissional deve realizar anamnese
minuciosamente para saber a utilizacdo dos medicamentos.

Descritores:Reabsorcao dssea ; Doengas maxilares ; Osteonecrose
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Introducio: Biopsia excisional ¢ a remogado cirurgica completa de uma lesao
com objetivo de diagnéstico histopatologico e/ou tratamento definitivo. Objetivo:
Descrever os passos a serem seguidos no procedimento cirurgico de biopsia excisonal.
Materiais e Métodos: Foi realizada uma revisdo de literatura sobre o assunto, sendo
ilustrado a partir do procedimento realizado na clinica da Universidade de Pernambuco
Campus Arcoverde. Resultados: Na anamnese, a paciente do sexo feminino apresentou
hipertensao arterial e uma papula em lingua, com aproximadamente 0,4 cm. Apds a
preparagao do campo e da mesa cirargica foi realizada a assepsia do rosto e da cavidade
oral. A anestesia realizada em pontos do dorso de lingua permitiu a demarcacao da lesao
antes das incisoes. A lingua da paciente foi contida com fio de sutura. Foram realizadas
duas excisOes com a lamina de bisturi para remoc¢ao da lesdao, apds a sua remogao foi
armazenada em um pote com formol a 10%, devidamente identificado com os dados da
paciente e encaminhado para o laboratorio com a ficha contendo as informacgdes sobre a
lesao. Conclusao: O cirurgido-dentista deve estar apto para realizacdo de uma biopsia,
seguindo todas as etapas, desde a anamnese até o encaminhamento da lesdo para o
laboratdrio.

Descritores: Biopsia; Estomatologia; Patologia Bucal.
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Introducio:A candidiase ou candidose ¢ uma infec¢do fungica causada por
leveduras do género Candida, geralmente da espécie C. albicans. A doenga surge
quando fatores locais ou sistémicos quebram a homeostase do meio bucal.
Objetivo:Esta revisao tem por objetivo ressaltar a importancia da biosseguranca na
prevencdo da contaminac¢do cruzada por Candida albicans em ambientes odontoldgicos.
Materiais e métodos:Foi efetuada uma pesquisa nas bases de dados SCIELO, BIREME
e Google académico, com os descritores: Candidiase Bucal; Candida albicans;
Contencao de Riscos Bioldgicos. Resultados:Considerando a exposicao diaria do
Cirurgido-dentista e profissionais ligados a pratica odontoldgica aos possiveis riscos
ocupacionais de contaminagdo relacionados a fluidos biologicos, € necessaria a
utilizacao de protocolos de biosseguranga, tais como o uso de barreiras, equipamento de
protecao individual, preven¢ao contra exposicao a fluidos hematologicos e a acidentes
com instrumentos perfurocortantes, assepsia € descontamina¢ao dos materiais para o
controle de infecgdes. Conclusao:Portanto, visto que o uso de medidas de
biosseguranga ¢ capaz de minimizar os riscos de contaminagdo entre cirurgiao-dentista,
equipe e pacientes, faz-se necessdria uma discussdo aprofundada para fins de
padronizacao tanto das agdes como métodos de biosseguranga para promover protecao
contra transmissdo da candidose oral nos mesmos.

