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Oral 008 Integracdo de ortodontia e dentistica restauradora como solugéo 126
clinica para agenesia de incisivo lateral superior: relato de caso

Oral 009 Levantamento de seio maxilar: relato de caso 127

Oral 010 Protocolo com carga imediata em mandibula com atrofia severa: 128
relato de caso clinico

Oral 011 Reabilitacdo oral com carga imediata em rebordo cicatrizado: relato 128
de caso

Oral 012 Reabilitacdo oral com préteses totais: relato de caso 129

Oral 013 Regeneracéo Ossea guiada associada ao uso de L-PRF: relato de 129
caso

Oral 014 Ressecc¢do ndo radical de ameloblastoma mandibular: relato de caso 130

Oral 015 Saude sistémica e a correlagdo com a saude oral: avaliagdo dos 130
conhecimentos dos académicos de odontologia e cirurgides
dentistas

Oral 016 Térus palatino: relato de caso clinico 131

Oral 017 Tratamento multidisciplinar na correcdo de sorriso gengival: relato de 131
caso

Oral 018 Uso de L-PRF na regeneracdo O&ssea guiada viabilizando a 133

reabilitacdo oral: relato de caso
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PAINEL 001- A PIGMENTAGAO DA
RESINA COMPOSTA POR INGESTAO DE
DIFERENTES ALIMENTOS

RAFAELI DE CASSIA PEREIRA; VALERIA
JOSIANE PETRECA MARCELINO:
TATIANY GABRIELLE FREIRE ARAUJO

O trabalho tem como objetivo acercar-se o
que leva a pigmentacdo das restauracdes
com resina composta, colaborando assim
para o conhecimento das principais causas
desse fato. A pigmentacédo da resina se da
por varios fatores, um dos principais fatores
que interferem é a rugosidade superficial,
que facilta a absorcdo dos variados
pigmentos presentes na dieta, sendo que
pode ser minimizada pelos procedimentos
de acabamento e polimento da restauracao
de resina composta, logo apds a confeccao
da restauragcdo. A higiene oral também é
fator importante na duracdo da cor, visto
que a presenca da placa bacteriana e de
seus produtos provoca 0 estrago da resina,
facilitando dessa forma a pigmentacao.
Este estudo consistiu em uma revisdo da
literatura, realizado por meio de pesquisa de
artigos nas bases cientificas: bireme, scielo
de 2010 a 2014, utilizando as seguintes
palavras chaves: Resina Composta,
pigmentacdo, corantes. De acordo com 0s
resultados obtidos, conclui-se que o vinho
foi a solucdo que apresenta maior potencial
na pigmentacdo quando comparado aos
demais alimentos ingeridos, independente
da resina composta utilizada.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 002- A EFICACIA DE CREMES
DENTAIS DESSENSIBILIZANTES, DO
LASER DE BAIXA POTENCIA E SISTEMA
ADESIVO NO TRATAMENTO DA
HIPERSENSIBILIDADE DENTINARIA:
REVISAO DE LITERATURA

Este trabalho tem o objetivo de fazer um
comparativo entre a eficacia dos diferentes
tratamentos para a hipersensibilidade
dentindaria. A hipersensibilidade dentinaria
ocorre quando a raiz do dente fica exposta,
€ caracterizada por dor curta e aguda,
sendo a dor a principal sintomatologia. O
uso de dentifricios com acao
dessensibilizante, laser de baixa poténcia, e
aplicacdo de adesivo dentinario, aplicacéo
de verniz fluoretado, sdo terapias que vém
sendo analisadas para tratar a
hipersensibilidade. Os efeitos benéficos do
laser neste tratamento ja  foram
comprovados por diversos autores. Ja a
acdo terapéutica dos adesivos dentarios é
evidenciada pela capacidade de obliterar os
tubulos dentindrios e assim evitar o
movimento de fluidos dentro deles com a
finalidade de diminuir ou cessar a
hipersensibilidade. Outro agente
dessensibilizante aplicado por meio de
dentifricio é o fosfosilicato de calcio e sédio,
que atua formando uma camada mineral
protetora sobre a dentina exposta, essa
camada comeca a se formar desde a
primeira escovacdo e ajuda a prevenir
continuamente o] desconforto da
sensibilidade. Com base nos resultados
obtidos, pode-se concluir que as terapias
avaliadas evoluiram com decréscimo de
sensibilidade, destacando-se 0 Sensodyne®
Repair & Protect (NovaMin®) que
apresentou melhor desempenho.

Instituic&o: INAPOS

PAINEL 003- A EXCELENCIA DA
GENGIVOPLASTIA NA ESTETICA
PERIODONTAL: REVISAO DE

LITERATURA

TATYANE DE SOUZA  FERREIRA,
TAMIRES FERREIRA BORGES VILHENA;
THAIS PEREIRA VIEIRA; MONIQUE
MAROTTA DE MELLO AFFONSO;
TATIANY GABRIELLE FREIRE ARAUJO

TACIANE MARIA DA SILVA; HOMARA
EDWIGES NEVES RODRIGUES; MONICA
DO PRADO KERSUL; JANINE APARECIDA
RIBEIRO DOS SANTOS; TALITA
GONCALVES DE OLIVEIRA; YOHANA
FERREIRA DE ABREU; RAFAEL DE
AGUIAR VILELA JUNIOR
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O presente trabalho visa através de uma
revisdo de literatura abordar e esclarecer o
que diz respeito a tal cirurgia ressectiva
estética, bem como indicacéo,
contraindicacdo, técnicas utlizadas e
efetividade da mesma. A preocupacao do
individuo com a estética do sorriso aumenta
a cada dia e esta € uma realidade a se
enfrentar na Odontologia. A estética dental
pode ser atingida pela unido e harmonia de
elementos como a anatomia dentaria, a
gengival e facial do paciente. A
gengivoplastia é uma cirurgia ressectiva
estética de facil execucdo que objetiva a
restituicdo fisioldgica do espaco bioldgico.
Por meio desta, é possivel alterar o
contorno, diminuir a margem gengival, afinar
a gengiva inserida, criar sulcos interdentais
verticais e remodelar a papila interdental,
permitindo também que procedimentos
restauradores sejam compativeis com a
saude periodontal. A indicagdo da mesma
depende de fatores como localizacdo da
margem gengival em relacdo a juncéo
amelo-cementaria, profundidade do sulco
gengival, tamanho e forma do labio superior
e sua localizacdo durante a fonacdo e
sorriso, guantidade de gengiva
queratinizada e distancias bioldgicas. Dentre
as contraindicacbes, destacam-se a
presenca de processo inflamatério, o
controle insatisfatorio de biofilme dentério, a
proporcado coroa-raiz desfavoravel, o risco
de exposicdo de furcas em dentes
multirradiculares, a possibilidade da criaco
de desniveis marginais e em casos da
necessidade de deslocamento apical da
crista 6ssea alveolar ou da faixa de gengiva
inserida. As técnicas preconizadas para
realizacdo da plastica gengival sado as
modalidades de bisel externo, interno,
eletrocirurgia (bisturi elétrico) e pelo laser
(CO2). Diante do que foi exposto, torna-se
licito o aumento da valorizagdo da estética
periodontal, uma vez que a mesma atua
favorecendo a autoestima e melhor convivio
social aos pacientes.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 004- A EXCELENCIA DO
LEVANTAMENTO DE SEIO MAXILAR NA
REABILITACAO ORAL
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SARAH MIRELLA DE OLIVEIRA; LARISSA
PAULA PEREIRA DE FREITAS; CAMILA
PEREIRA MARQUES; RAFAEL AGUIAR
VILELA JUNIOR

O objetivo desse trabalho é relatar através
de um caso clinico a exceléncia do
procedimento de levantamento de seio
maxilar para reabilitacdo posterior de maxila
com implantes  dentérios, Paciente,
L.R.M.,47 anos, feminino, leucoderma,
procurou consultério particular com queixa
estética e funcional em regido posterior de
maxila. Ao exame clinico e radiografico
observou-se a pneumatizacdo do seio
maxilar, sendo planejado para o0 caso
levantamento do seio maxilar e
concomitante instalacdo de implantes
dentarios. Diante do exposto, podemos
considerar que as principais vantagens
desse procedimento é formar uma estrutura
fisica para a cicatrizagdo e crescimento
0sseo, levando ao sucesso da insercdo de
implantes na regido, possibilitando a
reabilitac@o protética funcional e estética do
paciente.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 005- A IMPORTANCIA DA
INTERVENCAO ODONTOLOGICA EM
PACIENTES INTERNADOS: REVISAO DE
LITERATURA

ANELIZE DE FATIMA DA SILVA; GABRIEL
ALVES GUIMARAES; RENATA MENDES
MOURA

Os pacientes internados em unidades de
terapia intensiva (UTI), em maior parte, ndo
possuem higienizacdo oral apropriada. Esta
situacdo de deficiéncia de higiene oral em
pacientes graves desencadeia
frequentemente periodontites, gengivites e
outras complicacbes sistémicas e orais.
Procurando estabelecer um perfil do
conhecimento e realizacéo dos cuidados em
salde bucal prestados a pacientes
internados, realizou-se um estudo o qual
sugere que os cuidados de higiene bucal
realizados nos pacientes hospitalizados em
unidades de terapia intensiva sdo escassos
e inadequados, sendo  necessérias
modificacdes nos cuidados oferecidos
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atualmente, especialmente no ambiente
hospitalar. Conclui-se que ha dificuldades
no entendimento das consequéncias que a
ndo promogdo da higiene oral pode
acarretar na evolucao clinica dos pacientes
no estado de sindrome do déficit de
autocuidado. O  comparecimento  do
cirurgido dentista, a propagacdo dos
conhecimentos de odontologia preventiva e
0 uso de recursos especificos de higiene
bucal sdo medidas sugeridas como
tentativas de esclarecer as dificuldades
apresentadas na manutencdo da salde
bucal e no tratamento das doencas bucais,
que afetam a salude geral dos pacientes
hospitalizados. A atuacéo interdisciplinar no
atendimento a estes individuos é apoiada
visando a obtencdo de uma melhor
qualidade de vida dos pacientes,
minimizando patologias orais presentes e
humanizando os pacientes internados.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 006- A IMPORTANCIA DA
ORTODONTIA PREVENTIVA

JEFERSON CAIQUE DE ALMEIDA;
CRISTIANE APARECIDA DOS SANTOS
MACHADO; JULIANA MARIA BALDONI
ABRAAO; MARIA CAROLINA DOS
SANTOS SILVA; TATIANY GABRIELLE
FREIRE ARAUJO

O objetivo deste trabalho foi avaliar a
possibilidade de tratamento ortodéntico na
dentadura decidua ou mista em criancas
que apresentam algum tipo de méa oclusao.
Trata-se de um estudo descritivo e analitico
de reviséo bibliografica, realizado por meio
de pesquisa em artigos indexados nhas
bases cientificas: Bireme e Scielo. A ma
ocluséo, pelo seu elevado indice na
populagéo, é considerada um problema de
saude publica. Sua maior prevaléncia em
criangcas encontra-se em maior indice no
sentido vertical (mordida aberta anterior,
mordida profunda e sobressaliéncia), um
pouco menor no sentido sagital (nhormo-
ocluséo, disto-oclusdo e mésio-oclusao), no
sentido transversal (cruzamento dentéario
posterior uni ou bilateralmente) e em
criancas com hébitos de succdo néo
nutritiva (chupeta, dedo ou mamadeira)
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sendo elas mais prevalentes na idade de 3 a
6 anos no sexo feminino tendo como
consequéncias a mordida aberta anterior,
atresia maxilar, mordida cruzada posterior e
anterior, apinhamento e mordida topo a
topo. Para tratamento indica-se o tratamento
ortodéntico precoce, que visa manter a
oclusdo normal ou tratar precocemente
fatores que interferem na normalidade,
reduzindo severidades do padréo
esquelético e facilitando posicionamentos
dentarios corretos futuros. As principais
vantagens do tratamento ortodéntico sdo:
melhoria da fala e degluticéo,
descruzamento de dentes anteriores e
posteriores, eliminacdo de sobremordidas e
remocdo de dentes deciduos retidos.
Através deste estudo, podemos concluir que
0 tratamento ortoddntico precoce é de
extrema  importdncia para  obtermos
melhorias na m& oclusdo em dentadura
decidua e mista, contribuindo para o
crescimento normal do cranio, diminuindo
assim a necessidade de um tratamento
ortoddntico futuro, resultando em melhorias
na estética e nas funcdes fisiologicas do
sistema estomatognatico.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 007- A IMPORTANCIA DA

SAUDE BUCAL EM ATLETAS
PROFISSIONAIS
RODRIGO BERNARDES ALKIMIN;

FERNANDA MOTA GUIMARAES; TATIANY
GABRIELLE FREIRE ARAUJO

O objetivo deste trabalho é compreender a
necessidade das orientacdes dos cirurgides-
dentistas no cuidado da saude bucal dos
jogadores profissionais de futebol,
relacionada a infecgdes, traumas e ma
oclusdo, visto que sdo problemas que se
estabelecidos podem afetar a respiracédo e o
condicionamento fisico. Se o atleta
profissional estiver com a salde bucal
apropriada, é evidente que 0 organismo
funcionara em  melhores  condi¢des
sistémicas e a sua capacidade aerébica
sera melhorada. Processos infecciosos na
cavidade oral em conjunto com a ma
oclusdo, se nao tratados, podem espalhar-
se para o restante do corpo lesionando
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articulacdes (tornozelos e joelhos), coracao,
cabeca, mdsculos, e até ocasionar
problemas gastrointestinais. Este trabalho
visa realizar uma revisdo de literatura de
conduta do cirurgido dentista frente as
necessidades de manter a salde bucal dos
atletas profissionais. Trata-se de um estudo
descritivo e analitico de revisédo bibliografica,
através de pesquisas em artigos indexados
nas bases cientificas. O atleta por exigir
mais de seu organismo, € importante
sempre estar atento a salde bucal, pois, se
este ndo estiver em equilibrio, as condi¢des
fisicas e  psicolégicas ira  reduzir
drasticamente o resultado de seus treinos e
competi¢des, ndo alcangando a superacao e
principais metas.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 008- A IMPORTANCIA DO
CIRURGIAO-DENTISTA NO
DIAGNOSTICO DO CANCER BUCAL
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2016

morte. Fica claro, que é dever do cirurgido
dentista saber identificar tais lesdes e
diagnostica-la em seus estagios iniciais,
para indicar a melhor conduta, atuando
diretamente no progndstico do paciente e na
prevencao do cancer de boca.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 009- A IMPORTANCIA DO

DIAGNOSTICO DE ATEROMAS
CAROTIDEOS PELO CIRURGIAO-
DENTISTA

FELIPE SANTOS SILVA VILELA; TERESA
CRISTINA RODRIGUES DA CUNHA;
PAMELA APARECIDA DINIZ

Objetivamos através deste trabalho ressaltar
a importédncia do cirurgido dentista no
diagnéstico de tumores situados na
cavidade oral. Reviu-se a literatura,
utilizando as bases de dados PubMed e
SciElo. O céncer é a segunda causa de
mortalidade nos paises ocidentais e no
Brasil. As neoplasias de cabeca e pescoco
representam em 5% dos tumores. O atraso
do inicio dos sintomas até o diagnostico
clinico sdo comuns, retardando o
planejamento terapéutico e piorando o
prognostico. A maior parte dos casos da
doenca é detectada em fase avancada, em
individuos de baixa renda e
economicamente produtivos, com pouco
acesso aos servigos de saude. Além disso,
0 tratamento revela-se de alto custo
econdmico e social. As informa¢des dos
registros hospitalares brasileiros mostram
gue a maioria dos individuos com cancer
bucal chegam aos hospitais em estagio
avancado da doenca, o que resulta em
tratamentos longos e prognésticos
desfavoraveis, uma vez que esta doenca
pode levar a invalidez, deformidades e a

PAULO CESAR DE ALMEIDA JUNIOR;
GABRIEL BUENO ZAMPA; MONIQUE
MAROTTA DE MELLO AFFONSO; ADEMIR
TADEU RIBEIRO GROSSI

Este presente estudo tem como objetivo
verificar a  relacdo  entre placas
ateromatosas em uma radiografia
panoramica odontolégica. E  possivel
através de um simples tratamento
odontolégico o cirurgido dentista fazer a
identificacdo de placas ateromatosas na
artéria carétida de um paciente, por meio de
uma simples panoramica. A calcificacdo na
bifurcacdo da artéria carétida é uma das
causas mais comuns de infarto e quando
estes  pacientes  apresentam  essas
calcificacbes na panoramica podem ser
identificadas desde que a bifurcacdo da
carétida se encontre dentro da area
comumente exposta nas técnicas
radiogréficas. Os fatores de risco para a
formacdo de ateroma incluem: obesidade,
hipertensédo arterial, diabete mellitus e
colesterol alto. Estas placas ateromatosas
na panoramica podem ser visualizadas
como uma ou mais imagens radiopacas
nodulares adjacentes e ndo continuas na
juncéo intervertebral C3 e C4 de 2 a 4 cm
abaixo do angulo da mandibula,
diferenciando-se das estruturas radiopacas
dessa regido. Vale ressaltar que a
identificacdo dessas placas na radiografia é
um possivel diagnéstico muito baixo, a partir
de entdo o paciente deve ser submetido a
exames mais especificos entre eles:
ultrassonografia e tomografia, onde esses
meios fornecem imagens mais precisas da
anatomia das artérias. Em uma possivel
identificagdo do clinico o paciente deve ser
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orientado a buscar um médico especialista
para evitar um possivel acidente vascular
encefalico e suas sequelas. Pode-se
concluir que o presente estudo mensurou a
radiografia panoramica como possivel
diagnéstico de calcificacdes na artéria
carétida, porém, isto deve ser averiguado
por um médico no intuito de evitar possiveis
sequelas.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 010- A INCIDENCIA DO
TABAGISMO NA SAUDE PERIODONTAL
DOS PACIENTES DA CLINICA ESCOLA
INAPOS: ESTUDO EXPERIMENTAL

PEDRO OLIVEIRA DE SOUZA OLIVEIRA;
RAFAEL SILVA PEREIRA, LUISA
RESENDE SILVA; TEREZA CRISTINA
RODRIGUES DA CUNHA; RENATA
MENDES MOURA

Com o proposito de analisar a progressao
da doenca periodontal em decorréncia do
tabagismo, foi realizada uma pesquisa
comparativa em uma faculdade de
odontologia do sul de Minas Gerais, Brasil,
levantando dados analisando a relacdo, em
porcentagem, do numero de pacientes
fumantes e ndo fumantes com a prevaléncia
da doenca periodontal. Material e métodos:
Nesta analise foram utilizados como base
para coleta de dados, os prontuarios de cem
pacientes, relativos ao periodo de marco a
novembro de 2015, com as devidas fichas
clinicas periodontais preenchidas. Na ficha
clinica, constam dados como indices de
placa gengival, perda de inser¢do clinica,
profundidade de sondagem, mobilidade
dentéria, além da anamnese detalhada onde
constam o0s respectivos dados sobre a
salide sistémica do paciente e sua definicdo
quanto a fumante e ndo fumante.
Minuciosamente, os dados dos prontuarios
foram analisados e dispostos
simplificadamente por categorias sendo
estas: Grupo | — NUmero de pacientes nao
fumantes sem doenca periodontal; Grupo Il
— NuUmero de pacientes ndo fumantes com
doenca periodontal; Grupo Ill — Numero de
pacientes fumantes sem doenca periodontal
e Grupo IV — Numero de pacientes fumantes
com doenca periodontal. Resultados: Apés
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a coleta dos dados, temos o0s respectivos
grupos: | — com prevaléncia de 43%, Il - com
17%, Il — com 14% e IV- 26%. Concluséo:
Podemos constatar que o tabaco € sim um
grande fator de influéncia sob a doenca
periodontal, haja vista que dos cem
prontuarios analisados, a maioria que
possuia o habito de fumar apresentava
doenca periodontal. A analise dos dados
deste quadro ainda evidencia maior
incidéncia de doenca periodontal em
pacientes tabagistas (26%), se comparados
aos ndo tabagistas afetados por tal
patologia (17%).

Instituigdo: INAPOS

PAINEL 011- A INFLUENCIA DO USO DE
BIFOSFONATOS NA IMPLANTODONTIA:
REVISAO DE LITERATURA

TATYANE CARVALHO DE LIMA; KAIO DE
FREITAS; AMANDA DOMINGUES
MELOTO; ANA FLAVIA ALVES EVARISTO;
RAFAEL DE AGUIAR VILELA JUNIOR

O trabalho se propde a descrever o uso do
medicamento de bifosfonatos associados
aos implantes dentarios.Os bifosfonatos
(BF) s&@o drogas sintéticas indicadas para
preservacdo da densidade Ossea em
pacientes com doencas ndo neoplasicas,
como osteoporose, espondilite anquilosante,
doenca de Paget, hipercalcemia maligna,
criancas com osteogénese imperfeita, etc.
Esta droga tem por finalidade reduzir a
reabsorcdo O6ssea, estimular atividade
osteoblastica e gerar a apoptose de
osteoclastos A acéo dos BFs para o controle
do desenvolvimento da osteoporose através
do processo de elevar a densidade do
tecido 6sseo e diminuir sua reabsorcao
passou a ser vista como alternativa
terapéutica de suporte da osseointegracao
de implantes odontologicos.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 012- A INFLUENCIA DOS
ESTADOS ANSIOSOS E DEPRESSIVOS
NO DESENVOLVIMENTO DAS DTM’S
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JULIANA MARA DA SILVA LEARDINI
IONARA GABRIELLY LINO; LUIZA NUNES
SIQUEIRA; PETRUS ARTHUR DE
CARVALHO; RAFAELY MARTINS SILVA;
RENATA DIAS PRADO; TAYNARA
APARECIDA MAXIMO; RODRIGO OTAVIO
FONSECA

O objetivo desta revisdo de literatura é
ressaltar a relacdo entre a ansiedade e
depressdo com o0s sinais e sintomas da
disfuncdo temporomandibular. A mesma
caracteriza-se como uma  sindrome
multifatorial que afeta a harmonia da
articulacdo temporomandibular (ATM), a
funcdo mastigatoria, a ocluséo, a fala, a
degluticao, dentre outros fatores
relacionados ao sistema mastigatorio. Os
sintomas apresentados por portadores da
DTM associam-se a dores articulares, de
cabeca, nos musculos da face e mantém
intima relacdo com a ansiedade e a
depressdo. Os distlrbios psicolégicos que
desencadeiam aspectos negativos ao
paciente, principalmente como o estresse,
baixa autoestima e suicidio estdo
correlacionados a DTM, uma vez que séo
perturbacdes  psiquiatricas comumente
associadas a doencas clinicas, inclusive a
disfuncéo temporomandibular. A
associacdo entre a DTM e os fatores
psicolégicos foi comprovada por meio de
pesquisas realizadas entre pacientes
portadores da disfuncdo e de técnicas de
relaxamento como a ‘Terapia de Watsu’, que
visa promover equilibrio emocional e fisico
aos pacientes, garantindo a qualidade de
vida e diminuindo os sinais e sintomas de
casos de depresséo, ansiedade e DTM.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 013- A RELACAO DA CARIE
DENTARIA E A SITUACAO SOCIO
ECONOMICA DA PESSOA: REVISAO DE
LITERATURA
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Esse trabalho visa como objetivo abordar o
desenvolvimento da cérie dentaria e sua
etiologia, considerando os fatores causados
pela sua progressao e a falta de acesso da
populacéo, tanto  financeiro guanto
educativo, ao seu tratamento. A carie
dentaria € uma erosdo na superficie do
dente, causada pelos efeitos combinados de
bactérias, acidos, placa e tartaro, que pode
levar e perda do dente. A carie dentéaria
geralmente de inicio é indolor, podendo se
tornar dolorosa com seu decorrer,
espalhando para o nervo ou raiz de um
dente caso néo seja tratada. Embora seja
mais comum em criancas, o0s adultos
também estdo sujeitos a ela, geralmente
guando possuem xerostomia. Além disso,
pode ser diferenciada em alguns tipos,
sendo a coronaria a mais comum, a
radicular deixando a raiz do dente mais
exposta e também a recorrente, na qual
acumula placa bacteriana em restauracdes
e coroas. Esse processo ocorre mais
frequentemente como resultado de uma méa
higiene dental, decorrente da falta de
informagBes e acesso ao cirurgido dentista.
A perda dentaria por carie representa a
forma mais predominante da perda da
doenca, estando relacionadas a
contextos desfavoraveis: pobreza,
desinformacdes, pouco cuidado consigo
mesmo, ou mesmo por parte dos servigos.
Sugere-se entdo uma garantia para melhor
acesso das pessoas as informacBes de
salde.

Instituig&o: INAPOS

PAINEL 014- A RELACAO ENTRE A
OLIGODONTIA E A MUTACAO
GENETICA: REVISAO DE LITERATURA

AMANDA DUARTE CARNEIRO; ISABELA
MOTA DA CRUZ; LARISSA MARIA
RIBEIRO DOS SANTOS; ANELIZE DE
FATIMA SILVA; KATHERIN CRISPIN;
RENATA MENDES MOURA

MONIQUE MAROTTA DE MELLO
AFFONSO; TAMIRES FERREIRA BORGES
VILHENA,; TATYANE DE SOUZA
FERREIRA; THAIS PEREIRA VIEIRA,
FERNANDA FIGUEIREDO ZANELA;
RAFAEL AGUIAR VILELA JUNIOR

Este trabalho objetiva verificar a associagao
da oligodontia com os genes PAX9 e MSX1.
A oligodontia sendo uma anomalia dentaria
caracterizada por uma agenesia de mais de
6 dentes deciduos e permanentes pode
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sofrer alterages que resultam de problemas
durante o estagio de iniciacdo e proliferacéo
do desenvolvimento dentario. Deste modo, é
determinada e controlada por diversos
genes que influem na evolucdo da denticdo
e qualquer modificacdo nesse seguimento
promovem varias anomalias dentarias,
incluindo agenesia. Dois genes estédo
particularmente envolvidos com o fenétipo
tanto de auséncia unitaria quanto de
oligodontia, sdo PAX9 e MSX1l. O gene
PAX9 esta presente no cromossomo 14 e
atua principalmente no desenvolvimento de
inicio do embrido, por isso associado a
agenesia. Ele ¢é manifestado no
mesénquima onde ocorre antes das
primeiras expressdes morfologicas da
odontogénese. Geralmente essas mutagfes
genéticas afetam o primeiro molar superior e
0s primeiros e segundo molares inferiores
na maioria dos casos, mas podendo afetar
0s pré-molares também. O gene MSX1 esta
ligado ao cromossomo 4 e atua na interface
epitélio-mesénquima durante suas acdes
embriogéneses. Um erro na sua
representacdo acarreta a diminuicdo da
expressdo de uma serie de moléculas
sinalizadas levando a wuma agenesia.
Resulta-se a auséncia dos primeiros e
segundos pré-molares superiores assim
como dos segundos pré-molares inferiores.
Foi constatado que essa anomalia genética
€ muito mais predominante na denticao
permanente que na decidua, sendo que o0s
terceiros molares sdo sempre 0S mais
afetados. Pode-se concluir que a partir de
um erro genético pode desencadear outras
anomalias congénitas dentais. Portanto, é
pertinente e importante seu estudo devido a
sua frequéncia, sendo necessaria uma
orientagdo e diagndstico precoce com intuito
de minimizar as sequelas para o paciente.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 015- A UTILIZACAO DE
CELULAS TRONCO DE DENTES
DECIDUOS NA REGENERAGAO DE
ORGAOS OU TECIDOS LESADOS

ANA CAROLINE DA SILVA LEAL GABINA;
STEPHANIE DA SILVA GONCALVES;
KATHERIN CRISPIM MORAIS MACHADO;
ISABELA MOTA CRUZ; GABRIEL ALVES
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GUIMARAES; AMANDA DUARTE; TEREZA
CRISTINA ROGRIGUES DA CUNHA;
TATIANY GABRIELLE FREIRE ARAUJO

O presente trabalho teve como objetivo
revisar na literatura nos ultimos dez anos
estudos sobre a utlizagdo das células
tronco removidas de dentes deciduos na
regeneracdo de tecidos. Atualmente existe
um grande interesse no desenvolvimento de
técnicas e pesquisas para o controle de
células-troncos com o intuito de instituir
tratamentos para restaurar tecidos e 6rgaos.
Para que a bioengenharia alcance os
resultados necessarios € essencial a
presenca de trés fatores: células-tronco,
matriz extracelular e fatores de crescimento.
A obtencéo de células-tronco € um processo
simples, que pode causar um pouco ou
nenhum trauma, pois todos quando crianga
perdem dentes deciduos, gerando uma
oportunidade para que se recupere e se
armazene células-tronco para o tratamento
de doencas ou lesfes futuras. As pesquisas
revelaram que as células-tronco da polpa de
dentes deciduos podem ser inseridas
diretamente na camara pulpar de um dente
que esteja rigorosamente danificado para
que regenere a polpa no seu interior,
evitando assim um tratamento endodéntico.
Além disso, demonstraram que estas células
tém maior potencial de diferenciacéo celular
do que as demais células-tronco dentais.
Atualmente a ciéncia encontrar-se um pouco
distante de desenvolver 6rgdos dentarios
completos a partir de células tronco, devido
aos mecanismos complexos da formacéo
dentéria. Porém, com esses dados relatados
nos estudos, é possivel que num futuro bem
proximo, utilize-se da bioengenharia na
terapia endodbntica e periodontal e o
resultado seja favoravel. Contudo, conclui-
se que as células tronco presentes no
ligamento periodontal s&o de grande
importancia pois possuem um grande
potencial na formagéo de tecidos dsseos. A
obtencdo das células tronco nos dentes
deciduos é mais simples, com menor custo
€ com pouco ou nenhum trauma, quando se
comparado as células tronco presentes nos
dentes permanentes.

Instituicdo: INAPOS
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PAINEL 016- A VERSATILIDADE DO
ARCO UTILIDADE DE  RICKETTS
APLICADA NO TRATAMENTO DA
MORDIDA PROFUNDA: RELATO DE
CASO

THAYNARA DE CASTRO CLEMENTE;
MARIANA JUNQUEIRA AQUINO; LANNAY
DE CASSIA SILVA LOPES; ADEMIR
TADEU RIBEIRO GROSSI

Este trabalho visa através de um relato de
caso, relatar a versatilidade do uso do arco
utilidade de Ricketts no tratamento
ortodéntico da mordida profunda. A
terapéutica ortodéntica tem por objetivo
obter uma oclusdo que permita uma relacéo
harmoniosa entre as estruturas 0Osseas e
dentérias, neuromusculares e articulares,
resultando em um efeito estético agradavel
e estavel. O arco utilidade de Ricketts é uma
ferramenta importante para o arsenal
ortodoéntico, quando utilizado nos periodos
das denticbes mista e permanente. A
nomenclatura do arco utilidade é referente a
sua grande versatilidade, jA que este
dispositivo permite Varios efeitos
terapéuticos durante o tratamento, incluindo
0 gerenciamento da mordida profunda.
Paciente S.S, 17 anos, género feminino,
portadora ma oclusdo Classe | de Angle
com apinhamento antero-inferior e mordida
profunda. O tratamento foi conduzido com o
emprego de arcos utilidade para
nivelamento e intrusdo dos incisivos
superiores e inferiores, estabelecendo assim
uma relacdo de normalidade entre estes
dentes no sentido vertical. Os arcos utilidade
de Ricketts sdo muito eficientes no
tratamento e correcao de muitas relacdes de
mas oclusfes, incluindo entre estas o0s
casos com mordidas profundas.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 017- AGAO DO HIDROLATO DE
MELALEUCA SP. NAS BACTERIAS DA
SALIVA

ANAIS
2016

As pesquisas sobre a acdo medicinal dos
Oleos essenciais de plantas estdo tornando
cada vez mais eficiente na area de saude. O
presente trabalho teve como objetivo avaliar
a acado hidrolato de Melaleuca sp. na
microbiota da saliva de um estudante do
curso de odontologia do Inapds. A
metodologia consistiu na coleta da saliva de
um académico voluntario. Um suabe
esterilizado foi embebido na saliva e
colocada em meio de cultura liquido Muller
Hinton por 48 horas para avaliagdo do
crescimento bacteriano da microbiota da
saliva frente as concentragbes de 0,5 e 1%
de hidrolato. O tratamento do controle
positivo foi realizado por meio inoculagédo do
meio de cultura, mas sem a presenca do
hidrolato e para o controle negativo foi
utilizado o meio de cultura com o hidrolato,
mas sem a inoculagdo das bactérias
existentes na saliva. Os resultados
demonstraram que o  hidrolato néo
apresentou resultados eficientes para conter
0 crescimento microbiano existente na
saliva, mesmo possuindo propriedades
antissépticas. Conclui-se que nédo foi
possivel a obtencdo do sucesso em relagéo
a atividade antimicrobiana da Melaleuca sp
frente aos microrganismos estudados.

Instituigdo: INAPOS

PAINEL 018- ACOMETIMENTO ORAL DO
LUPUS ERITEMATOSO

CELIO MIGUEL FERREIRA JUNIOR; ANA
PAULA TEIXEIRA; CARMEM SANTOS;
CAROLINA MESQUITA,; DANIEL
TEODORO; MANOEL ARAUJO TEIXEIRA

JULIANA MARIA BALDONI ABRAHAO;
ISABELA CRISTINA BALDONI ABRAHAO
RIGATTO,; JERFERSON CAIQUE
ALMEIDA; CRISTIANE APARECIDA DOS
SANTOS MACHADO; RENATA MENDES
MOURA

O objetivo deste trabalho € diagnosticar
manifestacdes de lesdes orais em pacientes
portadores de LUpus Eritematoso. Trata-se
de um estudo descritivo e analitico de
revisdo bibliogréafica, realizado por meio de
pesquisa em artigos indexados nas bases
cientificas: Bireme e Scielo. O Ludpus
Eritematoso € uma doenca que acomete as
mulheres adultas, é autoimune, crénica,
inflamatéria que pode afetar tecido
conjuntivo e multiplos érgdos como rins,
musculos, coragdo entre outros. O termo
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[tpus (lobo em latim) foi atribuido pelo fisico
Rogerius (século XllI) que o usou ao
descrever lesbBes faciais semelhantes a
mordida de lobo. Os principais tipos séo:
Lipus Eritematoso Discéide (cutaneo-
mucoso) que apresenta manifestacbes
dermatolégicas e Lupus Eritematoso
sistémico, que pode afetar varios 6rgdos ou
sistemas. As lesdes orais sdo formadas por
areas eritematosas, erosivas ou placas
brancas simetricamente distribuidas e estéo
localizadas principalmente na mucosa jugal
e no palato. O tratamento do Llpus
Eritematoso envolve 0 uso de
imunossupressores e corticéides. Através
desse estudo, podemos concluir que é
imprescindivel que o profissional de
odontologia saiba fazer o diagndstico da
doenca, evitando assim, complicacdes
durante o tratamento odontoloégico uma vez
que ha uma alta susceptibilidade desse
paciente a infeccéo.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 019- ADENOMA PLEOMORFICO:
TUMOR BENIGNO DA GLANDULA
PAROTIDA

BRUNA CARNEIRO DUTRA LEITE;
RENATA MENDES MOURA

O objetivo deste trabalho € analisar o
acometimento da glandula parétida no caso
de um adenoma pleomorfico através de um
estudo descritivo e analitico de revisdo
bibliogréfica, realizado por meio de pesquisa
em artigos indexados nas bases
cientificas: SciELO e google académico de
2003 a 2014, usado as seguintes palavras
chaves: adenoma pleomoérfico, tumor
benigno, tumor de glandulas salivares.
Revisdo de Literatura: As neoplasias das
glandulas salivares podem acometer tanto
as glandulas maiores como as menores. Na
maioria dos casos esses tumores sdo de
caracteristica benigna e o mais comum é o
da glandula parétida. A localizagdo mais
comum intraoral é o palato, seguido por
labio superior e mucosa bucal. A maioria
das lesBes acometem pacientes entre 30 e
60 anos de idade principalmente no sexo
feminino. Suas caracteristicas clinicas sao
lesBes ovoides, solitarias, com margens
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bem delimitadas, mével (exceto quando
encontrada em palato). A duracdo dessa
neoplasia varia entre um e trés anos e na
maior parte dos casos € assintomatica. Sua
etiologia é discutivel, porém atualmente séo
consideradas como o desenvolvimento de
elementos ductais e células mioepiteliais.
Pode ocorrer uma transformacdo maligna
em carcinoma ex-adenoma pleomorfico,
mas somente de 3 a 4% dos casos. O
diagnoéstico consiste em histéria clinica
minuciosa e exame fisico. Outra alternativa
€ a biopsia aspirativa determinando se o
tumor € benigno ou maligno. Para um
diagnéstico definitivo é feito um exame
histopatolégico. O tratamento do adenoma
na glandula parétida pode ser feito com
excisdo cirargica com margem de
seguranca. Quando localizado no lobo
superficial da glandula par6tida é feita a
parotidectomia superficial com preservagéo
do nervo facial ndo envolvido. No caso de
tumores no lobo profundo se faz a
parotidectomia total. Diante do exposto
podemos observar a importancia do
diagnoéstico correto das neoplasias de
glandulas salivares e buscar o tratamento
adequado.

Instituic&o: INAPOS

PAINEL 020- ADESAO TERAPEUTICA EM
AMBITO ODONTOLOGICO: REVISAO DE
LITERATURA

PEDRO OLIVEIRA DE SOUZA OLIVEIRA;
RAFAEL SILVA PEREIRA; LUISA
RESENDE SILVA; RENATA MENDES
MOURA

A baixa adesdo farmacolégica € um
problema mundial de magnitude
impressionante, sendo que, até em paises
desenvolvidos o numero de adesdo é
relativamente baixo pelo nivel
socioeconémico de sua populacdo, e se
comparado aos paises em desenvolvimento,
essa taxa € ainda mais alarmante. Esse
artigo, tem a finalidade de observar a
adeséo terapéutica em diversos setores da
saude, principalmente no ramo da
Odontologia. Revisdo de literatura: O
conceito de adesdo varia entre diversos
autores, mas, de forma geral, ¢

23



compreendido como a utlizagdo dos
medicamentos prescritos Ciéncia & Saude
Coletiva, ou outros procedimentos em pelo
menos 80% de seu total, observando
horarios, doses, tempo de tratamento.
Representa a etapa final do que se sugere
como uso racional de medicamentos. Entre
0S pressupostos assumidos pelos diversos
autores para o estudo da adesdo, as
diferengas mais evidentes encontram-se
entre aqueles que focalizam o fenédmeno no
paciente e aqueles que procuram a
compreensdo em fatores externos ao
paciente. Consideragfes finais: O conceito
de adesdo varia entre diversos autores,
mas, de forma geral, € compreendido como
a utilizacdo dos medicamentos prescritos
Ciéncia & Saude Coletiva, observando
horarios, doses, tempo de tratamento.
Portanto a Adesdo Terapéutica empregada
na odontologia é fragmentada em etapas. A
correta averiguacdo do processo patoldgico
se mostra como primeiro passo da etapa,
seguida pela discussdao da eficacia do
tratamento empregado, como a escolha do
correto medicamento a ser ministrado para
determinada enfermidade e o fechamento
da triade da-se pela entrega do paciente
com o tratamento, fazendo o correto uso da
medicacdo, sendo conivente com a
prescricdo médica.

Institui¢cdo: INAPOS

PAINEL 021- ALINHADORES INVISIVEIS -
SISTEMA INVISALING®, NOVA
TENDENCIA DA ORTODONTIA: REVISAO
DE LITERATURA
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oferta, nota-se uma crescente procura por
aparelhos estéticos, e a industria
acompanhando essa procura, aperfeicoou
alternativas cada vez mais presentes nos
consultérios odontolégicos. Dentre estas
alternativas de tratamento, destacamos o
Invisalign® uma delas, desenvolvido pela
Align Technology. Sendo o primeiro método
a basear em setups através de tecnologia
3D. Com os programas computadorizados
foi possivel a producdo e manipulagdo de
movimentos  precisos e  Ssucessivos,
permitindo a visualizacao total do tratamento
proposto. Os estudos mostraram que o
Sistema Invisaligh® possui muitas
vantagens, entretanto, € necessario que a
técnica seja indicada corretamente para que
0 prognéstico do tratamento seja positivo.
Conclui-se que por tratar-se de um aparelho
removivel, o paciente deve ser cooperativo e
estar em sincronia com o profissional, pois a
motivacdo e comprometimento do mesmo
serdo fundamentais para o sucesso do
tratamento.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 022- ALTERAGCOES BUCAIS EM
PACIENTES COM SINDROME DE
SJOGREN: RELATO DE CASO

RAFAEL SILVA PEREIRA; GIOVANNA DE
SOUZA DIAS TOME; PEDRO OLIVEIRA DE
SOUZA OLIVEIRA; TATIANY GABRIELLE
FREIRE ARAUJO

O objetivo do trabalho foi verificar a eficacia
dos aparelhos descritos como invisiveis,
como alternativa de tratamento para
pacientes que almejam estética e a corre¢édo
da funcionalidade, dando énfase ao Sistema
Invisaling®. Este estudo consistiu em uma
revisdo da literatura, realizado por meio de
pesquisa de artigos nas bases cientificas:
bireme, Scielo e Pubmed. A odontologia
estética evidencia-se pela alta procura e

TAMIRYS DE SOUSA MARTINS;
HAYANNE GABRIELLE KIMURA; RENATA
MENDES MOURA

A Sindrome de Sjogren (SS) é uma
patologia autoimunemultissistémica, na qual
0 proprio sistema imunolégico do paciente
ataca as glandulas exdcrinas, como as
glandulas salivares e as lacrimais. A
etiologia desta sindrome pode envolver
fatores genéticos, ambientais, imunolégicos
e viréticos. Acomete principalmente o
género feminino em uma propor¢do de 9:1
em relacdo ao género masculino. Os
sintomas presentes nessa patologia sao
diversos, mas entre os mais presentes sao a
xerostomia (boca seca), a xeroftalmia (olhos
ressecados) e a sensacéo de queimacao da
mucosa bucal, mucosa faringeana e da
lingua. Clinicamente pode-se observar em
cerca de 60% dos casos atrofia das papilas
linguais e mucosa bucal, em alguns casos
pode-se observar presenca de ulceracdes e
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fissuras em lingua.Paciente KHML, 45 anos,
leucoderma, género feminino, compareceu
na Clinica Escola Inapés para tratamento
odontolégico. Na anamnese a paciente
relatou ter a Sindrome de Sjogren,
diagnosticada ha 9 anos e que fazia uso de
saliva artificial de 2 em 2 meses
aproximadamente. No exame clinico nao foi
observada nenhuma alteracdo de mucosa
ou lingua, apenas um alto indice de lesdes
de carie devido a auséncia do efeito tampéo
fornecido pelo saliva. Optou-se pelo
tratamento restaurador direto em todos os
elementos dentérios cariados, além de
instruir a paciente sobre os cuidados
necessérios para o reduzir o indice de cérie
e devolver conforto para a paciente. A
prescricdo de saliva artificial, ingestdo de
liquidos ao longo do dia, ou até mesmo a
estimulagdo de producao de saliva através
de gomas de mascar sem, agUcar, podem
auxiliar na prevencdo a longo prazo das
complicacbes da xerostomia. O cirurgido-
dentista € um dos primeiros profissionais a
ser capaz de diagnosticar tal doenca devido
ao contato proximo com uma das principais
regides afetadas, sendo responsavel por
orientar aos portadores de SS sobre uma
higiene bucal adequada e orienta-lo quanto
ao controle da dieta.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 023- ALTERACOES
ODONTOLOGICAS EM PACIENTES COM
SINDROME DE DOWN
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apresenta alteracdes no sistema
estomatognatico: dentes, lingua, periodonto,
maxila, mandibula, oclusédo e articulagédo
temporomandibular. As principais
manifestacdes bucais séo respiracdo bucal,
maxila atrésica, lingua fissurada, agenesias
dentérias, doenga periodontal, irrompimento
dentario retardada, maloclusdo, além de
diversas alteracdes dentarias.
Consideracdes finais: O portador da
Sindrome de Down requer tratamento
especializado e multidisciplinar, em funcao
da variabilidade de estruturas afetadas.

Institui¢&o: INAPOS

PAINEL 024- ALTERNATIVAS
CIRURGICAS PARA O TRATAMENTO
DAS RECESSOES

ISABELA DA SILVA MACHADO; JOSE
WELLITON ROCHA DE FREITAS; ISABELA
DA SILVA MACHADO; HALISON PEREIRA
MATIAS; RENATA MENDES MOURA

O objetivo deste trabalho é analisar o
significado do acometimento de alteracdes
bucais em pacientes com sindrome de
Down através de um estudo descritivo e
analitico de revisdo hibliogréafica, realizado
por meio de pesquisa em artigos indexados
nas bases cientificas: SciELO e google
académico de 2002 a 2015. Revisdo de
Literatura: A Sindrome de Down € uma
anomalia congénita causada pela presenca
de um cromossomo a mais no par 21. O
paciente portador dessa sindrome

FELIPE SANTOS SILVA VILELA; TERESA
CRISTINA RODRIGUES DA CUNHA;
JAKELLINE AMANDA DIAS FRANCO;
PAMELA APARECIDA DINIZ

O objetivo deste trabalho é mostrar
diferentes alternativas cirdrgicas para o
tratamento das recessdes gengivais. Para
isso foram levantados artigos cientificos da
base de dados do PubMed e SciElo. A
recessdo gengival é definida como o
deslocamento da  margem  gengival
apicalmente a juncdo amelocementéria, com
consequente exposicdo radicular. Podendo
provocar um aspecto antiestético,
hipersensibilidade, céries radiculares, dor
durante a mastigacdo ou escovacido e
dificuldade de obtencdo de restauracdes
estéticas. Ela pode ser localizada ou
generalizada, sendo sua etiologia
multifatorial. Portanto, para determinar a
melhor técnica cirirgica é necessario estar
atento ha alguns fatores, como o tipo de
lesé@o, que pode ser determinado de acordo
com a classificacdo de Miller. Além disso, o
controle de fatores etiolégicos e sistémicos e
os fatores relacionados ao enxerto, como a
vascularizacao e posicéo, séo
determinantes para o0 sucesso do
tratamento.

Instituicdo: INAPOS
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PAINEL 025- AMELOGENESE
IMPERFEITA: REVISAO DE LITERATURA

(1)

GABRIELE DA SILVA COSTA; RENATA
MENDES MOURA

O presente estudo tem como objetivo
apresentar uma revisdo de literatura,
avaliando aspectos clinicos e opc¢des de
tratamento para amelogénese imperfeita.
Revisdo de literatura: A amelogénese
imperfeita é uma alteracdo de carater
hereditario que afeta o esmalte dentario dos
dentes temporarios e permanentes, com
auséncia de manifestagfes sistémicas.
Pode provocar, como consequéncia,
sensibilidade dentéaria, perda da dimenséo
vertical e comprometimento a nivel estético.
O esmalte dentario é afetado com alta
variabilidade, desde deficiéncia na formacao
do esmalte até defeitos no conteddo mineral
e proteico. O planejamento e a escolha da
melhor alternativa de tratamento dependem
do nivel socio econémico, da idade do
paciente, e da gravidade da anomalia
estrutural. Consideracdes finais: Dessa
maneira, o presente estudo evidéncia de
uma escolha de um planejamento
adequado, sabendo que idade do paciente,
anomalia e grau de acometimento devem
ser igualmente levados em conta.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 026- AMELOGENESE
IMPERFEITA:REVISAO DE LITERATURA

(2)
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do organismo atacado como sensibilidade
dentinaria, perda de dimensdo vertical,
problemas de ocluséo dentre outros, que
comprometem a qualidade de vida do
paciente. E de uma desordem hereditaria, é
de dificil diagnoéstico. Consideragfes finais:
Quanto mais antecipado for o seu
entendimento e diagnéstico melhores sao as
chances de um protocolo positivo
contribuindo assim na auto estima, uma vez
gue melhora significativamente a qualidade
de vida do paciente.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 027- ANALISE DA CORRELAGCAO
DA DISFUNCAO TEMPORO-
MANDIBULAR COM A
CEFALEIA:REVISAO SISTEMATIZADA

JULIANA DE CASSIA SOUZA ROSA;
FERNANDA CAMPOS CAETANO; ANA
PAULA ASSIS; RENATA MOURA

O presente estudo tem por objetivo através
de uma revisao literaria chamar a atencéo
para as caracteristicas desta anomalia
dentindria, a importancia do diagndstico,
tipos de tratamento e o seu progndstico.
Revisdo de literatura: A Amelogénese
Imperfeita é uma doenga autossOmica
dominante, de carater hereditario do
desenvolvimento dentario que compreende
no processo de estruturacdo do esmalte. E
considerada uma anomalia que acarreta
imperfeicbes estéticas e também funcionais

BRUNA BERNARDES DE FARIA; DANILLO
BARBOSA

A disfuncdo temporo-mandibular (DTM) é
um termo utilizado para designar as
disfuncdes temporomandibulares. As
alteracbes na  articulagdo  temporo-
mandibular podem influenciar na atividade
funcional da mandibula, causando
importantes alteracbes na cartilagem e no
tecido 6sseo da regido  afetada.
Recentemente  alguns  estudos tem
relacionado o desgaste e ou hiperatividade
da articulacdo temporo-mandibular com
quadros agudos e crbnicos de cefaleia. A
etimologia das DTM apresenta um carater
multifatorial, estando associada a
hiperatividade muscular, traumas, estresse
emocional e a cefaleia, que é mais
frequente. A cefaleia é caracterizada pela
dor local ou difusa em qualquer parte da
cabeca, no pescoco e na face. Pode ser
classificada em primaria ou secundaria,
sendo que essa se origina de alteracdes
patolégicas e aquela ndo possui um
principio detectavel. A ligacdo entre a
cefaleia e a DTM ainda ndo esta bem
definida mais a dor de cabeca &,
provavelmente, o sintoma mais comum.
Com isso, o0 objetivo do trabalho &
apresentar a correlacdo da DTM com a
cefaleia, por meio de um artigo de revisao.
Apesar de existir inimeros estudos que se
contrapdem-se, a correlacdo da cefaleia
com a DTM é mediada pelos sintomas que o
individuo apresenta. Em pacientes com
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cefaleia é bastante comum a prevaléncia da
DTM, e quando sdo tratados juntos,
apresentam grandes melhoras e alivio dos
sintomas e nas frequentes crises. Diante do
exposto, pode-se considerar que quadros
avancados de DTM apresentam importante
associacdo com quadros agudos e crbnicos
de cefaleia. A abordagem deve ser
multidisciplinar, e o foco deve ser no
controle da dor, estimulo da regeneracao do
disco articular e correcdo da funcao
mastigatoria.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 028- ANALISE DA PERCEPCAO
DA SAUDE ORAL EM ADULTOS:
ESTUDO CONTROLADO E
RANDOMIZADO

ANAIS
2016

PAINEL 029- ANALISE DA SINTESE DE

TAMIRYS DE SOUZA MARTINS; DANILLO
BARBOSA

O objetivo desse estudo foi analisar a
percepcdo da saude oral em adultos
atendidos na clinica escola do curso de
odontologia/Inapés. Trata-se de um estudo
qualiquantitativo, controlado, randomizado,
exploratério e descritivo. A amostra do
presente estudo contou com 68 adultos, (N=
34 masculino e N=34 Feminino) com a
média de idade dex43,62 para 0 grupo
masculino e +49,47 para o grupo do género
feminino. Os resultados foram analisados
tendo em vista as respostas expressadas
nos instrumentos de avaliacdo. Destaca-se
que 10% consideram sua saude bucal
péssima, 10% consideram sua salde bucal
ruim, 30% consideram sua saude bucal
regular, 30% consideram sua saude bucal
boa e por fim 20% consideram sua salde
bucal excelente. Diante dos fatos
analisados, bem como da andlise detalhada
apresentada, pode-se considerar que a
populacéao estudada necessita de
programas preventivos para que a partir
desses programas o percentual sobre a
percepcdo da saude bucal possa apresentar
resultados expressivos.

Instituicdo: INAPOS

PROTE[NA§ ASSOCIADAS A
INFLAMACAO
GABRIELLA SOUZA REZENDE;

CRISTIANE APARECIDA DOS SANTOS
MACHADO; BRUNA GEOVANA MARINS,
JEFERSON CAIQUE DE ALMEIDA,
LARISSA CAROLINE DE CASSIA
PEREIRA; RENATA MENDES MOURA

O processo inflamatério ocorre como uma
resposta do tecido a injuria celular,
caracterizado por fenbmenos extremamente
complexos, dinamicos e multimediado. Os
eventos desencadeados pela inflamacéo
podem manifestar-se a partir de qualquer
agente agressor, como fisico, biolégico ou
quimico. Esse processo desencadeia uma
complexa cascata de eventos bioquimicos e
celulares, que incluem extravasamento de
fluidos, ativagdo enzimatica, migracao

celular, liberacéo de mediadores,
sensibilizacdo e ativacdo de receptores, lise
tecidual e de reparo.

A inflamacdo é uma tentativa do corpo de
curar o dano. O reparo se inicia quase tao
cedo quanto 0 comeco da reacéo
inflamatdria e envolve varios processos,
incluindo a proliferacédo celular, angiogénese
e sintese e deposicao de colageno.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 030- APLICACAO DE CELULAS
TRONCO NA TERAPIA PERIODONTAL

RUBIA CAMILA GUSMAO; ROBERTA
FERREIRA MARTINS; RAFAEL DE
AGUIAR VILELA JUNIOR

O objetivo do presente trabalho busca
através de revisdo de literatura avaliar a
possivel aplicagdo de células tronco na
terapia periodontal. O tratamento da doenca
periodontal visa o reparo tecidual e a
regeneracao, que implica na reconstituicdo
de uma parte perdida. A terapia atual inclui
raspagem e alisamento radicular e cirurgias
periodontais, porém estas nem sempre séo
completamente bem sucedidas devido a
severidade da doenca. Em relacdo a esses
fatos a busca inovadora por uma nova
terapia regeneradora do periodonto vem
recaindo satisfatoriamente na aplicacdo de
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células tronco, tendo como principal fonte a
medula 6ssea e recentemente células
altamente proliferativas derivadas da polpa
dentéria. As células-tronco s&do células
indiferenciadas com  capacidade de
autorrenovacao, produzindo tipos
especializados de células como as células
mesenquimais, presentes na regido
periodontal que podem diferenciar-se dos
fibroblastos, osteoblastos e cementoblastos,
sendo responsaveis pelo reparo do
ligamento periodontal e quando estas
possuirem um meio indutor apropriado e um
arcabouco composto por
hidroxiapatita/tricalciofosfato podem induzir
a formacdo de osso, cemento e dentina. O
objetivo da terapia periodontal com o uso de
células tronco visa a regeneracao tecidual a
fim de restaurar a sustentacdo dos dentes
através dos seguintes eventos: restauracao
do ligamento periodontal, incluindo a
orientacdo e insercdo das fibras de Sharpey
entre 0 0sso e a superficie radicular,
formacéo de novo osso, formacdo de novo
cemento e restauracdo da juncdo amelo-
cementaria entre outros fatores. A aplicacéo
de células-tronco na terapia periodontal esta
cada dia mais proxima; porém, estudos
ainda sdo necessarios para entender o
correto armazenamento e procedimentos
laboratoriais adequados para a utilizacdo
dessas células que representam uma forma
inovadora e concreta para tratamento de
diversas patologias nas éareas da
odontologia.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 031- APLICACAO DE ENXERTO
OSSEO HOMOGENO PARA
RECONSTRUCAO DE MAXILA: RELATO
DE CASO

ANAIS
2016

tornou-se um método de regeneracdo e
reabilitac@o, juntamente com os implantes
osteointegrados, onde este necessita de
bases Osseas eficazes para suportar cargas
mastigatorias e cumprir sua funcdo no
sistema estomatognéatico. Os enxertos
homégenos ganhou espaco em
reabilitacbes por apresentarem vantagens
de reducdo do tempo clinico, menor
morbidade, reducdo de lesBGes vasculo-
nervosas e infeccdes. Promove a
preservacao de propriedades
osteocondutivas,  osteoestimuladoras e
osteoindutoras. O objetivo deste trabalho é
relatar as principais caracteristicas deste
tipo de enxerto, relatando em um caso
clinico todos seus procedimentos e sua
adaptacdo apds alguns anos. Paciente do
género feminino, 47 anos, leucoderma,
procurou consultorio particular na cidade de
Pouso Alegre — MG, apresentando arcada
superior totalmente desdentada por um
longo tempo, usuaria de protése total
removivel, apresentando atrofia severa
antero-superior de maxila, impossibilitando a
aplicacdo de implantes, onde esta relata
desconforto e falta de estética. Em
anamnese nada de nota sendo indicado
reconstru¢do de maxila com osso de banco
homégeno para reabilitacdo com implantes.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 032- ARMACOES ESTETICAS
PARA PROTESES PARCIAIS
REMOVIVEIS: REVISAO DE LITERATURA

RENATA CRISTINA FERREIRA; PEDRO
DE SOUZA DIAS; TEREZA CRISTINA
RODRIGUES DA CUNHA; MARCIO
AMERICO DIAS

O o0sso €é um tecido conjuntivo,
vascularizado e dindmico, onde modifica-se
com o passar da vida do individuo. Este
possui capacidade Unica de regeneragdo e
reparacdo, onde, deparado em algumas
situacbes, essa capacidade acaba néo
tornando-se efetiva. Devido a este processo,
atualmente a terapia de enxertia éssea

LUCIANA FREIRE DE REZENDE; GABRIEL
ALVES GUIMARAES; DIEGO PIMENTEL
LOPES DE CARVALHO; MARINA
MARTINS DE MOURA; THAIS FREITAS
RIBEIRO; MIRIAN GALVAO BUENO

O objetivo deste trabalho é comparar os
beneficios e desvantagens das armacdes
estéticas e metalicas para préteses
parcialmente removiveis (PPRs). Com o
progresso dos materiais odontologicos e a
ascensao tecnolégica, é possivel que as
armacdes metalicas das PPRs
convencionais sejam substituidas por
materiais a base de resina acrilica que séo
mais estéticos. As PPRs ainda sé&o
amplamente utilizadas na reabilitagdo oral
de pacientes com dentes ausentes devido
ao baixo custo e facilidade de confeccao,
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comparada aos tratamentos com proteses
fixas ou sobre implantes, mas seus grampos
metalicos sdo incompativeis com a
exigéncia estética da sociedade atual. Em
relacdo aos resultados alcancados com esta
inovacdo, as armacgles estéticas tém sido
amplamente utilizadas, com resultados
satisfatorios para os pacientes, embora seu
uso seja restrito a situacdes especificas. De
acordo com a literatura revisada, foi possivel
observar que as armacbes estéticas
apresentam uma solugdo confortavel e
satisfatoria para os pacientes, embora nao
possam ainda substituir as armacdes
metdlicas convencionais.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 033- ASPECTOS ETICOS DO

CIRURGIAO DENTISTA NO
ATENDIMENTO DE PACIENTES
ESPECIAIS

ANAIS
2016

encontrada, aumentando o numero de
pacientes especiais com um tratamento
bucal.

Instituic&o: INAPOS

PAINEL 034- ASPECTOS NUTRICIONAIS
RELACIONADOS A PREVALENCIA DE
CARIE

LUCAS AMARANTE BARBOSA; PAMELA
APARECIDA DINIZ

Esse trabalho tem como objetivo através de
uma revisdo de literatura informar sobre a
ética do CD em relagdo a pacientes com
necessidades especiais. Na Pratica Clinica,
nos debatemos com esse tipo de paciente,
sendo dever do CD identificar todo tipo de
afeccdo bucal encontrada no paciente e
outros importantes dados para o tratamento.
O cirurgido dentista precisa ter em mente as
complica¢gBes organicas que provavelmente
essas pessoas possuem e em seguida
identificar a deficiéncia desse paciente,
tendo também em mente que algumas delas
evolvem distarbios de comportamento e de
personalidade. A ética utilitaria nada mais é
de que vocé agir de acordo com o resultado
da acdo que esta realizando. J& a respeito
dos aspectos legais tem como objetivo o
diagnéstico da prevencgédo, do tratamento e
manter um controle da sadde oral desses
pacientes que possuem complexidade no
sistema biolégico, psicoldgico,
social. Assim, conclui-se que esses
pacientes precisam de um atendimento
especial assim como eles, e que esses
cirurgides tém como “obrigagcdo” assumir um
carater ético, para que esteja preparado
para todo tipo de problematizacédo

LARISSA MARIA RIBEIRO DOS SANTOS;
LARISSA DE OLIVEIRA MADALENA,
FERNANDO DIAS AMARAL; GUILHERME
CORSINI ALMEIDA; RENATA MENDES
MOURA

O objetivo do trabalho foi realizar um
levantamento literario que discute a relacéo
entre a alimentagdo e 0 surgimento e
evolugdo da carie que pode influenciar
negativamente a qualidade de vida por
causar dor e sofrimento. Tem o objetivo de
mostrar que a ma alimentacdo pode trazer
riscos a saude bucal afetando os dentes e o
periodonto. Este artigo, baseado em uma
revisdo de literatura, discute sobre a
cavidade oral que possui extrema
importancia para o processo da mastigacao,
onde se inicia o aproveitamento dos
alimentos. Dentre as patologias que podem
surgir na cavidade oral, destaca-se a carie
dentaria; um problema multifatorial com
intima relacdo nutricional. A carie se inicia
com a producdo de acidos feita pelo
metabolismo bacteriano. A prevencgéo
consiste em uma dieta balanceada e higiene
adequada, por isso o aconselhamento
dietético € indispensavel para qualquer
programa que tenha finalidade de manter a
salide bucal. Conclui-se que a cérie esta
relacionada a maus habitos alimentares e
dietas inadequadas que promovem o
sobrepeso, 0 que pode ser uma associacao
plausivel entre carie dentaria e obesidade. E
importante lembrar que a higiene bucal esta
intimamente relacionada com a presenca de
caries. Mais estudos deveriam contribuir
para esclarecer a relacdo entre o estado
nutricional inadequado e carie dentaria,
além disso, programas preventivos podem
estabelecer, ndo s6 habitos favoraveis
gquanto a higiene, mas também o
estabelecimento de uma dieta alimentar
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saudavel, diminuindo a incidéncia de carie e
proporcionando a melhora na qualidade de
vida.

Instituic&o: INAPOS

PAINEL 035- ATENCAO ODONTOLOGICA
EM PACIENTES COM NECESSIDADES
ESPECIAIS

JOSUE DOS SANTOS RODRIGUES
JUNIOR; FERNANDA CARVALHO
SCHMIDT; ISABELA CRISTINA DE SOUZA,
SAMANTA CAMILA MOREIRA; THAMARA
MAIA; PAMELA APARECIDA DINIZ

O objetivo deste trabalho é demonstrar a
importédncia de um tratamento especifico
para pacientes com necessidades especiais.
Pacientes com necessidades especiais séo
pessoas que precisdo de cuidados por um
tempo imprevisivel ou por parte de sua vida,
portanto  requerem um  atendimento
diferenciado devido suas limitacBes. Desse
modo € importante que os profissionais da
area de saude sejam capacitados e facam
um abordagem multidisciplinar adequada,
para suprir as barreiras impostas durante
seu atendimento. Conclui-se portanto que o
melhor caminho é a prevencédo no controle
das afeccBes bucais, a busca por auxilio na
promogdo da saude bucal voltada
especificamente para esses pacientes, bem
como a qualidade dos  servicos
odontolégicos prestados.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 036- ATENDIMENTO
ODONTOLOGICO AO PACIENTE EM
UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA:
REVISAO DE LITERATURA

ANAIS
2016

bibliogréfica, o atendimento odontologico
dentro dos hospitais e como deve ser
realizado com a interacdo entre as equipes
participantes. Pacientes hospitalizados ficam
impossibilitados de manterem sua higiene
bucal adequada, necessitando de um
cirurgido dentista na equipe médica como
suporte no diagndstico de possiveis
alteracGes bucais. Estudos comprovam a
reducdo de doencas respiratérias em
pacientes internados no UTI quando se tem
0 acompanhamento de um cirurgido dentista
cuidando da higiene oral do paciente.
Portanto, é necessaria a interacdo das
equipes médica-enfermagem-odontologia e
outras areas afins, para que os diagnésticos
e tratamentos sejam adequadamente
executados. Além disso, o preparo da
equipe de odontologia hospitalar deve incluir
equipamentos, matérias e instrumentais
adequados ao atendimento, além de um
preparo profissional especializado.

Instituic&o: INAPOS

PAINEL 037- ATIVIDADE DOS
MELANOCITOS NA MUDANCA DE
TONALIDADE DO TECIDO BUCAL:
REVISAO DE LITERATURA

PALOMA GABRIELA SANDOVAL,
FERNANDA CARVALHO SCHMIDT,;
TATYANE BORGES BRIGAGAO; THAINE
DOMINGUES; LUCIANA FREIRE DE
REZENDE; RAFAEL AGUIAR VILELA
JUNIOR

O presente trabalho teve a proposta de
elucidar, através de uma revisao

PEDRO OLIVEIRA DE SOUZA OLIVEIRA,
RAFAEL SILVA PEREIRA,; LUISA
RESENDE SILVA; RENATA MENDES
MOURA

O objetivo deste trabalho € apresentar uma
revisdo de literatura das possiveis
alteracbes endbdgenas, causadas por
proteinas pigmentantes como a melanina
por exemplo, e quais 0S processos
patoldgicos envolvidos, visando o auxilio do
cirurgido dentista no correto diagndstico
dessas alteracBes. Revisdo de literatura: As
lesbes de pigmentacdo enddgenas nha
cavidade bucal podem ocorrer por uma série
de fatores, sendo eles locais, sistémicos,
fisiologicos ou patolégicos. A melanina, é
uma proteina de pigmentacdo epitelial, de
natureza enddgena, que pode apresentar
tonalidades que variam do réseo ao negro,
sendo produzida por células epiteliais
especializadas, chamada de melandcitos,
presentes na camada basal do epitélio
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bucal. Os disturbios relacionados a melanina
e outras proteinas pigmentantes, podem ser
iniciados por processos  patologicos,
traumas de varias naturezas, irtenvencdo
medicamentosas, habitos nocivos, dentre
outros que possam afetar de maneira direta
0 processo de formacdo da pigmentacéo
tecidual. Vale ressaltar também, que a
pigmentacdo melénica fisioldégica gengival,
comumente chamada de melanose racial,
ndo é considerada como uma patologia, e
apresenta prevaléncia variavel em diversos
grupos e etnias. Consideracbes finais:
Atualmente, existem diversas técnicas
cirdrgicas que visam a despigmentacao
tecidual de mucosa bucal, buscando como
objetivo a remocgédo de lesbes fisioldgicas do
tecido gengival. No entanto, essa decisdo
deve ser indicada para a remocdo, ou,
prevencdo de possiveis manifestagfes
patolégicas, quando estas apresentarem
excesso de melanina, podendo por
exemplo, ser alvo do inicio de uma
neoplasia. Essas medidas devem ser
corretamente  avaliada pelo cirurgido
dentista, averiguando a necessidade real de
tratamento, e possivel formacédo patolégica.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 038- AUMENTO DE COROA
CLINICA COM FINALIDADE PROTETICA-
REVISAO DE LITERATURA

ANAIS
2016

gengivectomia ou genvivoplastia juntamente
com a remogdo de tecido ésseo através de
osteotomia ou osteoplastia. As indicacdes
desse procedimento consistem em obter
acesso as estruturas dentérias localizadas
subgengivalmente, em casos de extensa
destruicdo coronaria e/ou parte da raiz e
guando h& necessidade de isolamento
absoluto para tratamento endoddntico e a
coroa apresenta pouca retentividade para
colocagdo do grampo. Com o presente
estudo, concluiu-se que cirurgias pré-
protéticas para obtencdo de um novo
espaco biolégico favorecem o preparo
adequado de elementos dentarios que
receberdo um tratamento reabilitador.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 039- AUMENTO DE COROA
CLINICA: RELATO DE CASO

MARILIA DE FARIA; SABRINA DINIZ
CODIGNOLE; RAFAEL DE AGUIAR VILELA
JUNIOR

O objetivo desta revisdo de literatura é
destacar a importdncia da intervencdo
cirirgica periodontal na preservagdo da
sanidade dos tecidos periodontais de
protecéo e de sustentagdo, previamente aos
procedimentos restauradores. Para a
realizacdo de um procedimento protético
satisfatorio, é fundamental que os principios
bioldgicos, mecéanicos estéticos sejam
respeitados, visando a manutencdo da
integridade dos tecidos de suporte e a area
condizente ao espaco biolégico. O
procedimento cirdrgico para aumento de
coroa clinica consiste na excisdo do
periodonto de protecdo através de

MARIA MADALENA DA SILVA,
LUCIDAYANE GOULART DE PAULA,
NATHALIA OLIVEIRA CARAJELEASCOV,
RAFAEL DE AGUIAR VILELA JUNIOR

O objetivo do trabalho € relatar a
reabilitacdo do elemento 24, através de um
aumento de coroa clinica para conquista do
espaco bioldgico, e restauracao com pino de
fibra de vidro e resina composta. Paciente
A.N.G 38 anos, feoderma ,ndo apresentava
nenhuma alteracdo sistémica. O elemento
24 apresentava lesdo cariosa de grande
proporcdo na distal, comprometendo grande
parte da coroa. O ato operatério consistiu
em técnica anestésica Infraorbitaria,
Complementacao por palatina Nasopalatina,
e palatina maior. Anestésica utilizada
Lidocaina, lamina 15 para incisdo entre as
papilas. Broca N° 6 PM para desgaste
Osseo, fio seda 4.0 pontos isolados. A
desobituracdo 2/3 do canal. Preparagédo do
conduto e do pino, cimentacdo com resina
dual. Restauracdo com resina composta
fotopolimerizavel. Os resultados da técnica
sdo previsiveis e esteticamente favoraveis,
desde que se respeitem as indicacdes
corretas e se obedeca criteriosamente o
protocolo de execucdo. E de grande
importdncia o planejamento para se
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executar, periodontia e dentistica
restauradora.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 040- BELEZA X
FUNCIONALIDADE: O EMPREGO DE
BRAQUETES ESTETICOS NA
ORTODONTIA

ANA FLAVIA RIBEIRO DE MEDEIROS;
CAMILA NERY CAMPOS,; PAOLA
VICTORIA COELHO; PEDRO HENRIQUE
REIS; TEREZA CRISTINA RODRIGUES DA
CUNHA; ADEMIR TADEU RIBEIRO
GROSSI

O objetivo do presente estudo é avaliar os
tipos de braquetes estéticos disponiveis no
mercado e sua estabilidade de coloracdo ao
longo do tempo, dando énfase em suas
caracteristicas clinicas, morfologicas e
funcionais. Em virtude da grande procura
por um tratamento ortoddntico estético, h&a
um crescimento significativo na variedade
de braquetes disponiveis no mercado.
Dentre estes podemos encontrar pecgas
compostas de materiais como
policarbonatos e pecas cerdmicas na sua
forma monocristalina ou  policristalina.
Através de uma revisdo de literatura foram
analisadas vantagens e desvantagens das
pecas estéticas em relacdo a escolha do
material, resisténcia ao torque, atrito durante
a movimentacdo ortoddntica. Com isso
podemos concluir que o ortodontista deve
ter conhecimento sobre cada tipo de
braquete estético, estar familiarizado com
suas limitacdes e desfrutar de suas
vantagens para que assim seja capaz de
oferecer um tratamento estético e obter
sucesso clinico.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 041- BICHECTOMIA - CIRURGIA
PLASTICA DA BOCHECHA: REVISAO DE
LITERATURA

ANAIS
2016

SOUZA OLIVEIRA; RAFAEL AGUIAR
VILELA JUNIOR

O objetivo deste trabalho é demonstrar e
explicar por meio de uma revisdo de
literatura o ato cirdrgico de remocgédo de
tecido adiposo do rosto, denominado
Bichectomia. Consideravelmente nova no
Brasil, a Cirurgia Plastica da Bochecha
apresenta seus prés e contras, que
devidamente esclarecidos tornam esse ato
odontolégico de grande valor frente as
novas tendéncias de beleza e saude. O
corpo Adiposo Bucal ou Bola de Bichat é
uma estrutura gordurosa presente entre 0s
mudsculos masseter e bucinador
bilateralmente, essa estrutura adiposa pode,
em casos especificos, causar desarmonia
facial dando maior volume ao rosto devido
sua posicdo anatdbmica. A Bichectomia ou
Extracdo das Bolas de Bichat é o
procedimento cirdrgico que visa melhorar o
contorno facial, afilando e verticalizando a
face, deixando desta maneira, o contorno
facial mais suavizado.

Instituigdo: INAPOS

PAINEL 042- BRUXISMO E ANSIEDADE

RAFAEL SILVA PEREIRA; GIOVANNA DE
SOUZA DIAS TOME; PEDRO OLIVEIRA DE

WELLEN LUIZA DE ALMEIDA; TATIANY
GABRIELLE FREIRE ARAUJO

O objetivo do trabalho é revisar na literatura
a correlacdo entre bruxismo e fatores
emocionais e psiquicos, como a ansiedade.
Trata-se de um estudo descritivo e analitico
de revisdo bibliografica, realizado por meio
de pesquisa em artigos indexados nhas
bases cientificas: Bireme e Scielo. O
bruxismo é o termo usado quando ha o
contato estatico ou dindmico dos dentes em
momento que ndo sejam aqueles durante as
funcbes normais da mastigacdo. Sendo
assim, considerado um habito parafuncional
do sistema mastigatério podendo ser
céntrico (ato de apertar) ou excéntrico (ato
de ranger), geralmente realizado de maneira
inconsciente. Pode comprometer toda a
denticdo pelo resultado de carga extra,
prejudicando assim o o0sso alveolar, o
periodonto e a articulacéo
temporomandibular (ATM). A etiologia é
bastante diversificada podendo ser de
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origem hereditaria, local, sistémica ou ate
mesmo psicolégica. Dentro dos fatores
psiquicos sabemos que no bruxismo existe
uma parte psicolégica muito importante. Os
sintomas de ansiedade estdo entre 0s mais
comuns e € descrita como um estado
emocional normal das  experiéncias
humanas. Ela passa a ser patoldgica
quando é desproporcional a pessoa e
prejudica de alguma forma como por
exemplo o bruxismo. E o motivo do
diagnostico é bem comum o individuo
apresenta atricAo e desgaste dos dentes.
De maneira geral a causa de patologia
ainda ndo é bem conhecida e vem sendo
cada vez mais uma preocupacdo de
maneira especial na odontologia. Porém,
pode-se concluir que é notdria a relagcdo da
ansiedade com o bruxismo, demostrando
gue o estado psicoldgico afeta diretamente
a atividade parafuncional, o que necessita
de um tratamento multiprofissional para
efetivar o tratamento.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 043- BULIMIA NERVOSA:
IMPLICACOES NA CAVIDADE BUCAL E A
IMPORTANCIA DO CIRURGIAO-
DENTISTA

ANAIS
2016

lesdes  cariosas, queilite, mucosite,
bruxismo, hipersensibilidade dos dentes,
perda do brilho natural dos dentes, halitose
e alteracbes das papilas linguais. O
cirurgido-dentista contribui  decisivamente
para diagndstico precoce e instituir
estratégias para controlar o}
desenvolvimento e  progressdo  das
manifestacbes ocorridas na cavidade oral
contribuindo para o bem estar e tratamento
multiprofissional desse paciente.
Consideracbes finais: O presente estudo
evidencia a importancia que os transtornos
alimentares podem acarretar a saude bucal
e como o cirurgido-dentista contribui tanto
para diagnéstico como tratamento.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 044- CALCULO SALIVAR:
RELATO DE CASO

ANA JULIA GONCALVES MOREIRA;
PAMELA APARECIDA DINIZ

O presente estudo tem por objetivo
apresentar uma revisao de literatura, a cerca
das principais manifestacbes bucais
associadas a bulimia nervosa, e alertar
sobre o0 importante papel do cirurgido-
dentista no diagndstico precoce. O padrao
estético contemporéneo contribui para o
desencadeamento de transtornos
alimentares como a bulimia que ¢€
caracterizada pela ingestdo compulsiva de
uma grande quantidade de alimentos,
combinado com técnicas que evitem o
ganho de peso como vomito auto-induzido.
Essa prética desencadeia  diversos
problemas ao corpo humano, com
manifestacbes importantes no que diz
respeito & saude bucal do individuo,
caracterizada pela xerostomia, perimdlise ou
erosdo dentaria, aumento na incidéncia de

THAYNARA DE CASTRO CLEMENTE;
MARIANA JUNQUEIRA AQUINO; LANNAY
DE CASSIA SILVA LOPES: MARCIO
AMERICO DIAS

A sialolitiase é uma patologia que ocorre
nas glandulas salivares, dada pela formagéo
de calculos salivares no interior dos
sistemas ductais. A glandula cuja ocorréncia
€ predominante é a glandula submandibular,
seguida da par6tida, sublingual e as
glandulas salivares menores. Os calculos
salivares (sial6litos) podem ser simples ou
multiplos e se apresentam clinicamente
como uma tumefacdo palpavel, associada
ou ndo a dor, dependendo do grau de
comprometimento do fluxo salivar,
provocando inflamacdo e ocasionalmente
infeccdo. Paciente FDA 36 anos, género
masculino, feoderma. Na anamnese sem
alteracbes na oroscopia observou em
assoalho de boca lado direito &rea
hiperemiada, edemaciada, com pequena
queixa de dor e aumento de dor com a
alimentacdo. No exame radiogréafico
observou pequena é&rea radiopaca ficando
com a hip6tese diagnéstica de calculo
salivar da glandula submandibular. Com isso
foi indicado a exérese do caélculo.
Concluimos que através de um bom exame
clinico e radiografico podemos ter um
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diagnéstico e com isso um planejamento
adequado dando um melhor tratamento e
conforto ao paciente.

Instituic&o: INAPOS

PAINEL 045- CANCER DE GLANDULAS
SALIVARES

ANAIS
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PAINEL 046- CARACTERISTICA
CLINICOPATOLOGICAS UTILIZADAS
PARA CORRETO DIAGNOSTICO DE
ADENOMA PLEOMORFICO: REVISAO
BIBLIOGRAFICA

VIVYAM LUMA DA MOTA; VANESSA DE
FATIMA MAMEDE BERNARDES; ANA
LARA MARQUES GUIMARAES; RENATA
MENDES MOURA

Este trabalho teve como objetivo fazer uma
revisdo de literatura sobre céncer de
glandulas salivares. As glandulas salivares
sdo oOrgdos exocrinos responsaveis pela
producdo de saliva. Apresentam trés pares
de glandulas salivares maiores, as
parétidas, as submandibulares e as
sublinguais; e as glandulas salivares
menores. E necessario estarmos atentos
aos pacientes que apresentam massas
assintomaticas de crescimento lento, com
local anatdmico  correspondente  as
glandulas salivares. A maioria dos tumores
das glandulas salivares ocorre na parétida
(80% das situacdes), seguido da submaxilar
(10-15%), e com menor frequéncia nas
glandulas sublingual e salivares
menores.  Aproximadamente 80% dos
tumores da parétida e 50% dos tumores da
submaxilar sdo benignos. Os tumores das
glandulas salivares ndo séo frequentes em
cabeca e pescoco, correspondendo entre 2
a 6,5% dos tumores nesta regido, mas
consistem em um grande grupo de lesGes
cujas manifestacdes sdo semelhantes,
sendo desde lesBes benignas pouco
agressivas, até neoplasias malignas de sério
prognéstico, apresentando elevada
morbidade e mortalidade. O Adenoma
Pleomdrfico é o tumor mais frequente entre
0s benignos e o0s carcinomas adenoide
cistico e mucoepidermico sdo 0s mais
comuns em casos malignos. A escolha de
tratamento para os tumores das glandulas
parotidas é cirdrgico, independentemente de
ser um tumor benigno ou maligno, uma vez
gue existe um crescimento continuo do
tumor e potencial de malignizacao.

Instituicdo: INAPOS

ANA CLARA FERREIRA DE OLIVEIRA
LEITE; AMANDA HELENA RABELO;
MARILIA DE MORAIS BITENCOURT;
RENATA MENDES MOURA

O presente estudo objetivou realizar uma
revisdo de literatura sobre as caracteristicas
apresentadas pelo ademoma pleomérfico
gue sdo Iimportantes para 0 correto
diagnostico e possiveis tratamentos, com as
seguintes palavras-chave: adenoma
pleomorfico, glandula parétida, diagnéstico.
Apresentam componentes epiteliais e
mensequimais. Adenoma pleomodrfico é o
tumor benigno mais comumente dentre as
neoplasias na glandula parétidas, as quais
apresentam um grupo de mais de 30 tipos
histolégicos definidos. Tais les6es podem
ser intraorais preferencialmente no palato,
sendo menos comum. Os aspectos clinicos
geralmente incluem: lesdes de margens
bem delimitadas solitérias, ovoides, é movel,
exceto quando ocorre no palato, suas
dimensbes podem variar de poucos
milimetros a varios centimetros, apresenta
crescimento lento e assintomatico. Embora
seja um evento considerado raro este
adenoma pode apresentar transformacfes
maligna O diagnéstico precoce se limita a
localizacdo profunda e difusa de dessas
glandulas em tecido mole de cabeca e
pescoco. Além do exame clinico e
histopatolégico, também sao de grande
utiidade os exames de imagem, como a
ressonancia magnética que vem
apresentando-se como a técnica mais
indicada para estes fins. Apés a realizagédo
correta de um diagnéstico correto a excisao
cirdrgica é o tratamento.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 047- CARCINOMA DE CELULAS
ESCAMOSAS BUCAL
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RENATA MACHADO CORREA; FADUA
HELENA GRANATO; JESSICA FERNADA
DE MELO; BIANCA PECANHA SOUZA;
RENATA MENDES MOURA

Este estudo tem como objetivo apresentar
os fatores etioldgicos do carcinoma bucal de
células escamosas, e apontar as
caracteristicas clinicas, frequéncia,
incidéncia e tratamento dessa neoplasia
maligna. O carcinoma de células escamosas
€ uma neoplasia maligna, e representa de
90 a 95% dos neoplasmas malignos da
cavidade oral e estruturas adjacentes,
também conhecido como carcinoma
epiderméide, com origem no epitélio de
revestimento da boca. A lingua é o sitio
mais comum para o Carcinoma epidermoide
bucal, preferencialmente na borda posterior,
seguido pelo assoalho bucal. Verificou-se
também & prevaléncia desta lesdo na regido
trigono retromolar, gengiva e mucosa jugal.
A caracteristica classica da lesdo é
constituida por Ulcera persistente com
endurecimento e infiltracdo periférica,
podendo ou ndo estar associada a
vegetacdes, manchas avermelhadas ou
esbranquicadas. Em geral é representado
inicialmente por lesédo elevada eritematosa e
indolor. O grupo de risco para essa
neoplasia é principalmente composto por
homens com mais de 50 anos, tabagistas e
etilistas. E importante ressaltar que apesar
de as mulheres ndo compor esse grupo, nas
Ultimas décadas, o seu comportamento tem
se modificado por meio de adocdo de
habitos tabagistas e etilistas com isso
permite a integracdo do sexo feminino no
grupo de risco do carcinoma bucal.
CONSIDERACOES FINAIS: A prevencéo e
o diagndstico precoces sdo atualmente, as
medidas mais eficazes de que dispomos
para melhorar o prognostico do carcinoma
oral. Os tumores orais sdo tratados com
sucesso quando descobertos
precocemente. A cirurgia seguida por
radioterapia é quase sempre um dos
tratamentos de eleicdo para estes tumores.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 048- CARCINOMA
EPIDERMOIDE: RELATO DE CASO

ANAIS
2016

YNGRETH KAROLLYNE RAMOS DOS
SANTOS SOARES; TEREZA CRISTINA
RODRIGUES DA CUNHA; RENATA
MENDES MOURA

O objetivo deste trabalho €& fazer uma
revisdo de literatura juntamente com um
relato um caso clinico de carcinoma
epidermoide.O carcinoma de células
escamosas (CCE) da boca, também
denominado carcinoma epidermdide, € uma
neoplasia maligna que se origina no epitélio
de revestimento, sendo considerada a
neoplasia maligna mais comum nesta regido
que atinge preferencialmente os pacientes
do sexo masculino. Trabalhos publicados
previamente jA& demonstraram o alcool e o
tabaco como os principais fatores de risco
para o cancer de boca, e estes parecem ser
0s principais responsaveis pela
despropor¢cdo entre a incidéncia do sexo
masculino em relacdo ao sexo feminino. O
relato de caso clinico descreve paciente
R.T.V. do género masculino, de 65 anos de
idade, fumante e etilista. Compareceu a
clinica de Estomatologia FOUSP
apresentando lesdo esbranquicada e
ulcerada em borda lateral de lingua,
paciente notou crescimento da lesdo em
dois meses. Foi entdo feita a biopsia que
demonstrou atipia celular e nuclear,
formacdo de cordBes e ilhas de células
invadindo tecido conjuntivo, disqueratose
com formacdo de perolas de queratina. O
diagndstico foi de Carcinoma
Epidermoide.Paciente foi encaminhado para
AC Camargo para tratamento. Sugerem-se
trés modalidades bésicas de tratamento
para o CCE bucal: cirurgia, Radioterapia
(RT) e quimioterapia. A escolha da
modalidade depende do estadio, do tipo do
tumor, do envolvimento ésseo, da saude
geral do paciente e da capacitacdo do
especialista. Estaddio |: cirurgia ou RT
produziriam resultados semelhantes;
Estadio II: cirurgia ou RT, provavelmente,
com resultados igualmente positivos, mas a
maioria deveria ser submetida a cirurgia
inicialmente; Estadio lll: cirurgia, depois RT;
Estadio IV: cirurgia, depois RT.

Instituicdo: INAPOS
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PAINEL 049- CARCINOMA
ESPINOCELULAR INTRA ORAL E DE
LABIO: DIFERENCAS NAS

PROGRESSOES CLINICAS

ANA LARA MARQUES GUIMARAES;
VIVYAM LUMA DA MOTA; FERNANDA
CAMPOS CAETANO; JULIANA DE CASSIA
SOUZA ROSA; RENATA MENDES MOURA

Este trabalho tem como objetivo fazer uma
revisdo de literatura sobre as diferencas nas
progressbes  clinicas do  carcinoma
espinocelular intra oral e de labio. O cancer
bucal é o sexto mais prevalente no ranking
mundial e mais de 90% dos casos sé&o
carcinoma espinocelular. Existem muitos
fatores associados ao seu surgimento e
desenvolvimento,entre eles podemos citar o
tabagismo,etilismo e radiacdo solar.As
localizacdes mais comuns séo
lingua,assoalho bucal e Ilabio inferior.A
localizagdo anatdbmica € um fator de
influéncia no progndstico,pois os tumores
apresentam comportamento clinico diferente
conforme sua localizacéo.Essa relagdo pode
ser explicada pela proximidade do tumor
com vasos calibrosos,o arranjo histolégico
dos tecidos afetados e a presenca de
anastomoses vasculares e linfaticas da
regido.O carcinoma espinocelular intra oral
em lingua e assoalho bucal apresentam
comportamento mais agressivo e maior
envolvimento linfonodal devido a sua
proximidade com as cadeias linfaticas
submentuais e submandibulares,e
frequentemente ocasiona metastases
regionais. J4 em labio inferior o crescimento
€ lento, raramente ha metastases e
apresenta baixa agressividade
apresentando um prognostico favoravel. O
tratamento pode ser realizado através de
incisédo cirtrgica, radioterapia e
qguimioterapia. Para escolha do tratamento
deve-se levar em conta a localizacao,
tamanho e a presenc¢a de metéstases.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 050- CARCINOMA VERRUGOSO
E DIAGNOSTICO DIFERENCIADO:
REVISAO DE LITERATURA

ANAIS
2016
FERNANDA FIGUEIREDO ZANELA;
GUSTAVO DE  SOUZA; MONIQUE

MAROTTA DE MELLO AFFONSO; SELMA
OLIVEIRA; RENATA MENDES MOURA

O carcinoma verrugoso € um tumor maligno
variante do carcinoma espinocelular, com
predilecdo por individuos do sexo
masculino, na faixa etaria de 60 anos,
acometendo principalmente o labio inferior.
Apesar de ser uma patologia maligna,
todavia em sua evolugdo apresenta fatores
benignos, baixa agressividade, bom
prognéstico e raramente resulta em
metastase. Os sitios anatémicos de enfoque
deste tumor sdo as areas de cabeca e
pescoco, afetando principalmente a mucosa
da boca e da laringe. Clinicamente é
relatada a partir de uma lesdo com aspecto
vegetante, rugosa e sulcada, podendo gerar
manchas eritroplasicas e com coloragédo
branco-acinzentada. Objetivo do seguinte
trabalho é elucidar questdes a respeito do
grau de dificuldade de diagnéstico,
responsavel pelo ao alto nivel de
diferenciacdo celular, microscopicamente
caracterizado por uma proliferagéo epitelial
exofitica com exacerbada queratinizacao.
ConsideracBes finais: mesmo com muitas
peculiaridades microscoépicas e
extremamente importante um diagndstico
correto e eficiente para um tratamento de
exceléncia, contribuindo assim com o
prognostico e estudos etiolégicos da leséo.
O tratamento mais comumente empregado é
a remocdo cirurgica, com altos niveis de
sucesso, também relatado na literatura uso
de radioterapia e/ou quimioterapia, porém
menos frequente.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 051- CARIE DENTARIA: REVISAO
DE LITERATURA

FABIO RIBEIRO NUNES; ALLYSON VIEIRA
GONGALVES DOS SANTOS; RAISSA
GABRIELLETEIXEIRA DE MELLO;
RODRIGO OTAVIO FONSECA; PAMELA
APARECIDA DINIZ

O objetivo desde trabalho foi realizar uma
revisdo de literatura sobre o conceito de
carie dentéaria e dos fatores envolvidos em
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sua etiologia, e facilitar a interpretacdo dos
achados cientificos que permita um
raciocinio l6gico sobre o conceito de cérie
dentaria, podendo assim chegar o mais
proximo possivel da verdade. Trata-se de
um estudo descritivo e analitico de revisédo
bibliogréfica, realizado por meio de pesquisa
em livros e artigos indexados nas bases
cientificas:  Bireme, LILACS, SciELO,
PubMed e MEDLINE entre os anos 1997 a
2012. O conceito supracitado nos traz
informacgBes importantes que serdo revisada
ao longo este estudo. Importante
compreendermos e relatar que a carie
dentaria € uma doenca resultante do
desequilibrio do bindbmio saude-doenca,
podendo apresentar lesbes e sinais na
populagéo. Esses sinais sdo erroneamente
conhecidos pela populagdo como “caries”,
mas, na verdade, séo as lesfes da doenca
propriamente dita. Pode-se concluir que a
carie dentaria ndo deve ser considerada
uma doencga, mas simplesmente uma leséo
do esmalte de causa local, sem fatores
etiologicos determinantes, porém provocada
pelo desequilibrio de fatores considerados
fisiologicos, pertencentes a biodiversidade
do ser humano e especificamente da
cavidade bucal.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 052- CESSACAO DO
TABAGISMO EM FUMANTES COM
PERIODONTITE CRONICA

ANAIS
2016

tabagismo sobre a saude periodontal s&o
muito escassas, porem o abandono do
tabagismo parece diminuir o risco de
incidéncia e a progressdo da periodontite,
bem como melhorar a resposta ao
tratamento periodontal. S&o0 necessarios
mais estudos sobre o tema.

Instituic&o: INAPOS

PAINEL 053- CIMENTO ENE)ODONTICO
BIOCERAMICO: REVISAO DE
LITERATURA

BARBARA EUGENIA FRANCO SILVA;
JANAINE EVELYN PIRES DE MORAIS;
MILLENA APARECIDA DE SOUZA;
LEONARDO CALDAS VIEIRA

A cessacdo do habito de fumar pode
interferir, positivamente, na resposta a
terapia periodontal. O objetivo do presente
estudo é investigar o efeito das cessacéo de
tabagismo em fumantes com periodontite
cronica. Trata-se de um revisdo da literatura
realizada na Biblioteca Virtual em Salde na
lingua portuguesa, onde estudos foram
encontrados apontanto a influéncia da
cessacdo do tabagismo no tratamento da
doenca periodontal. Concluindo que as
evidéncias sobre o efeito da cessacéo do

THAIS FREITAS RIBEIRO; CAMILA
CRISTINA  VILELA  SILVA; MARINA
MARTINS DE MOURA,; LUCIANA FREIRE
DE REZENDE; YOHANA DE OLIVEIRA
MACHADO; RENATO CONTI FRANCO;
MARCELO SOARES BERTOCCO

Alguns materiais interessantes
recentemente introduzidos na Endodontia
resultaram em técnicas melhores e mais
eficientes e realmente comecaram a
redefinir essa Especialidade. Os materiais
estdo sendo aperfeicoados e, mais
especificamente, acredita-se que a
introducdo da bioceramica, que ¢é um
material promissor, e da ciéncia no processo
da obturacéo fazem com que essa mudanca
seja importante porque permite modificar
todo o pensamento do processo de
realizacdo de um procedimento endoddntico
bem-sucedido. O cimento bioceramico
(EndoSequence BC Sealer, Brasseler EUA)
vem pré-misturado em uma seringa e o0
material obturador (EndoSequence Root
Repair Materia)l, esta disponivel na forma
de pasta ou massa. O objetivo do presente
trabalho é revisar a literatura sobre a
utiizacdo do cimento bioceramico na
endodontia. Verificou-se que as
propriedades fisicas e a facilidade de
utilizacdo é o que diferencia o Sealer BC de
todos os cimentos utilizados no passado.
Portanto, devido a sua capacidade de fluir
facilmente (gracas as nanoparticulas e a
natureza hidrofilica), a utilizacdo do cimento
BC nos permite ser mais conservadores na
técnica de instrumentacao.

Instituicdo: INAPOS
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PAINEL 054- CIMENTOS RESINOSOS
CONVENCIONAIS E AUTOADESIVOS:
REVISAO DE LITERATURA

ROBERTA BAPTISTA FONSECA VIANA,
AIGHARA MORAIS FONSECA; AMANDA
MAYRA DE FREITAS ROSA; JOSE
CARLOS RABELO RIBEIRO; MARCOS
RIBEIRO MOYSES

O objetivo deste trabalho foi comparar as
caracteristicas dos cimentos resinosos
autoadesivos (CRA) e o0s cimentos
resinosos convencionais (CRC). Os CRC
requerem o utilizacdo do &cido fosférico e
de um sistema adesivo para se unir as
estruturas dentarias. Este tipo de cimento
permite uma maior resisténcia de unido
cimento-dente, entretanto, requer um
namero de passos clinicos maior para a
realizacdo da técnica, facilitando o erro, o
que compromete a sua efetividade e
qualidade de cimentacédo a longo prazo. Os
CRA né@o precisam de tratamento prévio,
com acido, primers e sistemas adesivos,
pois apresentam em sua COMpPOSICao
monémeros multifuncionais de metacrilato
derivados do acido fosférico, que permitem
a desmineralizacdo e infiltracdo no tecido
dental, além de reagirem com a carga
inorganica do cimento, resultando em uma
retencdo micromecénica. Assim, as etapas
clinicas como controle da umidade pos-
condicionamento da dentina, e aplicagédo do
adesivo sao abolidas, o que reduz a
sensibilidade e diminui o tempo de trabalho
clinico. Todavia, estudos mostram que 0s
CRA apresentam menor resisténcia de
unido do que CRC; essa baixa adeséo pode
ser gerada pela acdo Ilimtada do
condicionamento do sistema, o0 que
prejudicaria na penetracdo apropriada do
cimento no tecido dental. Além dessa
desvantagem, apresenta alta viscosidade,
namero limitado de cores, curto prazo de
validade. Portanto, é necessario avaliar as
indicacBes e as limitagbes de cada cimento,
para escolha do melhor tipo de cimento. Os
CRC requerem um maior nimero de passos
clinicos, abrindo a possibilidade para erros,
entretanto sua efetividade ainda é superior
aos CRA. Por outro lado, os CRA tem
apresentado vantagens sobre os CRC,
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como a rapidez e a eliminacdo da utilizacdo
do sistema adesivo, 0 que tem tornado o
seu uso cada vez mais comum, trazendo
consigo uma praticidade muito grande.

Institui¢&o: INAPOS

PAINEL 055- CIRURGIA PERIODONTAL
EM CAMPO ABERTO: RELATO DE CASO

DANIELI FERREIRA; JULIANA ROSA,
MARCELLY SALDANHA; FELIPE LUIZ
SILVA, TEREZA CRISTINA RODRIGUES
DA CUNHA; RAFAEL DE AGUIAR VILELA
JUNIOR

Este relato de caso tem como obijetivo,
apresentar uma raspagem em campo aberto
e alisamento radicular inferior, hemiarco
esquerdo. Paciente sexo feminino, 53 anos,
portador de doenca periodontal, com grande
perda d6ssea e acumulo de téartaro
subgengival. Faz uso de tabaco ha 20 anos,
e estd em tratamento na clinica INAPOS.
Paciente ja havia feito raspagem
supragengival em todos os dentes, ja a
raspagem subgengival foi feita somente em
hemiarcada inferior. Uma vez que, dentes
da hemiarcada superior serdo extraidos
para a utilizacdo de protocolo sobre
implante. Ao exame radiogréfico observa-se
grande perda éssea e acumulo exacerbado
de tartaro subgengival, além de mobilidade
grau trés nos dentes anteriores inferiores.
Optou-se por realizar a raspagem
subgengival por hemiarcos. Sendo o
hemiarco esquerdo inferior, o primeiro a
passar pela cirurgia. Considera-se que
raspagem subgengival neste caso é de
suma importancia, uma vez que, SO a
raspagem supragengival ndo é o suficiente
para conter a mobilidade e devolver saude
ao elemento dentério.

Instituic&o: INAPOS

PAINEL 056- CIRURGIA PLASTICA
PERIIMPLANTAR: RELATO DE CASO

VICTORIA MARIA INACIO MEIRA; NEYDE
RINCON MENDES; GIOVANNA DE SOUZA
DIAS TOME; GABRIELA MENDES SILVA,
RAFAEL DE AGUIAR VILELA JUNIOR
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O objetivo deste trabalho é, relatar através
de um caso clinico, a execugdo de uma
cirurgia plastica periimplantar em regido
posterior de maxila cujo local estava com
comprometimento estético. Paciente
L.P.R.M., 42 anos, masculino, leucoderma,
procurou consultério odontoldgico com
gqueixa de exposicdo do implante por perda
de insercdo clinica comprometendo a
estética da regido. Ao exame clinico e
radiografico observou-se a necessidade de
um procedimento de recobrimento da area
com enxerto de conjuntivo. As vantagens
dessa cirurgia € promover a estética
diminuindo a possibilidade de colapso
tecidual, pois o tecido conjuntivo &
semelhante aos tecidos em torno dos
dentes. Dessa forma, ndo sO6 promove
estética como permite que o paciente
consiga realizar uma higiene oral de
qualidade sem causar desconforto algum,
evitado o acumulo de placa. Além disso, a
mucosa ceratinizada pode oferecer ao
paciente mais resistencias as forcas
mastigatérias e aos atritos durante a
escovacao.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 057- CIRURGIA PLASTICA
PERIODONTAL COM ENXERTO DE
CONJUNTIVO
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queratinizado e permite 0 suprimento
sanguineo na regido receptora, fazendo
com que se tenha uma coloracdo adequada
do local do enxerto ap6s a cicatrizacao,
proporcionando a estética para o paciente.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL _ 058- CIRURGIAS
PARENDODONTICAS: REVISAO DE
LITERATURA

CAMILA PEREIRA MARQUES; MARILIA
DE MORAIS BITENCOURT; RAFAEL
AGUIAR VILELA JUNIOR

O objetivo do presente trabalho é relatar
através de um caso clinico a eficacia de uma
cirurgia plastica periodontal com enxerto de
conjuntivo, visando melhor estética e
funcionalidade oral. Paciente S.P.S.V, 37
anos, feminino, leucoderma, procurou
consultério particular com queixa estética
devido a recessdo gengival. Ap6s exame
clinico foi planejado cirurgia de recobrimento
radicular com enxerto de conjuntivo para
resolucdo do caso. Conclui-se que a técnica
de enxerto de conjuntivo tem como
vantagens 0 aumento de tecido
queratinizado em superficies com
recessdes, a medida que estimule
queratinizacdo do tecido adjacente néo

ANA LUISA ALVES; NATALIA CAROLINA
SILVA; MARCELO SOARES BERTOCCO

As Cirurgias Parendodoénticas, apresentam-
se como procedimentos eficazes e com alto
indice de sucesso, quando bem realizadas e
indicadas, mostrando ser um complemento
aos tratamentos endodoénticos
convencionais, quando estes apresentaram
insucessos e ndo alcancaram resultados
satisfatdrios. Elas séo indicadas quando nédo
foi possivel ter acesso ao canal em dentes
com lesdes periapicais, devido a calcificacdo
ou obstrucdo dos canais por instrumentais
fraturados, extravasamentos de material
obturador,bem como falhas do tratamento
convencional com impossibilidades de
retratamentos, perfuracbes apicais e
também dentes portadores de protese fixa.
O objetivo desse trabalho é apresentar
dentre estas indicacbes as possiveis
cirurgias como: APICECTOMIA- consiste na
remocgao cirdrgica da porcao apical de um
elemento  dentdrio. CIRURGIA COM
OBTURACAO SIMULTANEA- Procedimento
pelo qual o canal é obturado durante o ato
cirargico. OBTURACAO RETROGRADA-
Consiste no corte da raiz em bisel, preparo
de uma cavidade na luz do canal e sua
obturacao. RETROINSTRUMENTACAO
COM RETROBTURACAO- Instrumentagio
com retrobturacdo do canal com guta-
percha por meio de acesso apical. Suas
contra- indicacbes podem ser locais e/ou
gerais. Porém muitas delas podem ser
minimizadas com a experiéncia do operador.
Considera-se que a Cirurgia Parendodoéntica
constitui uma alternativa na permanéncia do
dente na cavidade bucal, o planejamento
adequado e a correta indicacdes, esta
intimamente ligado ao sucesso do caso.
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Instituicdo: INAPOS

PAINEL 059- CISTO DENTIGERO:
ASPECTOS CLINICOS, RADIOGRAFICOS
E METODOS PARA O PLANO DE
TRATAMENTO

HELOISA ARAUJO RIBEIRO; PAMELA
APARECIDA DINIZ

O cisto dentigero corresponde ao segundo
cisto dos maxilares mais frequente, depois
dos cistos radiculares periapicais. Visto que
a ocorréncia desse cisto é muito frequente,
este trabalho tem como objetivo analisar as
caracteristicas clinicas, radiogréficas e os
critérios para o seu plano de tratamento,
facilitando assim o diagnéstico dessa lesdo
pelos cirurgides-dentistas. Trata-se de um
estudo descritivo e analitico de revisdo
bibliografica, por meio de artigos indexados
nas bases de dados Scielo e Lilacs. O cisto
dentigero € um cisto odontogénico que esta
associado a coroa de um dente permanente
néao irrompido. Radiograficamente,
caracteriza-se por uma imagem radiollcida
e usualmente unilocular. Os dentes mais
acometidos sdo os terceiros molares
inferiores e 0s caninos superiores,
respectivamente. Geralmente séo
descobertos em exames radiograficos de
rotina, sendo que o diagndstico clinico para
este caso é dificil, devido ao crescimento
lento e sem sintomatologia dolorosa da
lesdo, na maioria dos casos. O
desenvolvimento desse cisto pode acarretar
algumas complicacdes clinicas, como
assimetria facial, deslocamento de dentes,
erupcdo ectdpica, impactacdo dentaria e
reabsor¢éo radicular. A descompresséo,
marsupializacdo e a enucleacdo séo as
formas de tratamento mais empregadas,
porém devem ser considerados alguns
critérios para o plano de tratamento como,
tamanho do cisto, idade, proximidade com
estruturas anatdbmicas e importancia clinica
do dente envolvido. E essencial que o
cirurgido-dentista esteja preparado para
fazer o seu diagndstico, indicar o tratamento
mais adequado ou encaminhar a um
especialista quando necessario,
contribuindo assim para o diagnostico
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precoce da lesdo e para a preservacao de
estruturas anatdbmicas e dentes adjacentes.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 060-
ENDOGENO COM FRATURA DO
ELEMENTO 21 E REABILITACAO
PROTETICA: RELATO DE CASO

CLAREAMENTO

THAMARA MAIA; SAMANTA CAMILA
MOREIRA; MiRIAN GALVAO BUENO

Este trabalho tem por objetivo relatar por
meio de um caso clinico, o tratamento de
um elemento tratado endodbnticamente com
grande escurecimento da coroa, através do
clareamento enddgeno, com perborato de
sadio + peroxido de hidrogénio a 20% o que
gera grande enfraquecimento na coroa
dentaria e devido a ndo colaboracdo do
paciente houve fratura do elemento dentario
sendo necessaria a implantacdo de um pino
de fibra de vidro e confec¢do de uma coroa
protética para o elemento. O caso a ser
relatado foi desenvolvido na clinica do curso
de Odontologia, no Inapds - Pouso Alegre
MG. O paciente S.N.F, 56 anos, género
masculino, com saulde sistémica sem
nenhum dado relevante, apresentava
escurecimento da coroa do elemento 21,
sua queixa era a estética. Foi indicado entao
0 clareamento endbégeno e esclarecido
sobre os riscos, o paciente entdo fraturou a
coroa na cervical do elemento durante o
tratamento, mudando assim o plano de
tratamento para a implantacdo de um pino
de fibra de vidro com coroa protética,
resultando em uma estética muito favoravel
para o paciente. Conclui-se que é possivel
obter sucesso em clareamento enddgeno
desde que o paciente seja colaborativo e
esteja ciente dos riscos que este
procedimento oferece para o elemento
dentario, mas que também existem opc¢bes
de tratamento nos casos de fratura, que ndo
condenam o0s elementos dentarios a
exodontia.