Descritores:Candida albicans; Candidiase Bucal; Contencdo de Riscos
Biolégicos
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Introducéo: O bruxismo ¢ uma atividade involuntaria parafuncional, ritmica do
sistema mastigatorio produzido por contragdes do masseter e de outros musculos
mandibulares, associados ao ranger ou apertar de dentes durante o sono, cuja etiologia é
tida como complexa e multifatorial. Este habito, em alguns casos pode provocar
defeitos na denti¢do, no periodonto, nos musculos mastigatérios e na articulacio
temporomandibular. Efeitos comportamentais e psicologicos sdo considerados
principais progenitores da doenca. O tratamento consiste em um trabalho
multidisciplinar que abrange a odontologia, a fonoaudiologia e a psicologia. A
odontologia normalmente atua em procedimentos restauradores, como tratamentos
ortodonticos e placas de mordida. Objetivo:Avaliar a melhora funcional e psicologica
dos pacientes evidenciando procedimentos terapéuticos e multidisciplinares, através de
uma revisdo de literatura. Materiais e Métodos: Foi realizada uma busca de artigos
indexados nas bases de dados SciELO e PubMed, adotando como critérios de inclusdo
artigos referentes ao bruxismo com abordagem multidisciplinar, publicados de 2010 a
2017, regidos em lingua inglesa e portuguesa.Resultados: Foi constatada uma melhora
significativa e duradoura nos pacientes acometidos pela patologia. Conclusdo: O
bruxismo ¢ uma doeng¢a multifatorial onde ¢ de suma importancia um acompanhamento
multidisciplinar tratando tanto os fatores fisicos quanto os psicologicos.

Descritores: Bruxismo; Tratamento; Psicologico.
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Introduciao: O carcinoma mucoepidermoide ¢ um dos tumores malignos de
glandulas salivares mais comunse apresenta potencial biologico altamente varidvel.
Origina-se de metaplasias nos ductos das glandulas sendo consideradocomo o tumor
prevalente em jovens. A etiologia ¢ desconhecida, sendo a radiagdo ionizante um fator
de risco definitivamente vinculado a etiopatogenia dessas lesdes. Objetivo: Discutir a
importancia de um correto diagndstico € manejo cirargico. Materiais e métodos:
Relato de caso.Resultados: Paciente, género feminino, 59 anos, compareceu ao servigo
de Cirurgia e Traumatologia Buco-Maxilo-Facial do HUOC/FOP queixando de ligeiro
aumento de volume com relato de quatro meses de evolugdo e queixas durante uso de
protese total. Ao exame fisico intra-oralem regido jugal posterior a esquerda foi notada
lesao nodular movel de consisténcia firme, indolor, sem alteragdes na mucosa adjacente.
Foi realizada uma biopsia excisional da lesdo sob anestesia local e encaminhamento da
peca para analise histopatologica. No laudofoi constatado carcinoma mucoepiderméide
de baixo grau, sendo encaminhada ao servigo de Cirurgia de Cabeca e Pescogo, onde
segue em acompanhamento.Conclusdo: Portanto, 0 manejo cirurgico ¢ de suma
importancia em lesdes pequenas sua exérese total, além do correto diagndstico e o
encaminhamento para a especialidade médica para sequéncia do tratamento.

Descritores:Carcinoma Mucoepidermoide; Glandulas salivares; Biopsia.
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Introducio: O carcinoma verrucoso (CV) ¢ uma variante de baixo grau do
carcinoma de células escamosas. Pode afetar varios sitios anatomicos orais e esta
associado ao habito de fumar, acometendo, predominante, homens acima de 55 anos.
Objetivo: Descrever um caso clinico de CV em um paciente jovem. Materiais e
Métodos: Paciente 23 anos, sexo masculino, melanoderma, apresentava sintomatologia
dolorosa e evolucdo da lesdo de 4 anos, foi rastreado através de uma acdo em campo,
onde foram coletados dados da sua lesdo e do seu inventario de saude. A lesdo possuia
forma de placa, coloracao esbranquicada, unica, superficie rugosa, limites nitidos, com
1 cm de tamanho e localizada na em palato. O paciente relatou ser tabagista e etilista.
Foram solicitados os exames pré-operatorios, e posteriormente realizado o
procedimento de biopsia incisional. Resultados: Microscopicamente, observou-se
cristas epiteliais amplas e longas, hiperqueratose e tampdes de queratina. As atipias
celulares incluiam pleomorfismo e hipercromatismo. A andlise histopatoldgica
confirmou o diagnostico de carcinoma verrucoso. Conclusdo: Apesar de ser uma
neoplasia maligna de evolucdo lenta e bom progndstico, € necessaria uma atencao
voltada para a detec¢do precoce do carcinoma verrucoso, visto que esta lesdo pode
evoluir para o carcinoma de células escamosas oral.