Instituicdo: INAPOS
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PAINEL 061- CLAREAMENTO
ENDOGENO COMO TRATAMENTO PARA
AS ALTERACOES CROMATICAS DE
DENTES TRATADOS
ENDODONTICAMENTE: REVISAO DE
LITERATURA
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PAINEL 062- COMO TRATAR UMA
PERIODONTITE EM GESTANTES

PATRICIA DE LIMA BARBOSA; PAMELA
APARECIDA DINIZ

Analisar o0s riscos e beneficios do
clareamento de dentes desvitalizados assim
como suas indicacdes e contraindicacdes.
Metodologia: Trata-se de uma revisdo de
literatura, onde foram analisados 20 artigos
entre os anos de 1999 a 2015, das
seguintes bases de dados: Bireme, Pubmed
e Scielo. Revisdo de literatura: O
clareamento endégeno € uma das
alternativas de tratamento estético, o qual
pode ser associado a outras modalidades
terapéuticas estéticas ou ser administrado
isoladamente. Essa opcdo de tratamento é
considerada a mais conservadora, pois
preserva a estrutura dental e a sua forma.
As principais técnicas usadas na atualidade
para clareamento de dentes desvitalizados
sdo a mediata, imediata e a técnica mista.
Dentre o0s agentes clareadores usados
citam- se o0 peroxido de hidrogénio,
perborato de sodio e peréxido de
carbamina, sendo a reabsorcdo cervical
externa a reagcdo adversa mais comum
podendo ser evitada através da confeccéo
de um tampdo cervical, a introducdo do
agente clareador ao nivel do epitélio
juncional e o uso do curativo de hidroxido de
calcio. Consideracdes finais: A selecao
criteriosa dos casos para a realizacdo do
clareamento enddgeno torna- se essencial
para o0 sucesso final, o seu uso
indiscriminado pode influir na ocorréncia de
respostas adversas no decorrer do
procedimento ou apds sua execucgao.
Quando bem indicado e adequadamente
realizado, o clareamento endégeno é uma
excelente alternativa para a correcdo de
alteracdes cromaticas de dentes
desvitalizados, sendo que o0s riscos
associados podem ser minimizados desde
gue o protocolo seja seguido corretamente e
da forma mais segura possivel.

Instituicdo: INAPOS

EDUARDO DOMINGUES AMORIM;
GABRIEL CAIXETA FERREIRA; RAFAEL
DE AGUIAR VILELA JUNIOR

Este artigo visa dispor sobre as alteracdes
ocorridas na cavidade bucal da gestante,
assim como medidas e tratamento durante
este periodo. Em condi¢des bucais normais
um individuo apresenta inUmeras bactérias
patoldgicas, as quais quando entram em
desequilibrio com o hospedeiro podem
acarretar em diversas doencas, dentre estas
a doenca periodontal. Que por sua vez,
caracteriza-se por um processo inflamatorio
desencadeado pela presenca da placa
bacteriana envolvendo as estruturas de
suporte do dente, tendo uma importancia
ainda maior quando relacionada com a
gravidez. Durante a gestacdo a cavidade
bucal sofre importantes modificacbes, as
quais o cirurgido-dentista deve ficar atento e
ter cuidados especiais, pois recentemente
as periodontites estdo sendo associadas ao
nascimento de bebés de baixo peso, pré-
eclampsia e parto prematuro. Devido as
varias mudancas fisicas e psiquicas
ocorridas durante o periodo da gestacao, é
de extrema importancia que o cirurgido
dentista tenha um conhecimento sobre as
principais caracteristicas de cada trimestre
gestacional. Assim como, sobre as
indicacbes e cuidados a serem tomados
durante o periodo de atendimento, que por
sua vez, sdo importantes para promover um
tratamento seguro e com menor riscos de
efeitos tanto a gestante quanto ao bebé.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 063- COMPARAGCAO ENTRE
TECNICA DA CONDENSACAO LATERAL
E TECNICA TERMOPLASTIFICADA NA
OBTURAGAO DOS CANAIS
RADICULARES

RAFAELI DE CASSIA PEREIRA; VALERIA
JOSIANE PETRECA MARCELINO:
MARCELO SOARES BERTOCCO

A guta-percha tem sido considerada como o
melhor material obturador para o tratamento
endodontico. A forma mais utlizada é a
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técnica da condensacdo lateral a frio e a
técnica termoplastificada. Na técnica a frio,
0s materiais s&o introduzidos no interior do
canal e condensados lateral e verticalmente
por espacadores digitais, juntamente com
um cimento obturador. Tem a vantagem de
conseguir controlar o extravasamento de
material obturador via apical, mas como
desvantagens tempo excessivo para a sua
execucdo, falta de homogeneidade do
material obturador, adaptagcdo inadequada.
Ja4 na técnica termoplastificada, sendo a
obturacdo mais réapida, ha uma pistola onde
€ inserida guta-percha em bastdo aquecida,
com o objetivo de proporcionar uma maior
quantidade de guta-percha e, por
consequéncia, uma menor quantidade de
cimento. O trabalho tem como objetivo
comparar a técnica da condensacéo lateral
e técnica termoplastificada na obturacao dos
canais radiculares. Este estudo consistiu em
uma revisdo da literatura, realizado por meio
de pesquisa de artigos nas bases
cientificas: bireme, scielo de 2010 a 2016,
utilizando as seguintes palavras chave:
Obturacdo Endodobntica. Guta Percha.
Técnicas Avancadas.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 064- CONCENTRACAO DE
FLUOR NA AGUA MINERAL NATURAL
COMERCIALIZADA NA CIDADE DE
POUSO ALEGRE - MG
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flior nas &guas variaram de 0,01 e 0,89
mg/L sendo que, a marca com menor
quantidade de fldor foi BIOLEVE com 0,01
mg/L, e a com maior quantidade foi AGUA
PRATA com 0,89 mg/L e os valores do fltor
nas aguas minerais com e sem gas néo
demonstraram diferenca. Portanto, diante da
pesquisa concluiu-se que € importante
compreender a administracéo da
concentragdo do elemento quimico fluor, e
gue houve uma conscientizagdo do fato em
reduzir a concentracdo do fllor nas aguas
minerais comercializadas quando
comparadas com estudos da literatura,
gerando um beneficio para a populacao,
uma vez que diminuiu o risco de fluorose
pela ingestdo de agua.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 065- CONDICOES CLINICAS DO
IDOSO E POLITICAS PUBLICAS COM
ENFASE NA GERONTOLOGIA

ANA CECILIA PEREIRA MAIA; JULIANA
GOMES DE AZEVEDO; FERNANDA
EDUARDA ANDRADE; LARISSA PEREIRA
MATEUS; TATIANY GABRIELLE FREIRE
ARAUJO; ADRIANA SILVEIRA DE LIMA
ELEUTERIO

Esse trabalho tem como objetivo comparar
as diferentes quantidades de concentracéo
de fldor nas &guas minerais encontradas
nos diversos estabelecimentos do mercado
de Pouso Alegre — MG. A pesquisa foi
realizada aleatoriamente por apenas um
pesquisador, em diversos comércios da
cidade, através de uma andlise qualitativa
em seis marcas de dgua mineral com fltor,
utilizando materiais como planilha, papel,
caneta, para anotacdo dos dados. Como
resultado, observou-se que a quantidade de

FERNANDA CAMPOS CAETANO; ANA
LARA MARQUES GUIMARAES; ANA
PAULA DE ASSIS; JANINE APARECIDA
RIBEIRO DOS SANTOS; JULIANA DE
CASSIA SOUZA ROZA, YOHANA
FERREIRA DE ABREU; TATIANY
GABRIELLE FREIRE ARAUJO

Este trabalho tem como objetivo discutir que
o envelhecimento da populacdo brasileira
pede mudancas da politica publica e dos
profissionais que interagem com o idoso.
Trata-se de um estudo descritivo e analitico
de revisdo bibliografica, realizado por meio
de pesquisa em artigos indexados nas
bases cientificas: Bireme e Scielo. O idoso
esta dentro de uma das classes mais frageis
dentre os grupos etarios social e biolégico
do Brasil, e ainda é visto pelo lado
odontoldgico um cidaddo desdentado. Os
profissionais que estdo envolvidos com a
salde e o cuidados desta faixa etaria,
devem dar énfase no trabalho
interdisciplinar, pois as acOes
compartilhadas de diferentes saberes e
areas, contribuem para o processo de
acesso a saude, cuidados especificos e
reabilitacdo e reintegracdo de idosos. A
compreensdo em saude bucal esta
intrinseca aos aspectos fisioldgicos e
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indiretos relacionados a cavidade oral, e
sofre influéncias de ordem social e
econbmica, além da faixa etéria e sexo da
mesma. Pode-se concluir que a saude bucal
da populacdo idosa €é um motivo
fundamental para uma boa condicdo de vida
e bem estar na idade senil, além disso,
através da condicao oral desses individuos,
comprovamos as condicBes desiguais que
eles vivem.

Institui¢cdo: INAPOS

PAINEL 066- CONHECIMENTO SOBRE O
CANCER BUCAL ENTRE
UNIVERSITARIOS DO INAPOS E
CIRURGIOES DENTISTAS DE POUSO
ALEGRE

DARA JHENNIFER SANTOS LOPES;
DEBORAH ELISA REZENDE GONTIJO;
PAMELA APARECIDA DINIZ

Este trabalho tem como objetivo avaliar o
nivel de conhecimento de estudantes
universitarios do Instituto Nacional de
Ensino Superior e Pés Graduacdo Padre
Gervasio (INAPOS) e cirurgibes dentistas
residentes de Pouso Alegre sobre o cancer
bucal e seus fatores causais. Revisdo
Bibliogréfica: As causas do céncer sdo
multifatoriais, onde evidéncias
epidemioldgicas mostram que a exposi¢ao
ao sol, tabagismo, alcoolismo séo fatores
que mais predispdem esta neoplasia.
Métodos: A amostra constituiu-se de 180
universitarios (1°, 3°, 5°, 7°, 9° periodo) e 13
cirurgibes dentistas, maiores de 18 anos, de
ambos o0s sexos. Foi aplicado um
guestiondrio, contendo 37 questbes, onde
ap6s a coleta foi confeccionada uma
planilha no EXCEL (Microsoft). Resultados:
Os dados obtidos demonstraram que dentre
os 193 entrevistados, 22(61,1%) do 7°
periodo souberam responder que o local
mais comum é na lingua. O tabagismo 85
(45%), 7°, 9° e C.D; o uso de &lcool 85
(45%) 7°, 9° e C.D e a exposic¢do solar 34
(94,4%) 7° , foram os provaveis fatores de
risco  mais apontados. Quanto ao
tratamento, um total de 30 (83,3%) do 9°
periodo encaminharia para um
estomatologista se suspeitasse do céncer
na boca. Conclusdo: Este trabalho
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demonstrou que os universitarios do 7°, 9° e
os C.D obtiveram um maior indice de
acertos sobre os fatores de risco do cancer
bucal, devido ao conhecimento ja recebido.
Esses achados reforcam a necessidade de
implementacdes de medidas preventivas
visando a divulgacdo dos reais fatores de
risco para o cancer bucal, envolvendo os
alunos de todos os anos de curso. O fato
extremamente positivo foi o reconhecimento
da necessidade de aprimoramento de
conhecimentos, bem como a importancia de
assumir a responsabilidade do cirurgido
dentista frente ao papel da prevencdo do
cancer de boca.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 067- CONSIDERACOES SOBRE
O MANTENEDOR DE ESPACO TIPO
BANDA-ALCA — RELATO DE CASO

JOANNA ADAMI DELPINO; TAIS GARANI
PIMENTA DUTRA; ADEMIR TADEU
RIBEIRO GROSSI

Este trabalho apresenta como objetivo, por
meio do relato de um caso clinico, a
aplicacdo de mantenedor de espaco tipo
banda-alca na denticio mista para a
manutenc¢do do perimetro do arco dentério
para erupc¢ao futura do primeiro pré-molar
inferior esquerdo, devido a perda precoce
do primeiro molar deciduo inferior esquerdo
por problema endodbdntico. Os dentes
deciduos s&do importantes guias para a
erupgdo dos seus sucessores permanentes,
e quando ocorre a perda precoce de um
determinado dente deciduo, pode ocorrer a
perda do perimetro do arco e assim o dente
sucessor pode apresentar dificuldade de
erupcao ou fazé-la em posi¢céo inadequada.
O caso descrito neste estudo mostra uma
condicdo de um paciente na fase de
dentadura mista onde, devido a implicacdo
endodontica do primeiro molar inferior
deciduo, foi necessario a sua exodontia
precoce. O mantenedor de espaco tipo
banda-alca foi escolhido para o caso em
virtude do mesmo ser um dispositivo fixo
que nao depender da colaboracdo do
paciente para uso. Este mantenedor foi
usado até o momento onde houve a
erupcao passiva do pré-molar sucessor no
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espaco correspondente. Nos casos onde é
necessario a manutengdo do perimetro do
arco e em situacbes onde nao se pode
contar com a colaboracdo dos pacientes
para 0 uso de dispositivos removiveis, 0
mantenedor de espaco tipo banda-alca é
uma boa alternativa ao tratamento.

Institui¢cdo: INAPOS

PAINEL 068- CONTENCAO
ORTODONTICA FIXA EMPREGANDO-SE
O FIO SRW 0,0195” — DESCRICAO DA
TECNICA

RODRIGO BERNARDES ALKIMIN;
FERNANDA MOTA GUIMARAES; ADEMIR
TADEU RIBEIRO GROSSI

Este estudo tem por objetivo descrever a
técnica de fixagdo de contencéo ortoddntica
empregando-se o fio multifilamentos Strand
Retention Wire 0,0195” SRW -
comercializado pela Ortho Classic, como
alternativa aos retentores ortoddnticos fixos
convencionais. E primordial um bom e
correto diagnostico e a conducdo de um
bom plano de tratamento para que haja uma
oclusdo ideal, posicionando os dentes em
inclinacBes axiais satisfatorias 0 que podera
oferecer estabilidade pés-tratamento
ortoddntico. No entanto, 0 uso
de contenc¢des ao movimento dentario apés
o tratamento ortoddntico é uma etapa
importante  para a manutengdo da
estabilidade, principalmente dos incisivos
inferiores, evitando recidivas. As contencdes
fixas aplicadas aos dentes normalmente
geram alguma dificuldade de higienizacdo e
acumulo de detritos e formagédo de célculos.
O envolvimento do paciente com as técnicas
e acessOrios empregados para a
higienizacdo das contencdes é fundamental
para o sucesso a longo prazo destas. O
emprego do fio SRW, tem por objetivo
proporcionar um maior conforto ao paciente,
uma vez que apresenta baixo perfil, e sua
flexibilidade proporciona estabilidade local
sem a rigidez costumeira dos fios de aco
convencionais usados para este fim. Para a
fixacdo destas contencdes, apds a profilaxia
da superficie lingual dos incisivos, deve-se
proceder com o condicionamento acido do
esmalte e posteriormente aplicar, sobre os
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espacos interproximais lagcos de fio dental
ou fio de amarrilho de fixar o fio SRW. Apds
sua fixacdo o mesmo é colado com resina
composta sobre cada estrutura dentaria.
Uma vez colado o fio SRW, remove-se 0s
lacos de fixacdo e procede-se com o
polimento da resina de fixagéo, evitando-se
excessos, principalmente  préximos  a
margem gengival. Os tratamentos
ortodonticos sdo eficientes para o
alinhamento dos dentes e a manutencéo
deste tratamento, frente as forcas oclusais
naturais e da mastigacdo, deve ser
realizada por meio de contencdes eficientes
e funcionais.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 069- CORRECAO DA ATRESIA
MAXILAR POR MEIO DE EXPANSAO
RAPIDA DA MAXILA: RELATO DE CASO

PEDRO HENRIQUE DA SILVA REIS; ANA
FLAVIA RIBEIRO DE MEDEIROS; CAIO
CASSIO CASSIANO; RAFAEL TEODORO
MONTEIO; JOAO PEDRO SAMPAIO
BENSI; ADEMIR TADEU RIBEIRO GROSSI

Este estudo teve como objetivo fazer um
relato de caso sobre a corre¢do da atresia
maxilar por meio da expansdo rapida das
maxilas. A atresia maxilar pode ser definida
como uma deficiéncia maxilar no sentido
transversal, e é uma
alteracéo frequentemente  encontrada,
podendo estar associada as mas oclusfes
de Classe | , Il e lll. O paciente G. L. A,
género masculino, portador de ma ocluséo
de Classe I, com atresia maxilar, mordida
cruzada posterior dentaria unilateral, aos 10
anos e 08 meses procurou o tratamento
ortoddntico com a finalidade de alinhamento
dentario. Ao exame clinico, observou-se a
necessidade de expanséo para correcdo da
atresia maxilar moderada e melhor
disposicdo do arco dentario. Um disjuntor
maxilar tipo HAAS foi indicado para a
expansdo rapida da maxila e tratamento da
atresia maxilar, sendo todo o processo de
disjuncdo e contencdo realizado em um
periodo de quatro meses. O HAAS ¢
acessorio ortopédico eficiente para a
correcdo das atresias maxilares, sendo
empregado rotineiramente na  clinica
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ortodéntica para o tratamento das
alterac6es transversais do arco.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 070- CORRECAO DA MORDIDA
CRUZADA POR EXPANSAO LENTA DA
MAXILA COM QUAD-HELIX NA
DENTADURA DECIDUA- RELATO DE
CASO

ANAIS
2016

DENTADURA DECIDUA: RELATO DE
CASO

ANA CLAUDIA BRANDAO ESPAGOLLA;
DANIELLA FERREIRA TERRA SIQUEIRA;
ADEMIR TADEU RIBEIRO GROSSI

Este estudo tem por objetivo descrever a
correcdo da mordida cruzada posterior
unilateral funcional por meio de expanséo
lenta das maxilas com o uso do aparelho
quadriélice na dentadura decidua. As
mordidas cruzadas séo alteracdes oclusais
marcantes, que se ndo tratadas podem
gerar sérias consequéncias no
desenvolvimento da denticdo. No caso das
mordidas cruzadas funcionais unilaterais,
normalmente a ocorréncia de um contato
prematuro pode ocasionar o0 desvio
mandibular para uma area de conforto
oclusal para o0 paciente e assim se
estabelecer uma mordida cruzada desde a
dentadura decidua que se nédo tratada
precocemente podera acarretar maiores
danos a dentadura permanente. A paciente
L. C., aos 05 anos, portadora de mordida
cruzada posterior unilateral esquerda, de
carater funcional, foi encaminhada para
tratamento desta alteracdo. Ao exame
clinico foi identificado em posicao de relacao
céntrica o contato oclusal prematuro e o
centramento das linhas médias dentarias. O
aparelho quadriélice, fixo, foi indicado para o
caso a fim de promover uma expanséo lenta
e simétrica, corrigindo a alteragdo em um
periodo de aproximadamente 3 meses de
tratamento. O aparelho quadriélice € muito
eficiente para o procedimento de expanséo
lenta das maxilas e correcdo das mordidas
cruzadas.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 071- CORREGCAO DA MORDIDA
CRUZADA POSTERIOR FUNCIONAL NA

MARCELLY DE PAULA SALDANHA,
CARLOS HENRIQUE DOS SANTOS
BORGES; DANIELI FERREIRA; FELIPE
LUIZ DA SILVA; JULIANA ROSA PESSOA
NOBRE; TEREZA CRISTINA RODRIGUES
DA CUNHA; ADEMIR TADEU RIBEIRO
GROSSI

O objetivo deste estudo foi relatar a
ocorréncia de mordia cruzada funcional
posterior unilateral na dentadura decidua. A
mordida cruzada posterior € uma ma
oclusdo diagnosticada com frequéncia, que
se caracteriza por uma falha da relacdo
entre a mandibula e a maxila no sentido
transversal, podendo se apresentar uni ou
bilateralmente. A etiologia desta ma ocluséo
€ multifatorial e suas causas devem ser
devidamente investigadas pelo ortodontista.
O paciente M. G. B., 06 anos e 02 meses,
género masculino, procurou o tratamento
ortoddntico relatando desvio entre as linhas
médias dentarias, apresentando relagéo
interarcos de mordida cruzada unilateral
esquerda, associado a posicionamento dos
incisivos centrais deciduos em relacdo de
topo, com fraturas nos bordos incisais. Ao
manipular o paciente em relacdo céntrica
foram identificadas prematuridades oclusais,
além do centramento da linha média
dentaria. O disjuntor maxilar tipo HAAS foi
indicado como aparelho expansor devido a
sua atividade e ndo necessitar da
cooperacdo do paciente durante o
tratamento. Ap6s um periodo de
aproximadamente uma semana e meia,
houve abertura da sutura palatina,
evidenciada por meio de abertura de
diastema entre 0s incisivos centrais
superiores deciduos, além de evidéncia
radiografica, com a consequente correc¢ao
da mordida cruzada posterior. Pode-se
concluir que esse tipo de ma oclusao por
ndo permitir autocorrecdo, deve ter seu
tratamento instituido precocemente para o
melhor  desenvolvimento  dos  arcos
dentérios.

Instituicdo: INAPOS
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PAINEL 072- CORRECAO DE
ASSIMETRIA DENTOGENGIVAL COM
FINALIDADE ESTETICA: RELATO DE
CASO

TAMIRES FERREIRA BORGES VILHENA,
TATYANE DE SOUZA FERREIRA; THAIS
PEREIRA VIEIRA; MONIQUE AFONSO
MAROTTA; RAFAEL DE AGUIAR VILELA
JUNIOR

O objetivo deste trabalho é relatar, através
de um caso clinico, o restabelecimento da
relacdo adequada na posicdo da margem
gengival com o labio através do aumento da
coroa dental, a fim de proporcionar
harmonia estética entre a altura e largura
das coroas clinicas dos dentes anteriores.
Paciente |. S. T., idade 23 anos,
leucoderma, sexo feminino, procurou a
clinica escola INAPOS, relatando
insatisfacdo com seu sorriso, devido a
exposicdo de toda a altura dos dentes e
uma banda continua de tecido gengival, na
regido antero-superior. Apés exame clinico e
radiografico optou-se pela realizagdo de
uma gengivectomia e gengivoplastia para
resolucéo estética do caso. A
Gengivectomia e gengivoplastia, sao
cirurgias plasticas periodontais indicadas
para otimizacdo estética, visando a melhoria
do prognéstico dental e a harmonia estética.
A gengivectomia esta relacionada com a
retirada de gengiva inserida, marginal e da
papila interdental, com a finalidade de
aumentar o comprimento de coroas clinicas
curtas, eliminar margens espessas e
remocao de hiperplasias. A gengivoplastia &
uma alternativa em relacdo &s terapias
estéticas, é considerada como uma cirurgia,
gue restabelece o remodelamento plastico
da gengiva, elimina ou corrige deformidades
do tecido gengival, para proporcionar uma
forma anatdmica e contorno fisiologico
adequado. A finalidade desta técnica é criar
um contorno gengival harménico, sulcos
interdentais, e remodelacdo das papilas.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 073- CORRECAO DO SORRISO
ATRAVES DA CIRURGIA PLASTICA
PERIODONTAL E RESINA COMPOSTA
COM FINALIDADE ESTETICA: RELATO
DE CASO

ANAIS
2016

PRISCILA GUIMARAES SILVA; GABRIELE
DOS REIS BOLINA; MARIA CLAUDIA DA
SILVA; JESSICA MAGALHAES VILELA;
CYNTHIA CAMILA DA ROSA ALVARENGA;
CESAR POMACONDOR; RAFAEL DE
AGUIAR VILELA JUNIOR

Objetivo deste trabalho, é mostrar através
de um caso clinico, a corregdo estética
gengival com o procedimento de
gengivoplastia, seguida de reanatomizacao
dos dentes anteriores superiores para
recuperar a estética do sorriso. Paciente H.
M, 19 anos, sexo masculino, leucodermo,
procurou a clinica escola Inapés, devido a
insatisfacgdo com os desniveis de sua
gengiva e a desarmonia de seus dentes
anteriores superiores. Durante a avaliacao
clinica, constou contorno gengival irregular
em alguns dentes e pequenas fraturas na
incisal dos dentes anteriores superiores,
prejudicando a anatomia do sorriso. No
planejamento, foi executado o procedimento
de gengivoplastia para correcdo de
pequenas areas da gengiva e, apds o
processo de cicatrizacdo, foram realizadas
as reanatomizacdes dos elementos 11, 12,
13, 21, 22, 23 com resina composta na face
incisal dos dentes, seguida de acabamento
e polimento, proporcionando uma melhora
estética. Com isso, podemos concluir que,
0s procedimentos executados,
proporcionaram uma melhora estética
satisfatdria ao paciente, mantendo a salde
periodontal, e que junto com a dentistica,
restabeleceram a harmonia do sorriso.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 074- CORRECAO ORTOPEDICA
DA CLASSE Il DIVISAO 1@ COM
DEFICIENCIA  MANDIBULAR, COM
BIONATOR DE BALTERS NA DENTICAO
MISTA: RELATO DE CASO

YNGRETH KAROLLYNE RAMOS DOS
SANTOS SOARES; JULIANA APARECIDA
DE MELO REIS; ADEMIR TADEU RIBEIRO
GROSSI

A ma ocluséo de Classe Il, com deficiéncia
mandibular  necessita da intervencéo
ortopédica em uma época onde o0
crescimento craniofacial € satisfatério.
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Nestes casos, o objetivo do tratamento é se
estabelecer a correcdo ortopédica da
mandibula, estimulando o] seu
desenvolvimento e posicionamento mais
anterior. As mas oclusdes de classe |l
devido a sua alta prevaléncia e as
alteracbes de ordem estética e funcional
gue acarretam, tém merecido grande
destaque na Ortodontia e Ortopedia Facial.
Estas mas oclusGes apresentam fatores
etiolégicos distintos, de natureza
esquelética, dentaria ou a combinacdo de
ambos. O diagnostico diferencial é de
grande importancia para a elaboracao de
um plano de tratamento adequado. Este
relato de caso descreve uma paciente do
género feminino, aos 8 anos e 10 meses de
idade, apresentando denticdo mista e uma
ma oclusdo de Classe I, divisdo 12, com
retrognatismo mandibular, atresia maxilar,
mordida aberta anterior, vestibulo-versdo
acentuada dos incisivos superiores em
decorréncia de habito de sucgdo néo
nutritiva e apinhamento antero-superior e
inferior discreto. O tratamento foi planejado
em dois tempos (Correcdo ortopédica e
posterior correcdo ortodbntica), sendo que
no primeiro tempo de tratamento foi
realizado o manejo ortopédico dos
maxilares. A disjuncdo maxilar com aparelho
tipo Haas foi instituida previamente, com
objetivo de descompensar a atresia maxilar
para favorecer o avanco mandibular por
meio do Bionator de Balters. Para o
segundo tempo de tratamento, deve-se
aguardar a erupgdo de pré-molares e
caninos para a realizacdo da ortodontia
corretiva. O Bionator de Balters é efetivo no
tratamento das mas oclusfes de classe Il
suave e moderada em pacientes na fase de
denticdo mista com deficiéncia mandibular.
A terapia preocupa-se com o equilibrio das
estruturas faciais aos dentes relacionados,
para que o equilibrio final do aparelho
mastigatorio possa ser alcangado.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 075- CORRELACAO
TOMOGRAFICA DA DISPONIBILIDADE
OSSEA PALATINA EM RELAGCAO AO
POSICIONAMENTO RADICULAR E DAS

ANAIS
2016

CORTICAIS OSSEAS EM DENTES
ANTERIORES

EURIBERTO DE ARAUJO SANTANA:
JULIO CESAR JOLY

Os implantes imediatos sédo procedimentos
considerados complexos e desafiadores,
devido a uma série de fatores que envolvem
riscos estéticos e funcionais, principalmente
gquando estes sdo acometidos nas regifes
anteriores da maxila. Esses riscos estdo
relacionados ao posicionamento
tridimensional do implante, didmetro,
quantidade, qualidade e espessura 6ssea,
biotipo gengival, disposicéo do
posicionamento das raizes dos dentes,
fatores  psicossomaticos,  higienizacao,
hébitos deletérios, entre outros. Portanto, se
tivermos exames de imagens que possam
nos orientar quanto a disponibilidade 6ssea,
isso viabiliza o planejamento cirargico do
profissional.

Instituic&o: S&o Leopoldo Mandic

PAINEL 076- CUIDADOS AO
ATENDIMENTO ODONTOLOGICO DO
PACIENTE DIABETICO

CARLOS HENRIQUE DOS SANTOS
BORGES; PAMELA APARECIDA DINIZ

Este trabalho tem como objetivo verificar
como dever ser o atendimento odontolégico
de paciente diabético para que ndo ocorram
complicagBes. O Diabetes mellitus abrange
um grupo de distarbios metabdlicos que tém
em comum a presenca de hiperglicemia
decorrente de problemas no mecanismo de
producéo e/ou acgdo da insulina. O paciente
diabético tem certas caracteristicas que
conferem  alto risco de  doencas
cardiovasculares, cérebro, rins, doencas
oculares e manifesta¢cdes na cavidade oral,
em que predomina infecgBes devido ao
sistema imunolégico comprometido. O
diabetes mellitus aumenta a susceptibilidade
do aparecimento de problemas orais, como
por exemplo, doenca periodontal, gengivite,
xerostomia, carie dental, dificuldade de
cicatrizacéo, essa predisposi¢do é maior em
pacientes mal controlados, e muitas vezes,
0 problema dentario € a causa desse
descontrole, sendo assim o seu tratamento
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pode ser a Unica maneira de restaurar o
controle  metabdlico. Concluiu-se  que
pacientes bem controlados podem ser
tratados como ndo diabéticos, sem
necessidade de cuidados especiais, ja
pacientes  diabéticos descompensados
devem receber tratamentos paliativos para
controle glicémico, deste modo é importante
a atuacdo multidisciplinar, onde o cirurgido
dentista deve atuar em comunica¢éo com o
médico (nas consultas eletivas, € Util obter
um relatério do médico assistente, enquanto
nas consultas de emergéncia, pode ser
necessario um contato telefénico com o
mesmo), € importante também que o
dentista deve estar preparado para atuar em
casos de hipoglicemia, complicacdo que
pode ocorrer durante o tratamento.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 077- DENTE SUPRANUMERARIO
EM PACIENTE INFANTIL: RELATO DE
CASO

ANAIS
2016

funcdo mastigatéria. O paciente encontra-se
em manutencdo para prevencdo de
problemas oclusais futuros, formacédo de
cistos e acompanhamento do germe
permanente. Pode-se concluir que foi
diagnosticado a presenca de um mesiodens
na crianca, a opc¢do pelo tratamento e a
manutencdo deste foi a melhor alternativa
encontrada pelo profissional que contribuiu
para devolver a estética, funcao mastigatoria
e a satisfacdo da crianga oferecendo uma
melhor qualidade de vida no seu ambito
psicolégico e social.

Institui¢&o: INAPOS

PAINEL 078- DENTES
SUPRANUMERARIOS NA REGIAO DE
MANDIBULA: RELATO DE CASO

IGOR HENRIQUE BORSATO VILELA;
JESSICA DE CASSIA BORSATO VILELA;
LAIS GONCALVES SILVA; TATIANY
GABRIELLE FREIRE ARAUJO; ADRIANA
SILVEIRA DE LIMA ELEUTERIO

O presente trabalho tem como objetivo
relatar um caso clinico de dente
supranumerdario, seu  diagnostico e
tratamento. LHRCZ, 4 anos de idade,
género masculino, compareceu a clinica
escola Inapos com sua mée, com queixa
principal que seu filho teria um dente a mais
na maxila e este o0 incomodava
esteticamente. Ao exame clinico confirmou
o relato da mée e ao exame radiografico a
presenca de dente supranumerario proximo
a linha média. No plano de tratamento
observou-se que o dente que incomodava a
crianca era o elemento 51 que apdés uma
gueda se manteve em protusdo e ja com
certa mobilidade. Como este néo
apresentava um caminho favoravel optou-se
pela realizagdo da cirurgia para sua
remocgao e manteve-se o0 dente
supranumerdario confeccionando uma coroa
de acetato com resina composta,
preenchendo toda a estrutura
remanescente, promovendo a estética e a

MARIANA XAVIER NOGUEIRA MENDES;
LUCIANA FREIRE; ANA CLARA FERRAZ,
NATALINE NERY; MILLENA MARINHO;
ADRIANA SILVEIRA DE LIMA ELEUTERIO

O presente trabalho tem por objetivo relatar
um caso de dentes supranumerarios
localizado na regido de mandibula e seu
tratamento. JFB, género masculino com 12
anos de idade, compareceu com sua mae
ao consultério odontolégico particular para
exame de rotina. Na anamnese, 0 paciente
se mostrou sadio e sem nenhuma anomalia.
Ao exame clinico, observou-se na altura de
pré-molares inferiores esquerdo e direito um
abaulamento pela regido lingual. Ao exame
radiografico constatou-se a presenca de
dentes supranumerarios na regido de
mandibula. No plano de tratamento indicou-
se a remogdo cirlrgica dos dentes
supranumerarios. Optou-se primeiramente
pela remocado cirdrgica do supranumerario
inferior esquerdo, o qual foi realizada com
sucesso. O paciente nao retornou ao
consultério em outra sessao para a remogao
cirirgica do supranumerario inferior direito
devido ao motivo de mudanca de residéncia,
de cidade e estado. Conclui-se que dentes
supranumerarios séo considerados
anomalias numéricas e sdo encontrados
com maior frequéncia em maxila. O exame
clinico, radiografico, diagnostico precoce, e
o planejamento cirargico efetivo sdo de
fundamental importancia para o sucesso do

48



tratamento e a um progndstico favoravel ao
paciente.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 079- DIABETES MELLITUS E

DOENCAS PERIODONTAIS NA
ODONTOLOGIA: REVISAO DE
LITERATURA

SUZANE CAROLINE MOREIRA; LARA
CRISTINA DE FREITAS; RAFAEL DE
AGUIAR VILELA JUNIOR

Este trabalho tem como objetivo uma
revisdo bibliografica de literatura que visa
mostrar a complexa relacao que existe entre
o diabetes mellitus e as doencas
periodontais, assim como a integralidade da
atencdo priméria a salude destes pacientes.
A doenca periodontal esta ligada ao controle
metabdlico de maneira  bidirecional,
motivando e sofrendo influéncia da diabetes.
A prevaléncia de pessoas portadoras de
diabetes descompensados metabolicamente
pode ter maior gengivite, periodontite
quando comparado a individuos
compensados ou com boa saude. Além
disso a presenca de placa bacteriana nestes
pacientes causa uma inflamacdo gengival
mais severa do que o faria em um paciente
ndo portador, e em pessoas com controle
glicémico deficiente podem apresentar
enfermidades mais severas nas estruturas
periodontais e perdas mais rapidas do que
em individuos com controle metabdlico
dentro dos padrbes de normalidade. Entre
as varias complicacdes dessa comorbidade
esta a cicatrizacdo deficiente de feridas.
Muitos individuos, quando descompensados
metabolicamente, apresenta xerostomia
fator que aumenta em muito a possibilidade
de vir a ter doenca periodontal e carie,
possui ardéncia bucal-lingual. Além de
elevada prevaléncia de dentes perdidos,
caréncia de informacfes sobre os cuidados
de higiene bucal, o que evidencia a
necessidade de uma maior integracéo.
Considerando-se isto, o tratamento da
diabetes mellitus objetiva reduzir os niveis
de glicose no sangue para prevenir tal
complicagéo, a necessidade de
antibioticoterapia. Uma vez controlada a
doenca periodontal o paciente portador de
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diabetes deve ter acompanhamento
frequente, reforcando 0s aspectos
preventivos. Cabe ao cirurgido dentista,
frente a estes pacientes, conscientiza-lo da
relacdo entre a diabetes e a doenca
periodontal, motivando o para um bom
controle metabdlico, uma adequada higiene
oral e controles periddicos para evitar ou
controlar a doenca periodontal.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 080- DIAGNOSTICO
DIFERENCIAL DE CISTOS
ODONTOGENICOS: REVISAO DE
LITERATURA

LiVIA MEDEIROS IGLESIAS; GUILHERME
SILVA OLIVEIRA; RENATA MENDES
MOURA

Este trabalho tem por objetivo relatar os
possiveis diagnésticos de cistos
odontogénicos, juntamente com suas
caracteristicas através de uma revisao
bibliografica: Cisto é definido como uma
bolsa conjuntivo-epitelial, revestida por
epitélio na face voltada para o interior e
tecido conjuntivo na face exterior, com um
contetdo liquido ou semiliqguido no seu
interior. Os cistos presentes Nnos 0SSOS
gnaticos sdo revestidos por epitélio
odontogénico, dai seu nome cisto
odontogénico. O diagnéstico é realizado de
acordo com sua origem, local anatdmico,
caracteristicas histologicas da patologia e
grau de malignidade. Os cistos
odontogénicos podem ser divididos em
cistos do desenvolvimento ou inflamatorios.
Os fatores precipitantes que iniciam a
formacdo dos cistos do desenvolvimento
s8o desconhecidos, mas essas lesfes néo
parecem surgir em consequéncia de reagéo
inflamatéria. Os cistos inflamatérios resultam
da inflamacdo da regido. O revestimento
epitelial é caracteristico em cada tipo de
cisto e representa um dos parametros de
diferenciac@o histologica das lesGes e de
diagnéstico.

Instituicdo: INAPOS
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PAINEL 081-
DIFERENCIAL DOS
ODONTOGENICOS

DIAGNOSTICO
CISTOS

ANAIS
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PAINEL 082- DIAGNOSTICO E MANEJO
DA MUCOCELE: REVISAO DE
LITERATURA

HOMARA EDWIGES NEVES RODRIGUES;
GUSTAVO NASCIMENTO SANTOS;
JANINE APARECIDA RIBEIRO; TACIANE
MARIA DA SILVA; TALITA GONCALVES
DE OLIVEIRA; MONICA DO PRADO
KERSUL; YOHANA FERREIRA DE ABREU,
RENATA MENDES MOURA

O objetivo do trabalho foi realizar um
levantamento literario para dilucidar as
caracteristicas dos cistos odontogénicos, tal
como, demonstrar a importadncia de
profissionais da saude oral para o correto
diagndstico das lesbes. Os cistos
odontogénicos e seus Vvariados tipos
acometem principalmente a regido maxilo-
facial e mucosa oral. S&o cistos resultantes
da proliferacdo de remanescentes epiteliais
associados a formacdo dos dentes. Possui
uma cavidade patologica revestida por
epitélio ou nado, cujo conteddo é liquido ou
semi-sélido. Estes, sdo grupos de lesdes
intradsseas que possuem frequentemente
um comportamento agressivo gerando uma
notavel destruicdo Ossea. Dentre os cistos
odontogénicos ha duas subdivisdes: cistos
de origem inflamatéria e cistos de
desenvolvimento. E necessario  ter
conhecimento sobre as caracteristicas
clinicas, radiograficas e histopatoldgicas,
assim como a prevaléncia da doenca afim
de permitir um correto diagnéstico definitivo,
através de um rigoroso diagnoéstico
diferencial resultando no sucesso tanto no
tratamento cirdrgico quanto pds-operatorio.
Diante do que foi exposto, torna-se licito o
papel do cirurgido dentista em detectar
lesbes como estas, com base em seus
conhecimentos clinicos e tedricos. Muitas
vezes a andlise clinica baseada somente
em sinais e sintomas € limitada, néo levando
a um diagnostico adequado. Portanto,
conclui-se que é de suma importancia a
andlise do diagnéstico diferencial, afim de
um diagnéstico e tratamentos eficientes.

Instituicdo: INAPOS

TATYANE DE SOUZA  FERREIRA;
TAMIRES FERREIRA BORGES VILHENA,
THAIS PEREIRA VIEIRA; MONIQUE
MAROTTA DE MELLO AFFONSO;
RENATA MENDES MOURA

Este trabalho tem o objetivo de esclarecer o
cirurgido dentista da importdncia do
diagnéstico e tratamento adequado de
lesBes vesiculo-bolhosas em mucosa oral
como a mucocele. A mucocele se aprenta
com caracteristicas clinicas simples e
perceptivéis ao cirurgido dentista pois vai ter
0 surgimento de uma tumefacéo tissular, o
prognéstico geralmente é favoravel e o
tratamento costuma ser efetivo. Para evitar
o risco de recidivas faz parte do tratamento
remover a glandula salivar causadora da
condicdo por completo, desde a base, assim
como outras pequenas glandulas da regiao.
A remissdo espontanea da lesdo é bastante
comum, sem que haja necessidade de
qualquer intervencdo. Desta forma o
diagnéstico correto e 0 manejo adequado é
fundamental. O conhecimento da evolugéo
de doencas vesiculo-bolhosas como a
mucocele é fundamental para o correto
manejo do  paciente, evitando o
subtratamento e o sobretratamento.

Instituig&o: INAPOS

PAINEL 083-
TEMPOROMANDIBULARES:
ABORDAGEM NO TRATAMENTO COM
TOXINA BOTULINICA E ACUPUNTURA

DISFUNCOES

ANA PAULA DE ASSIS; FERNANDA
CAMPOS CAETANO; JANINE APARECIDA
RIBEIRO DOS SANTOS; JULIANA DE
CASSIA SOUZA ROSA,; YOHANA
FERREIRA DE  ABREU; TATIANY
GABRIELLE FREIRE ARAUJO

O objetivo do presente é estudo, € relatar
através de uma revisdo literatura os
diferentes métodos para tratamento da
DTM. A disfungdo temporomandibular
(DTM) é caracterizada como o agente
causador fundamental de dores nas regides
orofaciais, onde estdo envolvidos varios
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elementos  pertencentes ao  sistema
estomatognatico, entre eles a articulacéo
temporomandibular (ATM), musculos
envolvidos na mastigacdo, dentes e nervos
adjacentes. Esta dor € resultante da
desarmonia destas estruturas, o que tem
como principal representante a dor
miofascial. Seu diagndstico tem que ser
realizado minuciosamente, pois seus
sintomas sdo comuns a varias doencas e
também provém de varias causas, tanto
fisicas quanto psicoldgicas. Véarios sdo os
tratamentos empregados na solugcdo desta
patologia, dentre eles estdo os relaxantes
musculares de acgdo sistémica, placas
miorrelaxantes, fisioterapias e ajuste oclusal.
Recentemente, em busca de métodos que
possuam efeitos colaterais menores, ou até
mesmo nulos, profissionais da area
encontraram na aplicagdo de toxina
botulinica e na acupuntura formas
terapéuticas ndo invasivas que promovem
bem estar e melhor qualidade de vida aos
pacientes acometidos por estas dores.
Conclui-se que essas novas técnicas de
tratamento, favorecem 0s pacientes, pois
teréo alternativas diferentes das
convencionais, para auxiliar na terapia de
suporte para o tratamento da DTM.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 084- DOENCA DE ALZHEIMER E
PERSPECTIVAS DE ATENDIMENTO
ODONTOLOGICO

FABIOLA FERNANDA PEREIRA; PAMELA
APARECIDA DINIZ

Esta revisdo tem como objetivo apontar a
evolucao dos diferentes estagios da doenca
de  Alzheimer e relaciona-los as
possibilidades de atuacdo do cirurgido-
dentista. O cirurgido-dentista deve direcionar
a sua atuacdo de acordo com as
especificidades de cada paciente, em
funcdo das peculiaridades de cada fase da
doenca.. Os estagios iniciais da doencga que
podem durar de 0 a 4 anos e séo
caracterizados pela perda da memobria
recente e dificuldade em realizar atividades
diarias normais como  acdes de
higienizagdo. Todo o  planejamento
preventivo deve ser feito nessa fase, pois,
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com a progressdo da doenga, inicia-se a
dificuldade de ida ao consultério. Esta fase é
o melhor momento para se realizacdo de
procedimentos  odontologicos. A fase
intermediéria dura de 2 a 8 anos a partir do
diagnéstico. Ocorrem com frequéncia
perdas cognitivas adicionais e incapacidade
de autocuidado. O paciente necessita de
acompanhante constante nas idas ao
consultério odontolégico. A partir desta fase
pode-se iniciar a odontologia domiciliar. E
caracterizado pela atencdo as principais
necessidades, com o intuito de remoc¢éo de
possiveis focos de infeccdo como problemas
periodontais, e a eliminacdo de qualquer
fator possivel determinante de dor. A fase
terminal ou final da doenca, com duracéo de
6 a 10 anos, € determinada pela
desorientacdo profunda, incontinéncia fecal
e urinaria, perda completa da memodria
recente.  Tratamentos complexos e
demorados devem ser evitados nesta fase.
Deve atuar exclusivamente na remocédo de
focos infecciosos e sintomatologia dolorosa
que afetam a condi¢cdo geral de saude do
paciente. A intencéo, nesta fase, é oferecer
qualidade de vida ao doente. O cirurgido-
dentista deve ter conhecimento prévio dos
diferentes estagios da doenca de Alzheimer
e suas caracteristicas para direcionar a
atencdo em salde bucal de forma
individualizada a seus pacientes. Assim
como, possuir habilidades para realizar o
atendimento odontolégico nas diversas
fases da doenca.

Instituig&o: INAPOS

PAINEL 085- DOENCA PERIODONTAL E
SUA RELACAO SIGNIFICATIVA COM
PATOLOGIAS CARDIOVASCULARES

JOSE WELLITON ROCHA DE FREITAS;
HALISON PEREIRA MATIAS; ISABELA DA
SILVA MACHADO: RAFAEL AGUIAR
VILELA JUNIOR

O objetivo do trabalho é, visar por meio de
revisdes literarias indexadas nas bases
Scielo, Bireme e Medline, as relacdes entre
as doencas cardiovasculares e as
periodontites  estabelecidas, abordando
bioquimicamente mecanismo da agressao.
Conhecida como periodontite avancada, a
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doenca periodontal é uma patologia
inflamatéria de ordem multifatorial e
imunolégica que se estabelece em resposta
a agressores periodontopatogénicos. Os
quais se localizam nos tecidos de suporte
dos dentes gerando grandes destruicdes.
Devido ao grande numero de bactérias
patogénicas, tém- se também o aumento de
células de defesa e mediadores quimicos no
local da agressdo, o que podem cair na
corrente sanguinea e causar desordens
sistémicas, dentre  elas, problemas
cardiacos. Uma das alteracdes circulatorias
mais comuns ligadas as periodontites sédo as
ateroscleroses, devido aos produtos de
decomposicado bacteriana se depositares
nas paredes das artérias e
consequentemente  formar um trombo
ocasionando a obstrucdo do limen da
artéria. Por meio de estudos bibliograficos
pode-se constatar uma intima relagcdo com a
progressdo e exacerbacdo das patologias
circulatdrias e as doencas periodontais.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 086- DOR POS TRATAMENTO
ENDODONTICO: REVISAO DE
LITERATURA
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calcificagBes, perfuracdo, inflamagcdo do
canal, obturacdo deficiente, baixa qualidade
das restauracBes e microinfiltracdes, falhas
ocorridas na adaptacdo da contencéo
intrarradicular, contaminagdo microbiana,
habilidade do profissional, fratura do
instrumento e radiografia inadequada.
Sendo assim, para evitar esses fatores e
consequentemente a dor pds-operatéria,
que €& um insucesso do tratamento
endodontico, é de extrema importancia que
o profissional primeiramente tenha um vasto
e minucioso conhecimento da anatomia do
dente como um todo, realizar cada etapa do
procedimento o0 mais criterioso possivel e
também conscientizar seu paciente sobre 0s
riscos do tratamento endodontico.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 087- EFEITOS COLATERAIS DOS
AGENTES CLAREADORES A BASE DE
PEROXIDO DE HIDROGENIO

GABRIELA MENDES SILVA; GIOVANNA
DE SOUZA DIAS TOME; KAREN
FERNANDA CASSIA E SILVA; NEYDE
RINCON MENDES; VICTORIA MARIA
INACIO MEIRA; MARINA ANGELICA
MARCIANO

Esta revisdo de literatura tem como objetivo
relatar os fatores relacionados a dor poés-
operatoria em dentes tratados
endodonticamente a fim de realgcar métodos
alternativos que tragam sucesso e eficacia
ao tratamento. A Endodontia €é uma
especialidade que visa a etiologia,
diagnoéstico e tratamento da contaminacao
do tecido pulpar. O tratamento endodéntico
tem grande percentual de sucesso, porém
ainda ha relatos de insucessos devido a
varios fatores. A dor poés-operatéria pode
acontecer  principalmente as  falhas
iatrogénicas no procedimento ou quando ha
ocorréncias que fogem da normalidade da
estrutura dentaria. As principais situacdes
gque se destacam sdo: reabsor¢fes dentais,

AMANDA PRADO ALMEIDA; ALINE
COSTA ALVES; CAMILA BERTOLIM; KAIO
CAPRONI; MATHEUS SOARES DE O.
MONTES; MISLAYNE MAGALHAES; JOSE
CARLOS RABELO RIBEIRO

O clareamento dental é uma técnica
comumente usada que tem como fim, a
mudanca da cor do dente, melhorando
assim, sua aparéncia. Tal procedimento
pode ser realizado conforme as diferentes
técnicas e diferentes concentragcdes de
peroxido de hidrogénio. O mecanismo de
acdo dos agentes clareadores esta
diretamente relacionado com a liberacdo de
02 nas estruturas dentais promovendo a
quebra das moléculas de proteinas
responsaveis pela cor do dente.
Independente do método utilizado, o
peréxido de hidrogénio pode provocar
alteracbes na estrutura dental, como
aumento de porosidade no esmalte,
mudancas no contetdo mineral,
sensibilidade, efeitos adversos na gengiva,
uma vez que é pode vir a se tornar citotoxico
e até mesmo apresentar efeito co-
carcinogénico. Os efeitos co-carcinogénicos
do peroxido de hidrogénio néo se restringem
diretamente a mucosa bucal, uma vez que,
estendem-se para a orofaringe, eséfago,
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estdmago e intestino, quando ingerido pelos
pacientes. Os que fazem uso destes
produtos devem ser informados para nao
ingerir perdxido de hidrogénio durante o
processo de clareamento, durante a
escovacdo dentaria e higiene bucal e
salientar a frequéncia com que o peréxido
de hidrogénio estara em contato com a
mucosa bucal: uma vez, trés vezes, todos
0s dias.
Quanto ao profissional que trabalha
diretamente com a substancia, é necessario
que se adote medidas de protecdo
apropriadas (conforme biosseguranca e
ergonomia) a fim de, evitar qualquer risco de
acidente durante o manuseio do peréxido de
hidrogénio.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 088- EFEITOS COLATERAIS NO
TRACIONAMENTO ORTODONTICO DE
CANINOS INCLUSOS - AVALIAGCOES
RADIOGRAFICAS
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casos de tracionamento ortodéntico,
orientando o ortodontista para eventuais
mudancas no seu plano de tratamento.

Instituic&o: INAPOS

PAINEL 089- EFEITOS DA
RADIOTERAPIA NO DESENVOLVIMENTO
DENTOFACIAL INFANTIL

JULIANA APARECIDA DE MELO REIS;
YNGRETH KAROLLYNE RAMOS DOS
SANTOS SOARES; ADEMIR TADEU
RIBEIRO GROSSI

Este trabalho tem por objetivo observar, por
meio de exames radiograficos as
intercorréncias que podem  acontecer
durante o tracionamento ortodontico de
caninos inclusos. Os dentes de que
encontram inclusos nos arcos dentarios,
particularmente 0s caninos superiores,
podem ser tracionados ortodonticamente
com o propdsito de se posicionarem
adequadamente nestes arcos, favorecendo
0 estabelecimento de uma oclusdo
adequada. No entanto, estas manobras de
tracionamento podem ndo ser bem
sucedidas devido a varias ocorréncias tais
como: impericia do ortodontista, falta de
espaco para posicionamento do dente,
excesso de forca durante o tracionamento,
ocorréncia de reabsor¢Bes dentarias. Por
meio de exames radiograficos, pode-se
observar a ocorréncia destas situacdes
desfavoraveis e assim estabelecer uma
nova conduta terapéutica. Os exames de
imagem usados na Odontologia sé&o
fundamentais para 0 acompanhamento de

CAROLINE GONCALVES PEREIRA,
JESSICA CRISTINE FERREIRA DE
CASTRO; PAMELA APARECIDA DINIZ

O objetivo deste trabalho é alertar os
cirurgibes dentistas quanto ao efeito da
radioterapia em pacientes infantis e a
importancia da avaliacdo odontoldgica
nestes pacientes. O Céancer infantil
representa um grupo de doencas que tem
em comum a proliferacdo desordenada de
células. No Brasil o cancer infantil ocupa a
primeira causa de morte de criangas. A
radioterapia, a quimioterapia e a cirurgia sdo
opcOes de tratamento de acordo com cada
situacdo. Inimeras sao as consequéncias
da radioterapia no desenvolvimento dentéario
e facial das criancas devido a radiacdo
ionizante.  Destaca-se alteracdes na
formacdo do terco médio da face, da
mandibula, na odontogénese podendo levar
a auséncia de raizes dentarias ou raizes
curtas, microdontias, hipoplasias de esmalte
além de alteragbes nas glandulas salivares,
erupcdo dentaria, candidiase, aumento de
streptococos mutans, mucosite, perda ou
alteracéo do paladar, periodontite,
ressecamento labial, diminuicdo do fluxo
salivar levando a aumento de carie e
xerostomia. A participacdo do cirurgido-
dentista é fundamental para realizar um
diagnéstico precoce, um acompanhamento
adequado das lesdes na boca oriundas do
tratamento oncoldégico, afim de minimizar os
efeitos, evitar complica¢gBes, reconhecer
as lesbes, e realizar um tratamento
adequado. A realizacdo de cuidados
odontoldgicos deve ser feita antes, durante
e apl6s o tratamento do céncer como
habitos alimentares menos cariogénicos,
Rigorosa profilaxia dental, AplicagBes
topicas de fldor, higienizacdo adequada,
Manter os labios umedecidos, ingerir
liquidos durante as refeicbes para
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umedecer os alimentos e facilitar a
degluticdo, usar fio dental, esses cuidados
sd0 muito importante para propiciar uma
melhor qualidade de vida para as criancas.

Institui¢cdo: INAPOS

PAINEL 090- EMPREGO DO ENXERTO
CONJUNTIVO NO RECOBRIMENTO
RADICULAR
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PAINEL 091- ENVELHECIMENTO DA
POPULACAO BRASILEIRA E SEU
REFLEXO NA CLINICA ODONTOLOGICA:
PESQUISA BIBLIOGRAFICA

RENNAN MACHADO DE PAIVA; HALISON
PEREIRA MATIAS; RAFAEL AGUIAR
VILELA JUNIOR

Relatar recessao gengival por casos clinicos
mostrando fatores etiolégicos de recesséo e
apontar indicacbes do enxerto conjuntivo,
por meio de avaliacdo de artigos indexados
nas bases Scielo, bireme e medline. A
recessdo gengival é caracterizada como o
deslocamento da gengiva  marginal
apicalmente a juncdo amelocementéaria, com
etiologia multifatorial. Como causas da
recessao gengival ha escovacao traumatica,
mau posicionamento dos dentes, doenca
periodontal, trauma oclusal, cortical 6ssea
fina, inflamagéo, restauracbes em contato
com a gengiva, coroas provisorias mal-
adaptadas, extracdo de dentes adjacentes,
movimentacdo ortoddntica, predisposi¢do
genética, fatores iatrogénicos e deiscéncias
0sseas. Onde o melhor tratamento é o
Enxerto gengival de epitélio-conjuntivo. Da
mesma forma chamado de enxerto gengival
livre, compreende na remogdo de um
fragmento do tecido do palato e o
transplante para a regido com deficiéncia de
tecido queratinizado ou com desnudamento
radicular  reposicionado  coronalmente.
Assim resolvendo da melhor maneira os
problemas da recessdo gengival como
sensibilidade radicular, deficiéncia estética,
caries radiculares, abrasdo cervical,
dificuldades de obtencdo de restauracbes
estéticas. Quando bem indicadas e
executadas apresentam uma boa
previsibilidade de cobertura radicular e
margem de sucesso, sendo em tratamento
de recessdes em areas isoladas ou
multiplas.

Instituicdo: INAPOS

FABIOLA FERNANDA PEREIRA; PAMELA
APARECIDA DINIZ

O objetivo deste trabalho é fazer uma
revisdo sobre os estados de salde bucal do
idoso, investigando 0s aspectos
fisiopatolégicos, a interferéncia  das
condicdes sistémicas em seu aspecto bucal,
tal como o impacto na qualidade de vida
nessa parcela da populagdo. Foram
escolhidos artigos cientificos publicados no
periodo de 1975 a 2013. As fontes de busca
bibliogréfica utilizadas foram os médulos do
CEABSF (Curso de Especializacdo em
Atencdo Béasica em Saude da Familia),
biblioteca virtual Nescon, sites cientificos
(SCIELO, BVS BIREME, Pubmed, BBO,
LILACS, Medline). Em seu estudo com
pacientes geriatricos, ANDREOTTI et al
(1988) pontificam como motivo de muita
importancia, horério da consulta,
posicionamento do paciente idoso na
cadeira odontolégica, o tempo da consulta,
guantidade diminuida de vasoconstritor local
e necessidade de cobertura antibidtica. As
doencas crbnicas sao comuns na populacao
idosa e as maiores partes dos
medicamentos trazem algum efeito na
cavidade quando utilizados. Os principais
efeitos encontrados séo a xerostomia, gosto
metalico, falta de paladar e dificuldade na
cicatrizacdo. Diversas alteracbes sao
ocorridas na boca de uma pessoa idosa, e
manter consultas regulares com o dentista
garante diagnéstico e o seu tratamento
precoce. Concluimos que o tratamento do
paciente idoso diferencia do tratamento da
populacdo em geral, devido as mudancas
fisiolégicas durante o processo de
envelhecimento natural. O  Cirurgido-
Dentista, portanto, precisa estar apto a
reconhecer as alteragbes préoprias do
envelhecimento fisiolégico, bem como saber
lidar com complicagdes secundérias de
ordem biolégica, social e psicolégica que
acompanham o paciente idoso, para
oferecer-lhe um tratamento que proporcione
melhor salude bucal, garantindo-lhes
qualidade de vida e longevidade.
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Instituicdo: INAPOS

PAINEL 092- ENXERTO GENGIVAL
SUBEPITELIAL EM REGIAO ANTERIOR
DE MANDIBULA

LARISSA PAULA PEREIRA DE FREITAS;
SARAH MIRELLA DE OLIVEIRA; LARA
CRISTIANE DE FREITAS; RAFAEL
AGUIAR VILELA JUNIOR

O objetivo do trabalho é relatar, através de
um caso clinico, a eficacia do enxerto
gengival subepitelial em regido anterior de
mandibula, enfatizando suas vantagens e
recomendacdes. Paciente A.J.M., 44 anos,
procurou o consultério particular com queixa
de sensibilidade dentaria ocasionada por
recessdo gengival e exposicdo radicular.
Ap6s exame clinico, optou-se pelo
recobrimento radicular associado & enxerto.
Diante do exposto, podemos considerar
tamanha importancia do enxerto gengival
subepitelial, proporcionando ao paciente
uma diminuicdo na sensibilidade e
susceptibilidade de céaries radiculares;
melhorando assim o controle de placa
bacteriana, a reducdo de perda Ossea; e
também a estética.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL  093- ENXERTO  OSSEO
AUTOGENO, HOMOGENO ou
HETEROGENO

CRISLAINE DE PAULA SILVA; TATIANY
GABRIELLE FREIRE ARAUJO

O objetivo do presente estudo é identificar
através da classificacdo, os tipos de
enxertos disponiveis para restabelecimento
da altura e/ou espessura do osso dos
maxilares. Trata-se de um estudo descritivo
e analitico de revisdo bibliogréfica, realizado
por meio de pesquisa em artigos indexados
nas bases cientificas. Osso € um tecido com
capacidade de regenerar sem a presencga
de cicatrizes, porém, por fatores intrinsecos
ou extrinsecos reabsor¢cdes podem ser
observadas impedindo a colocacdo de
implantes dentérios. Nesses casos, €
necessario, a realizacao do enxerto 6sseo, e
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destacam-se trés tipos. O autégeno é
guando o doador é ele mesmo, homogeno
tem como origem o 0sso de outra pessoa, e
pode ser de um doador ndo vivo, aprovado
pelo Ministério da Saude e ANVISA, e o
heterégeno, que tem como origem 0 0SSO
de doador de outra espécie, normalmente,
bovino. Os enxertos 0sseos autdgenos séo
os mais eficientes, tendo facilidade de
obtencdo e a auséncia de rejeicdo. Os
homoégenos € uma das alternativas nas
cirurgias por maior possibilidade de
disponibilidade, elimina a necessidade de
um segundo sitio cirdrgico. Tanto
homégenos e heter6genos, mostram-se
alternativas eficazes. Neles ndo existem
células vivas, porém tem a possibilidade de
apresentar caracteristicas ostecondutoras
ou osteoindutoras na sua integracdo com 0s
sitios receptores. O procedimento quando
utilizado osso autégeno de areas doadoras
intraorais, homégeno ou heterégeno,
normalmente realiza-se sob anestesia local
no consultério dentério. Caso a escolha seja
por uma &rea doadora extrabucal, a cirurgia
serd realizada em ambiente hospitalar, sob
anestesia geral. Conclui-se que os tipos de
enxertos séo eficientes para reabilitacdo de
areas com perda O6ssea significativa nos
maxilares. Ressalta-se que qualquer pessoa
gue necessite de um enxerto 6sseo maxilar,
deve passar por uma anamnese completa,
acerca do estado geral de saulde, que deve
estar em Otimas condicbes para entdo
realizar o procedimento com seguranca.

Instituig&o: INAPOS

PAINEL 094- ENXERTO OSSEO EM
BLOCO NA REGIAO POSTERIOR DE
MAXILA: RELATO DE CASO

GUILHERME VITORINO DE FIGUEIREDO;
ALINE COSTA ALVES; ANA LETICIA
MONTI REIS; RAFAEL DE AGUIAR VILELA
JUNIOR

O objetivo deste trabalho € relatar um caso
clinico no qual foi realizada uma conquista
de espessura Ossea através de enxerto
0sseo autdgeno em bloco retirado do tuber
em regido de maxila para posterior
instalacdo de implantes dentarios. O
implante  dentario, atualmente, €é o
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tratamento de escolha para a reabilitacdo de
individuos parcial ou totalmente edéntulos,
apresentando elevadas taxas de sucesso.
No diagnostico para uma reabilitagdo com
implantes, a primeira consideracdo a ser
feita deve ser a quantidade de tecido 6sseo
remanescente nas areas desdentadas. A
reabsorcdo do osso alveolar residual pés-
extracdo € um processo inevitavel, lento e
continuo, cuja fisiopatologia ainda ndo esta
totalmente esclarecida. Se o volume 6ésseo
for inadequado, deve-se utilizar de algumas
técnicas cirdrgicas para reconstrucdo de
defeitos residuais e posterior instalacdo de
implantes. Os enxertos 6sseos intrabucais
oferecem uma opc¢do segura para devolver
0 volume 0sseo em reabilitagdes, com baixa
morbidade e um desconforto pds-operatorio
minimo. O enxerto ésseo é denominado
autdégeno quando obtido de areas doadoras
do préprio individuo, e apresenta
caracteristicas idénticas ao tecido 6sseo,
sendo o Unico substituto 6sseo que reune
propriedades osteogénicas, osteoindutoras
e osteocondutoras. Possui  grandes
vantagens biologicas e potencial
osteogénico, ou seja, um material capaz de
remodelar osso a partir de células
transplantadas.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 095- ENXERTOS EM MAXILAS E
MANDIBULA ATROFICAS PARA GANHO
DE ESPESSURA E ALTURA OSSEA COM
USO DE RHBMP-2

SAMANTA CAMILA MOREIRA; THAMARA
MAIA; RAFAEL DE AGUIAR VILELA
JUNIOR

O presente trabalho tem por objetivo revisar
na literatura acerca do tema, afim de se
obter um conhecimento maior a respeito do
mesmo. Muitos pacientes procuram o
cirurgido dentista apresentando queixas
relacionadas a transtornos gerados pela
perda de dentes. Ocorre que, devido ao
processo natural de atrofia 6ssea que se
segue as perdas dentarias, muitas vezes o
remanescente 6sseo torna-se insuficiente
para receber os implantes. Existem diversos
tipos de enxertos e eles se dividem em 5
tipos, basicamente. Entre os materiais para
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enxertia 6ssea, 0 0sso autdgeno ainda é
considerado o] padr&o-ouro. Por
conseguinte, o enxerto dsseo homoégeno é
uma alternativa viavel para a reconstrucéo
de rebordos alveolares severamente
atréficos, ao mesmo tempo em que reduz a
morbidade e o0s riscos inerentes aos
procedimentos de enxertos autdgenos. A
ciéncia, por sua vez, vem buscando, cada
vez mais, uma alternativa mais efetiva e de
menor morbidade na reconstrugdo de
estruturas Osseas perdidas. As proteinas
O0sseas morfogenéticas (rhBMPS) ja vem
sendo utilizadas, com sucesso , em algumas
situacdes especificas. Com a utilizacdo de
rhBMP-2, é possivel regenerar um local
com pouca morbidade e com ganho ésseo
satisfatério para 0 posicionamento dos
implantes. A rhBMP-2 atua especificamente
sobre o tecido 6sseo induzindo a formagéo
deste tecido. Pode - se concluir que, a
proteina rhBMP-2 possui basicamente todas
as propriedades ideais para uma enxertia,
sendo capaz de regenerar e remodelar o
aparelho periodontal de sustentagdo, além
do osso alveolar. Sua aplicacdo promove
preenchimento de defeitos alveolares,
induzindo a neoformacdo de tecido 6sseo
de densidade e trabeculado similares ao
0sso normal, além de aumento da cortical e
altura alveolar vertical, caracteristicas
importantes para instalacéo de implantes.

Instituigdo: INAPOS

PAINEL 096- ERITROPLASIA BUCAL:
CARACTERISTICAS DE INTERESSE AOS
ODONTOLOGOS: REVISAO DE
LITERATURA

FADUA HELENA SOARES GRANATO;
RENATA MACHADO CORREA; JESSICA
FERNANDA DE MELO; BIANCA PECANHA
SOUZA; RENATA MENDES MOURA

Esta revisdo da literatura tem como objetivo
fazer um estudo sobre a eritroplasia e os
aspectos de interesse dos cirurgibes-
dentistas relacionados com as
caracteristicas clinicas, diagnostico
diferencial e tratamento, ressaltando a
importancia do diagnostico precoce. A
eritroplasia oral € uma lesdo rara, porém
sua taxa de transformacdo maligna é
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considerada alta. Fatores etioldégicos estao
relacionados ao tabagismo e etilismo.
Clinicamente caracteriza-se como leséo
Unica, que pode ser plana ou como uma
leve depressdo na mucosa com superficie
lisa ou levemente granular de coloragéo
vermelha. Palato mole e duro, assoalho da
boca e a mucosa oral sdo sitios
normalmente afetados pela eritroplasia.
Geralmente assintomatica, acomete
frequentemente individuos de faixa etéaria de
meia idade e idosos, ndo havendo
predilecdo por género. Os fatores
etiolégicos mais frequentemente associados
sdo tabagismo e etilismo e devem ser
considerados na determinacao do
diagnostico. O diagndstico diferencial inclui
dermatoses, condi¢Bes inflamatérias por
infeccdo local, estomatite pela presenca de
proteses dentarias, sarcoma de Kaposi,
candidose aguda atréfica, liquen plano
erosivo, lupus eritematoso crénico, discoide
e sistémico. O tratamento consiste na
excicao cirdrgica da leséo e
acompanhamento periddico e a suspensao
de possiveis elementos etiolégicos devido a
possibilidade de recidivas . O autoexame
oral deve ser preconizado, mas o0 exame
profissional de rotina ainda é a melhor
opcéo para o diagnostico precoce. Ressalta-
se a realizagdo de uma anamnese
minuciosa , pois o cirurgido dentista pode
ser o primeiro a notar o aparecimento de
lesBes eritematosas na cavidade oral, que
possui alto potencial de malignizacdo. O
exame profissional é essencial para o
diagnéstico de lesdes eritoplasicas que
podem prejudicar a vida dos pacientes.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 097- ESTETICA EM IMPLANTES
DE MAXILA ANTERIOR
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desafio. Sendo assim, apresento um caso
clinico, em tratamento, de uma jovem que
sofreu um acidente quando tinha seus 12
anos, onde avulsionou seus incisivos
11,12,21,22. Reposicionados, esplintados,
Endodénticamente tratados, apresentaram
se bem por mais 12 anos. Paciente
apresentou reabsorcdes cervicais(11,12,21)
e periapical(12) aos 24 anos. Paciente
jovem com sorriso gengival e com indicagéo
de implante imediato nos anteriores
superiores onde ja apresentava ligeira
diferenga em seu arco cbncavo regular na
regido papilar entre 11 e o 12 devido a
alguma reabsorcdo da crista Gssea nessa
area . O planejamento foi conduzido vizando
na manutencdo das cristas Osseas
interproximais. Para isso, em primeiro
momento, foi instalado implante imediato no
12 e 21 com provisério pdntico imediato,
sepultando a raiz do 6rgdo dentario
11,Enxerto 6sseo com Biomaterial e Enxerto
de Tecido Conjuntivo. Em segundo
momento, foi realizado mais um Enxerto de
Tecido Conjuntivo. Em um terceiro momento
foi sepultada a raiz do 22 e trocado o jogo
de provisério. A paciente encontra se
aguardando a maturacdo dos tecidos desse
sepultamento com provisério péntico 12 ao
22 para avaliarmos a possibilidade da
reabilitacéo protética definitiva.

Instituic&o: Sao Leopoldo Mandic

PAINEL 098- ESTRATEGIAS DE ENSINO
- APRENDIZAGEM DA ANATOMIA
HUMANA

HENRIQUE RIBEIRO; LUIZ MAURICIO
ROCHA; DAIANE PERUZZO

Um dos grandes desafios em Implantodontia
€ a questdo estética. Perda de um drgéo
dentario na regido anterior da maxila, em
pacientes com sorriso gengival, parece ser
uma situagdo técnica e  bioldgica
extremamente delicada,principalmente em
pacientes com fenétipos gengivais finos. Um

AMANDA BRAGA NUNES ATTIA; ALAN
CESAR SILVA CARVALHO,; ALEXANDRA
DE OLIVEIRA BASILIO; ANA CAROLINA
SARPA ZANETTI; ANA CLAUDIA VIEIRA
SILVA; ALINE CECILIA SILVA AMARO

Ao abordar o tema ensino- aprendizagem
em Anatomia Humana ha a inclusdo de
gquestbes como teoria e pratica e como seus
métodos influenciam nos sistemas de ensino
de faculdades na area da salde. Ha a ideia
de que a memorizacdo e fixacdo de
conteldos sé@o os principais objetivos dos
professores ao ensinar a matéria de
Anatomia, porém ha diversas ideias novas,
como o0 aumento de aulas préaticas que
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garantem um bom ensinamento e fogem dos
sistemas tradicionais que focam somente
em uma boa avaliacio e esquecem de
avaliar se a metodologia esta alcangando
seus objetivos diretamente aplicados a
saude.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 099- ETIOPATOGENIA DAS
LESOES ODONTOGENICAS AGUDAS:
REVISAO DE LITERATURA
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Instituicdo: INAPOS

PAINEL 100- EXPANSAO MAXILAR COM
ASSISTENCIA CIRURGICA: RELATO DE
CASO

JULIA  MARIA ALMEIDA E SILVA;
VANESSA DE FATIMA MAMEDE
BERNARDES; SARAH MIRELLA DE
OLIVEIRA; RENATA MENDES MOURA

O objetivo dessa revisao de literatura é
avaliar a patogenia das lesdes
odontogénicas agudas, ressalvando as
caracteristicas proprias que cada lesdo traz
consigo, Vviabilizando o diagnéstico e
prognéstico clinico. Revisdo de literatura:
Diante dos processos infecciosos
odontogénicos agudos no complexo dento-
alveolar a proliferacdo bacteriana pode levar
a complicacbes mais graves. Pacientes
imunossuprimidos apresentam maior
susceptibilidade a essas lesbes, pois a
progresséo ocorre de maneira mais intensa.
Normalmente infeccbes dessa natureza séo
decorrentes de focos cariosos néo tratados.
A disseminacdo através da superficie
cutdnea ou no interior da cavidade bucal
difusamente pelos tecidos moles &
denominada Celulite, onde esta pode
progredir a Angina de Ludwig e Trombose
do seio cavernoso. O tratamento
corresponde respectivamente ao correto
diagnéstico, pois o sucesso da terapia
depende da intervencdo prévia. O objetivo
deste trabalho é a avaliacdo através da
literatura do progndstico e tratamento de
lesdes odontogénicas agudas.
Consideracbes finais: As lesBes odonto-
génicas requerem prudéncia dos
profissionais odontélogos, especialmente
guando as mesmas sao de carater agudo,
onde a intensidade e a velocidade com que
ocorrem € maior. A conduta terapéutica
adotada € fundamental, j& que um bom
prognéstico esta completamente interligado
a um diagnéstico preliminar.

ISADORA ESPINOLA PENTEADO;
CAMILLA SOUSA  MONTI;  MiRIAM
PECANHA SANTOS; BRUNA LOPES
MENOSSI; ADEMIR TADEU RIBEIRO
GROSSI

O objetivo deste estudo foi avaliar a
possibilidade de expans&o maxilar por meio
de disjuncdo palatina para a correcdo da
atresia maxilar de uma paciente adulta. Para
o tratamento da deficiéncia transversal da
maxila em pacientes com maturacéo
esquelética completa, a expansdo rapida
assistida cirurgicamente pode ser utilizada.
Alguns dispositivos de expansédo ortopédica
rapida sdo utilizados, como os disjuntores
palatinos, que podem ser tanto os do tipo
HAAS, quanto disjuntores tipo HYRAX. A
liberac@o por meios cirdrgicos, dos pilares
zigomaticos e da linha média é fundamental
para o sucesso da terapia. A paciente T. A,
buscou tratamento  ortoddntico com
finalidade estética, e ao exame clinico
observou-se a ocorréncia de atresia maxilar
e a nhecessidade de disjuncdo maxilar
assistida cirurgicamente, visto que trata-se
de uma paciente em fase adulta. Apds um
periodo poOs-operatério de uma semana
iniciou-se as ativacbes do disjuntor,
empregando-se o protocolo de ativacdo de
2/4 de volta do parafuso disjuntor pela
manh& e 2/4 de volta & noite. Ao final de
duas semanas ja foi possivel se observar a
ocorréncia da  disjuncdo, observada
clinicamente pela abertura de diastema
anterior, entre 0s incisivos superiores. A
disjunc@o maxilar assistida cirurgicamente é
uma possibilidade terapéutica para casos de
atresia maxilar em pacientes adultos.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 101- EXTRACAO ATRAUMATICA
COM USO DE EXTRATOR VERTICAL:
CASO CLINICO
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DANILO AMANCIO COSTA; ANNA
BEATRIZ FARIA SOUZA; LUCAS TADEU
CAMARGO PINTO CORREA; PEDRO
DIAS, MARCIO AMARICO DIAS; TATYANA
ARAUJO; MARCIO AMERICO DIAS

O comprometimento do elemento dentario
por lesdes cariosas, problemas
endodonticos ou por fraturas é comum na
pratica diaria. A Odontologia esta cada vez
mais conservadora mantendo os tecidos
saudaveis com menor grau de agressao.
Quando nos deparamos com um dente ja
condenado, a extracdo € o procedimento
praticado. A exodontia atraumatica com uso
do extrator vertical € uma técnica que pode
ser utilizada, pois ajuda a evitar danos ao
tecido remanescente, mantendo o volume
0sse0 e o0 tecido mole adjacente,
possibilitando a instalagdo de um implante
imediato, sendo que este protocolo de
instalagdo reduz a reabsorcdo 6ssea que
ocorre tanto vertical quanto horizontal na
area do dente extraido além da reducao do
tempo de tratamento e obtencdo de uma
estética agradavel. Por isso os profissionais
devem realizar um planejamento e formular
um bom progndstico a médio e longo prazo,
levando em pauta além da estética também
0s aspectos funcionais e biolégicos. O
objetivo do presente trabalho €é uma
descricdo de um caso clinico, cujo
tratamento incluiu a extracdo de uma raiz
residual com um sistema de extracdo
vertical atraumético e a posterior instalacao
imediata de um implante. Paciente TRC, 36
anos, género masculino feoderma, procurou
consultério particular com queixa de
pequena dor no dente 25. Na anamnese
nada de nota e no exame clinico intra bucal
observou elemento dentario sem coroa e
com fratura parcial passando a linha cervical
abaixo do nivel 0sseo, mostrando
mobilidade. No planejamento optou por
exodontia e colocacao de implante imediato.
Foi feito exodontia atraumatica com extrator
vertical, preservando todas as estruturas
adjacentes ao dente e colocacdo do
implante com enxerto 0sseo nas regides de
gap. Foram dadas as orientacdes pos-
cirurgicas e antibiotico. Baseado em autores
de artigos cientificos, conclui-se que a
exodontia  atraumatica  possibilita a
instalagdo de um implante imediato no
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alvéolo com um excelente prognostico dos
tecidos duros e moles adjacentes.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 102- EXTRACAO DE DENTE
EXTRANUMERARIO: RELATO DE CASO

DANIELI FERREIRA; JULIANA ROSA;
MARCELLY SALDANHA; PEDRO DE
SOUZA  DIAS; TEREZA  CRISTINA
RODRIGUES DA CUNHA; MARCIO
AMERICO DIAS

Os supranumerarios séo caracterizados pela
presenca de um ou mais elementos
dentarios fora do nudmero considerado
normal de uma arcada. Normalmente a
complicagcdo da presenca destes dentes
esta relacionada ao apinhamento dentéario
decorrente da falta de espaco para estes
elementos extras. A importancia do
diagnéstico precoce, sem o qual poderado
ocorrer problemas complexos e de dificil
solucdo para o correto estabelecimento da
oclusdo na dentadura permanente. Este
relato de caso tem como objetivo,
apresentar uma extracdo de dente
extranumerario na palatina do dente 23.
Paciente WTF 21 anos, género masculino,
feoderma, foi encaminhado para exodontia
de extranumerario. Em anamnese nada de
nota. J4 no exame intra bucal, observou
dente extranumerario condide na palatina do
elemento  dentario 23. No exame
radiografico, elemento extranumerario com
raiz sem dilaceracdo. Optou-se por realizar
a exodontia do elemento extranumerdrio
para dar inicio ao tratamento ortodéntico. A
cirurgia foi finalizada com uma sutura em x.
Considera-se que a extracdo do
extranumerario neste caso é de suma
importancia, uma vez que, além da corregéo
ortoddntica ser realizada apos a extragéo, o
paciente era portador de um apinhamento
gue envolvia o extranumerario.

Instituic&o: INAPOS

PAINEL 103- EXTRAGAO DE
EXTRANUMERARIO: RELATO DE CASO
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KEILA TIMOTEO RODRIGUES FARIA;
THAYS LOURDES PEREIRA; PEDRO DE
SOUZA  DIAS; TEREZA  CRISTINA
RODRIGUES DA CUNHA; MARCIO
AMERICO DIAS

Este trabalho tem como objetivo realizar
uma revisdo de literatura com o intuito de
demostrar o melhor método nos casos de
hiperdontia, os exames complementares séo
de suma importancia para definicdo de um
diagnostico preciso na escolha da correta
técnica cirdrgica a ser executada. Os fatores
que causam a evolucéo dos
extranumerarios ainda ndo se encontram
totalmente elucidadas. Contudo, algumas
teorias foram propostas, tais como:
relacionados com distdrbios de
desenvolvimento, hiperatividade da lamina
dentaria, atavismo, divisdo de um germe
dentério e influéncia de fatores locais, como
trauma e inflamacdo presentes durante a
odontogénese. A regido anterior da maxila é
acometida em cerca 90% dos casos de
hiperdontia de um unico dente, sendo mais
comum na denticdo permanente, onde a
erupcdo dos extranumerdrios € variavel e
deriva do grau de espaco disponivel na
arcada, onde 75% desses dentes nao
irompem, dando se a importancia aos
exames complementares feitos
rotineiramente. Paciente LTR género
feminino, leucoderma procurou consultério
com indicacdo ortoddntica para exodontia
de extranumerario. Na anamnese sem
alteracdo na oroscopia sem evidéncia de
volume. Nos exames radiograficos observou
elemento entre os dentes 22 e 23 e no
método de localizagdo com regra de Clack o
elemento se encontrava por vestibular. Foi
usado incisdo de Newman com osteotomia,
odontoseccdo e extracdo. Sutura com
pontos isolados. ApGs a remogéo da sutura
foi encaminhado para o tratamento
ortoddntico. A utlizagcdo de exames por
imagem €& de grande relevancia para
direcionar o acesso cirargico, sendo que na
maioria das vezes o0s extranumerarios s&o
assintomaticos, a extracdo cirlrgica € o
tratamento preconizado para prevenir
patologias associadas.

Instituicdo: INAPOS
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PAINEL 104- EXTRACAO DE
SUPRANUMERARIOS: RELATO DE CASO

CAMILA CHRISTINA VILELA SILVA;
PEDRO DE SOUZA DIAS; THAIS FREITAS
RIBEIRO; MARINA MOURA; TEREZA
CRISTINA RODRIGUES DA CUNHA;
MARCIO AMERICO DIAS

As anomalias dentarias podem ser
decorrentes de fatores locais e sistémicos,
gue causam distarbios no desenvolvimento
e resultam em anormalidades estruturais,
tamanho ou nimero. Os supranumerarios
sdo caracterizados pela presenca de um ou
mais elementos dentérios fora do ndmero
considerado normal de uma arcada.
Normalmente a complicacdo da presenca
destes dentes estd relacionada ao
apinhamento dentario decorrente da falta de
espaco para estes elementos extras. Além
disso, podem ocorrer impaccBes de dentes
e reabsor¢cBes radiculares por pressdo de
um dente ndo erupcionado. A extracdo do
dente supranumerario, associada ou ndo a
outras formas de tratamento, € proposta em
90% dos casos. Assim, julga-se de
fundamental importadncia reconhecer a
presenca desses dentes, preferencialmente
num estagio precoce, através da anamnese,
exame clinico detalhado e avaliacdo
radiografica, para que o planejamento do
caso seja realizado e se determine a melhor
forma de tratamento. Obijetivo: realizar uma
revisdo de literatura e apresentar um caso
clinico de extracdo de dente supranumerario
na face lingual da mandibula. Relato de
caso clinico: Paciente LLF, 15 anos, género
masculino feoderma foi indicado para
exodontia de extranumerarios. Na
anamnese sem alteracdes e no exame intra
bucal sem aumento de volume, sem queixa
de dor e desconforto. No exame radiografico
no método de localizacdo ficou com
diagnoéstico que o elemento se encontrava
por lingual. Foi feito abertura por lingual com
incisdo em papilas e osteotomia. Extracdo e
sutura com pontos isolados interpapilar.
Apés sete dias o paciente foi encaminhado
ao ortodontista. Consideracdes finais: €
importante dar atencdo a presenca de
dentes supranumerdarios para executar um
planejamento cirdrgico adequado, limitando
possiveis complicacdes.
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Instituicdo: INAPOS

PAINEL 105- EXTRACAO DE TERCEIRO
MOLAR SEMI INCLUSO: RELATO DE
CASO

FELIPE SANA DA CUNHA; PEDRO DE
SOUZA DIAS; MARCIO AMERICO DIAS

Dentes inclusos e dentes impactados sé&o
agueles que ndo consegue irromper dentro
do tempo esperado. A impactacdo ocorre
porque a irrupcao é dificultada pelos dentes
adjacentes, por um denso revestimento
0sseo ou por excesso de tecido mole.
Dentes semi inclusos sdo os dentes que,
passada a época normal do seu
irrompimento, apresentam parte de sua
coroa exposta ao meio bucal. O objetivo do
presente trabalho foi apresentar um relato
de caso sobre exodontia de terceiro molar
semi incluso. Paciente K. F., 30 anos,
género, feoderma, procurou o consultorio
para exodontia do terceiro molar devido a
um incdbmodo durante a mastigacdo. Na
anamnese nenhum problema sistémico foi
relatado e no exame intra oral observou
terceiro molar inferior direito semi incluso
mesioangular onde parte da coroa estava
exposta, e no exame radiografico foi
constatado que este estava impactado no
segundo molar. Foi feito planejamento da
exodontia do dente. No procedimento foi
realizada a abertura do retalho, fazendo
osteotomia e odontosseccdo da coroa, e
apos isso foi realizada a sutura e prescricdo
medicamentosa. A remoc¢do da sutura foi
feita apés sete dias. Portanto €
recomendada a exodontia de dentes semi
inclusos e impactados principalmente
guando estes apresentarem sintomatologia
dolorosa, quadros de inflamacdo ou
infeccdo ou dificuldade de higienizacéo
local, com a utilizagdo de técnicas
preconizadas.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 106- EXTRACOES MULTIPLAS
COM PROTESE IMEDIATA: RELATO DE
CASO
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THAIS FREITAS RIBEIRO; PEDRO DE
SOUZA DIAS; TEREZA  CRISTINA
RODRIGUES DA CUNHA; MARCIO
AMERICO DIAS

A protese dental, em todos os seus
trabalhos, tem como a finalidade uma total
reabilitacdo e devolucdo das funcbes
estomatognaticas, bem como da estética do
paciente. Assim, em casos especificos,
como a necessidade de extracdo mdltipla de
dentes remanescentes nas quais o paciente
ndo suporta a situacéo final da cirurgia, as
préteses imediatas sdo indicadas. Desta
forma, a devolugdo da estética, fonética,
mastigacdo e convivio social pela prétese
imediata, faz com que o paciente pés
cirurgia fique com caracteristicas de
pacientes dentados. O objetivo do presente
trabalho foi apresentar um relato de caso
sobre multiplas extracdes com a colocacao
de uma protese imediata. Paciente MG 54
anos género masculino feoderma procurou
consultério para reabilitagdo. Na anamnese
nada de nota e no exame intra oral
observou auséncia de véarios elementos
dentarios posteriores e o0s anteriores com
grande mobilidade e perda dssea que foi
confirmado no exame radiogréafico. Foi feito
0 planejamento de extracdo total com
protese imediata. Realizou todas as etapas
pré cirdrgicas preconizados. ApdOs as
extracdes, suturas e foi feito pequenos
acertos de rebordo e instalagdo da protese
total. Programou a confec¢cdo de nova
protese ap0s seis meses. Portanto,
extragBes multiplas seguida de uma protese
imediata é recomendado, pois alcanca
resultados altamente favoraveis, resultado
tanto funcional quanto psicolégico ao
paciente quando bem planejada.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 107- FACETAS DIRETA EM
DENTES ANTERIORES - RELATO DE
CASO

JULIANA ROSA PESSOA NOBRE; DANIELI
FERREIRA; FELIPE LUIZ DA SILVA;
MARCELLY DE PAULA SALDANHA,
PAMELA DINIZ
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Este relato de caso tem como objetivo
apresentar a confeccdo de facetas diretas
em dentes anteriores, elementos 11, 12,21 e
22 em decorréncia de escurecimento poés
endodontia. Paciente do sexo feminino, 47
anos, procurou a clinica escola INAPOS
devido insatisfacdo estética dos dentes
anteriores, pois 0S mesmos estavam
escurecidos em relacdo aos demais. A
paciente havia feito clareamento interno e
externo. Apds exame clinico e radiografico
optou-se por realizar facetas de resina
composta fotopolimerizavel em sesséo
Unica. Considera-se que a faceta direta foi a
melhor opcdo de tratamento, pois preserva
estrutura dentaria, traz custo/beneficio
satisfatdrio para o paciente bem como
proporciona agilidade na resolugdo da
insatisfacdo do  paciente, pois o
procedimento dispensa o0s passos de
moldagem, laboratoriais e clinicos.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 108- FATORES
PREDISPONENTES A REABSORCAO
RADICULAR EXTERNA DURANTE O
TRATAMENTO ORTODONTICO
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PAINEL 109- FISTULA BUCO SINUSAL:
RELATO DE CASO

ARIANE STEPHANIE DE FREITAS;
ADEMIR TADEU RIBEIRO GROSSI

O presente estudo tem por objetivo revisar
literatura sobre os fatores predisponentes a
respeito das reabsor¢fes radiculares que
podem acometer o paciente em tratamento
ortoddntico. A morfologia radicular, o
aparelho utilizado,o tipo de tratamento e a
duracdo deste sdo fatores que podem
contribuir para a ocorréncia das reabsor¢des
radiculares. A maioria dos dentes
permanentes tratados ortodonticamente
podem sofrer algum nivel de reabsorcédo
radicular e de acordo com a sua magnitude,
pode haver comprometimento permanente
destes dentes. O conhecimento dos fatores
predisponentes para as reabsor¢Oes
radiculares é fundamental para o
estabelecimento de condutas preventivas e
0 bom gerenciamento de um tratamento
ortodontico.

Instituicdo: INAPOS

THAYS LOURDES PEREIRA; KEILA
TIMOTEO RODRIGUES FARIA; PEDRO DE
SOUZA DIAS; TEREZA CRISTINA
RODRIGUES DA CUNHA, MARCIO
AMERICO DIAS

O presente trabalho tem por objetivo mostrar
um caso clinico onde foi feito o fechamento
da fistula bucosinusal atrdves do enxerto
pediculado usando o corpo adiposo bucal. A
fistula bucosinusal nada mais é do que um
acesso direto entre 0 seio maxilar e a
cavidade bucal, que frequentemente se
desenvolve de maneira acidental em
decorréncia de uma extracdo dentaria,
quando o é&pice do dente apresenta uma
intima relagdo com a cavidade sinusal.
Quando essa comunicacdo é menor que 2
mm, seu fechamento ocorre
espontaneamente, por outro lado quando o
defeito € maior que 3 mm, ou ha inflamagéo
no seio maxilar ou na regido periodontal,
persistindo a abertura. Paciente RTP 43
anos género masculino feoderma procurou
consultério que havia extraido um dente ha
3 meses e que sentia desconforto e
percebia que quando tomava liquido saia
pelo nariz. Na anamnese sem alteragées, no
exame intra oral observou é&rea sem
cicatrizagdo normal e com um instrumental
observou a fistula. No exame radiografico
sem alteragdo. Ficou com diagnéstico de
fistula buco sinusal. Foi indicado a cirurgia
de fechamento da fistula. Com trés dias
antes do procedimento indicou antibiético
com a técnica de enxerto pediculado pelo
palato. Retirou epitélio da fistula e preparo
do leito receptor também removendo o
epitélio, apOs deslocou o enxerto do palato
com sutura de pontos isolados. A sutura sé
foi removido com quinze dias. O paciente se
encontra em proservacdo para ser liberado
para reabilitacdo oral. Conclui-se que a
técnica cirdrgica utilizada nesse caso tem
ganhado espaco, pois € um procedimento
cirdrgico rapido, com alto indice de sucesso,
apresentando por sua vez baixa morbidade
da area doadora, devolve fundo de sulco
possibilitando posterior reabilitagdo e pouco
desconforto para o paciente.

Instituicdo: INAPOS
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PAINEL 110- FLUOROSE: REVISAO DE
LITERATURA

GABRIELE DA SILVA COSTA; PAMELA
DINIZ

O presente estudo tem como objetivo
apresentar uma revisdo de literatura,
avaliando aspectos clinicos e causas para a
fluorose. Revisdo de Literatura: A fluorose é
uma alteracdo que ocorre devido ao
excesso de ingestdo de flUor, durante a
formacdo dos dentes. Caracteriza-se por
uma hipomineralizacdo do esmalte e da
dentina do dente (as duas camadas mais
externas dos dentes tornam-se porosas).
Nos graus mais leves manifesta-se pelo
aparecimento de pequenas manchas ou
linhas brancas ao longo do dente. Nos
casos mais graves, a fluorose adquire uma
coloracdo acastanhada ou marrom (pela
deposicao de ions exdgenos: ferro e cobre,
no esmalte que se apresenta poroso),
podendo haver perda de estrutura dental;
nesses casos, torna-se mais friavel,
necessitando muitas das vezes de
tratamento  restaurador. Consideracdes
finais: Desta maneira, vemos que € de suma
importdncia a conscientizacdo quanto ao
consumo do fldor, sendo levados em conta
a (quantidade do fldor em dentifricios,
enxaguatorios bucais e éagua fluoretada,
visto que seu consumo em excesso €
prejudicial em varios niveis.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 111- FRATURA DE
INSTRUMENTO ENDODONTICO NO
CANAL RADICULAR - RELATO DE CASO

CAMILA CHRISTINA VILELA SILVA; THAIS
FREITAS; MARINA MOURA; TEREZA
CRISTINA RODRIGUES DA CUNHA,
MARCELO BERTOCCO SOARES

O tratamento endodbntico consiste na
limpeza, desinfeccdo, modelagem e
obturacdo do canal radicular. O tratamento
possui varias etapas correlacionadas entre
si e, durante o preparo quimico-mecéanico do
canal radicular podem ocorrer alguns
acidentes, entre eles, fraturas de
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instrumentos, podendo ser por inabilidade
do operador, forca excessiva sobre o
instrumento, desgaste do mesmo, canais
curvos e atrésicos. Os instrumentos
fraturados no interior dos canais radiculares,
muitas vezes, nao permitem 0 acesso a
regido apical do dente, diminuindo com isso,
0 bom progndstico do tratamento. Por essa
razdo, cada caso deve ser muito bem
avaliado antes da sequéncia do
procedimento, avaliando o local em que se
encontra (terco médio ou apical), o tipo, o
tamanho, a acessibilidade ao instrumento, a
condicdo periapical e a expectativa do
paciente, analisando os riscos e beneficios.
(RAMOS, 2009)O objetivo deste estudo foi
relatar um caso clinico de fratura de
instrumento endoddntico que ocorreu na
Clinica de Odontologia do
INAPOS. METODOLOGIA: Relato de caso
embasado em revisdo  bibliografica,
abordando o tema de fratura de lima
endodobntica. Relato de caso clinico:
Paciente J.C.F, 32 anos, género masculino
leucoderma, foi encaminhado para
tratamento endodéntico, no exame clinico
foram feitos testes de vitalidade pulpar, teste
de percussdo com cabo do espelho e
palpacdo apical e radiografico, onde
constatou-se a necessidade de tratamento
endodoéntico no primeiro molar direito deste
paciente (dente 16). O diagndstico obtido
através dos exames clinicos e radiografico
foi biopulpectomia.Consideracdes finais: A
tentativa de remocdo de um instrumento
endodontico fraturado deve ser sempre
conduzida, para que se possa oferecer ao
paciente um prognéstico mais favoravel,
devolvendo saude, funcionalidade, estética
e, portanto, uma longevidade maior ao
dente.

Instituigdo: INAPOS

PAINEL 112- GENGIVECTOMIA

DANIELA DE LOURDES SIMOES; ANA
CLAUDIA FRANCO COUTO; PAMELA
APARECIDA DINIZ

O objetivo desse trabalho € relatar um caso
de gengivite induzida por biofilme
bacteriano. Paciente, 21 anos, sexo
masculino, feoderma, procurou consultério
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odontoldgico relatando nunca ter feito
tratamento dentario. Suas queixas principais
eram: sangramento gengival espontaneo e
diminuigdo dos dentes. O exame intra-oral
diagnosticou gengivite induzida por biofilme
dental que é definida como uma inflamacgéo
gengival com auséncia de perda de inser¢do
clinica. Suas principais caracteristicas
clinicas sdo: vermelhiddo e edema;
sangramento apoés estimulo; alteracdo do
contorno e consisténcia; presenca de tartaro
elou biofilme e auséncia de evidéncia
radiografica de perda da crista Ossea
alveolar. Foi prescrito terapia antibidtica,
tratamento com raspagem supra e infra-
gengival e posterior gengivectomia para
melhor estética dos dentes. Depois da
realizacdo do tratamento, conclui-se que a
gengivectomia é uma técnica cirdrgica de
facil execucdo, sendo bem aceita pelo
paciente e seguindo as corretas indicagfes
sdo excelentes opgBes para a solugdo de
problemas estéticos e funcionais do
paciente.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 113- GENGIVECTOMIA: RELATO
DE CASO
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realizada a cirurgia. Portanto podemos
conclur que a técnica cirdrgica de
gengivectomia é um procedimento simples
de ser realizado e com grande satisfacdo
pessoal se as corretas recomendacdes
forem seguidas ,obtendo entdo um nivel
gengival mais apical sem exibi¢éo radicular ,
aumento de coroa clinica e de harmonia na
assimetria  na relacdo do  sorriso
dentogengival.

Instituic&o: INAPOS

PAINEL 114- GLOSSITE MIGRATORIA
BENIGNA EM CRIANCA: RELATO DE
CASO

MISLAYNE MAGALHAES SILVA; AMANDA
PRADO ALMEIDA; ALINE COSTA ALVES,;
KAIO CAPRONI; SUZANE MOREIRA;
RAFAEL DE AGUIAR VILELA JUNIOR

O objetivo desse trabalho é relatar o
procedimento de gengivectomia, através de
um relato de caso , onde 0 paciente
descreve insatisfagdo com seu sorriso
gengival por exibir os dentes curtos

Paciente M.M.S, 19 anos , feminino
Jleucoderma ,procurou a clinica escola da
Faculdade de  Odontologia- Inap0s,
queixando-se de ‘excesso de gengiva e
descontentamento com 0 SOrriso
comprometendo a sua estética .A paciente
foi submetida a exames periodontais , assim
observando a auséncia de placas e de
sangramento marginal tampouco
sangramento a sondagem . A sondagem
foi realizada e constatou profundidade de
1,5 a 3 mm entre as faces interproximais e
vestibulares dos dentes de 2° pré-molar
a 2° pré-molar superior onde assim foi

ANELISE GARCIA DE MAGALHAES;
GABRIELE BOLINA; TATIANY GABRIELLE
FREIRE ARAUJO; TEREZA CRISTINA
RODRIGUES DA CUNHA; ADRIANA
SILVEIRA DE LIMA ELEUTERIO

Esse trabalho tem por objetivo, relatar um
caso clinico de Glossite Migratéria Benigna
em crianca, sua etiologia e tratamento.
Paciente M.V.S., género feminino, 4 anos de
idade, feoderma sem alteracdes sistémicas
significativas, acompanhada de sua mae
procurou a Clinica Escola do Inapés para
atendimento odontoldgico de rotina. Na
anamnese a responsavel relatou ter
observado um linha branca diferente na
lingua de sua filha. Apds exame intra-oral,
foi observada a presenca de uma lesdo no
dorso da lingua da criangca com bordas bem
definidas a qual estava delimitada por uma
linha branca em aspecto de uma
despapilacdo. Observou-se que a lesdo
mudava de local e tinha um aspecto de
"mapa", caracterizando glossite migratéria.
0 tratamento proposto foi 0
acompanhamento fotografico para controle
e orientacio & mae em evitar ingerir
alimentos picantes, salgados, acidos ou
guentes, a crianca ndo sentia os sintomas.
Concluimos que, as lesBes surgem na
maioria dos casos em criancas tendem a
desaparecer com a idade, é uma alteracao
de etiologia desconhecida podendo ter
recidiva e desaparecer sem tratamento, ndo
€ contagiosa, ndo causa nenhum problema
de saude, nem esta associada a infeccao da
lingua ou cancer.
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Instituicdo: INAPOS

PAINEL 115- HABITOS ALIMENTARES E
CANCER ORAL: EXISTE RELACAO?