Descritores: Carcinoma verrucoso; Estomatologia; Patologia Bucal.
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Introducio: Uma das consequéncias mais relevante da impactacao dos terceiros
molares € a reabsor¢do radicular do dente adjacente, que consiste na perda de tecido
dentario duro por atividade cléstica. Comumente, indica-se a exodontia de ambos
elementos envolvidos, porém alguns casos podem ser resolvidos com tratamento
endoddntico do dente reabsorvido, apicectomia, além da exodontia do dente incluso,
evitando assim perda desnecessaria. Objetivo: Descrever um caso de apicectomia no
tratamento de reabsorcdo radicular por impactagdo dentiria. Materiais e Métodos:
Paciente, 32 anos, em consulta de rotina, sem queixas. Apos radiografia observou
inclusdo horizontal do elemento 38 e reabsor¢do da raiz distal do elemento 37 causada
pela impactagdo do 38, o qual foi confirmado em tomografia computadorizada de feixe
conico. Testes de Vitalidade sem anormalidades. Foi realizado tratamento endodontico
prévio do 37 com uso do MTA, exodontia do 38 e apicectomia distal até o ter¢o médio
da raiz. Resultados: O paciente estd sendo acompanhado hd 1 ano com elemento
dentério em funcdo. Conclusdo: E fundamental que os cirurgides-dentistas tenham
conhecimento sobre a impactacdo dentdria e suas consequéncias, bem como o
tratamento de dentes com reabsor¢do radicular. Todavia, mais estudos sobre a cirurgia
parendodontica ainda sdo necessarios para se tornarem mais aplicadas nesses casos.

Descritores: Apicectomia; Dente impactado; Tratamento.
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Introducao: o sorriso ¢ um elemento fundamental de comunicagdo nao verbal.
Deste modo, desarmonias dento faciais podem comprometer as relagdes interpessoais. O
cirurgido-dentista pode ser um agente transformador, conferindo autoestima e
reinserindo seu paciente na sociedade. Objetivo: relatar um caso clinico com
abordagem multidisciplinar:  cirurgia  plastica  periodontal, clareamento e
reanatomizacdes dentais. Materiais e métodos: paciente do sexo masculino, 29 anos,
apresentou insatisfeito com sorriso gengival, dentes escurecidos, pequenos e com
diastemas. Ao exame clinico, observou-se escurecimento dental de origem extrinseca,
hiperfuncdo muscular dos labios, crescimento gengival acentuado e mordida aberta
anterior. O tratamento procedeu-se nas seguintes etapas: (1) gengivectomia associada a
gengivoplastia, (2) clareamento dental apds periodo cicatricial pela técnica combinada:
duas sessdes em consultorio (Whiteness HP Blue/FGM) e duas semanas
supervisionadas (WhitenessPerfect 16%/FGM) e (3) reanatomizagdes dentais em resina
composta (Z350 XT/3M-ESPE) (estruturacdo pela técnica incremental no sentido
palatino-vestibular). Esta ultima iniciou-se ap6s enceramento diagnostico e confec¢ao
de mockup para avaliagdo das proporcionalidades dentdrias e oclusdo. Resultados:
observou-se melhor relacdo entre a estética branca e vermelha com diminuicdo da
exposicao gengival, harmonizacdo de cromia dentdria e ajuste da proporcionalidade
dental. Conclusdo: a terapéutica empregada mostrou-se eficiente respeitando os
principios funcionais, bioldgicos e estéticos, melhorando autoestima do paciente.