DEBORAH ELISA REZENDE GONTIJO;
DARA JHENNIFER SANTOS LOPES;
PAMELA APARECIDA DINIZ

Este trabalho tem como intuito mostrar a
importancia de bons habitos alimentares na
prevencao do cancer oral. Trata-se de um
estudo descritivo e analitico de revisao
bibliografica, realizado por meio de pesquisa
em artigos indexados na base cientifica:
Scielo. Revisdo de literatura: Atualmente,
tem se estudado mais sobre a relagédo entre
os hébitos alimentares e o céncer oral.
Estudos apontam que deficiéncias
vitaminicas e dietas nutricionais
inadequadas, funcionam como fontes de
radicais livres, que afetam diretamente o
ADN celular, deixando-a mais susceptivel ao
cancer. Uma dieta pobre em proteinas,
vitaminas (principalmente A, E, C, B2),
minerais (calcio) e rica em lipideos e alcool
€ considerada predisponente a neoplasia.
Apesar da agressdo térmica, consumir
comidas ou bebidas quentes isoladamente,
nao é um fator de risco tdo importante. Nao
h& estudos que comprovem a associagado
entre comidas condimentadas e céncer.
Verificou-se que pacientes com céncer
apresentam uma diminuicdo de vitamina C e
€ sabido que doses corretas da mesma
aumentam as defesas imunolégicas. Células
rica em vitamina E quando expostas a
radiacdo, reagem bem a esses agentes.
Consideracdes finais:  Percebe-se a
necessidade do consumo de frutas e
vegetais frescos, pois estes tem se
mostrado fatores protetores contra o cancer
de boca. Nota-se um baixo risco de
desenvolvimento de neoplasias orais em
individuos que fazem alto consumo de frutas
citricas e vegetais ricos em beta-caroteno
que sdo precursores da vitamina A.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 116- HIGIENIZACAO E
ALIMENTACAO DE PACIENTES
ODONTOPEDIATRICOS FISSURADOS:
REVISAO DE LITERATURA
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ALAINE SOUZA DA SILVA; ALINE
PELEGRINI ROSA BELTRAME;
CRISTIANE RIBEIRO FERREIRA; TATIANY
GABRIELLE FREIRE ARAUJO

Demostrar as dificuldades encontradas
durante as higienizacdes e as alimentagoes,
em especial na amamentacdo de pacientes
odontopediatricos portadores da fissura
labio e/ou palatina. Metodologia: Este
estudo consistiu em uma revisdo da
literatura, realizado por meio de pesquisa de
artigos nas bases cientificas: bireme, Scielo.
Os aspectos que envolvem o cuidado da
alimentacdo da crianca fissurada, esta
ligada a relagBes complexas de carater
afetivo, social, econbémico e cultural,
diretamente ligadas na relacdo méae-filho, na
discriminagdo social da crianca fissurada, na
dificuldade do responsavel para alimentar e
cuidar desta crianca. O leite materno é de
fundamental importancia para
desenvolvimento cranio facial dos bebés,
porém pacientes com fissura apresentam
dificuldades na suc¢do do mesmo, pois
exige uma forca maior de que um bebé
normal, e pode ocorrer desvios pela fissura
em sentido a cavidade nasal, expondo a
crianca a falta de ar, vémitos, engasgo e até
mesmo a asfixia, com intuido de evita-los
sdo indicadas posturas adequadas durante
amamentacdo, onde a crianca devera estar
sentada com os labios superior e inferior
envolta da aréola da mama. Em alguns
casos é necessario que se faca a troca da
amamentagdo natural por outras formas
como por exemplos, a mamadeira com bico
macio, colher ou copinho, contendo o leite
materno. A higienizacdo é feita com
dedeiras, frauda ou gaze umedecida, sendo
realizada todos os dias. Pode-se concluir
que a alimentacdo tem grande importancia
para o desenvolvimento fisico e emocional
do individuo, especialmente o aleitamento
materno, favorecendo a correcdo cirdrgica
das fissuras de labio e/ou palato e 0 seu
processo de reabilitacdo.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 117- HIPERPLASIA FIBROSA EM
REGIAO DE TUBER: RELATO DE CASO

65



JULIANA ROSA PESSOA NOBRE; DANIELI
FERREIRA; MARCELLY DE PAULA
SALDANHA; PEDRO DE SOUZA DIAS E
TEREZA CRISTINA RODRIGUES DA
CUNHA; MARCIO AMERICO DIAS

A Hiperplasia Fibrosa Inflamatéria é a
denominacdo dada a lesdes proliferativas
benignas, surgidas na cavidade bucal a
partir de um traumatismo crénico de baixa
intensidade. Apesar de estar
frequentemente associada ao uso de
proteses dentarias mal adaptadas, pode ter
ainda fatores etioldgicos como diastemas,
arestas de dentes cortantes, dentre
inmeras outras.O propdsito desse relato é
demonstrar o procedimento cirlrgico de
remocgdo de hiperplasia em regiéo de tuber.
Paciente ESD 49 anos género masculino
procurou consultério para troca de prétese
total, onde foi observado um aumento de
volume na regido de tuber lado direito.
Anamnese sem alteracbes. Ao exame
radiografico ndo se observou nenhuma
alteracdo. Exame clinico, com crescimento
somente de tecido mole. Hipbtese
diagnéstica de hiperplasia fibrosa. Foi feito
remocgdo cirdrgica com lamina de bisturi e
acabamento de contorno com broca maxcut.
O material foi encaminhado para exame
anatopatologico que confirmou a hipotese
diagnostica com laudo de hiperplasia fibrosa
inflamatoria. A paciente foi orientada para
aguardar uma boa cicatrizacdo; que ocorreu
com trinta dias. Para que ocorra uma
adaptacdo eficaz da nova prétese total faz-
se necessario procedimentos pré protético
onde neste caso especificamente foi
necessario a remocao da hiperplasia. O
cirurgido dentista pode com bom diagndstico
e tratamento dar maior tranquilidade e
saude bucal a nossa populacéo.

Institui¢cdo: INAPOS

PAINEL 118- HIPERPLASIA FIBROSA
INFLAMATORIA CAUSADA POR
PROTESE: RELATO DE CASO

VIVIANE CRISTINA SOARES DA LUZ;
DIEGO LUIZ DE JESUS SANTOS;
LEONARDO CALDAS VIEIRA
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Etiologicamente, originada devido aos
traumas crénicos, em geral por prétese mal
adaptada, a hiperplasia fibrosa inflamatéria
€ uma leséo benigna do tecido mole que se
manifesta principalmente em adultos de
meia idade ou idosos e que geralmente sédo
usuarios de proteses. Dessa forma, o atual
trabalho objetiva apresentar um caso de
hiperplasia fibrosa inflamatéria induzida pela
protese mal adaptada. Paciente desdentado
de 52 anos do sexo masculino é usuario de
prétese total e foi diagnosticado com uma
lesdo de hiperplasia fibrosa inflamatéria
localizada ao longo do rebordo da mucosa
do labio inferior. Clinicamente, a leséo
apresentava um aumento de volume
tecidual de coloracdo semelhante a mucosa
labial adjacente cuja base é séssil. O
tratamento consiste na ressec¢do cirlrgica
da lesdo. Primeiramente, foi aplicada
anestesia local nas proximidades da
alteracdo tecidual e em seguida, foi
empregado o bisturi elétrico a fim de
remové-lo,b, o que visa evitar um
sangramento intenso. Ao longo do
procedimento cirlrgico, utilizou-se pinga
hemostéatica para facilitar na remocdo da
hiperplasia e a partir do momento que o
paciente sentia-se desconforto relativo a
dor, anestesiava-se a area para prosseguir
a cirurgia. A plastia cirdrgica finaliza-se com
a remocdo total da Lesdo. Foi receitado
antibiético, analgésico e anti-inflamatorio
com a finalidade de facilitar a cicatrizagéo da
area operada. Além disso, foram passadas
alguns cuidados que paciente deveria
adquirir até que houvesse uma reparacao
tecidual total. Portanto, o cirurgido dentista
necessita atentar as singularidades de cada
caso, pois a etiologia da hiperplasia fibrosa
inflamatéria varia, ja que a maioria €
causada por prétese mal adaptada. Dessa
forma, €& estabelecido um correto
diagnéstico e um tratamento apropriado
além de remover o agente traumatico.

Instituic&o: INAPOS

PAINEL 119- HIPERPLASIA FIBROSA
INFLAMATORIA: RELATO DE CASO (1)

RAFAEL SILVA PEREIRA; GIOVANNA DE
SOUZA DIAS TOME; PEDRO OLIVEIRA DE
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SOUZA OLIVEIRA; MARCIO AMERICO
DIAS

O presente trabalho tem por objetivo relatar
um caso clinico de Hiperplasia Fibrosa
Inflamatéria (HFI) em regido posterior
esquerda de maxila, conduzido por
terapéutica cirargica e remocao total da
lesdo, com acompanhamento pds-operatorio
e auséncia de recidiva. A Hiperplasia
Fibrosa Inflamatdria € caracterizada como
um processo proliferativo ndo neoplasico
desencadeado pela acdo de estimulos
fisicos, principalmente trauma cronico,
comumente originado por protese mal
adaptada. Clinicamente, apresenta-se como
massa tumoral flacida ou consistente, de cor
résea e eritematosa, com maior prevaléncia
em regido de fundo de sulco, mucosa labial
e palato. Além do preparo profissional para
um correto diagnéstico e planejamento,
visando o melhor tratamento pré e pos
cirlrgico, é essencial o encaminhamento do
espécime para estudo anatomopatolégico,
eliminando possiveis diagnésticos
diferenciais.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 120- HIPERPLASIA FIBROSA
INFLAMATORIA: RELATO DE CASO (2)
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alteracBes. No exame clinico observou lesdo
em mucosa jugal, lado direito, proximo a
regido retromolar, com superficie lisa tipo
séssil. Com os dados obtidos ficou com
hipotese diagnéstica de hiperplasia fibrosa.
Indicou biopsia excisional, fez pontos
simples isolados. 0] material  foi
encaminhado para exame anato patolégico
onde confirmou o laudo com hiperplasia
fibrosa inflamatéria. o] tratamento
preconizado é a ressecg¢do cirlrgica da
lesdo, com exame microscopico da leséo
excisada; realizar também o reajuste da
protese, ou eliminar qualquer outro trauma
local, evitando-se assim uma recidiva da
les&o. O caso relatado traz a luz a discusséo
do diagnéstico diferencial, ja que se trata de
uma lesdo com caracteristicas clinicas
semelhantes a de outras lesBes, dessa
forma, podemos obter um tratamento seguro
e eficaz.

Instituic&o: INAPOS

PAINEL 121- IMPACTO AMBIENTAL
RELACIONADO AO PROCESSAMENTO E
DESCARTE INADEQUADO DE LAMINAS
DE CHUMBO DOS FILMES
RADIOGRAFICOS

TAIS GARANI PIMENTA DUTRA; JOANNA
ADAMI DELPINO; MARCIO AMERICO
DIAS

O presente trabalho tem por objetivo
descrever um caso clinico de hiperplasia
fibrosa inflamatéria, diagnosticado em um
paciente do sexo masculino, em consultorio
particular. Hiperplasias fibrosas representam
processos proliferativos ndo neoplasicos, de
origem inflamatéria. Leséo caracterizada por
um aumento de volume tecidual,
desenvolvendo-se comumente na mucosa
do rebordo alveolar, podendo ocorrer em
qualquer area da cavidade bucal, devido a
traumas cronicos de baixa intensidade
ocorridos no local da lesdo. Paciente TGG
43 anos género masculino feoderma
procurou consultério particular com volume
na mucosa jugal. Na anamnese, ndo se nota

LARA CRISTIANE DE FREITAS; JOSE
WELLITON ROCHA DE FREITAS; SARAH
MIRELLA DE OLIVEIRA; LARISSA PAULA
PEREIRA DE FREITAS; ADEMIR TADEU
RIBEIRO GROSSI

O intuito deste trabalho é identificar a
importancia dos efeitos e forma de descarte
correto de residuos odontolégicos
radiograficos, especialmente o chumbo,
efetivando a preservagédo do meio ambiente
e da saulde. Atualmente, um contetdo muito
polémico é a preservacao do meio ambiente
e, com ele, a responsabilidade cada vez
mais extensa em separar e reciclar o lixo.
No cotidiano, as pessoas estdo se
adaptando a separar o lixo organico do
reciclavel. Na Odontologia € semelhante. O
meio ambiente é uma inquietacdo constante
para 0s dentistas e governantes, em
consequéncia de que seus residuos e o
descarte incorreto podem ndo s6é ser
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danosos ao meio ambiente, como também a
salde da populagdo. Tais residuos,
especificados como lixo hospitalar ou
residuos de atividades de salde, podem ser
excessivamente toxicos e infecciosos. A
Radiologia é primordial ao processo de
diagnostico em Odontologia, estando
presente e prevalecendo na maior parte das
especialidades para a estruturacdo do plano
de tratamento. O descarte inadequado dos
residuos das laminas de chumbo é um dos
meios mais poluentes. No meio ambiente
sua degradacdo € muito lenta, levando
cerca 450 anos ou mais e, aloja-se tanto no
solo como em lencgéis freaticos, aumentando
gradativamente a poluicdo. Devido a esse
impacto, € indispensavel o gerenciamento
correto dos residuos. Sabendo-se que o
descarte inadequado causa sérios impactos,
tanto a salude quanto ao ambiente, €
necessario que os académicos e cirurgioes-
dentistas se conscientizem e adquiram
medidas fundamentais, respeitando e
efetuando as etapas adequadas impostas
através do o6rgdo responsavel pelo meio
ambiente e salde publica e, sao
indispensaveis medidas socioeducativas
ampliando o conhecimento dos mesmos.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 122- IMPLANTE IMEDIATO COM
ENXERTIA OSSEA E GENGIVAL
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extragdo, foi instalado um implante Cone
Morse 4,5 x 14 mm. ApGs a colocacdo da
membrana reabsorvivel, realizou a sutura, e
foi notado que o local da extragédo teve
pouco recobrimento, logo foi realizado um
enxerto gengival livre. Retirou-se um plug de
de tecido epitelial do palato. Apés finalizada
a cirurgia, uma protese provisoria adesiva foi
instalada mantendo 0s contornos
gengivais. Apés 4 meses realizou uma
reabertura e confeccionou uma coroa
proviséria sobre um pilar Standard e logo
ap6és algumas semanas o caso foi
finalizado.

Instituic&o: INAPOS

PAINEL 123- IMPLANTE IMEDIATO EM
AREA ESTETICA

ALAN ANTONIO SABARA; JULIO CESAR
JOLY; HENRIQUE RIBEIRO; RAFAEL DE
AGUIAR; ELIZABETH FERREIRA
MARTINEZ

Paciente do género masculino compareceu
ao atendimento queixando de “inchago na
gengiva, em cima dos dentes posteriores”.
Apbés os exames clinicos intrabucal, notou-
se um edema gengival na parte vestibular
do 14. Apbés exame clinico inicial, exames
de imagens foram realizados e notou-se
lesédo periapical e perda 6ssea vestibular do
elemento 14. Mediante a exames clinicos e
de imagem, planejou a extracdo do dente
14, com instala¢@o imediata de um implante,
concomitantemente reconstrugdo Ossea e
de tecido conjuntivo na regido. Apés a

LARA BEATRIZ PECANHA SANTOS;
GUSTAVO DE SOUZA MODENA; RAFAEL
AGUIAR VILELA JUNIOR

O objetivo do presente trabalho é relatar,
através de um caso clinico, a exceléncia da
técnica de implante imediato em area
estética, visando a preservacdo da
arquitetura dos tecidos duros e moles
adjacentes ao provisério imediato. Paciente
M.A.V, 43 anos, leucoderma, procurou o0
consultério particular, para visita de rotina,
onde foi diagnosticada uma fratura radicular
devido a um tratamento protético
insatisfatorio. Foi planejado a exodontia
atraumatica do dente em questdo com
instalagdo do implante e provisério imediato.
Concluimos que a realizacdo da técnica de
implante imediato em sitio de dente extraido
apresenta vantagens como a eliminacdo do
tempo de espera para a ossificacdo do
alvéolo, a possivel manutencdo da altura e
largura do osso alveolar, reducdo de
procedimentos cirlrgicos e a obtencdo de
resultado satisfatorio imediato estético.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 124- IMPLANTE IMEDIATO EM
REGIAO ANTERIOR DE MAXILA
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ASSOCIADO A ENXERTO DE
CONJUNTIVO: RELATO DE CASO

SAMANTA CAMILA MOREIRA; THAMARA
MAIA; RAFAEL DE AGUIAR VILELA
JUNIOR

O presente trabalho tem como objetivo
relatar através de um caso clinico, uma
abordagem multidisciplinar acerca do
implante imediato em regido anterior de
maxila associado a enxerto de conjuntivo,
sendo avaliadas as indicacbes de uso de
enxertos conjuntivos a realizagdo dos
implantes, bem como a evolugéo da técnica.
Paciente M.V.G.B., 46 anos, género
masculino, com estado de salde sem
nenhum dado relevante, compareceu ao
consultdrio particular com queixa de estética
em seu sorriso. Ao exame clinico e
radiografico, observou-se auséncia de
elemento dentario em regido anterior de
maxila. Diante do exposto foi planejado e
realizado implante imediato associado a
enxerto de conjuntivo. A reabilitagdo com
implantes em areas anteriores de maxila
possui uma exigéncia estética podendo ser
obtida com avaliacdo e planejamento
cuidadosos, sendo assim, para se alcancar
0s resultados esperados torna-se
imprescindivel uma abordagem
multidisciplinar no plano de tratamento do
paciente, abrangendo diversas areas
resultando no sucesso do tratamento. O
implante  dentario imediata € um
procedimento de reposicdo rapida dos
dentes, devendo-se planejar o caso com
muito critério para obter o sucesso
esperado, trazendo beneficios e vantagens
tais como a reabilitacdo oral mais parecida
com o natural, maior conforto e seguranca,
preservando estrutura éssea, sendo rapido
e eficaz. Os enxertos de tecido conjuntivo,
para esses casos, sdo muito indicados por
apresentar semelhanca da coloracdo do
retalho ao tecido gengival, melhor nutricdo
sanguinea, e melhor reparacdo tecidual,
tanto da area doadora quanto da receptora,
sendo assim, possibilitando resultados
estéticos melhores. Portanto, diante do
exposto, mediante técnica eficaz e
minimamente  traumatica, o0 implante
imediato associado a tecido conjuntivo,
preserva a arquitetura 6ssea e gengival,
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apresentou-se um tratamento seguro, sendo
uma alternativa muito viavel de reabilitagédo
oral.

Instituic&o: INAPOS

PAINEL 125- IMPORTANCIA DA
DIFERENCIACAO ENTRE NEOPLASIAS
BENIGNAS E PRE-MALIGNAS EM
CAVIDADE ORAL

FELIPE SANTOS SILVA VILELA; TERESA
CRISTINA RODRIGUES DA CUNHA;
JAKELLINE AMANDA DIAS FRANCO;
PAMELA APARECIDA DINIZ

Objetivamos através deste ressaltar a
importancia de diferenciar lesdes benignas
de lesdes pré malignas, em cavidade oral.
Reviu-se a literatura, utilizando as base de
dados do PubMed e SciElo. Nas estruturas
orais podem se desenvolver neoplasias
benignas e malignas de origens teciduais
variadas. A autonomia das neoplasias, isto
€, a auséncia de respostas aos mecanismos
de controle e auséncia de dependéncia da
continuidade do estimulo, € um elemento
caracterizador dessas lesdes. As neoplasias
benignas exibem crescimento lento, devido
ao baixo indice mitético, geralmente sao
bem delimitadas, ndo se infiltrando nos
tecidos vizinhos e ndo emitem metéstases
local ou a distancia, sdo encapsuladas e
nao costumam recidivar. As lesBes pré-
malignas, consistem em  alteracdes
morfoldgicas do tecido na qual o cancer tem
maior probabilidade de ocorrer, mas que
podem também permanecer estaveis
indefinidamente. S&o assintomaticas e
podem apresentar-se como lesdes brancas,
vermelhas, enegrecidas, mistas, com
ulceragBes ou crescimentos. O processo de
carcinogénese ¢é de dificil identificacao,
contudo, o consumo de tabaco e de bebidas
alcodlicas sdo os fatores de risco mais
significativos. Este processo depende
também de fatores genéticos, agentes
infecciosos e imunoldgicos, sendo que as
lesBes cancerizaveis representam a primeira
evidéncia clinica do processo de
carcinogénese. Para se conseguir um bom
tratamento de lesdes, € necesséario que se
faca o diagnéstico corretamente. Na
cavidade oral, existem inumeras lesdes
visiveis que podem alertar o dentista para
uma possivel perturbagdo potencialmente
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maligna. A representatividade das lesfes
cancerizaveis como evidéncia clinica do
processo de carcinogénese e direcionar o
reconhecimento dos cirurgides-dentistas e
profissionais da salude para o diagndstico e
tratamento, contribuindo para a prevencao,
cura e qualidade da sobrevida dos pacientes
com risco de cancer.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL  126- IMPORTANCIA DO
CONHECIMENTO DOS CIRURGIOES
DENTISTAS EM RELACAO AO CANCER
BUCAL: REVISAO DE LITERATURA

CAROLINE ALVIM BALDAN PEREIRA;
JOVENIELLI FERREIRA DA  SILVA;
PAMELA APARECIDA DINIZ

O objetivo deste trabalho é ressaltar a
importancia de um exame clinico adequado,
afim de prevenir e diagnosticar inicialmente
possiveis les6es de Cancer Bucal. Trata-se
de um estudo descritivo e analitico de
revisdo bibliogréfica,realizados por meio de
artigos indexados na base cientifica: scielo e
pubmed.O Cancer Bucal é denominado
carcinoma pois abrange mucosas e tecidos
epiteliais, incluindo a Cavidade oral e labios,
como: a mucosa bucal, gengivas, palato
duro, lingua e assoalho da boca.Evidéncias
epidemiologicas mostram que a exposicao
ao sol, tabagismo, alcoolismo, como
também infecgBes pelo Papiloma virus
Humano e Virus Herpes Simples séo fatores
de risco desta neoplasia.Portanto de uma
maneira geral, pressupde-se que todo
cirurgido-dentista, independente de sua
insercdo na rede publica ou particular
odontoldgica, deva ter conhecimentos sobre
fatores de risco e diagndstico precoce do
cancer bucal e articular esses
conhecimentos em sua pratica rotineira.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 127- IMPORTANCIA DO SILANO
NA CIMENTACAO ADESIVA: REVISAO
DE LITERATURA

FERNANDA EDUARDA ANDRADE;
JULIANA GOMES DE AZEVEDO; ANA
CECILIA  PEREIRA MAIA; LARISSA
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PEREIRA MATEUS; ANNA BEATRIZ DE
FARIA E SOUZA; MIRIAN GALVAO BUENO

O obijetivo do presente estudo foi revisar na
literatura recente a aplicabilidade e funcéo
do silano na odontologia. Para isso foram
selecionados artigos disponiveis nas bases
de dados Scielo, Bireme e Pubmed,
publicados entre 1996 e 2016. A partir do
desenvolvimento dos sistemas adesivos a
utilizacdo de compdsitos ganhou forca na
odontologia, tanto em procedimentos
restauradores diretos como indiretos. Em
restauracbes ceramicas, 0s cimentos
resinosos, que sao compdsitos, garantem
maior longevidade e estética devido as suas
propriedades mecanicas e 6pticas. O silano
€ um agente quimico derivado do silicio que
promove a unido entre as fases organicas e
inorganicas dos compdsitos. De acordo com
a literatura, o agente silano € associado aos
compdsitos tem a capacidade de melhorar
as propriedades do material, como
tenacidade a fratura, mddulo de elasticidade
e resisténcia a flexdo e a tragdo, além de
reduzir a degradacdo por hidrélise dos
mesmos. Na cimentacdo adesiva de
restauracbes ceramicas, alguns estudos
indicam que o silano deve ser aplicado na
peca apds seu condicionamento com &cido
fluoridrico, seguido pela aplicacdo do
adesivo propriamente dito. Ainda, que o
silano deve ser utilizado no preparo de pinos
de fibra de vidro, fazendo a unido entre a
matriz inorganica do material, com a
organica do adesivo. Outros autores néo
indicam a necessidade do silano como
protocolo da cimentacdo com cimentos
resinosos relatando que o sucesso a longo
prazo da cimentacdo esta relacionado a
outros fatores, independente da utilizacéo
deste agente. De acordo com a literatura
revisada, a utilizacdo do silano no preparo
de pecas totalmente ceramicas € uma
alternativa viavel, que parece melhorar as
propriedades da porcelana, tornando-a
compativel com o sistema adesivo.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 128- INDICACAO DO USO DE
OXIDO NITROSO NA ODONTOLOGIA
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JOSUE DOS SANTOS RODRIGUES
JUNIOR; FERNANDA CARVALHO
SCHMIDT; ISABELA CRISTINA DE SOUZA;
SAMANTA CAMILA MOREIRA; THAMARA
MAIA; PAMELA APARECIDA DINIZ

O objetivo deste trabalho através de um
revisdo de literatura é informar a indicacéo e
a importancia da sedagdo com 6xido nitroso
como adjuvante em  procedimentos
odontoldgicos. Na Prética Clinica, acha-se
muitas criangas imaturas ou ansiosas ou
pacientes que ndo cooperam durante o
tratamento odontolégico, essa técnica
utiizada de maneira adequada tem
mostrado excelentes resultados em funcéo
do seu potencial ansiolitico e relaxante sem
contra indicacdo absoluta e efeitos
colaterais. Conclui-se que e 0 6xido nitroso
pode ser uma alternativa no tratamento
odontoldgico, promovendo um atendimento
tranquilo e  confortdvel durante o
procedimento. Porém pela falta de estudos
seu uso ainda €é pouco difundido na
odontologia, fazendo-se necessario um
conhecimento do cirurgido dentista a
respeito dessa técnica.

Institui¢cdo: INAPOS

PAINEL 129- INDICACAO PARA
EXTRAGCAO DE TERCEIROS MOLARES
EM ORTODONTIA

ANAIS
2016

dentério.

Conclui-se que deve ser realizada a
extracdo dos terceiros molares quando nao
h& espaco suficiente na arcada para sua
erupcdo correta, ou quando o elemento
apresenta sintomatologia dolorosa devido a
algumas patologias, como carie,
pericoronarite, cisto dentigero.

Instituigdo: INAPOS

PAINEL 130- INDICE DE INTERESSE EM
CURSOS A RESPEITO DO CANCER
BUCAL: GRADUANDOS DO INAPOS E
CIRURGIOES DENTISTAS

ANA FLAVIA RIBEIRO DE MEDEIROS;
PEDRO HENRIQUE REIS; MARCIO
AMERICO DIAS

O objetivo da reviséo é verificar as variadas
opinibes de autores em relagcdo a
necessidade de extracdo dos terceiros
molares diante de um tratamento
ortodéntico. H& um grande dilema entre os
profissionais de odontologia diante da
deciséo de exodontia do terceiro molar.
Alguns autores acreditam que a presenca
do terceiro molar em seu desenvolvimento
pode causar apinhamento na regido dos
incisivos inferiores, porém ndo ha evidéncias
gue comprovam esta teoria. O que é de
suma importancia verificar é o0 espaco
disponivel na arcada, deve haver uma area
suficiente  para sua erupgdo sem
comprometer o alinhamento e planejamento

JOVENIELLI FERREIRA DA  SILVA;
CAROLINE ALVIM BALDAN PEREIRA;
PAMELA APARECIDA DINIZ

O objetivo deste trabalho é avaliar a opinido
de alunos e cirurgides dentistas, quanto ao
interesse em participar de cursos em
relacdo ao céancer bucal. Foi realizada na
faculdade de odontologia INAPOS e na
cidade de POUSO ALEGRE, uma pesquisa
de campo, onde foram aplicados
guestionarios de mudltipla escolha, entre os
meses de fevereiro e maio de 2016, a 180
alunos e 13 cirurgibes dentistas, sendo
aplicado por um U(nico pesquisador. O
cancer bucal é denominado carcinoma, pois
abrange mucosas e tecidos epiteliais,
incluindo a cavidade oral e labios, como: a
mucosa bucal, gengivas, palato duro, lingua
e assoalho da boca, sendo o mais comum o
Carcinoma  Espinocelular (CEC). Os
resultados mostram que 86,1% dos alunos
do 1° periodo, 100% dos alunos do 3° ao 9°
periodo e 84,6% dos cirurgides dentistas
tem interesse em assistir cursos a respeito
do cancer bucal, pois a maioria dos grupos
avaliados disseram que nunca foram em um
curso ou que ndo lembram quando
participaram de algum. Portanto mostra-se
que deve haver mais interesse dos
graduandos e cirurgibes dentistas em
participar de cursos em relagdo ao cancer
bucal.

Instituic&o: INAPOS
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PAINEL 131- INDICE DE PLACA
BACTERIANA E HIGIENIZACAO ORAL
EM PACIENTES FUMANTES E NAO
FUMANTES

IONARA GABRIELLY LINO; RAFAELLY
MARTINS SILVA; JULIANA MARA DA
SILVA LEARDINI; LUIZA NUNES
SIQUEIRA, ELLEN MARTINS; TATIANY
GABRIELLE FREIRE ARAUJO

O objetivo do presente trabalho é ressaltar a
relacdo entre o indice de placa bacteriana e
higiene oral em pacientes fumantes e néo
fumantes através de uma pesquisa de
campo. Para este estudo  serdo
selecionados 40 voluntarios, sendo 20
fumantes e 20 ndo fumantes. A pesquisa
serd realizada através da aplicacdo de um
guestionario além do exame clinico de todos
voluntarios, observando o indice de placa e
o0 grau de higiene oral dos mesmos,
seguindo alguns critérios previamente
estabelecidos. Sabe-se que o habito de
fumar altera a resposta inflamatéria e
imunolégica do organismo, proporcionando
bolsas periodontais profundas, interferindo
na cicatrizagdo e cura da gengiva pés um
tratamento  periodontal. E  importante
destacar que o0 tabagismo sozinho nao
causa a doenca periodontal, patdgenos,
genética e m& higienizacdo também
influencia. Deste modo, ha evidéncias que o
tabagismo pode causar periodontite crénica
em algumas pessoas, mas ndo em outras,
dependendo de seus genes. O intuito da
pesquisa € verificar se individuos fumantes
ttm uma salde gengival debilitada e
observar se o0 uso do cigarro acarreta em
um maior acumulo de placa bacteriana.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 132- INFECCAO PERIODONTAL:
UM FOCO A SER CONSIDERADO NAS
UNIDADES DE TRATAMENTO INTENSIVO

ANAIS
2016

O presente trabalho tem como objetivo
analisar dados na literatura com intuito de
buscar informacdes sobre a salde bucal
dos pacientes internados na Unidade de
Terapia Intensiva e co-relacionar a
importadncia de um cirurgido- dentista na
equipe multiprofissional das UTIs. A higiene
bucal precéria é comumente encontrada em
pacientes internados em Unidades de
Tratamento Intensivo, o que facilita a
colonizagdo do biofiilme bucal por
microrganismos patogénicos, principalmente
por patdgenos respiratérios. Na literatura,
fica explicito que a quantidade de biofilme
bucal em pacientes de UTI, evolui com o
tempo de internacdo, simultaneamente
também ocorre o crescimento de patdgenos
respiratérios que colonizam o biofilme bucal,
sendo esse um depdsito significativo de
patégenos. Em UTI, a pneumonia
nosocomial é causadora de altas taxas de
mortalidade e aumento significativo dos
custos hospitalares, sendo que sua
instalacdo se da mais frequentemente pela
aspiracdo do conteudo presente na boca e
faringe. Considerando que na microbiota
normal, patégenos potencialmente
respiratérios — como  Staphylococcus
aureus, Pseudomonas aeruginosa e um
tanto de bacilos gram-negativos — podem
colonizar o biofilme bucal, deve-se salientar
que a atengdo odontolégica em pacientes
internados na UTI é fundamental como
parcela necesséria da saude total, evitando
agravamentos sistémicos.

Instituig&o: INAPOS

PAINEL 133- INFLUENCIA DA DIETA NA
INCIDENCIA DE CARIE DENTARIA:
REVISAO DE LITERATURA

TAIS GARANI PIMENTA DUTRA; JOANNA
ADAMI DELPINO; ADRIELE DE MORAES
SILVA, RAFAEL DE AGUIAR
VILELA JUNIOR

PEDRO HENRIQUE DA SILVA REIS; CAIO
CASSIO CASSIANO; RAFAEL TEODORO
MONTEIO; JOAO PEDRO SAMPAIO
BENSI; TEREZA CRISTINA RODRIGUES
DA CUNHA; TAIS DE SOUZA BARBOSA

Este estudo teve como objetivo revisar a
literatura sobre a associacdo entre carie
dentéria e dieta. A carie dentaria € uma
doenca multifatorial, determinada pelo
hospedeiro (dente), microbiota
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(principalmente  S. mutans) e dieta
cariogénica, que interagem em um
determinado intervalo de tempo. A falta de
informagdes e 0 acesso restrito aos servigos
odontoldgicos sao fatores determinantes
para a alta prevaléncia de carie no Brasil,
especialmente em criangas. Algumas
medidas preventivas ja foram
implementadas na tentativa de erradicacéo
da doenca, tais como a fluoretacdo da agua
e uso de dentifricios fluoretados. Entretanto,
alteracBes no padréao alimentar de adultos e
criancas, sendo as refeicdes substituidas
por alimentos ricos em carboidratos
fermentaveis, de consisténcia e frequéncia
cariogénicas, estdo associadas a elevada
experiéncia de carie em criangas.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 134- INFLUENCIA DO
TABAGISMO NA DOENCA
PERIODONTAL

BARBARA EUGENIA FRANCO SILVA;
MILLENA  APARECIDA DE SOUZA
MARINHO; PEDRO OLIVEIRA DE SOUZA
OLIVEIRA; LEONARDO CALDAS VIEIRA

O tabagismo se relaciona a efeitos
negativos como fator de risco para diversas
doencas, dentre elas as periodontais. O
objetivo do presente estudo é investigar, na
literatura  cientifica, a influencia do
tabagismo na doenga periodontal. Trata-se
de um revisdo da literatura realizada na
Biblioteca Virtual em Saude na lingua
portuguesa, onde os resultados obtidos
apontaram que a severidade da doencga e 0
insucesso do tratamento estdo ligados ao
tabagismo. Concluindo que o dentista tem
um importante papel na prevencdo das
doencas periodontais em fumantes.

Institui¢cdo: INAPOS

PAINEL 135- INTERACAO
MEDICAMENTOSAS NO ATENDIMENTO
ODONTOLOGICO DE IDOSOS: REVISAO
DE LITERATURA

ANAIS
2016
ISABELA CRISTINA DE SOUZA,
FERNANDA CARVALHO SCHMIDT,;

JOSUE DOS SANTOS RODRIGUES
JUNIOR; PAMELA APARECIDA DINIZ

O objetivo deste trabalho é descrever e
conhecer utilizagdo de medicamentos em
idosos e relacionar possiveis relacbes
medicamentosas com o0s medicamentos
mais prescritos na Odontologia. O
envelhecimento da populacdo mundial € um
fendbmeno novo ao qual mesmo os paises
mais desenvolvidos ainda estdo tentando se
adaptar. A salde bucal, fator a ser
considerado na qualidade de vida das
pessoas, na maioria das vezes ndo tem sua
importéncia reconhecida, principalmente nas
pessoas idosas. O edentulismo €& aceito
como um fendmeno normal e natural que
acompanha o envelhecimento, e ndo como
reflexo da falta de politicas preventivas de
salide, destinadas a populacédo adulta para
a manutencdo dos dentes até idades
avancadas. Os idosos convivem mais
frequentemente com midltiplas doencas,
sobretudo as crénicas ndo transmissiveis, o
gue sujeita a populacdo idosa a uma
demanda aumentada por medicamentos,
chegando a constituir mais de 50% dos
usuarios de mdultiplos medicamentos. As
doencas crénicas mais comuns em idosos
sdo as respiratérias, debilidade renal,
doencas cardiovasculares, artrite, distlrbios
emocionais ou psicoldgicos, como
ansiedade ou depressdo, e enddcrinas,
como o diabetes tipo dois. A média de
medicamentos utilizados entre os idosos
brasileiros varia entre dois e cinco principios
ativos simultaneamente, dependendo de
sua condicdo socioeconbmica e do seu
estado de saude. Os grupos farmacolégicos
mais consumidos normalmente consistem
naqueles utilizados para o tratamento das
doencas crbnicas mais prevalentes na
terceira idade, podendo se destacar os
cardiovasculares, os antirreumaticos e 0s
analgésicos. O conhecimento e o estudo do
padrédo de utilizacdo de medicamentos pela
populacdo idosa sdo de fundamental
importdncia para as estratégias de
prescricdo racional de farmacos na préatica
da Odontogeriatria.

Instituigdo: INAPOS
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PAINEL 136- INTERFERENCIA DA
ESTOMATITE AFTOSA RECORRENTE NO
TRATAMENTO ODONTOLOGICO

HENRIQUE TORRES TEIXEIRA; JANINE
APARECIDA RIBEIRO DOS SANTOS;
MONICA DO PADRO KERSUL; YOHANA
FERREIRA DE ABREU; TACIANE MARIA
DA SILVA; RENATA MENDES MOURA

O objetivo do trabalho foi realizar um
levantamento literdrio para demonstrar as
caracteristicas clinicas e classificac6es das
estomatites aftosas, sua etiologia e seu
tratamento, demonstrando as interferéncias
da afta em trabalhos odontoldgicos. A
Estomatite  Aftosa Recorrente (EAR),
popularmente conhecida como afta ou
Ulcera aftosa €& uma doenga comum,
caracterizada pelo aparecimento de Ulceras
dolorosas na mucosa bucal, as quais podem
ser multiplas ou solitarias e que acometem
um quinto da populagdo brasileira. A EAR
pode ser classificada em trés tipos: menor,
maior e herpetiforme. A mais comum é a
EAR menor, com pequenas ulceracdes
definidas, arredondadas, que sédo dolorosas
e cicatrizam em 10 a 14 dias. Na forma
maior sdo maiores, duram de 6 semanas a
mais e freqlentemente deixam cicatriz. A
terceira forma € a herpetiforme com
multiplas lesdes que podem coalescer e
duram de 7 a 10 dias. Diversas causas séo
atribuidas a EAR, porém nenhuma
estabelecida de forma precisa. A Estomatite
Aftosa é uma doenca de facil contagio e seu
tratamento varia de acordo com a sua forma
de apresentacdo, sendo muitas vezes
contra indicacdo local para tratamentos
odontolégicos de alta complexidade.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 137- INTER-RELACAO ENTRE
DOENCA PERIODONTAL E ARTRITE
REUMATOIDE

ANAIS
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O presente estudo tem como objetivo
enfatizar a relacdo do diagnéstico da artrite
reumatdide com o agravamento da doenca
periodontal. Evidenciando a similaridade
entre 0s mecanismos patogénicos de
doencas reumatolégicas podemos dizer que
existe uma suscetilidade maior a doenca
periodontal.Estudos posicionam que
condicdes reumatoldégicas como a artrite
reumatoide, levam a alteracdes no processo
de saude-doenca periodontal. O aumento de

citocinas pré-inflamatérias da AR
associadas as bactérias
periodontopatdgenas, num ambiente

propicio levam a uma predisposicdo ao
curso da doenca periodontal. Verificou-se
que pacientes com artrite reumatéides leva
a forma de doenca periodontal prevalente.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 138- INTER-RELACAO ENTRE
DOENCA PERIODONTAL E DOENCA
INTESTINAL

SELMA OLIVEIRA; PATRICIA FERREIRA
MARQUES; FERNANDA FIGUEIREDO
ZANELA; RAFAEL DE AGUIAR VILELA
JUNIOR

RUBIA CAMILA GUSMAO; ROBERTA
FERREIRA MARTINS; RAFAEL DE
AGUIAR VILELA JUNIOR

O objetivo do presente trabalho busca
através da revisdo de literatura exemplificar
um entendimento mais plausivel entre a
inter-relacdo da doenca periodontal e a
doenca intestinal. Esta inter-relacdo das
doencas citadas podem ser exemplificadas
no estudo das citocinas (possuindo varias
familias, entre elas a IL-18 e as quimiocinas,
sendo moléculas com papéis criticos em
uma ampla variedade de fun¢Bes imunes e
inflamatérias muito potentes) e mediadores
de destruicdo tecidual que exercem um
papel de destagque nas duas doencgas. A
doenca periodontal é o processo
inflamatério em resposta a antigenos
bacterianos da placa dentaria que se
acumulam ao longo da margem gengival.
Sua manifestagdo inicial € a gengivite,
podendo evoluir para a periodontite
caracterizada como uma condi¢cao cronico-
inflamatéria na qual ocorre destruicdo
tecidual. J4 a doenca intestinal € uma
denominacdo geral para um grupo de
distdrbios inflamatérios  crénicos que
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envolvem o trato gastrointestinal, de causa
desconhecida, embora aspectos familiares
ou genéticos, infecciosos, imunoldgicos e
psicoldgicos tém sido sugeridos. A resposta
imuno-inflamatéria € o fator-chave tanto na
periodontite quanto na doenca intestinal,
essas duas doencas sdo caracterizadas por
uma expressiva producdo local de
mediadores inflamatérios. A existéncia de
mecanismos inflamatérios e de destruicdo
tecidual similares pode ser a provavel causa
da maior prevaléncia de periodontite
moderada a severa encontrada em
pacientes com doencgas intestinais. Apesar
de todos os estudos relacionados entre
estas patologias, faz se necesséario a
determinacdo de um perfil mais especifico
entre a suscetibilidade da doenca
periodontal em relagdo a pacientes com
doencas intestinais, afim de futuramente
possuir o0 desenvolvimento de drogas
eficazes capazes de restituirem o equilibrio
imunolégico fundamental para o paciente,
gue auxiliard tanto no controle das doencas
periodontais guanto na doenca
inflamatorias.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 139- INTER-RELACAO ENTRE
DOENGAS RESPIRATORIAS E DOENCA
PERIODONTAL: REVISAO DE
LITERATURA

JENNIFER LUZIA DE OLIVEIRA; RUBIANA
ROMAO DE ALMEIDA, JESSICA
FERNANDA DE MELO; RAFAEL VILELA
JUNIOR

O objetivo desse trabalho e mostrar a inter-
relacdo entre as doencas periodontais e as
doencas respiratdrias de modo que uma
venha a interferir na outra.As doencas
periodontais sdo causadas pela acdo de
microrganismos e podem ser classificadas
como gengivites e periodontites, elas
possuem capacidades de estimular uma
resposta imunologica em seu hospedeiro
podendo determinar o grau de destruicéo e
forma de disseminacdo desses patégenos
sistemicamente, contribuindo assim para
instalacdo de infec¢des no trato respiratério
através da aspiracdo de microorganismos,
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essas bactérias alcancam a circulacao
sanguineo chegando a contaminar a
mucosa nasal e inflama o seio maxilar,
deixando-o radiopaco em forma de
vedamento e isso leva a causar a renite e a
sinusite. A bolsa periodontal contribui para
se ter um ambiente propicio com
temperaturas adequadas, umidade,
suprimento  nutricional e  desenvolver
bactérias bucais precursoras de doencgas
respiratorias e também bactérias do proprio
trato digestivo que vao colonizar a regido
orofaringeo e serem aspirados para o
interior do pulmdo. As criangcas com asma
apresentam uma prevaléncia de gengivite,
do que as criangas normais, isso se deve
devido a uma alteracdo na resposta imune
do organismo e desidratagdo da mucosa
alveolar devido a respiracdo destes
ser bucal, especialmente em crises de
renites. A medicagcdo mais usada para asma
sdo0 o0s corticosteroides que alteram o
ph, diminuindo o fluxo salivar, isso diminui a
capacidade de defesa do organismo
contribuindo para 0 aumento do
metabolismo ésseo que proporciona 0
aparecimento ou agravamento da doenca
periodontal. A medicacdo tomada pra
tratamento de asma altera a configuracdo
Ossea acelerando a acdo do osteoclastos
e com isso ter4 uma reabsor¢cdo dssea mais
intensa acelerando as periodontites .Os
pacientes devem estar cientes das
complicacBes e devem ter uma adequada
higiene.

Instituig&o: INAPOS

PAINEL 140- INTER-RELACAO ENTRE

OSTEOPOROSE E DOENCA
PERIODONTAL: REVISAO DE
LITERATURA

JESSICA FERNANDA DE MELO; BIANCA
PECANHA SOUZA; SUZANE CAROLINE
MOREIRA; JENNIFER LUZIA DE
OLIVEIRA; RAFAEL AGUIAR VILELA
JUNIOR.

Esse trabalho tem como objetivo realizar
uma revisdo de literatura sobre a
osteoporose e sua relagdo a doenca
periodontal. A osteoporose causa a redugéo
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da massa 6ssea, e a doenca periodontal
gera a reabsorcéo do osso alveolar. Ambas
as condicdes tém fatores de risco comuns,
como o tabagismo, dieta, a idade e a
deficiéncia imune. As alteracbes O&sseas
motivadas pela osteoporose parecem
agravar a doenca periodontal. Uma provavel
explicacdo pela qual a perda O&ssea
sisttmica pode levar a destruicao
periodontal grave é que a densidade mineral
Ossea reduzida, favorece a reabsorcao do
0sso alveolar pela doenca periodontal.
Outra probabilidade €é que os fatores
sistémicos da remodelacdo dssea poderiam
alterar a resposta tecidual local a infeccao
periodontal. Deste modo, os individuos com
perda éssea sistémica e com periodontite
podem comportar de maneira diferente ao
aumento na producdo de citocinas e
mediadores inflamatérios, e manifestar uma
periodontite mais grave. A mesma é uma
doenca inflamatoria dos tecidos de suporte
do dente resultante de uma infeccéo
provocada pelo biofilme. As respostas
inflamatdrias-imunoldgicas do hospedeiro
aos microrganismos periodontais sao
responsaveis pela maior parte das
destruicBes teciduais, como a perda da
insercdo periodontal e do osso alveolar. A
periodontite € uma das causas mais comuns
da perda de dentes. Portanto, sua
prevencdo e deteccdo precoce séo
fundamentais para reduzir os danos que ela
resulta. Dessa forma pode—se concluir que
os profissionais da salde devem estar
cientes de que a prevencao da osteoporose
pode ser benéfica para a manutencdo da
salde 6ssea e periodontal. Sendo assim,
destaca-se o] papel da equipe
multidisciplinar. O  odontdlogo  deve
encaminhar os pacientes a um médico para
induzi-los ao tratamento da osteoporose. E
os médicos devem encaminhar os pacientes
a um odontdlogo, para a avaliacdo da
condig¢do periodontal. Com isso, o risco de
desenvolvimento de osteoporose e doenca
periodontal poderia ser minimizado.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 141- INTERRELACAO ENTRE
RESPIRACAO BUCAL E ATRESIA
MAXILAR: REVISAO DE LITERATURA
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VANESSA XAVIER MARTINS; JULIANA
MENDES DA CUNHA; ADEMIR TADEU
RIBEIRO GROSSI

O objetivo deste trabalho é observar a
interrelacdo entre a atresia maxilar e a
respiracdo oral e outras alteragBes
significativas. A respiracdo bucal é um
hébito prejudicial, representa uma alteracéo
respiratéria que acarreta importantes
alteracbes nesse sistema. A respiracdo
nasal €é fungcdo essencial para o
desenvolvimento e crescimento satisfatorio
e correto do complexo cranio facial. As
causas mais frequentes da respiragao bucal
sdo obstrucbes nasais e/ou faringeas. As
consequéncias desse habito sdo inUmeras
e, dentre elas, encontram-se as alteracdes
do palato duro. No respirador bucal, a
pressdo do ar que entra pela boca, faz com
gue o palato cresca para cima, provocando
além de desequilibrios oclusais,
apinhamento devido a atresia da maxila. Se
for  diagnosticado  precocemente, o}
tratamento mais comum é o ortoddntico,
para expansdo da maxila. Apos os 20 anos
de idade esse tratamento ndo tem um bom
prognéstico, devido as alteracdes estruturais
nas suturas faciais. O tratamento cirdrgico é
preconizado nesses casos. A respiracdo
bucal quebra o equilibrio do sistema
estomatognatico e é extrema importancia o
tratamento com uma equipe multidisciplinar
para oferecer atencado integral ao paciente
eliminando todos os fatores causais e
tratando as consequéncias.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 142- LENTES DE CONTATO
DENTAIS A SOLUGAO EM TRATAMENTO
ESTETICO CONSERVADOR: REVISAO
DE LITERATURA

PATRICIA DE LIMA BARBOSA; PAMELA
APARECIDA DINIZ

Analisar as vantagens, indicacbes e
contraindicacbes das lentes de contato
dentais. Metodologia: Trata-se de uma
revisdo de literatura, onde foram analisados
20 artigos entre os anos de 2004 a 2014,
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das seguintes bases de dados: Bireme,
Pubmed e Scielo. Revisdo de literatura: A
preocupacdo com a estética € cada vez
maior entre pacientes que procuram
reabilitar seu sorriso da forma mais natural e
conservadora possivel. As lentes de contato
dentais sdo uma opcdo de tratamento
estético extremamente conservador, pois
nao necessitam de preparos e, quando ha,
este é muito conservador preservando
gquase toda a estrutura dental e reduzindo a
sensibilidade que poderia ser gerada por
outros tratamentos mais invasivos. Além de
serem reversiveis possuem propriedades
mecanicas melhores que a das resinas
compostas e alta resisténcia a fraturas,
grande estabilidade de cor, resisténcia ao
desgaste e biocompatibilidade. Sao usadas
principalmente para restaurar a forma de
dentes anteriores e para pequenas
alteracbes de cor e de posicdo dentaria ou
fechamento de pequenos espacgos. Para
indicar esse tratamento é importante que
haja uma saude oral adequada, a dentistica
e a periodontia devem ser realizadas
previamente ao tratamento e o0 bruxismo
deve ser tratado e avaliado quanto a
indicagdo das lentes. Consideragfes finais:
Para a indicacdo das lentes de contato
dentais é fundamental a avaliacao
minuciosa de cada caso levando em
consideracéo suas indicacdes e
contraindicacdes e outras opcbes de
tratamento mais adequadas ao paciente.
Desde que o0s procedimentos realizados
sigam o protocolo correto de preparo, as
lentes de contato dentais sdo uma excelente
forma de deixar o sorriso mais agradavel
sem perder muita ou nenhuma estrutura
dentéria.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 143- LESAO PALATINA
PROVOCADA POR DISJUNTOR MAXILAR
DURANTE ATIVACAO: RELATO DE
CASO

JULIANA MENDES DA CUNHA; ADEMIR
TADEU RIBEIRO GROSSI
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O proposito deste estudo € relatar a
ocorréncia de lesé@o palatina ocasionada por
compressao excessiva do acrilico do
disjuntormaxilar tipo HAAS durante o
processo de disjuncdo. Os disjuntores
maxilares tipo HAAS sdo empregados
rotineiramente para se promover a disjungéo
maxilar em casos de atresias maxilares ou
onde se faz necessario o aumento efetivo
do perimetro do arco dentario. Estes
aparelhos apresentam suporte dento-
mucoso, sendo que a parte metalica destes
aparelhos ficam adaptados sobre os dentes
e a parte acrilica, adaptada sobre a mucosa
palatina. Torna-se imprescindivel que
durante a cimentacdo do disjuntor tipo
HAAS, ocorra uma adaptacdo adequada
destes aparelhos evitando-se areas de
compressao e isquemia sobre a mucosa
palatina. Adicionalmente, estes aparelhos
devem ser limpos adequadamente, de forma
gue nenhum residuo alimentar de natureza
sélida se interponha entre o acrilico e a
mucosa palatina. Neste estudo € relatado o
caso de um paciente do género masculino,
gue recebeu um disjuntor maxilar tipo HAAS
na dentadura mista com o objetivo de se
conquistar espaco no arco e melhorar sua
morfologia. Durante a ativacdo e ocorréncia
da disjuncdo maxilar, foi observada a
compressao do acrilico sobre residuo sdlido
e consequente lesédo palatal. O disjuntor
necessitou ser removido em virtude da dor
local e substituido por um quadriélcie para
manter a disjuncdo e finalizar a expanséo.
Adicionalmente o paciente fez bochechos
regulares com antissépticos orais que
favoreceu o restabelecimento da lesao.
Posteriormente o aparelho corretivo fixo,
estabilizou todo o processo de expansédo e
alteracdo da morfologia arqueal. Conclui-se
gue no caso de lesdes palatais o aparelho
tipo HAAS deve ser substituido por outro
acessoério sem suporte sobre a mucosa
palatna a fim de favorecer o0 seu
restabelecimento.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 144- LESOES BUCAIS POR
PROTESES MAL ADAPTADAS
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PETRUS ARTHUR DE CARVALHO; LUIZA
NUNES SIQUEIRA; TATIANY GABRIELLE
FREIRE ARAUJO

O trabalho tem como objetivo revisar na
literatura as lesdes causadas devido ao uso
incorreto de préteses. Trata-se de um
estudo descritivo e analitico de revisdo
bibliografica, realizado por meio de
pesquisas virtuais e artigos indexados nas
bases cientificas: Scielo e USC. As proteses
dentarias sdo aparelhos artificiais que
buscam suprir a auséncia de um ou mais
dentes e reabilitar os quesitos estético e
funcional, viabilizando assim um bem-estar
fisico, mental e principalmente
social. Quando se trata de priteses mal
adaptadas as lesfes bucais vem & tona pois
estas sdo constantemente encontradas na
pratica odontoldgica, uma vez que a mucosa
bucal tem como caracteristica uma alta
susceptibilidade a inflamacéo. Lesdes dessa
categoria se nao tratadas podem evoluir
para quadros mais graves, caso Ssejam
ignoradas e néo tratadas adequadamente.
Além disso destaca-se a importancia de
manter uma higiene satisfatoria da proétese,
pois proteses podem ser foco de bactérias
gue em contato com a mucosa agravam as
areas lesionadas néo tratadas. Conclui-se
gue as proteses sdo de extrema importancia
quando se trata de uma reabilitacao,
entretanto o cirurgido-dentista deve indicar
como ha de ser feita a higienizagdo de
maneira correta, erradicando assim muitas
das lesBes que pode vir a afetar a mucosa
bucal, além de orientar para o retorno ao
consultério para ajuste da protese, caso a
mesma esteja causando algum incémodo.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 145- LESOES BUCAIS
RELACIONADAS AO USO DE PROTESE
MAL AJUSTADA
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pela falta de adaptacdo das préteses bem
como sua ma higiene na mucosa oral,
auxiliando no diagnéstico preciso de lesées
na cavidade oral. Este estudo consistiu em
uma revisdo da literatura, realizado por meio
de pesquisa de artigos nas bases
cientificas: bireme, scielo. A Protese
Dentéria tem como interesse a reabilitacao
oral de zonas desdentadas por meio de
aparelhos artificiais, podendo ser fixas ou
removiveis, parciais (PPR) ou totais (PT) na
cavidade bucal, a utilizacdo inadequada de
proteses tém impacto negativo na
gualidade de vida da populagdo a nivel
social e psicolégico. Qualquer instalacdo de
uma protese dentaria, provoca uma
alteracdo quantitativa e qualitativa da placa
bacteriana, aumentando deste modo, os
processos inflamatérios da cavidade bucal.
Essa situacdo, associada ao trauma
provocado por uma  protese  mal
ajustada,pode desencadear lesbes na
cavidade bucal. As lesbBes causadas pela
presenca de microrganismos acumulados
sobre as superficies protéticas ou causadas
por traumatismos gerados pela adaptacéo
deficiente das préteses sobre os rebordos
alveolares podem ser classificados como
Ulcera traumatica, queratose friccional,
candidoses, hiperplasias fibrosas
inflamatorias e granuloma piogénico. Diante
0 estudo realizado, conclui-se que as
préteses dentarias sédo de grande relevancia
na reabilitacdo oral dos pacientes. No
entanto, elas devem ser confeccionadas
corretamente e devem ser bem higienizadas
pelos usuérios a fim de ndo comprometer a
mucosa bucal.