Descritores:Estética dentaria; Gengivoplastia; Clareamento dental.
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Introducio: As exostoses sdo protuberancias O0sseas que t€ém origem da cortical
ossea. Na cavidade bucal as formas mais comuns sdo o torus palatino e o torus
mandibular. Apresentam etiologia nao comprovada, mas acredita-se que sejam
alteracdes de desenvolvimento multifatoriais. Objetivo: Apresentar um relato de caso
clinico envolvendo torus palatino. Materiais e Métodos: Paciente 1.A.S., género
masculino, 35 anos, procurou a Clinica de Cirurgia Buco Maxilo Facial do Curso de
Odontologia - UFPE, queixando-se de um carrogo no céu da boca que impedia o uso de
protese. Apos anamnese e exame clinico, detectou-se uma exostose dssea no palato que
impedia a adaptacdo de qualquer protese. Foram solicitados exames pré-operatorios,
com sua posterior avaliagao e realizacdo da cirurgia. Apos a profilaxia e degermagao
das regides adjacentes, incisionou-se a fibromucosa palatina até atingir o osso. Os
retalhos foram levantados, expondo assim o crescimento Osseo e permitindo sua
exérese, em seguida, procedeu-se a irrigagdo com solugdo fisiologica, hemostasia, e
finalmente a ferida foi suturada com pontos individuais. Resultados: O torus palatino
foi removido, possibilitando a adaptacdo da futura protese. Conclusao: A cirurgia pré-
protética ¢ um procedimento a ser cogitado quando houver indicagdo, possibilitando a
instalacdo de proteses que reabilitem o paciente funcional e esteticamente.

Descritores: Exostose; Palato Duro; Cirurgia Bucal.
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Introducio:O traumatismo dentario € um problema de saude publica cada vez
mais frequente e pode trazer consequéncias negativas no bem-estar fisico, psicologico e
social. O cirurgido-dentista deve estar apto a diagnosticar e tratar suas conseqiiéncias,
diminuindo o risco da perda do elemento dentario.Objetivo: Apresentar as principais
sequelas subsequentes aos traumatismos dentarios com envolvimento endodontico,
tendo comprometimento funcional e/ou estético. Materiais e métodos:O levantamento
dos dados foi realizado nas bases de dados Pubmed e Bireme, selecionando artigosdos
ultimos cincos anos. As palavras-chave utilizadas foram: Traumatismo dentario,
Necrose da polpa dentaria e Calcificagdes da polpa dentaria.Resultado:Dentre as
principais sequelas subsequentes ao traumatismo dentario com envolvimento
endodontico, podemos citar: necrose pulpar, reabsor¢ao dentaria, anquilose, calcificagao
pulpar, escurecimento coronario, fratura coronaria e radicular. A necrose pulpar foi
relatada como a sequela mais comumente encontrada no primeiro ano apos o trauma.
Calcificacao pulpar foi citada como a sequela mais comumente encontrada apds fraturas
radiculares. Conclusao: verificamos que ¢ de suma importancia o conhecimento sobre
as principais consequéncias do traumatismo dentario, para que desta forma o cirurgido-
dentista esteja apto para intervir com agilidade no tratamento de urgéncia, oferecendo o
melhor progndstico e plano de tratamento a pacientes vitimas de traumas.

Descritores:Traumatismo dentario; Necrose da polpa dentéria; Calcificacdes da
polpa dentaria.
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Introducio: As deformidades faciais podem gerar disturbios funcionais e
insatisfacdo estética. Dentre as deformidades existentes a discrepancia transversa da
maxila ¢ a mais frequente podendo ser corrigida apos a fase de crescimento por meio da
expansao rapida de maxila ou das osteotomias segmentares. A osteotomia segmentar
corrige pequenas discrepancias, em um unico tempo cirtrgico da ortognatica bimaxilar.
Objetivos: Esse trabalho tem o objetivo de relatar o caso depaciente masculino, 24
anos, padrao facial III e discrepancia transversa de maxila, foi submetido a cirurgia
Ortognatica bimaxilar e segmenta¢do da maxila na linha média. Materais e Métodos:
Ap6s 15 dias de pds operatorio, foi observada uma regido de necrose entre os incisivos
superiores deixando exposta a area de segmentacdo. Foi realizada a remogao do tecido
necrosado seguida da colocacdo de um retalho do labio superior corrigindo a falha
gerada. Resultados: Apos 18 meses de cirurgia o paciente encontra-se satisfeito com o
resultado e com cicatrizagdo da regido da necrose, aguarda para realiza¢do do
refinamento do resultado com enxerto de conjuntivo. Conclusiao: Conclui-se com esse
trabalho que a necrose maxilar ¢ uma complicacdo que pode-se tratar com sucesso, no
entanto a preveng¢ao ¢ muito importante através manipulacao e descolamento cuidadoso
do retalho.

Descritores:Cirurgia ortognatica; Técnica de expansdo palatina; Expansdo
maxilar.
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Introducio: A depressdo ¢ uma doenca que compromete o sistema nervoso
central. Caracteriza tristeza, pessimismo e perda de interesse/prazer em atividades
cotidianas. Essas situacdes prejudicam a vida do individuo, afetando sua condi¢do de
saude bucal e aumentando os custos dos servigos da satide publica. Objetivo: Investigar
a relagdo entre os sintomas de depressao e condi¢ao de satde bucal de usuérios do SUS.
Materiais e métodos: Foi analisado um banco de dados de um estudo transversal
contendo uma amostra calculada de 776 individuos com 15 anos ou mais da cidade de
Recife e registrados nas unidades de satde da familia (USF). Este estudo recebeu a
aprovacdo do CEP sob CAAE 0538.0.172.172-11. Resultados: As variaveis
relacionadas as condi¢des de satde bucal foram sangramento gengival, CPO-D, dor
dentaria e periodontal, auto percep¢ao de satide bucal e sobre os cuidados com a saude
oral, desconforto oclusal, além da renda, escolaridade e sexo. Os sintomas depressivos
estiveram em 63,8% da amostra. Apds andlise de regressdo logistica bindria, as
variaveis desconforto na oclusdo, sangramento gengival e auto percep¢do de saude oral
foram explicativas para o desfecho. Conclusdo: A avaliagdo das condigdes
psicossociais pelo Cirurgido Dentista ¢ de extrema importdncia para a terapéutica
multidisciplinar adequada.

Descritores: Depressdo; Satude bucal; SUS.
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Introdugdo: A propagagdo de dentes brancos tem motivado pessoas a procurar
consultorios para realizagdo do clareamento dental. O clareamento pode ser realizado
pelas técnicas caseira, de consultorio ou associadas. Contudo, o uso de peroxidos pode
ter consequéncias, como queimadura oral. O profissional deve ter conhecimento de
como prevenir e tratar efeitos colaterais de imediato. Objetivo: relatar qual método
terapéutico para queimadura oral decorrente dos peroxidos. Materiais e métodos: A
paciente T.F.X, recebeu tratamento com peroxido de hidrogénio a 35%. Previamente,
profilaxia e prote¢do dos tecidos moles. Seguindo as instrugdes, a aplicacdo foi
realizada em trés intervalos. Na etapa de retirada do produto, o labio da paciente sofreu
exposi¢do ao gel clareador promovendo irritagdo tecidual. Desse modo, o procedimento
foi interrompido instantaneamente, a queimadura foi tratada de imediato com utilizagao
de neutralizador tirando o aspecto esbranquig¢ado, seguido com uso do gelo, aplicacao
de compressa de corticoide elixir e vaselina. Resultado: em resposta a terapia, o labio
despelou, porém, o resultado foi satisfatorio e eficaz, sendo indispensavel o uso de
protetor labial. Conclusio: a pratica do clareamento deve ser supervisionada por
profissionais especializados, com conhecimentos de como prevenir e remediar os
efeitos, que podem ser controlados e evitados, assegurando um adequado tratamento.