Instituig&o: INAPOS

LESOES PRE-
REVISAO DE

PAINEL 146-
CANCERIZAVEIS:

TAYNARA APARECIDA MAXIMO
RAIMUNDO; LUIZA NUNES SIQUEIRA,
CRISTIANE APARECIDA MACHADO DOS
SANTOS; TATIANY GABRIELLE FREIRE
ARAUJO

O objetivo do presente estudo, é revisar na
literatura os principais problemas causados

LITERATURA
DANIELA DE LOURDES SIMOES
FERREIRA,; BARBARA EUGENIA

FRANCO; PAMELA APARECIDA DINIZ

O objetivo deste trabalho é rever a literatura
a respeito da importancia de reconhecer e
identificar as  principais lesdes pré
cancerizaveis. As bases de dados
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consultados foram: scielo, bivime e pubmed.
Alteracdes morfoldgicas e histologicas que
podem assumir carater de tumor maligno,
sdo denominadas lesGes pré-cancerizaveis
ou lesBes precursoras do cancer. Essas
lesdes podem permanecer paralisadas por
um consideravel periodo de tempo.
Leucoplasia é um termo utlizado para
denominar uma lesé@o branca em regido oral,
ndo removida a raspagem. Pode apresentar
superficie lisa, rugosa ou verrucosa, sendo a
les@o mais frequente da boca. Eritroplasia é
uma placa ou mancha vermelha, pode estar
associada a uma leucoplasia sendo
denominada  eritroleucoplasia.  Queilite
actinica é uma condicdo de natureza
inflamatéria e potencialmente maligna,
acometendo |4bio inferior, devido a
exposi¢do prolongada e crbnica aos raios
solares. Sao geralmente assintomaticas,
podendo ser brancas ou vermelhas e
também ulceradas. Como resultado,
verificou-se que tais lesbes podem chegar a
niveis elevados de gravidade, sendo a
Eritoplasia a lesédo de maior pontecial de
malignidade. Conclui-se que o dentista deve
estar atento e informado para o diagnostico
precoce, sendo um diferencial no tratamento
e assim gerar um prognéstico favoravel aos
pacientes.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 147- LEUCOPLASIAS BUCAIS

LARISSA PAULA PEREIRA DE FREITAS;
SARAH MIRELLA DE OLIVEIRA; JULIA
MARIA ALMEIDA E SILVA; RENATA
MENDES MOURA

O objetivo deste trabalho é analisar o
significado do acometimento de leucoplasias
bucais através de um estudo descritivo e
analitico de revisdo bibliografica, realizado
por meio de pesquisa em artigos indexados
nas bases cientificas: SciELO e google
académico de 2002 a 2015. Revisédo de
Literatura: Em 1978 foi definldo pela OMS o
termo de leucoplasias bucais, sendo
caracterizada como uma mancha ou placa
branca na mucosa oral, com 2,5 mm de
diametro; ndo sendo removivel a raspagem.
Podem apresentar superficie lisa, rugosa ou
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verrucosa, com  maior indice de
acometimento na mucosa jugal, labio inferior
e lingua. Das lesdes da mucosa bucal, as
leucoplasias s&o as mais prevalentes,
porém ndo possuem um grau exacerbado
de malignidade, como as eritroplasias
bucais. Sua etiologia esta ligada a habitos
como o tabagismo, éalcool, e outras fatores
gue podem alterar a cavidade bucal, sendo
eles: quimico, como os alcatrdes e fendis;
fisicos como o calor e os mecanicos que sao
0s toniaticos. Possuem prevaléncia pelo
sexo masculino, entre 31 e 71 anos. Em sua
maioria ndo apresenta sintomatologia
dolorosa, sendo diagnosticada nos exames
fisicos de rotina; preconizando um bom
exame clinico. A biopsia é o primeiro passo
para dar um direcionamento ao tratamento
da leséo, se vendo necessario o abandono
do fumo e do alcool; sendo também
medidas de controle da doenca. Em casos
mais graves se V& necessario a excisédo
cirirgica, eltrocautério, criocirurgia ou
ablacdo a laser. Consideracdes finais:
Diante do exposto, podemos considerar que
0 exame clinico é fundamental para
diagnéstico correto  de  leucoplasias.
Realizacdo de biopsia em lesdes
leucoplasicas para diagnéstico de
neoplasias permite detectar lesdes em fases
iniciais sendo importante para o0 bom
prognostico desta patologia.

Instituigdo: INAPOS

PAINEL 148- MA OCLUSAO CLASSE Il
COM DEFICIENCIA MANDIBULAR E A
INFLUENCIA DO APARELHO HERBST:
REVISAO DE LITERATURA

MIRIAM PECANHA SANTOS; BRUNA
LOPES MENOSSI; CAMILLA SOUZA
MONTI; ISADORA ESPINOLA PENTEADO;
ADEMIR TADEU RIBEIRO GROSSI

A mé ocluséo de Classe Il muitas vezes esta
relacionada com a retrusdo mandibular.
Torna-se mais vantajoso quando essa ma
oclusdo é tratada precocemente, devido ao
fato de proporcionar efeitos ortopédicos,
redirecionando o0 crescimento maxilar e
permitindo o} desenvolvimento da
mandibula. O crescimento mandibular pode
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ser influenciado pelos aparelhos ortopédicos
de reposicionamento anterior. Porém,o
deslocamento  mandibular pode  ser
realizado com bom controle e efetividade,
quando se utiliza aparelhos de avanco
continuo. O aparelho de Herbst é um
aparelho de acdo continua e este aparelho
consiste num mecanismo telescopico para
que, quando adaptado, mantém a
mandibula deslocada anteriormente em
cardter permanente e em  graus
determinados terapeuticamente pelo
comprimento do tubo telescopico ajustado
na ancoragem superior. Esse mecanismo
exige uma ancoragem intermaxilar pesada
para potencializar seu efeito ortopédico e
minimizar a compensacgdo dentéria, visto
que a perda de ancoragem reflete em
alteracbes dento alveolares compensatorias.
O objetivo desse trabalho é fazer um estudo
sobre as mas oclusGes Classe Il com
deficiéncia mandibular e analisar a eficacia
do aparelho Herbst. Metodologia: Trata-se
de um estudo descritivo e analitico de
revisdo bibliogréafica, realizado por meio de
pesquisa de artigos indexados nas bases
cientificas: SCiELO e Pub Med entre os anos
de 2002 e 2014. Conclui-se que 0s casos
de méa oclusdo Classe Il com deficiéncia
mandibular, quando tratado com o aparelho
Herbst, permite um tratamento mais eficaz e
um melhor reposicionamento anterior.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 149- MANIFESTACOES BUCAIS
DO TRATAMENTO DO CANCER NA
REGIAO DA FACE

KATHERIN CRISPIM MORAIS MACHADO,;
TATIANY GABRIELLE FREIRE ARAUJO

O presente trabalho tem como objetivo
realizar uma revisao bibliografica, sobre as
manifestacbes bucais decorrentes do
tratamento quimioterdpico e o papel do
cirurgido dentista antes, durante e apés o
tratamento. Trata-se de um estudo descritivo
e analitico de revisdo bibliogréafica, realizado
por meio de pesquisa em artigos indexados
nas bases cientificas: Bireme e Scielo. A
radioterapia, quimioterapia e cirurgia sdo as
modalidades terapéuticas utilizadas no
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tratamento de cancer em geral, entre eles o
bucal. Podem ser usadas isoladas ou
conjuntamente, dependendo da gravidade
ou indicagdo médica. O tratamento do
cancer, muitas vezes provoca efeitos
colaterais, e quando 0 mesmo é na regido
de face ( boca, cabeca e pescogo), estes
efeitos podem ser observados clinicamente.
Radiacdo ionizante causa lesdes nos
tecidos normais localizados no campo de
radiagdo, atingindo ndo sO as células
neoplasicas, como também as normais,
agravando lesBes bucais preexistentes.
Isso, torna-se particularmente evidente nas
regides de cabeca, uma é&rea complexa
composta de varias estruturas diferentes
gue respondem diferentemente a radiacao.
As sequelas orais resultantes podem causar
problemas substanciais durante e depois da
terapia de radiacdo e sdo os maiores fatores
de determinacdo na qualidade de vida dos
pacientes. Dentre as complicacdes estdo a
xerostomia, osteorradionecrose, mucosite e
candidose. Pode-se concluir a importancia
de um tratamento multidisciplinar,
envolvendo médicos e cirurgides dentistas,
quando a doenca se instalar em areas de
comum interesse, uma vez que 0O cirurgiao
dentista, terd& um papel importante para
tratar e manter a salde bucal e dessa forma
a qualidade de vida do paciente submetido a
tratamento de céncer na regido de cabeca e
pescoco.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 150- MANIFESTACOES BUCAIS
EM CRIANCAS SUBMETIDAS A
QUIMIOTERAPIA

MAYLA ZATI SOUZA; RENATA MENDES
MOURA

O objetivo desse trabalho é relacionar as
manifestacdes bucais em criancgas durante o
tratamento com quimioterapia. No Brasil
novos casos de cancer vem surgindo e
alguns deles estdo ligados ao infanto-
juvenil. Muitos desses pacientes serédo
submetidos a quimioterapia e poderédo
desenvolver complicagbes orais, pois o
tratamento ndo atua somente nas células
cancerigenas, mas também, nas da mucosa
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oral que estdo saudaveis. Por isso, as
interacdes entre os profissionais cirurgido-
dentista e oncologista no tratamento
permitem minimizar essas complicagfes,
pois a pré-existéncia de um foco infeccioso
ou uma higiene oral deficiente ou precaria
podem agravar o quadro do paciente.
Dentre as manifestacbes orais mais
frequente, foram constatados a mucosite
seguido da xerostomia, disfagia, alteracédo
no paladar, candidiase, sangramento
gengival, herpes labial e, em menor
frequéncia, odontoalgia. Os  efeitos
colaterais estdo relacionados mais a
dosagem administrada em determinado
periodo do que no total da droga. A
presenca do cirurgido-dentista no
tratamento ajuda a minimizar ou reduzir os
efeitos colaterais.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 151- MANIFESTACOES ORAIS
DE PACIENTES EM TRATAMENTO
ONCOLOGICO
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entdo a importdncia da associacdo da
odontologia na equipe médica de oncologia.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 152- MEDICACAO INTRACANAL
ADEQUACAO DO MEIO PARA SUCESSO
NA  OBTURACAO: REVISAO DE
LITERATURA

ANA PAULA DE ASSIS; VANESSA DE
FATIMA MAMEDE BERNANDES; TATIANY
GABRIELLE FREIRE ARAUJO

A segunda maior causa de morte por
doenca no mundo € o cancer, e cerca de
70% desses pacientes realizam algum tipo
de tratamento de quimioterapia
antineoplésica. Algumas alteragcbes bucais
podem vir ocorrer dependendo da dosagem
e frequéncia desse tratamento, debilitando
ainda mais o0 paciente. A mucosite,
xerostomia e infecgbes virais ou fdngicas
sdo as alteracbes comumente encontradas
nesses pacientes que fazem o uso de
agentes quimioterapicos. As manifestacdes
orais se apresentam devido a
imunossupressao sofrida pela quimioterapia,
essas manifestacbes podem ser severas
intervindo na terapéutica
médica, acometendo a salde sistémica que
vem a influenciar a qualidade de vida
desses pacientes. Dessa forma pode-se
concluir que h& uma correlacdo entre a
terapia antineoplasica e as lesbes orais.
Prevendo essas manifestacdes a prevencgéo
e o tratamento tem a facilitar uma melhor
qualidade de vida aos pacientes, frisando

MILLENA  APARECIDA DE  SOUZA
MARINHO; RAFAEL SILVA PEREIRA,
PEDRO OLIVEIRA DE SOUZA OLIVEIRA;
LEONARDO CALDAS VIEIRA

A medicacao intracanal tem como principal
intuito combater os microorganismos que
conseguem resistir ao processo de
desinfeccéo proporcionado pela
instrumentacdo no  preparo  quiimico-
mecéanico e restabelecer o meio em regido
apical e alveolar de elementos dentarios ja
acometidos por lesdes ou reabsorcées. As
substancias e materiais utilizados na terapia
endodbntica entram em contato com o0s
tecidos perirradiculares via forame apical e
foraminas e, por  isso, deveriam
primeiramente  possuir as  seguintes
caracteristicas: biocompatibilidade e
auséncia de mutagenicidade. A MIC atua
como fator preponderante na realizacdo do
tratamento endodéntico, sendo responsavel
pelo adequamento do meio para posterior
obturacdo e proservacao do dente.

Instituig&o: INAPOS

PAINEL 153- MELANOPLASTIA COMO
SOLUCAO CLINICA PARA A
PIGMENTACAO MELANICA: RELATO DE
CASO

THAIS SOUSA BARBOZA; CAROLINE DE
PAULA FONSECA, PATRICIA DE
OLIVEIRA BARROSO; FERNANDA
NOGUEIRA BOTREL PEREIRA; MARINA
NOGUEIRA BOTREL PEREIRA; RAFAEL
DE AGUIAR VILELA JUNIOR

Este trabalho objetiva apresentar um relato
de caso de melanoplastia, na modalidade de
mucodermoabrasdo com  instrumentos
manuais. A pigmentacdo melanica gengival,
ou melanose racial, caracteriza-se por
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manchas escuras nao patolégicas
consequentes da deposicdo em excesso de
melanina por melanécitos, principalmente na
camada basal do epitélio bucal. A indicagao
de remocgéo é baseada no prejuizo estético
ocasionado ao paciente. Diferentes métodos
de tratamento tém sido relatados, tais como
raspagem com instrumentos manuais,
desgastes com instrumentos rotatérios em
baixa rotagdo, laser e crioterapia. A
execucao da técnica so deverd ser realizada
posteriormente ao diagnéstico diferencial,
eliminando-se hip6tese diagnostica de
outras possiveis alteragdes, que sejam
estas patoldgicas. Paciente MEPS, 41 anos,
feoderma, apresentou-se na  Clinica
Odontolégica Inapdés para atendimento,
apresentando manchas escurecidas em
gengiva. Diante de exame clinico, observou-
se pigmentacdo gengival na regido
vestibular, sendo que no arco superior
apresentava-se de forma esparsa, enquanto
no arco inferior verificou-se manchas
localizadas e mais pigmentadas,
especialmente nas papilas. A técnica
escolhida para a remocdo cirargica foi
melanoplastia por meio de instrumentos
manuais, bisturi convencional e de Kirkland,
realizando-se raspagem gengival e remoc¢éo
de tecido epitelial. As recomendacfes pos-
cirargicas foram passadas a paciente, bem
como protocolo medicamentoso prescrito.
No pés-operatério de 7 dias ja foi possivel
observar a quase total reparacao tecidual e
visivel ganho estético na coloragéo gengival.
Conclui-se que a melanoplastia, em suas
diversas modalidades  de  técnicas,
representa uma boa opcdo de tratamento
clinico para a pigmenta¢do melanica quando
h& prejuizo estético relatado pelo paciente,
desde que seja empregada de maneira
criteriosa. O protocolo clinico eleito mostrou-
se efetivo na remocédo do pigmento gengival
e obteve-se resultado estético satisfatorio.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 154- MEMBRANAS E SUAS

APLICACOES NA  REGENERACAO
OSSEA GUIADA
AMANDA DOMINGUES MELOTO;

TATYANE CARVALHO DE LIMA; JESSICA
FERNANDA DE MELO; ANA FLAVIA
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ALVES EVARISTO; RAFAEL DE AGUIAR
VILELA JUNIOR

Este trabalho tem por objetivo revisar a
literatura sobre a regeneracdo 6ssea guiada
por implante que baseia-se na criagdo de
um espaco segregado para a invasao de
vasos sanguineos e células
osteoprogenitoras, protegendo a reparacao
0ssea contra o crescimento de tecidos nao
osteogénicos que possuem velocidade de
migracao maior  que as  células
osteogénicas.Trata-se de uma técnica na
qual se utilizam meios fisicos, como por
exemplo, uma membrana, para impedir que
outros tecidos, principalmente tecido
conjuntivo, interfram na osteogénese. As
membranas devem possuir alguns requisitos
indispensaveis para agir como barreira fisica
passiva: biocompatibilidade, propriedades
oclusivas, capacidade de criacdo de espaco,
integracao tecidual e clinicamente
manuseavel.Existem dois tipos de
membranas,as n&o-absorvivel a base de
politetrafluoretiieno  (e-PTFE) com alta
previsibilidade de regeneracdo 6ssea. A
principal desvantagem desta membrana é
gque a sua exposicdo pode causar
contaminacdo bacteriana, mas mesmo
assim tem bons resultados. O outro tipo é a
reabsorvieis , o conceito de um material
absorvivel envolve alguns importantes
aspectos,0 material deve sofrer reabsorcéo
e degradacao macromolecular através da
associacdo de hidrélise e degradacéo
enziméatica por enzimas, tais como a
fosfatase acida e a colagenase, sendo que a
mais conhecida é a base de
colageno.Clinicamente esse material € bom
, porém sua reabsorcdo é demorada.Com
essa comparacao pode-se concluir que os
dois tipos de menbranas tem uma eficacia ,
tendo em vista que cada uma tem seu modo
de acdo diferentes e tem por si resultados
satisfatorios em ambas.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL  155- MINIIMPLANTES NA
ORTODONTIA: REVISAO DE
LITERATURA

BRUNA LOPES MENOSSI; CAMILLA
SOUZA MONTI; ISADORA ESPINOLA
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PENTEADO; MIRIAM PECANHA SANTOS;
ADEMIR TADEU RIBEIRO GROSSI

Os miniimplantes tém sido muito utilizados
devido sua alta versatilidade, baixo custo,
técnica cirargica bastante simplificada e facil
higienizacdo. @ Muito  utilizados  como
unidades de ancoragem ortodontica e
apresentam variacdes de didmetro e altura,
tendo como uma de suas vantagens um
maior controle da unidade de ancoragem
ortodéntica e a possibilidade de uso em
casos de maior complexidade. Para se obter
os vetores de forca desejados é importante
gue haja um planejamento da posi¢do onde
serdo instalados e de acordo com as
necessidades terapéuticas pode-se optar
pela instalagdo dos mini-implantes por via
transmucosa ou associado a uma
intervencdo cirdrgica com retalho. O
objetivo desse trabalho é fazer uma revisao
de literatura, analisando as indicacbes e a
importéancia dos miniimplantes na ortodontia.
Metodologia: Trata-se de um estudo
descritivo e analitico de reviséo bibliogréfica,
realizado por meio de pesquisa de artigos
indexados nas bases cientificas: SciELO e
Pub Med entre os anos de 2006 e 2008.
Conclui-se que que a utilizacdo de
miniimplantes permite um sistema de
ancoragem eficaz, de baixo custo e grande
aplicabilidade clinica.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 156- MUCOCELE DE APICE DE
LINGUA: RELATO DE CASO
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apice de lingua do tipo séssil e de coloracao
normal transparente. Ficou com hipétese
diagnéstica de hiperplasia fibrosa e
mucocele. Indicou biopsia excisional e ap0s
remocgdo, sutura com pontos isolados. O
material foi enviado para exame
histopatolégico com laudo de mucocele. O
paciente se encontra em proservacao.
Conclui-se que independente do tratamento
cirirgico escolhido e apesar da histéria
clinica levar a um diagnostico evidente, o
exame histopatolégico possui grande
importancia e ndo deve ser ignorado.

Institui¢&o: INAPOS

PAINEL 157- MUCOCELE DE LABIO
INFERIOR EM CRIANCA: RELATO DE
CASO

JULIANA GOMES DE AZEVEDO; PEDRO
DE SOUZA DIAS; LARISSA PEREIRA
MATEUS; ANA CECILIA PEREIRA MAIA;
FERNANDA EDUARDA ANDRADE;
MARCIO AMERICO DIAS

O objetivo deste trabalho é relatar um caso
clinico de mucocele no apice da lingua, cujo
paciente queixava-se de incomodo e de
pequena dor no local ja citado. Paciente
JGR, 26 anos, género masculino, feoderma,
procurou consultério particular com queixa
de incomodo na lingua onde estava tendo
pequena dor e desconforto na diccdo. Na
anamnese nada de nota, na oroscopia
observou pequena lesdo de elevacdo em

CYNTHIA CAMILA DA ROSA ALVARENGA;
GABRIELLE BOLINA; PRISCILA
GUIMARAES; JESSICA MAGALHAES
VILELA; MARIA CLAUDIA DA SILVA;
ADRIANA SILVEIRA DE LIMA ELEUTERIO

O presente trabalho tem por objetivo relatar
um caso clinico de mucocele, que se
desenvolveu ap6s um trauma em uma
crianca de 7 anos e 6 meses de idade, do
género feminino. L. B. F. , procurou o
consultério odontoldgico particular,
juntamente com a mae, com a queixa
principal do aparecimento de uma “bolinha”
no labio inferior. Na anamnese, foi
constatada que a lesdo aumentava e
diminuia espontaneamente e se
manifestava de forma assintomética.. Ao
exame clinico intra-oral, observou-se uma
elevacdo da mucosa no labio inferior, de
coloracédo similar a mesma, superficie lisa,
base séssil e considerada flacida. O
tratamento proposto foi uma excisdo
cirirgica total da lesdo, com retirada da
glandula salivar envolvida. O histopatolégico
confrmou o diagnostico clinico de
mucocele. O caso esta mantido sob
proservacdo para verificar a ndo recidiva da
lesdo. Concluiu-se que a mucocele é uma
lesdo frequente da cavidade oral,
caracterizada pelo rompimento do ducto de
uma glandula salivar menor e o acamulo de
mucina em seu interior e cabe ao
odontélogo saber diagnosticar, realizar o
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plano de tratamento adequado para cada
caso e fazer um acompanhamento, evitando
a recidiva.

Instituic&o: INAPOS

PAINEL 158- MUCOCELE: DIAGNOSTICO
E TRATAMENTO

FELIPE SANTOS SILVA VILELA; PAMELA
APARECIDA DINIZ

Objetivamos, através deste trabalho, é
demonstrar a necessidade de se conhecer
sobre o cisto de retengcdo, denominado
mucocele e suas possibilidades de
tratamento. Reviu-se a literatura, utilizando
as base de dados do PubMed e SciElo. Os
ductos salivares, especialmente aqueles de
glandulas salivares menores, sao
comumente traumatizados, mais
comumente por mordidas em labios e
feridos abaixo da superficie mucosa,
quando isto ocorre, formam-se cistos de
retencao, mais comuns em labios inferiores
e apresentam-se em forma nodular
circunscrita; indolor; variando de tamanho,
mais comuns em criangas e adultos jovens.
Dependendo do local, podemos encontrar
dois tipos: logo abaixo da mucosa ou mais
profundos. As técnicas classicas propostas
para o tratamento do mucocele sdo a
remocdo cirlrgica através da enucleacéo ou
marsupializacdo e em casos mais severos,
onde ndo houve a remissdo da lesdo,
sugere-se a remoc¢do da glandula salivar
envolvida.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 159- MUCOSITE ORAL: REVISAO
DE LITERATURA

VANESSA DE FATIMA MAMEDE
BERNARDES; ANA PAULA DE ASSIS;
VIVYAM LUMA DA MOTA; JULIA MARIA
ALMEIDA E SILVA; RENATA MENDES
MOURA

O objetivo deste trabalho é analisar o
significado do acometimento de mucosite
oral através de um estudo descritivo e
analitico de reviséao bibliografica. Revisao de
Literatura: A mucosite oral manifesta-se em
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pacientes submetidos a terapias
oncolégicas, acomete 40% dos casos onde
o tratamento de escolha é a quimioterapia, e
90% a radioterapia. Tais intervencdes
associadas elevam a taxa em quase 100%.
Em ambos os tipos de inducdo possuem
apresentacdes clinicas similares, que
concerne a uma circunstancia inflamatéria
da mucosa evidenciada através de eritema,
edema, ulceracdo, hemorragia e dor. As
ulceracbes denotam uma fonte passivel de
infecgbes secundarias, tanto em niveis
locais quanto sistémicos. E identificada em
distintos graus, a comecar por Ulceras
indolores até 0 progresso para
manifestacbes graves que carece 0 suporte
enteral/parental e a interrupgdo do
tratamento oncoldgico, comprometendo a
sobrevida do paciente. As lesbes da
mucosite oral desvanecem vagarosamente
em duas ou trés semanas ap0s a finalizacéo
da terapia oncolégica. Como modo
preventivo descomplicado e atraumatico,
destaca-se o emprego do laser de baixa
poténcia anteriormente a cada sessdo de
radioterapia, visto que existe a propenséo
de minimizar a gravidade e a duracdo da
mucosite oral. Ja a utilizacao do laser como
modo terapéutico tem demonstrado ser um
método eficaz, bem como na perspectiva
clinica quanto funcional, pois intensifica a
atividade celular, apressando, assim, o
processo de cicatrizacdo. Consideractes
Finais: A mucosite oral € uma patologia
extremamente frequente em pacientes que
fazem radioterapia/quimioterapia, e
necessita ser tratada com imensa cautela,
pois interfere em mdltiplos sistemas.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL  160- NECROSE PULPAR
ASSOCIADA DA DENS IN DENTE:
RELATO DE CASO

RENAN GOMES ADAO; ADEMIR TADEU
RIBEIRO GROSSI

Este estudo trata-se de um relato de caso
com o objetivo de identificar uma anomalia
de desenvolvimento denominada dens in
dente. Esta anomalia acomete
principalmente incisivos laterais superiores
em suas porc¢des coronarias, podendo afetar
ou ndo a sua morfologia. A principal
caracteristica do dens in dente, é uma
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invaginacdo na superficie coronaria do
dente afetado. O diagnéstico precoce desta
ocorréncia facilita o tratamento da anomalia,
evitando assim implicacdes endoddnticas. O
paciente P. E. P., género masculino, aos 25
anos e 01 més, procurou a clinica
radiolégica solicitando exame radiografico
panordmico de rotina para controle
ortoddntico. Foi observada a ocorréncia
bilateral de dens in dente sobre os incisivos
laterais  superiores. As radiografias
periapicais retrataram com maior qualidade
esta anomalia, evidenciando
comprometimento pulpar com lesdo apical
sobre o incisivo lateral do lado direito. O
mesmo apresentava alteracdo cromatica na
coroa, caracterizando necrose pulpar e ndo
respondendo aos testes de vitalidade. O
incisivo lateral esquerdo, apesar de
apresentar a anomalia, ndo mostrava
evidéncia de comprometimento pulpar.
Nota-se neste estudo, a importancia da
Radiologia em Odontologia para a
identificagdo de anomalias dentarias, pois
em muitos casos, essas sdo observadas a
partir de exames radiogréaficos de rotina.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 161- O CIRURGIAO-DENTISTA E
SEU IMPACTO NO SISTEMA UNICO DE
SAUDE (SUS)
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cirurgido-dentista no SUS é de néo intervir
antes que acdes de promocdo de saude
tenham atuado, removendo a atencdo do
meio bucal e passando para uma atencgéo
coletiva e integral. O profissional dentista
tém a responsabilidade de interceder por
politicas publicas saudaveis e de ajudar as
pessoas a buscarem qualidade de vida,
incluindo a saude bucal. E necessario que
estes profissionais realizem seu trabalho
equilibrando prevencdo e cura, além de
participar dos processos de identificagdo
dos problemas sociais e ambientais que
interfiram na qualidade da saude
populacional.

Instituicdo: INAPOS
PAINEL 162- O PAPEL DA RADIOLOGIA

EM ODONTOLOGIA LEGAL: REVISAO DE
LITERATURA

MARIANA JUNQUEIRA AQUINO; LANNAY
LOPES; THAYNARA CLEMENTE; PAMELA
APARECIDA DINIZ

Este trabalho tem por objetivo relatar o
papel do cirurgido-dentista no SUS e o
impacto dessa atuacdo nas principais
patologias que acometem o0 meio bucal.
Metodologia: Para tais objetivos, foi
realizado uma revisdo dos estudos
disponiveis no Google Académico, SciElo e
PubMed. O Sistema Unico de Salde é um
programa social ainda em construgéo e em
aperfeicoamento, de modo que seu modelo
de atengdo possa alcancar a todos
respeitando 0s principios de
universalizacdo, integralidade, equidade e
regionalizagdo. A inclusdo do cirurgido-
dentista no SUS permitiu o acesso a saude
bucal a populacdo. O papel deste
profissional nesse programa ndo é apenas
curativo, mais também de promocao e de
prevengdo. Um dos principios basicos do

MONIQUE MAROTTA DE MELLO
AFFONSO; TAMIRES FERREIRA BORGES
VILHENA,; TATYANE DE SOUZA
FERREIRA; THAIS PEREIRA VIEIRA;
FERNANDA FIGUEIREDO ZANELA;
ADEMIR TADEU RIBEIRO GROSSI

Este trabalho tem por objetivo mostrar a
importédncia da radiologia na odontologia
legal. A radiologia sendo um método de
imagem gerada por radiagbes virou uma
ferramenta fundamental para a odontologia
legal na identificacdo precisa de um cadaver
em pericia criminal. Dessa forma, a partir da
denticdo € possivel analisar informagGes
cruciais que irdo ajudar no reconhecimento,
que pode estar em estado de
decomposicao, carbonizacdo ou mutilacao,
j& que os dentes como 0S Outros 0Ssos nao
se desintegram. As radiografias intra-orais
comuns permitem fornecer informacgdes tais
como tamanho e forma das coroas e suas
posicbes, forma da crista alveolar e
anatomia pulpar. Assim como as mudancas
feitas ao longo da vida podendo ser por
carie, restauragbes, implantes, canais ou
protese logo sendo caracteristica Unica e
individual de cada pessoa. Posteriormente
com o0s avangos tecnolégicos, surgiu a
radiologia computadorizada onde permitiu
um aperfeicoamento da técnica oferecendo
maior exatiddo na identificacdo e
determinacdo da idade, mesmo em
individuos desdentados. Diante disso, a
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analise de registros dentérios
acompanhados de radiografias ante-mortem
e post-mortem tornou-se essencial nos
processos de identificacdo em odontologia
legal pois serdo comparadas para poder
observar se estas fazem parte da mesma
pessoa.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 163- O PAPEL DO CIRURGIAO
DENTISTA NO DIAGNOSTICO DE
DOENCAS SISTEMICAS PELA SALIVA:
REVISAO BIBLIOGRAFICA
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PAINEL 164- O USO DE ANSIOLITICOS
NA ODONTOLOGIA ATUAL: REVISAO DE
LITERATURA

MARILIA DE MORAIS BITENCOURT;
AMANDA HELENA RABELO; ANA CLARA
FERREIRA DE OLIVEIRA LEITE; RENATA
MENDES MOURA

O presente estudo objetivou realizar uma
revisdo de literatura critica e analitica sobre
a importdncia do uso da saliva no
diagnostico de doengas sistémicas.Revisdo
de Literatura: A saliva é um fluido da
cavidade oral composto de proteinas, ions e
anticorpos produzido principalmente em trés
glandulas salivares: parétidas,
submandibular e sublingual. Nos Ultimos
anos tem sido ampliado o uso da saliva
como fluido biolégico para diagnostico de
doencas sistémicas, pois € uma alternativa
simples e ndo invasiva. Com essa analise é
possivel detectar indicios de doengas, tais
como o cancer bucal, AIDS, hepatite A e B,
leucemia e denguepode-se ainda avaliar o
processo de destruicdo do osso alveolar
observando a taxa da enzima FAL. Outro
diagnoéstico possivel € o da dengue que
quando estd na fase aguda permite a
avaliacdo na saliva do paciente da presenca
de glicoproteina NS1 que é secretada por
células infectadas pelo virus. O método para
este fim tem alta especificidade.
Consideracgbes finais: Sendo assim, o
cirurgido  dentista tem um  papel
importantissimo no diagndstico de doengas,
tanto orais quanto sistémicas. Um método
rapido, facil e eficaz é usar a saliva como
fonte de informagBes para o diagnéstico.
Assim, doencas graves podem ser
descobertas em seu estagio inicial e
devidamente tratadas e encaminhadas ao
especialista.

Instituicdo: INAPOS

KAIO CAPRONI PEDREIRA; ALINE COSTA
ALVES; AMANDA ALMEIDA PRADO;
MISLAYNE MAGALHAES SILVA; TATIANY
GABRIELLE FREIRE ARAUJO.

Este trabalho tem como objetivo, realizar
uma reviséo de literatura relacionada ao uso
de ansioliticos, englobando recomendacdes,
contraindicacgoes, efeitos colaterais,
interacfes medicamentosas e a
dependéncia, a fim de facilitar as
intervengBes odontoldgicas. Trata-se de um
estudo descritivo e analitico de revisdo
bibliogréfica, realizado por meio de pesquisa
em artigos indexados nas bases cientificas:
Bireme e Scielo de 2003 a 2016. No geral, a
populacdo mundial apresenta certo grau de
ansiedade e medo que sdo uns dos maiores
empecilhos para o paciente se dispor aos
servicos odontolégicos. O emprego de
substancias como 0s ansioliticos
especificamente benzodiazepinicos, pode
constituir uma alternativa para reducédo dos
sintomas da ansiedade, tal como agitacao,
insbnia, espasmos musculares permitindo a
realizacdo do tratamento pelo profissional.
Conclui-se que, o] uso dos
benzodiazepinicos, seguindo sempre a
posologia e prescricdo adequada para cada
paciente, produz um efeito ansiolitico
desejado, ou seja, trata os sintomas da
ansiedade, permitindo que o paciente possa
se habituar e dessa forma efetuar sem
transtornos o tratamento odontolégico.

Instituic&o: INAPOS

PAINEL 165- O uso DE
CORTICOSTEROIDES EM
ODONTOLOGIA

LARA CRISTIANE DE FREITAS; IGOR
HENRIQUE VILELA BORSATO; RENNAN
MACHADO PAIVA; SUZANE CAROLINE
MOREIRA; LEONARDO CALDAS VIEIRA

O objetivo deste trabalho é informar sobre o
uso de corticosteroides para a pratica
odontoldgica. Ja esta mais que comprovado
que a terapéutica medicamentosa ocupa
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grande  importdncia  para  inUmeros
tratamentos de salde em geral. Na
odontologia o uso de medicamentos vem
ampliando a cada dia, com grande
importancia e servindo de auxilio para os
procedimentos realizados na cavidade oral.
A corticoterapia possui papel ponderoso em
relagdo a sobrevida e qualidade de vida de
muitos pacientes. Apesar do grande indice
de efeitos colaterais, os corticosteroides
possuem alta acdo anti-inflamatéria e
imunossupressora, o que favorece o seu
uso em diversas patologias em especial as
doencas autoimunes. Os corticosteroides
tem grande importancia na  area
odontoldgica pelas repercussdes orais que o
uso sistémico prolongado pode determinar.
Estao indicados, geralmente, no controle de
processos inflamatérios, tais como traumas
pos-cirdrgicos, ulceragOes bucais
autoimunes, manifestacdes alérgicas graves
(chogue anafilatico, edema de glote,
broncoespasmo, rinite alérgica, dermatoses
alérgicas, reacbes a farmacos),
procedimentos endodonticos, artrite da
articulacdo temporomandibular. Sabendo-se
gue o corticosteroide trata-se de um farmaco
benéfico para inUmeras patologias inclusive
na area odontolégica, € necesséario que o
cirurgido-dentista, antes de qualquer
indicagdo, tenha um conhecimento sélido e
um bom planejamento para que futuros
tratamentos sejam finalizados com éxito.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 166- O USO DE PROTESE

ADESIVA INDIRETA COMO
ALTERNATIVA DE TRATAMENTO DE
AVULSAO DENTARIA ANTERIOR

SUPERIOR = CASO CLINICO

ISABELA CRISTINA BALDONI ABRAHAO
RIGATTO; MARINA MOURA; TATYANE
BORGES; RAFAEL SILVA; MIRIAN
GALVAO BUENO

A prétese adesiva indireta € uma protese
fixa apoiada em dentes pilares que sé&o
preparados parcialmente para sua melhor
adaptacdo. Dentre as principais vantagens
desse tipo de protese, pode-se citar a
conservacdo da estrutura dental, com
minimo desgaste do dente e com auséncia
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de possibilidade de exposi¢do pulpar, a
possibilidade de se realizar o preparo sem o
uso de anestesia, a possibilidade de manter
as margens supra gengivais e a facilidade
de execucdo e de moldagem. E indicada
para a substituicdo de elementos dentarios
perdidos, desde que os pilares tenham
estrutura de esmalte preservada e que o
espaco protético ndo seja extenso, sendo
contra-indicada em areas de grande esforco
mastigatdrio ou para a substituicdo de dois
ou mais elementos dentarios ausentes.
Paciente da clinica Inapos, teve o elemento
11 avulsionado em acidente de moto,
apresentava os elementos 12 e 21 integros,
com vitalidade pulpar e boa salde
periodontal. Uma protese adesiva foi
indicada como alternativa a protese fixa
convencional, uma vez que a paciente nao
queria passar pelo procedimento cirdrgico
para a instalacdo de implante
osseointegrado. Preparos conservadores
em resina foram realizados nos dentes
pilares e moldados com silicona de adi¢cao.
Uma protese adesiva foi confeccionada de
resina composta indireta (Sinfony — 3M
ESPE) e instalada, obtendo-se um bom
resultado estético. Comparada & prétese fixa
convencional, que exige preparos totais dos
dentes pilares, a prétese adesiva pode ser
considerada uma boa alternativa, tendo
como vantagem a técnica simples e
conservadora, estética e funcionalidade
satisfatérias, menor custo e tempo de
trabalho.

Instituig&o: INAPOS

PAINEL 167- ODONTOLOGIA DIGITAL
CEREC CAD/CAM: REVISAO DE
LITERATURA

FERNANDA  CARVALHO  SCHMIDT;
PALOMA GABRIELA SANDOVAL; ISABELA
CRISTINA DE SOUZA; TATYANE BORGES
BRIGAGAO; JOSUE DOS SANTOS
RODRIGUES JUNIOR; RAFAEL AGUIAR
VILELA JUNIOR

Este trabalho teve o objetivo de revisar a
literatura sobre o sistema tecnol6gico
CEREC CAD/CAM e seu uso na
odontologia. CAD/CAM refere-se a
ferramentas digitais e mecéanicas
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desenhadas em um programa especifico e
tendo varias aplicagbes. Para consultdrios,
no Brasil est4 disponivel o modelo CEREC,
nele o modelo virtual pode ser obtido por
diferentes métodos e as coroas sao
fabricadas com base na exploragdo da
impressao digital da boca, do molde ou do
modelo de gesso. Apés a digitalizagao, a
coroa € projetada em um software
especifico, usando o modelo virtual, e o
bloco ceramico é usinado, tudo isto dentro
do consultério. Devido aos avangos
tecnoldgicos, juntamente com a diminuicao
dos custos e a maior divulgacdo desse
sistema inovador, os profissionais tém dito a
oportunidade de conhecer e trabalhar com
esta nova possibilidade de obtencdo de
préteses odontoldgicas. Dentre a suas
vantagens temos a fidelidade da imagem, a
rapidez e por ser um método seguro.
Portanto, podemos concluir que este
sistema j& € uma grande realidade em
consultérios e laboratérios de protese,
devido sua precisdo e facilidade técnica as
chances de problemas com este sistema
sdo obviamente menores.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 168- ODONTOMA COMPOSTO

ISABELLA SALES DIAS E SILVA; RAFAEL
DE AGUIAR VILELA JUNIOR

O presente trabalho tem por obijetivo,
através de uma revisdo de literatura, relatar
a importdncia do conhecimento das
principais caracteristicas da patologia
odontoma composto para seu diagnéstico.
O odontoma €é wum tipo de tumor
odontogénico, benigno, considerado mais
como malformagdo de desenvolvimento
chamada hamartomas, do que verdadeiras
neoplasias. Seus componentes variam,
sendo eles epiteliais e mesenquimais
oriundos do foliculo dentario que sofreu uma
diferenciac@o a ponto de causar distirbios
nos tecidos dentarios (esmalte, dentina,
cemento e tecido pulpar). A etiologia dos
odontomas é desconhecida, entretanto
podem estar relacionados a traumas,
infecgbes, fatores genéticos e regulador do
desenvolvimento dentario. O odontoma
composto se caracteriza por ter tecidos
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dispostos em uma formacdo de multiplas
estruturas dentérias que se parecem com
dentes normais, mas com variacdo de
tamanho e forma. Radiograficamente pode-
se observar dentes maduros num Unico
aglomerado entre as raizes ou sobre a
coroa de um dente ndo irrompido
circundado por uma zona radiotransparente.
Histologicamente séo pequenos e
unirradiculares, apresentam evolucdo lenta
e devido a isso ha casos em que suas
caracteristicas tumorais s&@o contestadas,
pois o odontoma cessa seu crescimento
uma vez terminado o0 processo de
calcificacdo. Encontrado normalmente em
exames radiograficos de rotina. O odontoma
composto acomete pessoas de todas as
faixas etérias, sendo mais comumente em
criancas e jovens adultos, encontrados com
maior frequéncia na maxila em sua regido
anterior, do que na mandibula. O tratamento
do odontoma composto € feito a partir de
excisao local simples. A falta de diagndstico
desta patologia poderad causar alteracbes
estéticas, fonéticas e oclusais nos
pacientes. Conclui-se que o tratamento
prévio é de extrema importancia para que
seja realizada a intervencdo permitindo ao
paciente abster-se de maiores
complicacdes.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 169- OS EFEITOS NOCIVOS DA
RESPIRACAO BUCAL PARA FACE DOS
PACIENTES

GABRIELLA RANGEL DOS SANTOS;

GUSTAVO NASCIMENTO SANTOS,
RAYSSA DE CASSIA MELLO
BORTOLETO; TATIANY GABRIELLE

FREIRE ARAUJO

O objetivo do estudo é descrever os
principais efeitos da respiracdo bucal no
organismo e principalmente na face do
paciente. Este estudo consistiu em uma
revisdo da literatura, realizado por meio de
pesquisa de artigos nas bases cientificas:
bireme, Scielo. Os danos da respiracédo
bucal sdo visiveis, como as assimetrias
faciais e os problemas posturais, e outros
menos perceptiveis visualmente, como as
alteracbes na oclusdo do paciente. Cada
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individuo traz consigo uma conformacgéo
craniofacial bem caracteristica; 0
crescimento do crénio j4 estd quase findo,
diferente da face, que somente ganha
velocidade a partir do nascimento, na
dependéncia do funcionamento do sistema
estomatognatico. Este sistema comeca a
funcionar com a respiragdo e a
amamentacdo do recém-nascido. Em
determinado momento da vida infantil, a
crianca pode adquirir uma rinite alérgica,
uma gripe, ou sofrer traumatismo
facial. Qualquer um destes fatores ou
outros, podem obstruir as vias aéreas
superiores, fazendo com que a crianca
passe a respirar pela boca em danos das
vias normais. Sendo que, qualuer empecilho
que dificulta a passagem do ar pelas vias
aéreas superiores, seja por ma formacao,
por inflamacéo da mucosa nasal , por desvio
do septo nasal , vai provocar a obstrucéo
nasal obrigando o paciente a respirar pela
boca.Dessa forma, conclui-se que a
respiracao bucal pode trazer alteracbes na
morfologia da arcada dentaria e até mesmo
no desenvolvimento da face, além de piorar
a qualidade dos pulmdes, a lingua toma-se
uma posicéo diferente na tentativa de fazer
o papel do nariz (limpar, umidificar e
aguecer o ar), 0 que acarretara prejuizos
tanto para a face como para arcadas
dentarias do paciente.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 170- OSTEONECROSE
ASSOCIADA AO uso DE
BISFOSFONATOS: REVISAO DE
LITERATURA
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ao promoverem apoptose dos osteoclastos
e estimularem a atividade dos osteoblastos.
Os casos de osteonecrose ap0s exodontias
de pacientes que utilizam bifosfonatos ou
gue ja utilizaram, mesmo com um intervalo
de tempo longo tém sido comumente
relatados na literatura. O tratamento para
esses casos muitas vezes é incerto, pois
nao existe um protocolo para seguir em
todos os casos, ja que essa relacdo com os
bifosfonatos foi recentemente percebida.
Tendo em vista a dificuldade de tratamento
e o risco apresentado nas intervengdes
cirirgicas realizadas por  cirurgifes-
dentistas, torna-se importante a inclusdo de
informacBes mais especificas nas bulas
desses medicamentos, para alertar aos
profissionais envolvidos, de modo a se
prevenir tais complicacdes pela intervengéo
odontolégica a pacientes candidatos ao uso
desses medicamentos, evitando que
tratamentos cirdrgicos p6s o uso de
bifosfonatos sejam necessarios. E essencial
que 0 Cirurgido Dentista  tenha
conhecimento da relagdo entre o uso de
bisfosfonatos e a osteonecrose, devido a
grande variedade de indicacdes que este
farmaco possui e a elevada possibilidade de
atender pacientes que estdo sob tratamento
com este medicamento.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 171- PAPEL DO DENTISTA NA
CESSACAO TABAGICA

GABRIELA SOUZA MATOS PERES;
CAMILA TAINARA OKUDA; RAFAEL
AGUIAR VILELA JUNIOR

O presente estudo tem por objetivo relatar o
estado atual da relacdo do uso de
bifosfonatos com a osteonecrose. A
osteonecrose pode ser induzida pelo uso de
medicamentos como os bifosfonatos. Esses

medicamentos séo amplamente
administrados aos pacientes
com metastases tumorais Osseas e em
pacientes com osteoporose. Os

bifosfonatos diminuem a reabsorcdo Gssea,

BARBARA EUGENIA FRANCO SILVA;
DANIELA DE LOURDES SIMOES
FERREIRA; MILLENA APARECIDA DE
SOUZA MARINHO; RENATA MENDES
MOURA

O objetivo do presente estudo é investigar,
na literatura cientifica, o papel do dentista
na contribuicdo para o interrup¢éo do habito
de fumar. Trata-se de um revisdo da
literatura realizada na Biblioteca Virtual em
Saude na lingua  portuguesa. As
consequéncias deletérias do habito de
fumar sdo muito conhecidas, e o trabalho do
cirurgido- dentista reldne carcteristicas que
permitem atuar na decisdo do paciente em
parar de fumar pois sdo um dos poucos
profissionais da salde que trabalham
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geralmente com pacientes “saudaveis” do
ponto de vista sistémico e atuam na saude
do periodonto, que é afetada diretamente
pelo tabagismo. A avaliagdo de pacientes
cadastrados em um programa antitabagico,
no qual foram realizados tratamento
periodontal e terapia antitabagica resultou
em alta taxa de cessacdo tabagica. E
possivel concluir que o dentista tem um
importante papel na prevencéo das doencas
periodontais em fumantes e também um
papel diferenciado na interrupcdo do
tabagismo.