Descritores: Peroxido de hidrogénio; Efeito colateral; Clareamento Dental.
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Introducfo:A impactacio dentéria refere-se ao fracasso de um dente emergir no
arco dental devido a deficiéncia de espago ou pela presenca de uma barreira em seu
caminho de erupgdo. E considerado um fator bastante desagradavel do ponto de vista
estético e funcional. Objetivo: Relatar a eficacia do tratamento com o aparelho
ortopédico Placa Ativa Expansora Superior com Molas Frontais, conquistando espago
para o incisivo superior. Materiais e Métodos: Foram utilizadas as técnicas de
moldagem com alginato para obtencdo do modelo de trabalho do paciente, o qual foi
enviado para o laboratorio, a fim de confeccionar o aparelho. Resultados:Paciente do
sexo feminino, 10 anos de idade, compareceu na clinica odontolégica da UFPE,
queixando-se de desconforto estético decorrente da auséncia do elemento 11.Apds
analise clinica e radiografica, constatou-se falta de espago para o elemento dentario 11 e
presenca de um Odontoma Composto nesta regido pericoronaria. O plano de tratamento
foi estabelecido em etapas, junto com a Cirurgia Bucomaxilofacial, sendo a primeira a
recuperacdo de espaco através de Placa Ativa Superior com Molas Frontais.
Conclusdes: Quando devidamente indicado e utilizado, o tratamento para conquista de
espacos com os Aparelhos Ortopédicos dos Maxilares torna-se eficaz, devolvendo a
estética dental ao paciente.

Descritores: Aparelho Ortopédico; Odontoma; Dente impactado.
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Introducao: A espondilite anquilosante (EA) ¢ uma doenga inflamatoria cronica
que acomete preferencialmente a coluna vertebral, evoluindo com rigidez e limitacao
funcional progressiva do esqueleto axial. Dependendo de sua gravidade, altera a
qualidade de vida do paciente, acarretando diferentes graus de incapacidade fisica,
social, econémica e/ou psicologica.Objetivo: alertar ao profissional de odontologia
sobre a existéncia dessa doenca que pode ter repercussdo na regido bucomaxilofacial,
levando informacdes sobre tratamento e abordagem desses pacientes. Materiais e
métodos: Paciente do género masculino, 52 anos, chegou a clinica da FOP para realizar
exodontia dos dentes 33 e 43. Durante anamnese foi constatado o quadro de EA com
total limitacdao funcional da coluna. Por isso, a cadeira odontoldgica sofreu alteracdes,
pois ele ndo movimentava o pescogo para deitar. A importancia desse diagnostico
possibilita ao paciente um acompanhamento mais preciso, considerando os cuidados
que devem ser tomados durante o atendimento. Resultados: De acordo com os exames
clinico e de imagem, a regido da ATM ainda ndo tinha sido acometida. Mas o
acompanhamento deve ser feito, pois a EA trata-se de uma patologia progressiva.
Conclusao: Portanto, ¢ importante ao cirurgido-dentista ter conhecimento da doenga
para que saiba orientar e tratar desses pacientes com os cuidados necessarios.

Descritores: Espondilite Anquilosante; Cuidados Necessarios; Atendimento
Odontologico.
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Introdugdo: A fibrose gengival ¢ uma condi¢do que pode apresentar grande
influéncia no periodo de erupcdo dos dentes, caracterizada clinicamente pelo
abaulamento da gengiva decorrente da hiperplasia da mucosa. Para facilitar a erupgdo
do dente pode-se realizar a ulectomia, procedimento cirdrgico que remove os tecidos
que revestem a face incisal/oclusal do dente ndo irrompido. Objetivo: Relatar o caso de
uma paciente com fibrose gengival e a realizagdo do seu tratamento através da
ulectomia. Materiais e Métodos: Paciente do género feminino, oito anos de idade,
apresentou-se na Clinica Integral 5 da Universidade Federal de Pernambuco,
queixando-se da auséncia dos dentes permanentes superiores. Durante a anamnese nao
foram relatados fatores que justificassem os atrasos na cronologia de erup¢do. Ao
exame radiografico, os elementos 11, 12, 21 e 22 apresentaram rizogé€nese superior a
75%. Resultados: Foi realizada ulectomia seguida de ortodontia interceptora
favorecendo a erupcdo clinica dos incisivos permanentes superiores € promover
espacamento necessario para acomodacdo destes dentes no arco. Paciente segue em
proservacdo. Conclusdes: A ulectomia constitui uma terapia conservadora importante
para resolucdo de casos em que ha retardo na erup¢do dentéria, devendo haver o correto
planejamento e indicagdo adequada, mediante andlises do exames clinico e o
radiografico.