Institui¢cdo: INAPOS

PAINEL 172- PARAMETROS ATUAIS NO
TRATAMENTO DA PERI-IMPLANTITE:
REVISAO DE LITERATURA
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seja perdido. Assim para obter sucesso no
tratamento das peri-implantites, o resultado
deve incluir padrdo que descrevam a
resolucdo da inflamacéo e a preservagéo do
0sso de suporte.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 173- PENFIGOIDE BENIGNO DE
MUCOSA

ISABELA  CRISTINA DE  SOUZA;
FERNANDA  CARVALHO  SCHMIDT;
JOSUE DOS SANTOS RODRIGUES
JUNIOR; RAFAEL AGUIAR VILELA
JUNIOR

O presente trabalho tem por objetivo, obter
através de uma revisdao de literatura,
identificar os agentes causadores da
infecgdo peri-implantar e também observar
os diferentes métodos de tratamento para
essa tal patologia. Embora a progressao da
periodontite e peri-implantite ndo serem
exatamente iguais, ambas possuem
aspectos em comum. Portanto, parece
razoavel considerar que complicagdes nos
implantes associadas a peri-implantite,
possa estar associada ao historico de
doenca periodontal nestes pacientes. O
paciente portanto, pode perder os implantes
através da peri-implantite, baseando-se em
evidencias para 0 tratamento da
periodontite, técnicas parecidas tem sido
propostas para a manutencéo das doencas
peri-implantares. Tais terapias incluem
debridamento, uso de antissépticos,
administracdo de antibidticos locais ou
sistémicos, acesso por confeccdo de retalho
cirirgico com ou sem terapias regenerativas
e terapia de suporte. E de fundamental
importancia diagnosticar a peri-implantite em
seu estagio inicial, para que dessa forma
gue seja permitida uma intervencéo antes
que parte consideravel do osso de suporte

VIVYAM LUMA DA MOTA; VANESSA DE
FATIMA MAMEDE BERNARDES; ANA
LARA MARQUES GUIMARAES; RENATA
MENDES MOURA

Esta pesquisa tem como objetivo abordar
por meio de revisdo de literatura o
mecanismo de agdo do penfigdide, além de
demonstrar a importancia do cirurgido-
dentista ao realizar o diagndstico precoce
dessa patologia. O penfigbide benigno de
mucosa (PBM), é uma doenca sistémica,
mucocutanea, vesiculobolhosa, a qual
atinge a mucosa de revestimento da
cavidade bucal, da pele, conjuntiva ocular,
laringe,  nasofaringe, esbdfago, trato
geniturinario e anus. Clinicamente é muito
variavel, mas com aspectos semelhantes a
outras patologias. N&o €& considerada
comum e pode levar a sinais e sintomas que
variam de leves a moderados, sendo que as
vezes exigem controles terapéuticos
prolongados por toda vida do paciente. E
uma doenga que possui etiopatogenias de
carater autoimune e geralmente mulheres
na faixa etaria de 40 a 50 anos sédo as mais
afetadas por esta patologia. A mucosa oral é
a de maior incidéncia, podendo acometer
também as outras, deixando cicatrizes
permanentes. O diagnostico das doencas
imunologicamente  mediadas como o
penfigéide deve ser estabelecido com base
na imunofluorescéncia direta e indireta,
porém, o0 exame histopatolégico pode
apresentar aspectos bastante
caracteristicos, que relacionados ao exame
fisico, podem levar ao diagndstico. O
tratamento consiste em inibir o sistema
imunolégico através do uso de drogas e
imunossupressoras, como 0s corticéides.
Entretanto, leva o individuo a wuma
imunossupressao geral, e ndo apenas dos
anticorpos indesejaveis, predispondo o
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paciente a infeccéo por outros patdgenos. E
de suma importancia que o profissional de
salde tenha conhecimento sobre suas
caracteristicas clinicas e o seu tratamento
para evitar o avango da mesma e realizar o
tratamento correto.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 174- PERIODONTIA E
PACIENTES ONCOLOGICOS

CAMILA TAINARA OKUDA; GABRIELA
SOUZA MATOS PERES; RAFAEL AGUIAR
VILELA JUNIOR

O objetivo deste trabalho foi fazer uma
revisdo de literatura observando a relacéo
da radioterapia em pacientes oncoldgicos
com a periodontia. A radioterapia é um dos
tratamentos mais utilizados em pacientes
oncoldgicos de cabeca e pescoco. Esta
radiacao destr6i também as células normais
do organismo, além de causar alteracdes
nas glandulas, causando danos como a
perda de insercao do ligamento periodontal,
mucosite e xerostomia. Esses pacientes
devem ser avaliados cautelosamente,
principalmente em relacdo as condicbes
periodontais ja que o aumento da perda de
insercdo do ligamento esta associado a
acdo direta da radiacdo sobre os tecidos,
acumulo de biofilme bacteriano e por
alteracdo da resposta imunolégica do
hospedeiro. Pois estas condi¢cdes sdo muito
relevantes, como na indicacdo de extracfes
dentérias, por exemplo, onde ha risco de
osteonecrose. E viavel a melhora na
qualidade de vida desses pacientes, tanto
antes e durante o tratamento, realizando um
protocolo que insira a profilaxia, tratamento
periodontal e da orientacdo para higiene
oral. Além da inclusdo de um cirurgido
dentista dentro da equipe oncolégica para
implementar avaliacbes estomatoldgicas,
oferecendo ao paciente uma melhor
manutenc¢do da salde oral e diminui¢cdo de
efeitos colaterais.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 175- PIEZOCIRURGIA EM
ODONTOLOGIA
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MILLENA  APARECIDA DE SOUZA
MARINHO; RAFAEL SILVA PEREIRA;
PEDRO OLIVEIRA DE SOUZA OLIVEIRA;
LEONARDO CALDAS VIEIRA

Uma tecnologia chamada de Piezocirurgia,
desenvolvido pelo Dr. Tomaso Vercellotti
junto com o0s engenheiros da Mectron
Medical Technology, Carasco, Genova,
Itdlia, em 2007. Na odontologia, esta nova
serra usa a capacidade de piezeletricidade
Ossea para desagregar o0s cristais de
hidroxiapatita em um determinado plano,
cortando o0 osso por meio de vibracdes de
ultra-som com o maximo de precisdo, sem
sangramento e ndo lesando tecidos moles.
A piezeletricidade é trés vezes mais potente
gue ultra-sons comuns e, com isso, pode
cortar tecidos altamente mineralizados,
como tecidos dentarios duros. A principal
vantagem da cirurgia piezelétrica € que, em
contato com tecidos moles, o dispositivo
ativo de corte para sua atividade,
preservando totalmente os vasos e nervos,
freqiientemente elou acidentalmente
comprometidos ao usar serras cirdrgicas
convencionais ou brocas. O corte
piezelétrico ndo se pode utilizar presséo,
pois 0 excesso de forca sobre o instrumento
interrompe a sua atividade sobre o 0sso,
diferente do uso de serras comuns ou
brocas em osteotomias, que ha necessidade
de se colocar pressdo, mesmo que discreta,
para que se obtenha o corte, assim,
aguecendo tanto o osso, como os tecidos
moles, aumentando o rico de osteonecrose.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 176- PINOS DE FIBRA DE VIDRO:
REVISAO DE LITERATURA

JULIANA MENDES DA CUNHA; VANESSA
XAVIER MARTINS; PATRICIA DE LIMA
BARBOSA; JOSE CARLOS RABELO
RIBEIRO; MARCOS RIBEIRO MOYSES

Este trabalho objetivou-se estudar, por meio
de revisdo de literatura, o uso de pinos de
fiora de vidro em dentes tratados
endodonticamente. Os pinos intra-
radiculares ndo séo usados com a intengéo
de reforcar o elemento dentério, mas sim
quando existi a necessidade de retengdo do
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material restaurador direto ou de nucleo
coronario para a realizagdo de uma
restauracdo protética. O uso do pino de fibra
de vidro apresenta muitas vantagens como:
Técnica facil e rapida, dispensa moldagem e
etapa laboratorial, menor custo, preparo
conservador, melhor absorcdo de choques
com resisténcia a fadiga, modulo de
elasticidade  semelhantes &  dentina
minimizando a transmissdo de esforcos
mecanicos a estrutura dental, podem ser
removidos facilmente, permitem conducéo
parcial de luz, devido a translucidez, melhor
adesdo aos materiais resinosos, coloracdo
compativel com o remanescente dental e
néao sofrem corroséo. Entretanto,
necessitam de 2mm de remanescente
coronal e se o remanescente for inferior a
2mm, a indicacdo correta ser4 0s pinos
metélicos fundidos. E importante ressaltar
gue a cimentacdo dos pinos de fibra de
vidro devera ser realizada com cimentos
adesivos 0 que torna a técnica de
cimentacdo mais sensivel. Os pinos de fibra
de vidro possuem um conteddo de fibras de
42 % em volume. Os pinos metalicos
fundidos, apesar de serem uma opc¢ao para
restauracao de dentes tratados
endodonticamente das mais antigas, ainda
continuam sendo muito empregados, e
gquando bem indicados, proporcionam
resultados clinicos satisfatdrios. Os pinos de
fibora de vidro apresentam-se como uma
Otima alternativa aos pinos convencionais
metalicos fundidos. Apesar de toda
evolucdo das técnicas e o desenvolvimento
dos novos materiais, ndo surgiu no mercado
um tipo de pino que solucione todos os
casos.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 177- PLANEJAMENTO
CIRURGICO INTEGRADO PARA A
CORREGAO DO SORRISO GENGIVAL:
RELATO DE CASO
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planejamento cirdrgico integrado. Paciente
R.K.T., 38 anos, feminino, leucoderma,
procurou consultério odontolégico com
gueixa estética devido apresentar sorriso
gengival. Apos avaliacdo de exame clinico e
radiografico, optou-se pela realizacdo de um
tratamento  cirdrgico integrado, sendo
executado inicialmente uma gengivectomia
com osteotomia para aumento da coroa e
posteriormente o reposicionamento labia
para a correcdo da queixa. Conclui-se que
guando bem executados, estes
procedimentos cirargicos integrados sé&o
eficientes na corre¢do do sorriso gengival,
melhorando satisfatoriamente a estética e a
gualidade de vida do paciente.

Instituicdo: S&o Leopoldo Mandic

PAINEL 178- PLANEJAMENTO REVERSO
NO TRATAMENTO DE RETRAGOES
GENGIVAIS COM PREVISIBILIDADE DOS
RESULTADOS: RELATO DE CASO
CLIiNICO

RAFAEL DE AGUIAR VILELA JUNIOR;
TEREZA CRISTINA RODRIGUES DA
CUNHA; ELIZABETH MARTINEZ

O presente trabalho tem por objetivo relatar,
através de um caso clinico, a corre¢édo de
um sorriso gengival diante de um

EDUARDO MOREIRA LESSA; RENATO DE
VASCONCELOS ALVES; SAULO CABRAL
SANTOS; LUANA COSTA VILLAS-BOAS;
JULIO CESAR JOLY

O objetivo deste trabalho é apresentar um
caso clinico de tratamento multidisciplinar de
paciente com lesBGes cervicais ndo cariosas
e retracbes gengivais. A paciente G.P.,
cirurgid-dentista, 32 anos, sexo feminino
com retragcbes gengivais generalizadas e
com lesbes cervicais nao-cariosas
concomitantes apresentou-se para
tratamento na clinica da especializacdo em
periodontia da ABO-PE tendo como queixa
principal a hipersensibilidade dentinaria e o
transtorno  estético. Pelas relacdes
estabelecidas entre as papilas e os pontos
de contato dos dentes com as lesbes
(ZUCCHELLI, 2006), foi estimado o
potencial de recobrimento alcangavel e, com
esses dados em maos, foram
confeccionadas restauracbes em resina
composta até esse limite cirdrgico. Apos, foi
feita a cirurgia para recobrimento radicular
com o retalho para retragbes multiplas
(ZUCCHELLI, 2000). Em conjunto, foi feito
um enxerto subepitelial de tecido conjuntivo
no dente de maior retracdo, suturado no
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leito com fio reabsorvivel 5.0 (Vicryl) com o
objetivo de modificacdo do biotipo gengival
fino para espesso, diminuindo assim a
chance de recidiva. Foi escolhida como area
doadora o palato e o enxerto foi removido
pela técnica da incisdo linear em que se
remove apenas o tecido conjuntivo através
de uma incisao linear Unica e divisao do
retalho, sendo executada sutura continua
para coaptagdo dos bordos. O retalho da
area receptora foi suturado com suturas
suspensorias em fio de nylon 5.0 (Ethicon).
Foi prescrito Clorexidina para controle do
biofime por 15 dias e antiinflamatério
(ibuprofeno 600mg) para controle da dor pds
operatéria apenas em caso de dor. Com
sete dias foi removida a sutura do palato
(area doadora) e a sutura da area receptora
foi removida dentro de 15 dias. Apds um
ano de acompanhamento, ficou claro o
sucesso do planejamento e a importancia de
um tratamento multidisciplinar como meio de
obter uma maior previsibilidade de
resultados nas cirurgias plasticas
periodontais.

Instituic8o: S&o Leopoldo Mandic

PAINEL 179- PLANEJAMENTO VIRTUAL
DO SORRISO: REVISAO DE LITERATURA

VALERIA JOSIANE PETRECA
MARCELINO; RAFAELI DE CASSIA
PEREIRA; RAFAEL DE AGUIAR VILELA
JUNIOR

Objetivo: Expor a ferramenta Digital Smile
Design, onde o cirurgido dentista e o
paciente podem visualizar todos 0s passos
do tratamento bem como os possiveis
resutados. Revisdo de literatura: Dentre os
padrdes de beleza que a midia tem
mostrado, temos o0 sorriso que vem
ganhando espaco na nova busca pela
perfeicdo aumentando a procura por
tratamentos odontolégicos a fim de resolver
problemas estéticos. O planejamento Digital
do Sorriso € um progresso na odontologia.
Se trata de um planejamento individual para
cada paciente, respeitando suas
caracteristicas fisicas, personalidade e seus
anseios, buscando unir o desejo estético
com a funcionalidade da boca, qualidade de
mastigagéo, articulagbes, alinhamento dos
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dentes e gengiva. Esta técnica se apresenta
com o nome Digital Smile Design e que
apresenta beneficios para o dentista
trazendo mais segurancga no procedimento a
ser escolhido e reducdo do tempo no
tratamento e para o0 paciente pois ele
consegue ver como ficara seu tratamento. O
dentista também pode fazer simulagfes de
desejos do paciente apresentando varias
formas de sorriso. As etapas para o
desenvolvimento do DSD procede de um
protocolo que envolve a colocacgdo de linhas
e desenhos digitais sobre fotos de face e
intra-orais do paciente, adotando uma
sequéncia para melhor avaliar a relacdo
estética, permitindo ao dentista e ao
paciente um entendimento dos problemas e
a criar possiveis solucbes e selecdo da
técnica adequada. Feito as etapas, molda o
sorriso selecionado e com a aprovacdo do
paciente esse molde ¢é usado para
direcionar 0 dentista nos
processos. Consideragdes finais: O DSD é
uma ferramenta multiuso, ficando mais facil
a compreensdo das necessidades estéticas
do paciente. E com os dados levantados
durante as etapas irdo guiar o procedimento
do tratamento em todas as fases garantindo
melhores resultados.

Instituigdo: INAPOS

PAINEL 180- POSSIVEIS
CONSEQUENCIAS DO uso DE
BISFOSFONATOS NA IMPLANTODONTIA

ROBERTA FERREIRA MARTINS; RUBIA
CAMILA GUSMAO; RAFAEL AGUIAR
VILELA JUNIOR

O objetivo do presente trabalho é mostrar as
consequéncias sisttmicas do uso de
bisfosfonato (BFT) e suas implicacbes na
implantodontia. Os bisfosfonatos séo drogas
de acdo comprovada no combate e terapia
de iniUmeras patologias 0sseas, atuando na
remodelacéo 6ssea, por meio da diminuigédo
da reabsorcdo, aumentando a densidade
mineral. O BFT apresenta seletividade nas
areas de reabsorcdo 6ssea inibindo a acéo
dos osteoclastos, diminuindo a sua atividade
e induzindo a apoptose. De forma geral séo
sistemicamente tolerados, mas alguns
estudos compravam que seu uso tem sido
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associado a casos de osteonecrose dos
maxilares em pacientes que se submetem
ao tratamento com implantes dentarios. Isso
ocorre, pois o0 seu uso interfere na
remodelagdo e interferindo na agiogénese
ao inibir o fator de crescimento endotélio
vascular, essa condicdo complica a
instalagdo de implantes, jA& que 0 processo
de osseointegracdo provém da fisiologia
normal do o0sso. Apesar de serem
necessarios novos estudos para aclarar a
inter-relacdo existente entre osteonecrose
dos maxilares e o uso de hisfosfonatos, néo
se pode desconsiderar a correspondéncia
direta existente. Estudos demonstram que a
maioria dos individuos acometidos é do
sexo feminino e também a maior
predisposi¢cdo da mandibula, onde o quadro
clinico mais comum é composto por dor,
reparo tecidual deficiente ou tardio, colapso
de tecido mole, infeccdo, areas de necrose
0ssea e osteomielite. Devemos ter uma
maior cautela no tratamento, optando por
medidas  multidisciplinares e exames
complementares que possam reduzir 0s
riscos, tornando necessaria a realizacdo de
uma boa anamnese, tendo em vista a
possibilidade de uma intervencado cirdrgica
nesses pacientes.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 181- POSSIVEL INFLUENCIA DO

Uso DE BISFOSFONATO NA
ODONTOLOGIA: REVISAO DE
LITERATURA

JESSICA FERNANDA DE MELO; BIANCA
PECANHA SOUZA; SUZANE CAROLINE
MOREIRA;  JENNIFER  LUZIA DE
OLIVEIRA; TATIANY GABRIELLE FREIRE
ARAUJO

Este trabalho tem por objetivo revisar a
literatura sobre o uso de bisfosfonatos no
contexto da Odontologia, principalmente por
ser uma possivel alternativa para a reducao
da perda e aumento da densidade déssea,
bem como pela possibilidade do
aparecimento de  osteonecrose  dos
maxilares, o0 que requer medidas
preventivas no envolvimento de praticas
invasivas. Os bisfosfonatos fazem parte de
um grupo de medicamentos usados no
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tratamento de doencgas malignas
metastaticas e doencas O&sseas como
osteoporose e doenca de Paget. Tais
drogas séo capazes de modificar o
remodelamento 6sseo, levantando questfes
sobre a influéncia da droga em
procedimentos clinicos cirlrgicos na éarea
odontolégica. Recentemente, vem sendo
identificada uma forte relacdo entre o uso
cronico desses medicamentos e o0
desenvolvimento de osteonecroses dos
0Ss0s  maxilares, caracterizada  por
exposicdo de o0sso necrdtico na cavidade
oral, que persiste por mais de oito semanas
sem cicatrizacdo, principalmente apés
intervencdo traumética, e que n&o tém
histdria clinica de radioterapia de cabeca e
pescoco .Tendo a maioria dos casos de
osteonecrose dos maxilares associacdo ao
medicamento por via intravenosa. Pacientes
oncolégicos estarao cada vez mais expostos
aos bisfosfonatos em raz&o da crescente
cronicidade do cancer. A suspeita para a
osteonecrose dos maxilares deve ser
empregada em todos os individuos que
fazem uso desse medicamento. Pacientes
que serdo submetidos ao tratamento com
bisfosfonatos deverdo, passar por consultas
prévias com odontdlogos com o intuito de
eliminar qualquer foco infeccioso. E
importante ressaltar que individuos que ja
venham sendo tratados com bisfosfonatos,
como também aqueles que ja finalizaram a
terapia, devem evitar  procedimento
traumatico em maxila e mandibula, evitando
assim a osteonecrose. Dessa foma pode-se
conclur que a associacdo entre a
interrup¢éo do tratamento com bisfosfonatos
e uso de antibioticoterapia € o método mais
utilizado  visando ao controle da
enfermidade.

Instituigdo: INAPOS

PAINEL 182- PRE NATAL
ODONTOLOGICO: CUIDANDO DO BEBE
E DA GESTANTE

JULIA BRANDAO SILVA; RAISSA FREITAS
PINHEIRO; PAMELA DINIZ

A gravidez provoca vérias alteragbes no
organismo da mulher, por esse motivo é
importante que procure um
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acompanhamento com um cirurgido-
dentista, conscientizando sobre os principais
agravos bucais, orientando sobre uma boa
salde bucal, uma dieta equilibrada
direcionada a essa periodo. Trata-se de um
estudo descritivo e analitico de reviséo de
literatura, realizado por meio de pesquisa
em artigos nas bases cientificas: Scielo
entre os anos de 2008 a 2013. Higienizacdo
bucal é extremamente importante para uma
boa salide do individuo, principalmente em
gestantes. No atendimento de pré-natal é
importante que o profissional Cirurgido-
dentista tenha um bom nivel de graduacao e
pos-graduacdo, pois o conhecimento e a
atualizacdo é fundamental para uma boa
salide bucal evitando provaveis riscos que
agravam nessa fase. Existem mitos e medos
relacionados a odontologia e a
gestante, pois esse € um periodo delicado
que requer cuidados especificos com a
paciente  principalmente  no  primeiro
trimestre de (gestacdo, onde alguns
procedimentos odontoldgicos podem levar a
fatalidades do bebé.

Institui¢cdo: INAPOS

PAINEL 183- PRESENCA DO SEGUNDO
CANAL NA RAIiZ MESIO-VESTIBULAR
DOS MOLARES SUPERIORES
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a falta de conhecimento da sua existéncia e
até mesmo a dificuldade de localizacéo
pode trazer riscos ao dente, gerando o
insucesso do tratamento endodéntico.
Sendo assim, o conhecimento da anatomia
interna dos dentes é de extrema importancia
para se obter um sucesso no tratamento
endodontico.

Instituigdo: INAPOS

PREVALENCIA DO
HUMANO NA

PAINEL 184-
PAPILOMAVIRUS
CAVIDADE ORAL

GIOVANNA DE SOUZA DIAS TOME;
RAFAEL SILVA PEREIRA; GABRIELA
MENDES SILVA; NEYDE RINCON
MENDES; VICTORIA MARIA INACIO
MEIRA; MARCELO SOARES BERTOCCO

O objetivo dessa revisdo de literatura é
avaliar a ocorréncia do segundo canal na
raiz mésio-vestibular de molares superiores
e fornecer conhecimento necessario para a
realizacdo de uma terapia endodbntica
satisfatoria. Varios estudos ja foram, e ainda
vém sendo realizados para avaliar a alta
complexidade e variacbes anatbmicas do
sistema de canais radiculares. Os molares
superiores apresentam trés raizes, com a
presenca de trés e até mesmo um quarto
canal, podendo ocorrer na raiz mésio-
vestibular dos molares superiores a
existéncia de um segundo canal; onde o
aparecimento do mesmo pode gerar o
impedimento do correto ato profissional, pois

AMANDA CRISTINA MARQUES; DARA
JHENNIFER SANTOS LOPES; RENATA
MENDES MOURA

O objetivo deste trabalho é apresentar uma
revisdo bibliografica sobre a prevaléncia do
papilomavirus humano na cavidade oral.
Novas pesquisas estdo surgindo apds o
aparecimento dos exames de biologia
molecular. Esses trabalhos demonstraram a
prevaléncia do HPV 16 na mucosa oral
normal (infeccdo latente), nas lesBes
benignas orais associadas ao HPV
mostraram uma prevaléncia do HPV 6 e 11
em papilomas de células escamosas e
condilomas, e, nas verrugas, uma
prevaléncia do HPV 2 e 57, enquanto na
hiperplasia epitelial focal prevaleceram os
HPVs 13 e 32, e no céancer oral,
principalmente, no carcinoma de células
escamosas (CCE), foi evidenciada uma alta
prevaléncia do HPV 16, o que sugere sua
participacdo na carcinogénese oral, apesar
de ser um assunto controverso. A
prevaléncia do HPV 16 no cancer oral em
varios estudos ndo prova que 0 virus seja
responsavel pela doenca, mas mostra que
pode contribuir para o aparecimento do
mesmo. Outro fatore que contribuem para
aumentar a prevaléncia do HPV na cavidade
oral € a queda da defesa imunoldgica do
paciente para com o virus.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 185- PRINCIPAIS ASPECTOS A
SEREM CONSIDERADOS NO
ATENDIMENTO AO PACIENTE ESPECIAL
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LUCAS AMARANTE BARBOSA; PAMELA
APARECIDA DINIZ

Esse trabalho tem como obijetivo através de
uma revisdo de literatura informar sobre a
ética do CD em relagdo a pacientes com
necessidades especiais. Na Pratica Clinica,
nos debatemos com esse tipo de paciente,
sendo dever do CD identificar todo tipo de
afeccdo bucal encontrada no paciente e
outros importantes dados para o tratamento.
O cirurgido dentista precisa ter em mente as
complicagBes organicas que provavelmente
essas pessoas possuem e em seguida
identificar a deficiéncia desse paciente,
tendo também em mente que algumas delas
evolvem distarbios de comportamento e de
personalidade. A ética utilitaria nada mais é
de que vocé agir de acordo com o resultado
da acdo que esta realizando. J& a respeito
dos aspectos legais tem como objetivo o
diagnostico da prevencédo, do tratamento e
manter um controle da salde oral desses
pacientes que possuem complexidade no
sistema biolégico, psicologico e social.
Assim, conclui-se que esses pacientes
precisam de um atendimento especial assim
como eles, e que esses cirurgides tém como
“obrigacdo” assumir um carater ético, para
que esteja preparado para todo tipo de
problematizacdo encontrada, aumentando o
namero de pacientes especiais com um
tratamento bucal.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 186- PROTOTIPAGEM EM
CIRURGIA E TRAUMATOLOGIA
BUCOMAXILOFACIAL
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(3D) na tela e o momento da cirurgia, por
iSso a necessidade de definicdo da terceira
dimenséo. Através das modernas
tecnologias de prototipagem, podem-se
construir protétipos a partir de um modelo
gerado no computador num programa CAD.
Os biomodelos de RP sdo protétipos
biomédicos confeccionados a partir de
imagens de tomografia computadorizada,
ressonancia magnética e ultrasonografia,
sendo utilizados com objetivos na fabricacéo
de implantes protéticos personalizados, no
diagnéstico  precoce, tratamentos de
deformidades faciais, facilitando a
comunicacao entre o profissional e paciente
e biomodelos para auxilio & cirurgia. A PR
tem sido aceita como uma tecnologia que
favorece a relacdo diretamente entre a
anatomia real e o modelo. Permitindo a
realizacdo de simulagbes cirdrgicas,
planejamento cirdrgico e preparacdo pré
operatéria de adaptacdo dos biomateriais,
reduzindo o tempo da cirurgia e obtendo um
treino prévio.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 187- QUEILITE ACTINICA:
REVISAO SISTEMATIZADA

MILLENA  APARECIDA DE  SOUZA
MARINHO; RAFAEL SILVA PEREIRA,
PEDRO OLIVEIRA DE SOUZA OLIVEIRA,
LEONARDO CALDAS VIEIRA

O tratamento das deformidades faciais € um
desafio a equipe cirargica, envolvendo,
cirurgias multiplas, sendo algumas de alto
custo e com resultados néo satisfatorios.
Profissionais envolvidos, tém se
preocupado, desenvolvendo entdo, novas
formas de diagnostico e tratamento destas
deformidades, principalmente na face, que
héa diferencas entre a imagem tridimensional

VANESSA DE FATIMA MAMEDE
BERNARDES; VIVYAM LUMA DA MOTA,
ANA PAULA DE ASSIS, JULIA MARIA
ALMEIDA E SILVA; RENATA MENDES
MOURA

O objetivo deste trabalho é analisar o
significado do acometimento de queilite
actinica através de um estudo descritivo e
analitico de revisao bibliografica. Revisdo de
Literatura: A quielite actinica refere-se a
uma leséo, inicialmente benigna, resultante
da exposicdo exagerada aos raios
ultravioletas, principalmente os raios UVB
que detém um poder maior de penetracdo
em comparacgdo aos raios UVA. Sendo que
outras condi¢cdes como o &lcool e o fumo
elevam a possibilidade de transformagéo
maligna. Devido a sua etiologia, acomete
principaimente homens de pele clara.
Manifesta-se de modo agudo ou crénico. Na
forma aguda, que é mais comumente em
meses de verdo e pacientes jovens,
evidéncia o surgimento de edema e
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vermelhidédo podendo desenvolver
vesiculasbolhosas e, posteriormente, crosta.
J& na sua forma crbnica, acomete individuos
acima da quarta década de vida em
qualquer época do ano, denota uma
elevacao do labio superior até a comissura,
com alteracdo de cor, perda de elasticidade,
e até mesmo erosdes. Pode ser associado
como um dos precursores do carcinoma
espinocelular, implicando em metastases
em 11% dos casos. O diagnoéstico é
basicamente clinico sendo complementado,
em alguns casos, por bidpsia. A terapia
propfe inibir sua transformacdo maligna,
utiizando medidas conservadoras para
minimizar os efeitos dos raios ultravioletas,
gue sera obtido através do filtro solar labial.
Quando qualificado como wuma atipia
epitelial, mostra-se necesséario a extirpacao
total da lesdo por intermédio de crioterapia,
cirurgia com bisturi a frio, eletrocauterizacdo
e laserterapia. Devido a possibilidade de
transformagdo maligna, o diagndstico e
intervencdo precoce fazem-se essencial
para um bom prognéstico.

Institui¢cdo: INAPOS

PAINEL 188- RASPAGEM EM CAMPO
ABERTO - RELATO DE CASO
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organismo contribua e o0 paciente se
conscientize de que € muita importante sua
colaboracdo com o tratamento periodontal
realizando uma higiene adequada.

Institui¢&o: INAPOS

PAINEL 189- REABILITACAO COM
LENTES DE CONTATO: RELATO DE
CASO

THAMARA MAIA; SAMANTA CAMILA
MOREIRA; RAFAEL DE AGUIAR VILELA
JUNIOR

Este trabalho tem por objetivo relatar por
meio de um caso clinico, o tratamento
periodontal, através de cirurgia periodontal
reparativa, pela raspagem em campo
aberto, visando a paralizacdo da doenca e a
preservacado do elemento dental na boca. O
caso a ser relatado foi desenvolvido na
clinica do curso de Odontologia, no Inapés -
Pouso Alegre MG. A paciente M.R.C, 51
anos, género feminino, com saude sistémica
sem nenhum dado relevante, apresentava
mobilidade grau Il nos elementos 31, 32,41
e 42, foi realizada a raspagem em campo
aberto do elemento 32 ao 42 e obteve-se
um grande sucesso apés o tratamento, que
ap6s 3 meses ndo apresentava nenhum
grau de mobilidade nos elementos. Conclui-
se que é possivel obter grande sucesso em
cirurgias periodontais desde que o

JESSICA MAGALHAES VILELA:;
GABRIELLE BOLINA; PRISCILA
GUIMARAES SILVA; CYNTHIA CAMILA DA
ROSA ALVARENGA; RAFAEL AGUIAR
VILELA JUNIOR

O objetivo deste trabalho é relatar, através
de um caso clinico o passo a passo da
reabilitacdo com lentes de contato. Paciente
M.L.C. 32 anos, género feminino, procurou
consultdrio particular para resolugcdo de um
problema estético. Ao exame clinico
verificou-se a presenca de um diastema,
persistente mesmo apds tratamento
ortodéntico. Foi planejado a confeccdo de
lentes de contato odontolégica para a
resolucdo do problema estético avaliado.
Conclui-se que com um planejamento
adequado, uma execucdo criteriosa,
dominio e um bom conhecimento nas
técnicas irA proporcionar ao paciente
resultados que ele almeja, tanto na estética
guanto nas suas expectativas.

Instituig&o: INAPOS

PAINEL 190- REABILITACAO DE
MANDIBULA ATROFICA COM
IMPLANTES CURTOS

THIAGO NAVARRO MARTELLI; DECIO
MOACIR HEIN; EURIBERTO SANTANA;
JULIO CESAR JOLY

O caso clinico apresentado trata-se de uma
reabilitacdo oral , em paciente jovem do
sexo feminino, que devido a perda precoce
dos dentes naturais e utilizagdo de préteses
totais removiveis durante muitos anos,
apresentava mandibula  extremamente
atréfica( altura maxima 5 mm), e dores
causadas por compressao do nervo alveolar
inferior j& aflorado.Procedeu-se a instalacéo
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de 5 implantes curtos e confeccdo de
protese inferior do tipo protocolo de
branemarck sem complicacBes.A arcada
superior foi reabilitada com prétese total
removivel. Os controles clinicos e
radiograficas dois anos apos conclusdo do
tratamentos evidenciam o sucesso do
mesmo.

Instituic&o: S&o Leopoldo Mandic

PAINEL 191- REABILITACAO ESTETICA
COM RESINA COMPOSTA DIRETA:
RELATO DE CASO CLINICO
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translucidas, devolvendo a aparéncia natural
dos dentes de uma maneira simples, rapida,
econOmica e 0 mais conservadora possivel.

Instituic&o: INAPOS

PAINEL 192- REABILITACAO ESTETICA
COM RESTAURACOES CERAMICAS: DO

TAMIRYS DE SOUSA MARTINS; HAYANE
GABRIELLE KIMURA,; CESAR
POMACONDOR

As reabilitacdes estéticas visam devolver ao
paciente um sorriso harmdnico e funcional,
através de procedimentos que influenciam
na vaidade, autoimagem e aceitacéo social.
O fator estético tem sido cada vez mais
exigido nos consultérios odontoldgicos,
entretanto o conceito de estética é muitas
vezes subjetivo, podendo ocorrer uma
divergéncia de interesses entre o0
profissional e o paciente. Os tratamentos
reabilitadores  estéticos podem  ser
realizados com inameros materiais e
técnicas, sendo a utilizacdo das resinas
compostas uma alternativa verséatil e com
muitas vantagens como o baixo custo,
facilidade de reparo, menor numero de
sessfes clinicas, minimo de desgaste da
estrutura dental, além de possuir boas
propriedades biomecanicas. Paciente
KHML, 45 anos, leucoderma, género
feminino, compareceu na Clinica Escola
Inapds para tratamento odontol6gico com
diagnoéstico de Sindrome de Sjogren ha 9
anos. A paciente apresentou clinicamente
inimeras lesdes de carie que
comprometiam ndo sé o aspecto estético
como também o funcional, sendo o fator
estético a principal queixa relatada pela
paciente. Diante do caso, optou-se pelo
tratamento reabilitador estético com resina
composta direta. Primeiramente foi realizado
um condicionamento periodontal, seguido
pela remogdo das lesGes de carie e
reanatomizacdo dos elementos dentéarios
com as resinas compostas opacas e

PLANEJAMENTO A CIMENTACAO:
RELATO DE CASO
LUCIANA FREIRE DE REZENDE;

MARIANA XAVIER MENDES NOGUEIRA,
TATYANE BORGES BRIGAGAO; RAFAEL
SOUZA SILVA; PALOMA  GABRIELA
SANDOVAL; MIRIAN GALVAO BUENO

O objetivo do presente estudo foi relatar um
caso clinico de reabilitacdo estética dos
elementos 11, 12, 21 e 22, utilizando-se o
sistema ceramico IPS.Emax. Paciente F.L.S,
42 anos, género masculino, apresentava
clinicamente os dentes 11 e 12 com
escurecimento das coroas devido a
tratamento endodéntico. J4 os elementos 21
e 22 apresentavam-se vitais, porém com
facetas diretas de resina composta. Foi
realizado um enceramento diagndstico e
proposto a confeccdo de coroas totais nos
dentes 11 e 12 e facetas no 21 e 22. ApGs
0s preparos, foi realizada a moldagem com
fio retrator e silicona de adicdo. Para a
cimentacdo, as pecas foram condicionadas
com acido fluoridrico 10%, silanizadas e
receberam uma camada de sistema
adesivo. Os preparos foram condicionados
com acido fosférico 37%, com posterior
aplicacdo de sistema adesivo. As pecas
foram cimentadas com cimento resinoso,
obtendo um bom resultado estético e
funcional. Pode-se concluir que o sistema
IPS e.Max apresenta confiabilidade no seu
uso para restauracdes estéticas, bem como
excelente resisténcia mecénica e fisica
ampliando seu uso e garantindo
durabilidade  das  restauracoes. Um
planejamento e um adequado protocolo de
cimentacdo, associados ao bom material e
habilidade profissional garantem
longevidade e resultados satisfatérios,
atendendo as expectativas dos pacientes.

Instituicdo: INAPOS
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PAINEL 193- REABILITACAO ESTETICA
E FUNCIONAL DE AMELOGENESE
IMPERFEITA  UTILIZANDO  SISTEMA
CAD/CAM: RELATO DE CASO

LUCAS TADEU CAMARGO PINTO
CORREA; BIANCA BOTAZINI DE LIMA;
ALONSO MACXUEL GONCALVES
FERREIRA; AGNALDO RAIOL
GONCALVES DE LIMA; DIEGO PIMENTEL
LOPES DE CARVALHO; MIRIAN GALVAO
BUENO

O objetivo do presente trabalho é relatar um
caso clinico de reabilitacdo estética e
funcional de uma  paciente com
amelogénese imperfeita com a utilizagédo do
sistema CAD/CAM (Computer Aided Design
/ Computer Aided Manufacturing). Paciente
P.C.S. 17 anos, género feminino, queixava-
se de dentes escuros, contornos que ndo a
agradavam e sensibilidade com frio e
quente. Durante a anamnese foi relatado
gque o pai da paciente apresentava as
mesmas caracteristicas na denticdo. No
exame clinico observou-se depressdes
generalizadas em esmalte, levando ao
diagnéstico de amelogénese imperfeita. Um
tratamento com facetas laminadas nos
incisivos centrais e laterais superiores e
coroas totais nos demais elementos foi
proposto e realizado, restabelecendo
estética e fungdo de forma adequada e
satisfatoria. A amelogénese imperfeita é
uma displasia do esmalte dentério de origem
hereditaria, que apresenta grande variagédo
de caracteristicas clinicas e genéticas. A
evolugdo dos materiais restauradores
indiretos permite diferentes possibilidades
de tratamento para a amelogénese
imperfeita, que sdo escolhidos de acordo
com a expectativa do paciente, custo, idade,
estado de saulde e grau de acometimento da
displasia. O sistema CAD/CAM é uma
ferramenta que contribui com qualidade e
rapidez nas restauracgdes indiretas, sendo a
escolha mais atual para tratamentos com
porcelanas odontoldgicas. Com a finalizagéo
do caso clinico e sua proservacgédo, pode-se
considerar que os sistemas CAD/CAM
associados as porcelanas odontolégicas sao
capazes de reabilitar estética e fun¢do nas
mais diferentes condi¢des clinicas.

Instituicdo: INAPOS
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PAINEL 194- REABILITACAO ESTETICA
ENVOLVENDO PLASTICA GENGIVAL E
LAMINADOS CERAMICOS TIPO LENTES
DE CONTATO DENTAL: RELATO DE
CASO

FELIPE LUIZ DA SILVA; DANIELI
FERREIRA; JULIANA ROSA PESSOA
NOBRE; PATRICK LUAN  XAVIER;
PAMELA APARECIDA DINIZ

O objetivo deste trabalho, foi relatar um caso
clinico em que se realizou a reabilitagéo
estética com gengivectomia combinada com
lentes de contato dental em um paciente
jovem, e mostrar a importancia da interacédo
entre a Dentistica e a Periodontia na
melhoria da harmonia do sorriso. Paciente
I.F.P. sexo feminino 45 anos, procurou o
dentista devido insatisfacdo no sorriso,
depois de feita a anamnese foi proposto o
tratamento de cirurgia periodontal com o
intuito de aumentar a coroa clinica dos
elementos 11, 21, 22, 23 do paciente e
melhorar o contorno gengival, a confec¢éo
de oito lentes de contato nos dentes
superiores e cimentacdo das mesmas
possibilitou a obtencdo de um sorriso mais
harménico e satisfatério. Sendo assim
conclui-se que para se obter sucesso no
tratamento restaurador estético é importante
uma perfeita integracdo dos elementos
dentarios e os tecidos periodontais, e por
meio de um diagnéstico multidisciplinar
minucioso e de um planejamento prévio &
possivel realizar reabilitacbes em
procedimentos seguros, rapidos e
previsiveis. Devido a influéncia da midia a
paciente buscou o tratamento, e a
alternativa clinica descrita atendeu as
necessidades estética e funcional da
paciente. Portanto, a associacdo da
Dentistica e Periodontia foi fundamental
para o alcance de um excelente resultado
estético.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 195- REABILITAGAO ESTETICA
NA REGIAO ANTERIOR DA MAXILA COM
RESINA COMPOSTA: RELATO DE CASO

MARISA LEAL; MiRIAN GALVAO BUENO
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O objetivo do presente trabalho consiste em
discutir as vantagens e desvantagens, bem
como o resultado estético, de reabilitacbes
realizadas na regido anterior da maxila com
resina composta direta. Paciente L.A., 20
anos, apresentava discrepancia dente-osso
positiva apds tratamento ortodontico, com
diastemas entre o0s dentes anteriores
superiores, que estavam  causando
prejuizos estéticos no sorriso. Diante das
possibilidades de tratamento estético diretos
e indiretos, optou-se pelo fechamento dos
diastemas com resina composta direta,
devido ao menor tempo de trabalho, menor
custo e resultado estético satisfatério. Os
diastemas foram fechados em sess&o Unica,
do dente 13 ao 23, com o auxilio de uma
espatula de proporcionalidade Chu, para
obtencdo de dentes proporcionais e
harmdnicos. Utilizou-se a resina composta
Filtek Z350 WD e WE para dentes
clareados. Ao final foi realizado ajuste
oclusal e procedimentos para acabamento e
polimento. As restauracdes diretas com
resina composta tem sido uma alternativa
viavel, com resultado estético satisfatorio a
longo prazo.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 196- REABILITACAO ESTETICA
ORAL EM PACIENTES BULIMICOS

ROBERTA BAPTISTA FONSECA VIANA,
AIGHARA MORAIS FONSECA

O objetivo desse trabalho é analisar e
revisar a literatura quanto aos meios
possiveis de se realizar uma reabilitacéo
estética oral em pacientes bulimicos,
levando em consideracdo as principais
ocorréncias bucais decorrentes da doenca,
sendo elas: erosdo dental, aumento do
indice de carie, hipersensibilidade
dentinaria, xerostomia, hipertrofia da
glandula salivar, alteracBes periodontais,
lesBes em tecido mole, trauma em dentes e
bruxismo. Esse trabalho foi feito com base
na selecdo de 10 artigos, publicados entre
0os anos de 2007 a 2015. As palavras
chaves utilizadas foram: bulimia; reabilitacdo
estética oral; bulimia e odontologia e
doencas orais relacionadas com a bulimia.
Os artigos foram selecionados pela
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descricdo clara e objetiva da bulimia, sua
relacdo com a odontologia e a conduta do
cirurgido dentista ao realizar uma
reabilitacdo estética nesse tipo de paciente.
A bulimia é um transtorno mental que
caracteriza-se pela ingestdo compulsiva de
alimentos seguida por ac¢des inapropriadas
com o intuito de perder peso e pelo medo de
engordar. A busca pelo corpo ideal
atualmente vém levando jovens,
principalmente do sexo feminino, a tomarem
medidas extremas para se enquadrar no
padrdo estético ditado pela sociedade.
Dentre essas ag¢fes, a mais comum, € a
inducdo do vomito apés um episédio
bulimico. Esses episédios de vomito
associado a deficiéncia de vitaminas,
compulsdo alimentar, pouco salivacdo e
entre outros, causam danos a saude bucal
de pacientes portadores desta sindrome.
Com essa revisao de literatura concluiu-se
com base em resultados, que os cirurgides
dentista(CD) devem estar atentos a esse
tipo de distarbio psiquico que muitas vezes
pode ser descoberto por eles préprios. Pois,
além de se realizar uma reabilitagdo bucal, o
CD precisa saber lidar com as limitacdes
desses pacientes, sendo de grande
importancia um tratamento multidisciplinar.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 197- REABILITACAO ESTETICO-
FUNCIONAL EM CRIANCA: RELATO DE
CASO

JESSICA MAGALHAES VILELA; PRISCILA
GUIMARAES SILVA; ANA PAULA SILVA
LEITE; ANDRESSA CAMPIONI; TATIANY
GABRIELLE FREIRE ARAUJO; ADRIANA
SILVEIRA DE LIMA ELEUTERIO

O objetivo deste trabalho € relatar, através
de um caso clinico a reabilitagdo estético-
funcional em uma crianca e o tratamento
realizado. P.L.M.P, 5 anos de idade, género
masculino, compareceu a Clinica Escola
Inapos, para tratamento odontolégico em
gque a queixa principal relatada pela méae foi
que os dentes da “frente” estavam
gquebrados a crianga sentia vergonha ao
sorrir. Durante a anamnese foi relatado
ingestdo de leite na mamadeira com a
presenca de acglcar no periodo noturno, a
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ndo higienizacdo adequada e a presenca de
biofilme. Ao exame clinico foi diagnosticado
carie de mamadeira nos elementos 11 e 21,
com extensa destruicdo coronaria e ao
exame radiografico constatado o tratamento
endododntico j& realizado, nos dentes 12 e
22 presenca de lesdo cariosa somente na
face vestibular. O tratamento proposto foi a
confeccao de coroa de acetato nos incisivos
centrais superiores deciduos com resina
composta, permitindo que se cubra a
estrutura remanescente, resultando na
melhora da resisténcia e protecdo do dente
e nos dentes laterais superiores deciduos
restauracdo com cimento de ionémero de
vidro. A crianga encontra-se em fase de
retorno e manutengdo periodica preventiva.
A satisfagdo obtida com o resultado foi
demonstrada visivelmente pela crianca e
seus familiares. Conclui-se que o
profissional deve ficar atento aos fatores a
serem considerados para 0 bom
planejamento e tratamento, permitindo
assim, a estética do sorriso, o0
restabelecimento da funcdo mastigatoria e
uma melhor qualidade de vida a crianca.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 198- REABILITACAO
FUNCIONAL E ESTETICA COM PROTESE
FIXA DE 6 ELEMENTOS: RELATO DE
CASO
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moldagem com fio retrator e silicona de
adicéo pela técnica de dois tempos. Enviou-
se ao laboratério de préteses para
confeccdo da estrutura metalica. Foi feita a
prova da estrutura, selecdo de cor e
devolvida ao protético para aplicacdo de
ceramica. Apos a aplicacdo da ceramica
realizou-se a prova da peca pronta,
cimentacdo com fosfato de zinco e ajustes
oclusais necessarios. Neste relato de caso
clinico, concluiu-se que a reabilitacdo oral
utilizando prétese fixa metaloceramica
possibilitou o restabelecimento estético e
funcional para o paciente.

Instituigdo: INAPOS

PAINEL 199- REABILITAGAO ORAL COM
PROTESE TOTAL SUPERIOR E
INFERIOR: RELATO DE CASO

FABIO RIBEIRO NUNES; ALLYSON VIEIRA
GONGCALVES DOS SANTOS; MIRIAN
GALVAO BUENO

O objetivo do presente trabalho é relatar um
caso clinico de reabilitagdo protética da
regido antero-superior com prétese fixa,
restabelecendo funcéo e estética. Paciente
B C Q, 46 anos, género masculino,
apresentava uma prétese proviséria do
elemento 13 ao 23. No exame radiografico
foi possivel observar raizes residuais dos
dentes 12 e 22, com tratamento
endoddntico, preparo do conduto para pino,
mas com perfuracéo nas paredes laterais. O
plano de tratamento consistiu em extrair as
raizes residuais e confeccionar uma proétese
fixa metalocerdmica de 6 elementos,
apoiada nos caninos. Ap6s a exodontia,
realizou-se um refinamento dos preparos,

MARINA MARTINS DE MOURA DO
NASCIMENTO; CAMILA VILLELA; THAIS
FREITAS RIBEIRO; LUCIANA FREIRE DE
REZENDE; MIRIAN GALVAO BUENO

O presente artigo tem como objetivo relatar
um caso clinico de reabilitagdo bucal
completa com prétese total superior e
inferior.A perda total dos dentes é uma das
piores situagfes clinicas encontradas na
Odontologia, acarretando diminuicdo da
capacidade mastigatoria e
consequentemente interferéncia na digestao
de alimentos, além de prejudicar a fonacéo
e estética. Esse quadro contribui para a
reducéo da qualidade de vida e auto-estima
do individuo. Dentro deste contexto,
Paciente A.M.C, 55 anos, género feminino,
leucoderma, procurou a clinica escola do
Inapds para reabilitacdo, apés a perda de
todos os elementos dentarios.Foram
realizados os procedimentos de moldagem,
registro da relacdo maxilo-mandibular,
selecdo de dentes artificiais e acrilizagéo.
Na instalagdo da protese foram feitas
instru¢cbes de higienizacdo e orientagdes
gerais sobre o0 uso da prétese. Considera-se
gue a durante a reabilitagdo com préteses
totais € de extrema importancia que a
moldagem seja adequada para que haja
restabelecimento funcional associado ao
conforto do paciente. Ainda, € necessario
reabilitar a dimens&o vertical de ocluséo,
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que influencia diretamente na estética,
mastigacéo e fonacao.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 200- REABILITACAO PROTETICA
DE DENTE COM LESAO ENDODONTICA:
RELATO DE TRATAMENTO
MULTIDISCIPLINAR

ANAIS
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PAINEL 201- REABSORCOES
RADICULARES EXTREMAS
ASSOCIADAS AO TRATAMENTO

ORTODONTICO CORRETIVO

MARIANA XAVIER NOGUEIRA MENDES,;
LUCIANA FREIRE; ANA CLARA FERRAZ;
NATALINE NERY; ESTELLA MARIS;
MIRIAN GALVAO BUENO

O objetivo do presente trabalho € relatar um
caso clinico de dente com lesdo
endodbntica, com perda de estrutura
coronaria, reabilitado com prétese fixa.
Paciente R.B.A., 43 anos, género
masculino, apresentava coroa do dente 15
com fratura e grande perda de estrutura
dentaria. No exame radiogréfico foi possivel
observar lesdo periapical extensa, sem
sintomatologia. Para 0 tratamento
restaurador com prétese fixa, fez-se
necessario o tratamento endodéntico com
curativos de demora para eliminar a
infeccdo. ApGs a regressdao da lesdo, o
canal foi obturado e recebeu um nucleo
metalico fundido e coroa total
metaloceramica. O tratamento inadequado
das lesBes endodbnticas leva ao insucesso
da reabilitagcdo, uma vez que a infecgdo é
mantida e deve ser retratada ao longo do
tempo, o que implica na perda da peca
protética e na remocgao do pino intracanal.
Nessas  situacdes, dependendo  do
comprimento e espessura do pino e do
remanescente radicular, corre-se o risco de
fratura e até mesmo perda do elemento
dental. Por isso é de grande importancia
gue a protese seja confeccionada sobre o
tratamento endodéntico que ja obteve
sucesso, 0 que depende da associacao
entre diferentes especialidades
odontoldgicas. De acordo com O
planejamento e protocolos seguidos ha
resolucdo do caso, tem sido possivel
observar 0 sucesso do tratamento
reabilitador com proservagéo de um ano.