Descritores: Fibromatose Gengival; Erup¢ao Dentaria; Ortodontia Interceptora.
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Introducao:Dentes natais sdo aqueles presentes ao nascimento. Podendo ser
deciduos ou supranumerarios. Quando apresentam mobilidade excessiva, pode ocorrer
avulsdo e asfixia durante a amamentagao. Doenca de Riga Fede ¢ a ulceragcdo no ventre
da lingua que ocasiona prejuizos na capacidade de sucdo e alimentacao. Objetivo:
apresentar um caso clinico de dentes natais e doenca de Riga Fede conduzido na Clinica
Integral 5 da UFPE. Materiais e Métodos: Paciente do sexo feminino, 2 meses,
apresentava: um incisivo central inferior erupcionado, dificuldades na amamentacgao,
lesdao ulcerada na base da lingua, decorrente do atrito do dente durante a amamentagao.
O exame radiografico mostrou que o elemento erupcionado era o 71, bem como a
presenca dos demais incisivos deciduos intradsseos € formacgao dos elementos 31 e 41.
Resultados: Em consenso com a genitora, optou-se pela manutencdo do elemento,
aplainando-se as bordas incisais. A lesdo na lingua foi tratada com corticoide toépico. O
elemento 81 erupcionou no 4°. més passando pelo mesmo procedimento. A paciente foi
acompanhada até o 12°. més, quando ainda mamava. Conclusées: Lidar com casos de
dentes natais e neonatais pode ser simples e resolutivo. O conhecimento das
particularidades destes casos evita condutas precipitadas e inapropriadas como
extragdes, quando ndo indicadas.

Descritores: Dente natal; Dente Supranumerario; Dente Deciduo.
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Introdug¢do:Adentinogénese imperfeita (DI) ¢ um distarbio hereditario
autossdmico dominante no desenvolvimento da dentina que afeta os dentes deciduos e
permanentes. Sua etiologia € caracterizada por diferenciagdo celular inadequada durante
a odontogénese. Objetivo: Conhecer as caracteristicas clinicas, radiograficas e
genéticas e dar consideragdes quanto ao tratamento da dentinogéneseimperfeita do tipo
II. Materiais e Métodos: Foi realizada uma revisdo de literatura, 2012/2018, com
artigos que que estavam disponiveis em sua integra, nas bases de dados MEDLINE e
SciELO, em lingua portuguesa e inglesa utilizando como palavras-chave:
Dentinogénese Imperfeita; Dentinogénese; Anormalidades Dentarias. Resultados: As
caracteristicas da DI tipo II clinicamente sdo dentes escurecidos e translucidos que vao
do cinza ao marrom ou ambar. o esmaltepode se separar facilmente da dentina quando
submetido ao estresse oclusal. Radiograficamente ha evidéncias de constricdo cervical,
raiz curta e polpas reduzidas, sendo os canais menores do que o comum ou
completamente obliterados.Conclusdo:A escolha do tratamento pode ser decidida com
base no caso, considerando-se a idade, grau de perda de tecido dentério e de cooperacao
do paciente. Assim as caracteristicas da doenga e os tratamentos administrados por
cirurgides-dentistas tém a necessidade de diagnostico precoce e acompanhamento
adequado para evitar grandes sequelas.

Descritores:Dentinogénese  Imperfeita;  Dentinogénese;  Anormalidades
Dentarias.
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