Instituicdo: INAPOS

ANDERSON GABRIEL DE  SOUZA;
ADEMIR TADEU RIBEIRO GROSSI

O presente trabalho tem como objetivo
identificar pacientes com predisposicdo a
sofrer reabsor¢des radiculares e por meio do
conhecimento destas situacdes, orientar
condutas ortoddnticas terapéuticas a fim de
minimizar a ocorréncia destas alteracdes. As
reabsor¢bes radiculares sdo uma das
principais iatrogenias decorrentes do
tratamento ortodéntico, consistindo-se no
arredondamento e encurtamento radicular;
apresentam magnitudes variaveis e quando
extensas podem interferir na fungéo
dentaria. Sua ocorréncia pode acarretar
sérios problemas e em determinadas
situacGes pode ser necessario simplificar a
mecanica ou interrromper o tratamento.
Condutas preventivas como bom
planejamento do tratamento, analise da
morfologia radicular e da crista Ossea
alveolar sao indispensaveis. Para o
presente estudo optou-se por uma revisao
de literatura, realizando um levantamento
entre os artigos cientificos encontrados na
base de dados do Scielo, Bireme, Pubmed.
Cessar a mecanoterapia precocemente
quando ha& presenca de reabsorcao
radicular intensa se faz necessario, uma vez
gue a evolucdo dessa patologia pode gerar
danos irreversiveis aos dentes. A
previsibilidade da reabsorgdo ndo é
totalmente possivel porém pode ser
alcancada com certa eficacia por intermédio
de uma boa anamnese e avaliacdo
radiografica prévia além do planejamento do
caso individualmente.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 202- RECONSTRUCAO
PROVISORIA DE DENTE POSTERIOR,
POS FRATURA CORONARIA A NIVEL
CERVICAL: RELATO DE CASO

POLIANA
AMANDA

RODRIGUES
OLIVEIRA

MORAES,;
BERNARDES;
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VII- onal
Jjormada de Iniclags
WILING da Fa ™

RAFAEL AGUIAR VILELA JUNIOR,;
PAMELA APARECIDA DINIZ

Este relato de caso tem por objetivo
demonstrar a reconstrucdo provisoria de
dente posterior, elemento 37, pds fratura de
coroa em terco cervical. Paciente sexo
feminino 13 anos, em tratamento na clinica
escola INAPOS, vem para remocdo de
cotosol (pO6s endodontia) e restauracao
definitiva do elemento 37. Auséncia do
elemento 36. Apresenta fratura de coroa ao
nivel cervical em faces disto-lingual.
Remanescente dentario cervical abaixo do
nivel gengival, com hiperplasia do mesmo
em sentido disto ocluso lingual. Ao exame
radiografico ndo se observa alteracdes a
nivel apical do elemento fraturado, visualiza-
se germe do elemento 38, com intima
relacdo ao elemento 37, impossibilitando
uma cirurgia para conquista de espaco.
Optou-se por realizar aumento de coroa
clinica com bisturi elétrico, desgaste do
conduto com posterior insercdo de pino de
fibra de vidro. Reconstrucdo da coroa com
resina composta fotopolimerizavel, em
sessdo Unica. Considera-se que a
reconstrucdo  proviséria de elemento
dentario fraturado, posterior, tem grande
valia funcional, ainda que o mesmo nao
suporte uma grande carga mastigatéria, o
mesmo cumpre bem seu papel como
antagonista e preserva a estrutura dental
remanescente para que a reabilitacdo
definitiva possa ocorrer em momento
oportuno.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 203- RECONSTRUCAO OSSEA
EM DEFEITOS SEVEROS: RELATO DE
CASO

MONICA DO PRADO KERSUL; TACIANE
MARIA DA SILVA; JANINE APARECIDA
RIBEIRO DOS SANTOS; GABRIELA
MENDES SILVA; TALITA GONCALVES DE
OLIVEIRA, YOHANA FERREIRA DE
ABREU, HOMARA EDWIRGES NEVES
RODRIGUES, RAFAEL DE AGUIAR
VILELA JUNIOR

O presente trabalho visa aumentar o
conhecimento sobre reconstrucdo 0ssea e
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uso de enxertos. Foi realizado um estudo de
artigos literarios e um estudo de caso. O
0SS0 € um tecido conjuntivo especializado
que se lesionado, se recupera, sem
apresentar cicatrizes. Porém, se o defeito
Osseo for severo, ocorrera uma regeneracao
Ossea incompleta. Assim, serdo necessarios
procedimentos de reconstrugdo para a area
afetada. Essa perda Ossea acarreta
enormes consequéncias na recuperacao
estético-funcional de um paciente e ocorre
devido a doencas periodontais, cirurgias,
processos fisiologicos inadequados,
traumas, infecgbes, etc. A reparacdo de
perdas 6sseas severas ainda € desafiadora
e tem como tratamento, 0 uso de enxertos
O0sseos. A enxertia € classificada pela
similaridade genética do tecido doador com
0 receptor (autégenos, alégenos, xendgenos
ou aloplasticos). A autdgena € considerada
0 padrao-ouro na odontolégia e apresenta
potencial osteogénico, osteoindutor e
osteocondutor. Todavia, ha estudos de
outros tipos de enxertos, na busca de
alternativas de tratamento, devido aos
reveses ainda existentes dos autdgenos:
quantidade limitada e alto indice de
morbidade. Para o procedimento, o enxerto
ideal deve apresentar algumas
caracteristicas: quantidade ilimitada de
tecido sem prejudicar a area doadora; ndo
apresentar resposta  imunoldgica  do
receptor; o enxerto deve promover a
osteogénese, osteoinducéo e
osteoconducdo; o enxerto deve ser
substituido em quantidade e qualidade por
0SS0 equivalente ao do receptor. Também
se deve levar em consideracdo a qualidade
e a quantidade d4ssea remanescente
receptora, pois €& fator importante no
sucesso do tratamento. E de suma
importédncia o conhecimento do cirurgido-
dentista sobre as alternativas de enxertos,
sobre o procedimento e sobre o caso, para
que ele selecione o tratamento ideal e
individual para cada paciente.

PAINEL 204- RECUPERACAO DE
ESPACO PARA POSICIONAMENTO DE
DENTE RETIDO: RELATO DE CASO

LANNAY DE CASSIA SILVA LOPES;
THAYNARA DE CASTRO CLEMENTE;
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MARIANA JUNQUEIRA AQUINO; ADEMIR
TADEU RIBEIRO GROSSI

O objetivo deste trabalho é de relatar um
caso clinico de recuperacdo de espaco no
arco dentério para posicionamento de dente
retido por meio do tratamento ortodontico
corretivo. Os dentes deciduos exercem
importante papel nas fungbes fonéticas,
estéticas, mastigatorias e de degluticdo,
além de manterem o espaco no arco para
posicionamento dos dentes permanentes.
Quando ocorre a perda do dente deciduo
precocemente, seja por lesdo de carie ou
outro fator, ocorre um desequilibrio oclusal,
levando a diminui¢do do perimetro do arco
por migracdes e inclinacdes dentarias dos
dentes adjacentes. A perda de espaco no
arco pode levar a muitas mas oclusdes e é
ai que a ortodontia exerce seu papel para
recuperacdo do espaco perdido. O paciente
G. B. J,, 11 anos, procurou por atendimento
ortoddntico devido a falta de alinhamento
dentario e presenca de diastema anterior
entre 0s incisivos centrais superiores. Ao
exame clinico observou-se a falta de espaco
para erupcao do segundo pré-molar superior
direito, devido a perda precoce de seu
antecessor deciduo, e migracap mesial do
primeiro molar superior direito. Associado a
este padrao oclusal também foi observado
atresia maxilar. Como tratamento foi
instituido a disjuncdo maxilar para corre¢do
da atresia maxilar e consequente ganho de
perimetro do arco. Posteriormente, a
aplicacdo de uma barra palatina foi capaz
de gerar a rotacdo do primeiro molar
superior direito e sua distalizacéo,
conquistando ainda mais espaco no arco e
posteriormente, com o emprego do aparelho
corretivo fixo associado a mola aberta de
niquel-tithnio, o espago necesséario para
erupcdo final e alinhamento do segundo pré-
molar foi conquistado. Pode-se concluir que
€ importante para a manutencdo do
perimetro do arco dentério a conservagao
dos dentes deciduos e no caso de perda de
espaco, Vvarias manobras ortoddnticas
devem ser instituidas para se restabelecer o
espaco para alinhamento e
restabelecimento de uma oclusdo funcional
e estética ao paciente.

Instituicdo: INAPOS
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PAINEL 205- REFLEXOS NA SAUDE
ORAL DE PACIENTES PORTADORES DA
SINDROME DE SJOGREN

GABRIELA REGINA DE CARLI SILVA;
RENATA MENDES MOURA

O presente estudo tem como objetivo
enfatizar a relacdo entre pacientes com
sindrome de Sjogren e o acometimento de
carie dentaria através de uma revisdo de
literatura. Revisdo de literatura: A Sindrome
de Sjogren caracteriza-se como uma
doenca crénica de provavel origem
autoimune, mais frequente em mulheres
entre 40 e 50 anos acomete glandulas
exocrinas que sofrem infiltracdo
linfoplasmocitaria progressiva e evoluem
com faléncia funcional das glandulas. A
deficiéncia no fluxo salivar tem uma intima
associacdo com a carie, dada a importancia
das propriedades imunolégicas da secrecao
salivar na manutencao do equilibrio do meio
bucal, particularmente no  processo
desmineralizacdoremineralizacéo do
esmalte dentario. Dessa forma, o presente
estudo evidencia a importancia do
diagnéstico da Sindrome, por parte dos
profissionais dentistas , com intuito de evitar
maiores complicagbes bucais, garantindo
maior qualidade de vida aos pacientes.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 206- RELACAO DOS PAIS
QUANTO AOS HABITOS DE SUCCAO
DELETERIOS EM PRE-ESCOLARES DAS
CEMEIS DO MUNICIPIO DE

ALFENAS/MG.
ANNE CARLA WIENCI; LEANDRO
ARAUJO FERNANDES,; MARIANE

CAROLINA FARIA BARBOSA; MARILIA
BEATRIZ FERREIRA FIGUEIREDO; DIEGO
VIANA VENTURELLI; DANIELA COELHO
DE LIMA

Os héabitos orais de succdo deletérios
costumeiros na primeira infancia podem ser
justificados pela necessidade de suprir
caréncias afetivas, uma vez que promovem
a sensacdo de seguranca e conforto. O
presente estudo identificou as relacdes dos
pais acerca dos habitos de succéo
deletérios dos pré-escolares das CEMEIs de

104



Alfenas/MG. Para o desenvolvimento das
acOes aplicou-se um roteiro investigativo
semi-estruturado  com  questionamentos
sobre sucgdo ndo-nutritiva e deletéria na
infancia e as condutas para a néo
incorporacdo e remocao dos mesmos.
Foram analisados 128 responsaveis, sendo
que 42,7% apresentavam ensino médio
completo, e somente 2,5% ensino superior
completo. Os resultados evidenciaram que
34,1% nao receberam quaisquer
orientac8es acerca do assunto e que 36,6%
acreditavam que é natural a crianga usar
chupeta até os 2/3 anos de idade. Quanto
aos habitos deletérios constatou-se que
48,4% utilizavam chupeta, 67,5%
mamadeira e 7,2% succionavam 0
polegar. Os responsaveis associaram o
habito de succéo as alteracdes dentérias e a
salde bucal da crianca em 61,4% dos
casos, contudo somente 19,1% néo
utilizavam nenhum desses habitos. Além
disso, 57,6% dos responsaveis julgavam
que a melhor forma de promover uma
mudanca de atitude na crianga seria
explicando as consequéncias dos habitos de
succdo e 58% dos pais ndo notaram
alteracdo no comportamento da mesma
ap6és sua remocgdo. Estes dados
evidenciaram que embora a maioria dos
responsaveis seja informada sobre a
intercorréncia dos habitos bucais deletérios
a adesao aos mesmos ainda é ampla. Por
isso, aconselha-se a realizacdo de acgles
educativas a fim de que haja sensibilizacdo
guanto a mudanca de paradigmas e
comportamentos dos responsaveis para
promover a ndo incorporagdo e/ou remogao
precoce dos habitos, prevenindo possiveis
alteracBes bucais nas criancgas.

Instituicdo: UNIFAL/MG

PAINEL 207- RELACAO ENTRE CICLO
MENSTRUAL E GENGIVITE

ANAIS
2016

O objetivo do presente trabalho é verificar
através de uma pesquisa de campo, se
durante o ciclo menstrual, as alteracdes
hormonais causadas neste periodo tém
capacidade de gerar alteragbes nos tecidos
gengivais. Como visto na literatura ha
indicios de que o0s hormdnios sexuais,
principalmente o0s esteroidais, que estédo
presentes no ciclo menstrual, apresentem
efeitos sobre a saude periodontal, causando
impactos diretos na inflamagédo gengival e
em possiveis alteracdes de substéncias no
fluido gengival. Para este estudo serdo
selecionadas 20 voluntarias. A pesquisa
sera realizada através da aplicacdo de um
guestiondrio e as mesmas serdo avaliadas
clinicamente, seguindo alguns critérios
previamente estabelecidos. O intuito da
pesquisa € comprovar que embora oS
hormdnios sexuais ndo sejam capazes por
si s6 de desenvolver quadros como a
gengivite, eles exercem um impacto
significativo na inflamacéo, visto que séo
capazes de alterar as respostas que o
periodonto desencadeia frente ao contato
com bactérias, contribuindo para a
manifestacdo da doenca.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 208- RELACOES ENTRE
PROCESSOS INFLAMATORIOS E
NEOPLASIAS MALIGNAS

LUIZA NUNES SIQUEIRA; TAYNARA
APARECIDA MAXIMO; CRISTIANE
APARECIDA DOS SANTOS MACHADO;
JULIANA MARA DA SILVA LEARDINI
RAFAELY MARTINS SILVA; TATIANY
GABRIELLE FREIRE ARAUJO

AMANDA DOMINGUES MELOTO; BRUNA
CARNEIRO DUTRA LEITE; TATYANE
CARVALHO DE LIMA; VIVIANE CRISTINA
SOARES DA LUZ; RENATA MENDES
MOURA

Este trabalho tem por objetivo revisar a
literatura sobre dois assuntos que unidos
descobrimos causas das neoplasias
malignas.Mas sabe-se que nao é toda vez
gue temos uma inflamacgéo € que iremos ter
resultados de células atipicas que dardo
origem as neoplasias malignas. As lesdes
inflamatdrias possuem varias etiologias:
infecciosas, autoimunes, trauméaticas,
neoplasicas ou reagbes medicamentosas.
Podem se apresentar como les@es isoladas,
se manifestar no local de um distirbio
sistémico ou a partir do comprometimento
local, provocando um acometimento geral
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do individuo.Uma das consequéncias que
podem ser causadas pelo processo
inflamatério € a neoplasia maligna. Essa se
resulta de uma proliferacdo sem controle
das células atipicas no processo de reparo
da lesd0.0u seja No momento do reparo as
células do local tem alta taxa de proliferacéo
e,com isso, algumas células filhas podem
nascer defeituosas.Outro fator que pode
ocorrer é a proliferacdo desmedida das
células.Quando juntamos esses dois fatores
had a formacdo da neoplasia maligna. As
celulas cancerosas tem o poder de
confundir e converter o sistema imunolégico
do organismos, passando-se assim, como
uma celula reparadora.Da mesma maneira
que as celulas imunolégicas agem na
reparacao das lesbes e dos processos
inflamatorios ,as células da neoplasia
maligna produzem fator de inflamacao para
sustentar o manter o desenvolvimento
tumoral.Contuto por esse mecanismo a
neoplasia se apodera do sistema
imunolégico usando-o para se propagar no
organismo concluindo que o cancer age do
mesmo modo o corpo humano, para criar
uma replicdo das células malignas.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 209- REMOCAO DE NUCLEO
METALICO FUNDIDO PELA TECNICA DO
ULTRASSOM: REVISAO DE LITERATURA

CAMILA KELI SILVA; FABIOLA FERNANDA
PEREIRA; MiRIAN GALVAO BUENO

O objetivo deste trabalho foi revisar na
literatura a técnica de remocgédo de nucleos
metalicos pelo uso do ultrassom, expondo
suas vantagens e indicagBes. O nucleo
metdlico fundido é um sistema de pino intra
canal, utilizado em dentes que necessitam
de restauragcbes indiretas, mas néo
possuem ideal suporte para cimentagdo
desta restauracdo. Diversos autores indicam
a técnica de reabilitacdo com nulcleo
metalico fundido como a técnica que
proporciona o maior sucesso clinico devido
a vantagens como adaptacé@o e vedamento
do canal radicular, alta resisténcia, alta
durabilidade e versatilidade. Em alguns
casos € necessaria a remocdo destes
nacleos depois de cimentados, pois alguns
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aspectos podem comprometer o Sucesso
desta restauracdo como  tratamento
endododntico inadequado, lesbes periapicais,
cimentagdo inadequada e falta de
adaptagdo. Entretanto, essa remocdo é
considerada um processo tecnicamente
dificil, que pode acarretar fraturas e
perfuracbes das raizes, principalmente
quando h& pouca estrutura remanescente,
sendo um processo delicado e que
demanda grande habilidade técnica e tempo
clinico extenso.A técnica de remocao
utilizando o ultrassom tem demostrado ser
bastante eficaz, principalmente quando
associada a outros fatores como irrigacao
abundante e o0 desgaste com brocas
diamantadas no didmetro e na altura dos
ndcleos previamente. O processo ocorre
basicamente com a quebra do cimento na
regido entre a parede radicular interna e o
pino devido suas ondas ultassonicas. O
cimento utilizado para a cimentagdo do
nucleo, a irrigacdo e tempo determinado de
uso do ultrassom podem influenciar na
qualidade e tempo na conduta de retirada
do pino. A técnica de remocéao utilizando o
ultrassom apresenta-se bastante eficaz
vinculada a outros fatores como irrigacéo,
tempo, desgastes. Utilizado de maneira
correta o ultrassom desempenha um papel
de grande funcionalidade e desenvolve uma
alta taxa de sucesso nos casos de remogéao
de nucleos metélicos fundidos.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 210-
LABIAL

REPOSICIONAMENTO

NEYDE RINCON MENDES; VICTORIA
MARIA INACIO MEIRA; GIOVANNA DE
SOUZA DIAS TOME; GABRIELA MENDES;
RAFAEL DE AGUIAR VILELA JUNIOR

O objetivo do presente trabalho é relatar
através de um caso clinico, a exceléncia da
cirurgia de reposicionamento labial, quando
a técnica é indicada devido a hiperfuncdo do
labio causando sorriso gengival. Paciente
M.E.M.V do sexo feminino com 27 anos
Jeucoderma  procurou 0  consultério
particular por estar insatisfeito com seu
sorriso. Ao ser efetuado o exame clinico
verificou-se que o0 mesmo apresentava
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sorriso gengival. Dentre as indicagbes para
correcdo de tal situacdo optou-se pela
cirurgia. de reposicionamento labial.
Concluimos que ao realizar o procedimento
de reposicionamento labial, ocorrera a
reducdo do excesso de exposicdo gengival,
devolvendo ao paciente um  SOrriso
harménico e estético, sendo o resultado
estavel e de longo prazo.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 211- RESINAS COMPOSTAS
BULK-FILL: REVISAO DE LITERATURA

JULIA MARIA ALMEIDA E SILVA;
VANESSA DE FATIMA MAMEDE
BERNARDES; SARAH MIRELLA DE
OLIVEIRA; LARISSA PAULA PEREIRA DE
FREITAS; JOSE CARLOS RABELO
RIBEIRO; MARCOS RIBEIRO MOYSES

Objetivo: O objetivo desta revisdo de
literatura consiste em avaliar as vantagens
da técnica restauradora com resinas
compostas Bulk-Fill, quando comparadas as
resinas compostas convencionais. Revisdo
de literatura: O maior desafio da
Odontologia  restauradora é  conciliar
materiais com propriedades mecéanicas e
estéticas, que oferecam praticidade,
qualidade e longevidade. Recentemente,
foram introduzidas no mercado as resinas
Bulk-Fill, ou resinas de incremento Unico.
Quando comparadas as resinas compostas
convencionais denotam dois atributos
particulares: consisténcia fluida e reducgéo
nas particulas de carga. Ha ainda grande
contradicdo na opinido dos profissionais da
area, devido a falta de validagcao sobre as
reais vantagens dessa técnica. Estudos
recentes, analisando restauracdes em
cavidades de até 5,0 mm com incrementos
Unicos utilizando resinas Bulk-Fill,
demonstraram satisfatério grau de cura,
inclusive nas por¢bes profundas, e menor
contracdo de polimerizacdo. Portanto, as
resinas de incremento Udnico Bulk-Fill
representam extraordinaria inovacédo para a
odontologia, pois quando associadas a

sistemas restauradores acido/adesivo
diminuem o} tempo clinico e,
conseguentemente, aumentam a

produtividade  dos  cirurgiBes-dentistas.
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Consideracdes finais: A resina Bulk-Fill tem
demonstrado ser um excelente avanco para
a dentistica restauradora, com a filosofia de
incremento  (nico otimiza tempo e
produtividade clinica para os profissionais.
Contudo, sendo um artefato recente, ainda
ndo ha relatos de sua eficacia a longo
prazo, carecendo de acompanhamento
clinico longitudinal.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 212- RESTAURACOES BEM
ADEQUADAS APOS O TERMINO DE
TRATAMENTO ENDODONTICO E SUA
IMPORTANCIA: RELATO DE CASO

PATRICIA ANDRADE FERRACCIU;
DEBORAH MONIQUE PEREIRA; PAMELA
APARECIDA DINIZ

Quando sinais ou sintomas de infeccéo
ainda estdo presentes ou reaparecem
depois do tratamento endoddntico, o
retratamento esta indicado. O objetivo deste
trabalho foi elucidar através de um caso
clinico, o retratamento  endodbntico
completo do elemento 37, com a finalidade
de restabelecer e restaurar devolvendo a
devida funcdo. Paciente A.C., 32 anos de
idade, sexo feminino, procurou a clinica
Inapds queixando-se lesdo na regido do
dente 37. A paciente relatou que havia
realizado o tratamento endodéntico nesse
elemento um ano atrds, e restaurado
definitivamente apo0s seis meses, porém
comecou a ter sinais. Radiograficamente
observou-se uma area de rarefacdo na
regido coronaria e canais mesiais nédo
tratados endodonticamente e o proposto foi
retratamento e avaliar a influéncia da
qualidade das restauracbes finais. O
tratamento endoddntico pode ser
considerado finalizado apenas quando
realizado o tratamento  restaurador,
restabelecendo ao dente tanto a funcgéo
como a  estética. Insucessos  por
contaminagBes bacterianas existentes no
meio  bucal s&o por restauracdes
insatisfatorias dos dentes  tratados
endodonticamente. O fracasso devido as
recorrentes infiltracdes podem ocasionar
reinfeccbes. A fase final do tratamento
endoddntico tem na obturacédo do canal seu
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ponto maximo, através do selamento deste
importante espago, em decorréncia da
faléncia no vedamento das restauracdes
das por¢Ges corondrias. A protecao da parte
coronaria, quando apresenta falhas de
vedacdo permite a passagem ou penetracao
de toxinas, fluidos ou até mesmo bactérias,
que provocam a dissolucdo do cimento
obturador promovendo espacos ou vazios
no canal, que servem de abrigo e geram o
fracasso do tratamento. Portanto, pode-se
concluir que a restauracdo pds canal deve
ser bem realizada o mais rapido e
eficazmente possivel, pois é indispensavel
para o saneamento do canal radicular.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 213- RETENCAO DENTARIA
ASSOCIADO A ODONTOMA COMPOSTO
— RELATO DE CASO

ANAIS
2016

permanente, 0 aspecto era de normalidade
clinica. No entanto o exame radiografico
evidenciou a presenca de um odontoma
composto, identificado como fator etiolégico
a retencdo do primeiro pré-molar inferior
esquerdo. Exames complementares foram
realizados para pesquisa de outras
ocorréncias, como a radiografia panoramica,
além da localizacdo radiografica do
odontoma pelo método Miller-Winter. A
correta identificacdo de lesdes que possam
comprometer o adequado desenvolvimento
dos dentes no arco é fundamental para que
se possa instituir um diagnéstico e um plano
de tratamento adequado.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 214- RETENCAO PROLONGADA
DE DENTE DECIDUO: RELATO DE CASO

MARIANA JUNQUEIRA AQUINO; LANNAY
LOPES; THAYNARA CLEMENTE; ADEMIR
TADEU RIBEIRO GROSSI

Este trabalho tem por objetivo relatar um
caso clinico de odontoma composto
localizado na mandibula. O odontoma é um
tipo de tumor de origem ectomesenquimal
de origem desconhecida, podendo estar
relacionado a presenca de dentes inclusos,
traumatismos e infecgbes locais. O
odontoma composto é uma leséo calcificada
gue aparece como numerosas miniaturas
calcificadas ou numerosos denticulos
(dentes rudimentares inusitadamente
pequenos). Normalmente estdo associados
a denticdo permanente em criangas e
jovens adultos e sé@o diagnosticados em sua
maioria na idade média dos 14 anos.
Geralmente sdo assintomaticos sendo
diagnosticados em radiografias de rotina
e/ou quando se faz uma tomada radiografica
para descobrir a causa da ndo erupcdo de
um elemento dentério. Paciente do género
feminino, aos 21 anos foi submetida a
exame radiografico periapical de rotina na
regido do primeiro pré-molar inferior
esquerdo, devido a retencdo prolongada do
primeiro molar deciduo inferior esquerdo. Ao
exame clinico local, salvo a presenca do
dente deciduo em uma paciente adulto
jovem e a ndo erupcdo do sucessor

ANELISE GARCIA DE MAGALHAES;
DIEGO PIMENTEL LOPES DE CARVALHO:
MARIA HELENA LEMES DE OLIVEIRA:
TATIANY GABRIELLE FREIRE ARAUJO,
TEREZA CRISTINA RODRIGUES DA
CUNHA; ADRIANA SILVEIRA DE LIMA
ELEUTERIO

O presente trabalho tem por objetivo, relatar
um caso de retencdo prolongada de dente
deciduo, suas implicacbes e tratamento.
JMD, género feminino, com 7 anos de idade,
compareceu a clinica escola Inapés, com
sua mae para tratamento odontolégico a
qual a sua queixa principal foi que o dente
de leite ndo ficava mole e o dente
permanente estava nascendo “torto”. Na
anamnese a genitora relatou a crianca ter
sofrido uma queda em ambiente escolar
batendo a boca ao chdo ha alguns anos. .Ao
exame clinico constatou a retencao
prolongada dos dentes deciduos superiores
anteriores e a erupcao ectopica por palatina
do sucessor permanente. Ao exame
radiografico foi observada a quantidade
rizolise e rizogénese das denticdes. O
tratamento proposto foi a remocé&o cirdrgica
dos elementos dentarios 51 e 61. O caso
estd em acompanhamento sendo avaliado
se havera a necessidade de intervencao
ortoddntica. Como conclusdo, o mau
posicionamento do dente permanente pode
ter ocorrido devido ao trauma no dente
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deciduo com retencdo prolongada e na
remocao destes 0s permanentes
procuraram suas posicdes originais na
tentativa de conseguir espago para sua
erupcao e vestibularizacao.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 215- RISCOS DO USO DO
PARACETAMOL, DIPIRONA E
IBUPROFENO EM ODONTOLOGIA:
REVISAO DE LITERATURA

LIVIA MEDEIROS IGLESIAS; GABRIEL
BUENO ZAMPA; GUILHERME SILVA
OLIVEIRA; MONIQUE MAROTTA DE
MELLO AFFONSO; PAULO CESAR DE
ALMEIDA JUNIOR; LEONARDO CALDAS
VIEIRA

Este trabalho tem por objetivo relatar os
riscos dos AINES quando utilizados na
Odontologia, j& que sua prescricdo € comum
para tratar diversas dores odontogénicas,
através de uma revisao bibliografica: AINEs
sdo os medicamentos mais comumente
usados no mundo, amplamente prescritos
por dentistas, uma vez que a etiologia da
dor dentaria é mais responsiva ao
tratamento com analgésico de acao
periférica, constituindo a base para o
tratamento da dor dentaria aguda. Incluem
paracetamol, dipirona, acido acetilsalicilico,
ibuprofeno e demais anti-inflamatérios néo
esteroides  (AINE). Geralmente, tém
propriedades analgésica, antitérmica e anti-
inflamatdria e atuam por meio da inibi¢cdo do
sistema enzimatico das prostaglandinas,
mais conhecidas como ciclo-oxigenases,
gque converte A&cido araquidénico em
prostaglandinas, tromboxanos e
prostaciclina. AINEs, independentemente de
sua classe quimica, apresentam igual
eficacia analgésica; em doses superiores a
indicada, porém, apresentam efeito toxico
ao organismo.

Instituicdo: INAPOS

ROTATORIO ou
VANTAGENS E
REVISAO DE

PAINEL 216-
RECIPROCANTE?
DESVANTAGENS:
LITERATURA
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GABRIEL CAIXETA FERREIRA; HALISON
PEREIRA  MATIAS; LIGIA MENDES
FERREIRA; VALERIA JOSEANE PETRECA
MARCELINO; MARINA ANGELICA
MARCIANO DA SILVA

O objetivo do estudo é revisar a literatura
relacionada aos instrumentos mecéanicos
rotatérios  destinados ao  tratamento
endodontico. A Endodontia nos ultimos anos
vem sofrendo indimeras transformacdes
tecnoldgicas e melhorias clinicas, as quais
contribuem para a evolugdo e avango no
sucesso do tratamento endoddntico. A acao
fisica dos instrumentos endoddnticos sobre
o canal radicular promove ampliagdo e
conicidade do mesmo, sendo que esta acao
mecénica instrumental é amplamente
variada devido as diferengas anatbmicas,
diferentes tipos de instrumentos
empregados e variedade das técnicas
utilizadas pelos profissionais, dentre outros
motivos. Os preparos dos canais radiculares
foram revolucionados com o surgimento dos
instrumentos mecanicos rotatérios, uma vez
gue estes proporcionam preparos mais
rapidos, menores tempos clinicos
operatorios, além de menor estresse
profissional, consequentemente, agilizaram
0 alargamento e ampliacdo dos canais, bem
como beneficiaram a remocdo de todo
tecido pulpar do interior do dente,
promovendo a tdo almejada forma conica.
Para o sucesso no tratamento endoddntico
a instrumentacdo dos canais radiculares é
de extrema importancia, sendo assim, este
estudo demostrou que houve uma grande
evolugdo nas técnicas de instrumentacéo.
Através dos sistemas de rotagdo continua e
reciproca, onde a instrumentacéo reciproca
mostrou-se tdo eficiente quanto a
instrumentagdo continua em relagdo a
reducéo microbiana e a formatacdo do canal
radicular. Contudo, novos estudos sé&o
necessarios, pois estes sistemas nao
envolvem todo o0 complexo sistema
anatémico dos canais radiculares.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 217- SARCOMA DE KAPOSI E
SINDROME DA  IMUNODEFICIENCIA
ADQUIRIDA: CARACTERISTICA DESTA
ASSOCIACAO, INCLUINDO  NOVOS
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CONCEITOS SOBRE PATOGENESE E
TRATAMENTO: REVISAO DE
LITERATURA

YOHANA FERREIRA DE ABREU; HOMARA
EDWIGES NEVES RODRIGUES; MONICA
DO PRADO KERSUL; JANINE APARECIDA
RIBEIRO DOS SANTOS; TALITA
GONCALVES DE OLIVEIRA; TACIANE
MARIA DA SILVA; RENATA MENDES
MOURA

O objetivo deste trabalho é analisar através
de revisdo de literatura a associacdo entre
Sarcoma de Kaposi e Sindrome da
Imunodeficiéncia Adquirida. O Sarcoma de
Kaposi & uma proliferacdo de células
endoteliais, identificada como sendo Fator
VIII positivo por imunoistoquimica. Entre os
individuos infectados pelo HIV, a incidéncia
de SK, predominantemente entre homens
de comportamento homo/bissexual, ha
muito tempo sugeria que um cofator
sexualmente transmitido, em associagdo a
infeccdo prévia pelo HIV, fosse responsavel
pelo desenvolvimento do Sarcoma de
Kaposi. O Sarcoma de Kaposi, em pacientes
com SIDA, apresenta-se como tumores
vinhosos, frequentemente elevados. O local
mais comum de acometimento inicial é a
pele. Em alguns casos, porém, ndo ha
comprometimento cutdneo ou este é
precedido por lesbGes viscerais, orais ou
ganglionares. O aumento importante na
incidéncia de SK, diretamente associado a
imunodeficiéncia severa. E o que se
denominaria de “forma epidémica” do SK,
que ocorre em individuos infectados pelo
virus da imunodeficiéncia humana. Ndo ha
terapia curativa para o SK/SIDA e este nao
deve ser o objetivo. Até o0 momento, o que
se deve buscar € o controle da doenca e a
paliacéo eficaz dos sintomas.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 218- SARCOMA DE KAPOSI E
SUA RELACAO COM OS VIRUS HHVS8 E
HIV: REVISAO DE LITERATURA

BARBARA PEDROSA GONDIM; BARBARA
SILVA FRANCO; BARBARA DE BIANCHI;
RENATA MENDES MOURA
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As lesBes bucais estdo profundamente
unidas a infeccdo ao Virus da
imunodeficiéncia adquirida (HIV), sendo que
0s portadores demonstram, normalmente,
0s primeiros sinais clinicos da doenca na
cavidade bucal. Desse modo, é fundamental
a realizacdo de um delineado exame clinico
por parte do cirurgido-dentista para a
determinacdo de um diagndstico precoce,
causando beneficios para o paciente em
relacdo ao seu tratamento. O Sarcoma de
Kaposi (SK) é a doenca mais
frequentemente associada a doenca HIV.
Este trabalho tem como objetivo demonstrar
0s aspectos inerentes ao SK e sua ligacao
direta com os virus HHV8 e HIV, apontando
formas de tratamento e diagndstico. O SK é
um céncer indolente que aparece dos
tecidos dos vasos linfaticos e sanguineos.
As  células cancerigenas do @ SK
desenvolvem tumores que geralmente se
demonstram como nédulos arroxeados ou
amarronzados na pele. O sarcoma de
Kaposi é ocasionado por um subtipo de
virus da espécie do Herpes Vvirus,
denominado de HHV 8 ou KSHV (Kaposi
sarcoma herpes virus). O SK também é
muito  frequente na  mucosa oral,
acometendo aproximadamente 30% dos
pacientes. O palato e a gengiva sdo 0s
locais mais afetados. O diagndstico do
Kaposi costuma ser simples, sendo obtido
através de uma  biépsia de pele.
Normalmente, 0s primeiros sinais sdo o
aparecimento de pequenas lesdes ou
nodulos na pele. No Sarcoma de Kaposi
relacionado a AIDS ou a imunossupressao,
a principal finalidade é buscar restabelecer o
sistema imune. O tratamento dos pacientes
com SK abrange, especialmente, dois
especialistas: 0 infectologista e o
oncologista clinico. Nos casos classicos do
Sarcoma, com uma lesdo modular Unica, o
procedimento pode ser apenas cirrgico ou
radioterapico, dependendo da avaliagédo
clinica. Diante o exposto, conclui-se que é
fundamental a realizagdo de exame clinico
detalhado da cavidade bucal, pois por meio
deste é possivel apontar lesBes comuns em
pacientes com AIDS, proporcionando o
diagnéstico da doenca através do cirurgido-
dentista.

Instituicdo: INAPOS
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PAINEL 219- SEDACAO CONSCIENTE
COM OXIDO NITROSO: UMA
ALTERNATIVA AO TRATAMENTO
ODONTOLOGICO- REVISAO DE
LITERATURA

MARILIA DE FARIA; SABRINA DINIZ
CODIGNOLE; RAFAEL DE AGUIAR VILELA
JUNIOR

Este trabalho teve o proposito de descrever,
através de uma revisdo de literatura, as
vantagens e os obstaculos do uso do gas
oxido nitroso como alternativa adjuvante ao
tratamento odontolégico. O medo e a
ansiedade do paciente frente ao tratamento
odontolégico representa um dos maiores
obstaculos entre o paciente e os cuidados
com a saude bucal. A sedacdo consciente
com o uso de Oxido nitroso e oxigénio surgiu
como uma alternativa promissora ao
controle comportamental, permitindo a
realizacdo do tratamento. O éxido nitroso é
um géas incolor, com baixa solubilidade
sanguinea, que se difunde rapidamente
pelas membranas alveolares, sendo uma
técnica de sedacao rapida e segura. Ndo é
considerado anestésico completo embora,
seja analgésico e com efeito amnésico. Nao
possui funcéo hipnoética, mas pode ter agéo
hilariante. Com o presente estudo concluiu-
se que a sedacdo consciente com a
associacdo de Oxido nitroso e oxigénio
representa um dos métodos mais seguros e
eficazes de potencial ansiolitico e relaxante,
desde que seja desempenhado por um
profissional habilitado.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 220- SINDROME DA ARDENCIA
BUCAL
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sindrome da ardéncia bucal é considerada
uma patologia relevante, uma vez que €
definida como uma dor crénica de dificil
diagndstico e tratamento, frequente em todo
0 mundo e que acomete aproximadamente
15% das pessoas idosas e de meia idade,
ocorrendo mais em mulheres acima de 45
anos. Caracterizada por dor devido a
sensacao de queimacdo em toda a mucosa
bucal, esta associada a xerostomia e a
alteracdo no sabor, a queimacdo ocorre
frequentemente em mais de uma Aarea,
como nos dois tergos anteriores da lingua,
na metade anterior do palato duro e na
mucosa do labio superior, porém a lingua é
0 local mais acometido. Sua etiologia é
considerada por muitos estudos controversa
e denominada multifatorial, sendo dividida
em fatores locais, sistémicos, neuroldgicos e
psicolégicos. Concluiu-se que o cirurgido-
dentista deve ter conhecimento da sindrome
de ardéncia bucal e estar bem preparado
para realizacdo do diagnostico e para
determinar o melhor plano de tratamento
para o paciente, pois a sindrome gera um
impacto negativo no bem-estar geral e
psicolégico do paciente, o qual tem sua
qualidade de vida afetada adversamente.

Instituic&o: INAPOS

PAINEL 221- SINDROME DE SJOGREN-
UMA ABORDAGEM ESTOMATOLOGICA

CARLOS HENRIQUE DOS SANTOS
BORGES; FELIPE SANA DA CUNHA,
PAMELA APARECIDA DINIZ

Esse trabalho tem como objetivo apresentar,
através de uma revisdo de literatura, as
principais caracteristicas da sindrome da
ardéncia bucal, indicar os procedimentos
que facilitam determinar o diagnéstico e as
modalidades terapéuticas disponiveis. A

SELMA OLIVEIRA; PATRICIA FERREIRA
MARQUES; FERNANDA FIGUEIREDO
ZANELA; RENATA MOURA

O presente estudo tem como objetivo
enfatizar a importancia do conhecimento do
profissional da saude oral e
acompanhamento de pacientes
diagnosticado com tal sindrome. Trata-se de
uma doenca  sistémica, inflamatdria
cronica, auto-imune onde tém-se a
presenca de infiltragdo linfocitica das
glandulas exdécrinas.0O quadro classico da
triade € a xeroftalmia (olhos secos), a
xerostomia (boca seca), sendo muito
importante o conhecimento do cirurgido
dentista e a artrite reumatéide.Ocorre
predominantemente em mulheres durante a
quinta década de vida, numa proporcao de
9:1. Concluiu-se que oreconhecimento e
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diagnéstico precoce dessa doenca sao
importantes para adequada intervengéo
terapéutica e a prevencao de complicacdes.

Instituic&o: INAPOS

PAINEL 222- SISTEMAS ADESIVOS
CONVENCIONAIS E
AUTOCONDICIONANTES: REVISAO DE
LITERATURA

NATALIA CAROLINA SILVA; ANA FLAVIA
RIBEIRO DE MEDEIROS; ANA LAURA
BORGES; CAMILA NERY CAMPOS;
PAOLA VICTORIA COELHO; JOSE
CARLOS RABELO RIBEIRO; MARCOS
RIBEIRO MOYSES

O objetivo do presente estudo foi estudar os
tipos de sistemas adesivos, promovendo
uma comparagéo entre 0s convencionais e
0s autocondicionantes. Nos sistemas
adesivos convencionais a ligagdo ao
esmalte pode ser alcancada de forma
satisfatdria  utilizando a técnica do
condicionamento com &cido fosférico, por
outro lado, a ligacdo a dentina é mais
complicada devido a sua composicao
organica e estrutura tubular Umida. Além da
exposicdo  dos  tubulos  dentinarios,
aumentando sua permeabilidade,
principalmente, nas areas mais proximas a
polpa, onde o didmetro e a densidade
tubular sdo maiores. Assim, a polpa fica
vulnerdvel a acdo de produtos toxicos
provindos de materiais restauradores e
bactérias, podendo causar irritagdo. Outro
fator a ser considerado, € a incapacidade do
sistema adesivo convencional de atingir
completamente a area desmineralizada, ndo
penetrando em todas as fibras colagenas.
Essa situacao é clinicamente traduzida em
sensibilidade pos-operatoria. Os sistemas
adesivos autocondicionantes apresentam
bom resultado de adeséo na dentina, devido
seu mecanismo de agdo. Apresentam em
sua composicdo altas concentracdes de
mondmeros 4&cidos, assim dissolvem e
modificam a ‘smear layer e partes da
dentina subjacente, para formacdo da
camada hibrida, tornando a técnica adesiva
menos sensivel, pois diminuem a passagem
de mondmeros residuais para o complexo
dentina-polpa, além de reduzir o tempo de
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trabalho. Também é capaz de penetrar em
grande parte das fibras colagenas,
diminuindo a chance de sensibilidade pés
operatoria. Entretanto, a adeséo em esmalte
€ comprometida por conter maior
quantidade de minerais em sua matriz,
sendo uma regido resistente a acdo dos
mondmeros &cidos. Os sistemas adesivos
convencionais apresentam maior
longevidade clinica, entretanto com uma
técnica operatéria mais sensivel na dentina.
Ja os autocondicionantes apresentam bons
resultados na dentina com técnica bem mais
simplificada, mas com péssimos resultados
no esmalte.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 223- TECNICA DO CONTROLE
COMPORTAMENTAL NA CLINICA
ODONTOPEDIATRICA DO INAPOS:
RELATO DE CASO

CYNTHIA CAMILA DA ROSA ALVARENGA;
GABRIELLE FREIRE ARAUJO; ADRIANA
SILVEIRA DE LIMA ELEUTERIO

O objetivo deste trabalho é relatar um caso
de manejo no tratamento odontolégico
infantil, a sua importdncia e destacar a
técnica do controle comportamental, dizer-
mostrar-fazer. N. J., 2 anos e 8 meses de
idade, género masculino, acompanhado
pelo seu pai, compareceu a clinica escola
do Inapos, o qual relatou que seu filho
nunca havia comparecido ao dentista e que
estava com uns “buraquinhos” nos dentes
da “frente”. Na anamnese, foi relatado que
a crianga tinha o habito do uso
de mamadeira noturna com achocolatado
acucarado e a nao higienizacdo adequada a
noite. Ao exame clinico observou-se carie
de mamadeira em varios dentes e presencga
de biofilme dentéario. O tratamento proposto
foi orientacdo de higiene oral, escovacéo,
aplicacéo de fltor, restauragdo com cimento
de ion6bmero de vidro nos dentes cariados,
gue so foi possivel o tratamento onde todos
os atendimentos foram através da
técnica do dizer-mostrar-fazer a qual
promoveu a concientizacdo positiva da
crianca em relagdo a equipe e aos
elementos do consultério odontolégico em
gue sua importancia se manifesta através de
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um linguajar adequeado em que a crianca
se familiarize com o0os elementos
odontoldgicos aceitando com eficacia e
sucesso o tratamento. Como resultado, a
crianga compareceu em16 sessdes a clinica
de odontopediatria até concluir seu
tratamento sem nenhum trauma psicolégico,
o tratamento foi muito bem aceito e a
técnica executada com muito sucesso. Pode
se concluir assim, que o profissional tem um
papel fundamental para o sucesso dessa
técnica no sentido de fazer com que as
criancas compreendam e  cooperem,
oferecendo um tratamento seguro e
eficaz sem nenhum trauma a crianca,
diminuindo também o estresse do dentista, a
ansiedade e o medo dos pacientes infantins.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 224- TERAPIAS ALTERNATIVAS
E SUAS APLICACOES NO SISTEMA
UNICO DE SAUDE

DANIELE APARECIDA LEAO; AMANDA
SOUSA VIDAL; PAMELA DINIZ

O objetivo do presente trabalho é evidenciar
a existéncia e utlizacdo de terapias
alternativas no Sistema Unico de Saude
(SUS). Trata-se de uma revisdo de literatura
realizada por meio de pesquisas em artigos
indexados nas bases cientificas: Scielo e
PubMed. As Terapias Alternativas sé&o
tratamentos utilizados para complementar a
medicina convencional, exemplo destas sédo
0 uso de plantas medicinais, fitoterapia,
homeopatia, acupuntura e termalismo. A
finalidade desses tratamentos é a
humanizacdo do atendimento e a
aproximacao entre profissional e paciente.
As praticas alternativas sédo autorizadas no
SUS e j& vem sendo empregadas nas
unidades publicas de salde, mas ainda
enfrentam muitos desafios para a sua
implantagcdo, como a falta de recursos
financeiros, falta de espaco e profissionais
capacitados para a prética.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 225- TESTE DA LINGUINHA UM
EXAME PREVENTIVO
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JENNIFER LUZIA DE OLIVEIRA; KAIO
CAPRONI PEDREIRA, TATIANY
GABRIELLE FREIRE ARAUJO

O objetivo desse trabalho é mostrar a
interelagéo entre o deslocamento do frénulo
lingual e as alteragbes na fase de
amamentacdo. A lingua é um 6rgao que
participa das fungbes de degluticdo,
mastigacéo E succdo. Possui uma pequena
prega de membrana mucosa denominada
frénulo da lingua é essencial no livre
movimento. Durante o desenvolvimento
embrionario pode ocorrer um tecido residual
gue promove uma limitagdo dos movimentos
da lingua. Essa anomalia é chamada
anquiloglossia. A anquiloglossia pode ser
total ou parcial interferindo nas funcdes
orais, disfuncdo popularmente conhecida
como lingua presa. As fungBes de sucgédo e
degluticio estdo coordenadas com a
respiracio em bebés, sendo assim,
qualquer comprometimento dos movimentos
normais da lingua podera levar a
complicagbes nas fungbes normais da
amamentacdo. Com isso a mae nao
consegue amamentar a crianga por um
longo tempo, levando ao desmame precoce,
comprometendo 0 desenvolvimento
saudavel do recém-nascido. Com o intuito
de diagnosticar as alteracbes do frénulo
lingual foi criado o teste da linguinha, que é
composto de uma série de procedimentos
para diagnosticar a existéncia da anomalia.
Uma equipe de profissionais fazem a
avaliacdo, embora ser dificil obter uma
padronizacdo reprodutivel por depender de
cada caso. As orientacdes do teste sdo que
nas primeira 48 horas quando se amamenta
a crianca deve-se observar o]
posicionamento dos labios e lingua que é a
avaliacdo anatomofuncional. Caso néo
houver o diagnostico nessa primeira
avaliacdo um reteste deve ser feito apds 30
dias, que consiste na observacéo do frénulo
lingual na hora do choro e avialacdo da
succ¢dao nutritiva. Os profissionais que podem
fazer a avaliagdo do frénulo lingual sédo os
dentistas, fanoaldiologos e
otorrinolaringologistas. Conclui-se que o
teste quando bem executado pode detectar
de maneira eficaz a alteracdo do frénulo.
Dessa forma pode-se auxiliar na
prolongac¢édo da amamentacgéo.
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Instituicdo: INAPOS

PAINEL 226- TIPOS DE SUPERFICIE DE
IMPLANTE

AIGHARA MORAIS FONSECA; ROBERTA
BAPTISTA FONSECA VIANA; MARCIO
AMERICO DIAS

Os implantes dentarios tem sido cada vez
mais utilizados na reabilitag&do oral. Todavia,
nao é necessario apenas querer este tipo de
tratamento, € preciso que o organismo do
individuo apresente caracteristicas
favoraveis para a sua instalagdo. Com o
intuito de se obter melhores resultados nos
tratamentos com implantes, surgiram
inimeras técnicas de tratamento de
superficies, para que a osseointegracao
fosse positiva mesmo em casos complexos.
Pode-se classificar as superficies de titanio
em cinco grupos: Superficies Usinadas;
Superficies Macrotextuarizadas; Superficies
Microtextuarizadas; Superficies
Nanotextuarizadas e Superficies
Biomiméticas. Cada uma dessas técnicas
apresentam seus pontos positivos e suas
peculiaridades, ndo havendo portanto, um
padrdao morfolégico ideal de superficie de
implantes. Frente a isso, este trabalho tem
por objetivo relatar os tipos principais de
superficies de implantes e seus diferenciais
para a aplicacdo clinica da implantodontia.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 227- TOXINA BOTULINICA E
DISFUNCAO TEMPOROMANDIBULAR

CAMILA TEIXEIRA BERTOLIM; AMANDA
DE ALMEIDA PRADO; TATIANY
GABRIELLE FREIRE ARAUJO

O objetivo do trabalho é revisar na literatura
a eficacia do tratamento da Disfuncao
temporomandibular (DTM) com a aplicacdo
de toxina botulinica. DTM é um termo
utilizado para abranger um conjunto de
alteracBes craniofaciais que pode envolver
0s musculos da mastigacdo, a articulacao
temporomandibular (ATM) e estruturas
adjacentes. Esta disfuncdo de origem
multifatorial € altamente debilitante podendo
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alterar fung¢des cotidianas como mastigar
alimentos ou falar adequadamente. Dores
relacionadas & ATM normalmente séo
tratadas em fase inicial através de medidas
conservadoras como uso de placa
interoclusal, repouso, termoterapia,
medicamentos, etc. Apesar do grande
sucesso com esses tratamentos
conservadores, um pequeno grupo de
pacientes ndo responde positivamente a
eles. Nesse caso a toxina botulinica tipo
(BTX-A) tem sido indicada como método
terapéutico. Ela é injetada nos musculos
mastigatdrios responsaveis pelas alteracdes
temporomandibulares (sdo selecionadas as
areas que apresentam maior volume a
palpacdo e hiperatividade em repouso e
injetados de 30 a 50U por musculo) e age
bloqueando a liberacdo de um agente
quimico chamado acetil colina, um
neurotransmissor que transporta mensagens
entre o cérebro e fibras musculares. N&o
havendo ordem para movimentar-se, 0
tecido relaxa, aliviando assim a tensédo dos
musculos da regido aplicada. Com o
relaxamento  muscular podera ocorrer
diminuicdo da dor e restabelecimento da
funcdo. Este efeito pode durar de 3 a 6
semanas. Conclui-se que os efeitos
colaterais do uso da toxina botulinica séo
raros, mas podem estar presentes em
alguns casos. Mesmo com a ocorréncia, tais
efeitos sdo transitérios e desaparecem
algumas semanas apés a aplicacdo, sendo
a toxina botulinica um tratamento eficaz e
alternativo para DTMs.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 228- TOXINA BOTULINICA E SUA
UTILIZACAO EM ODONTOLOGIA

AMANDA HELENA RABELO; ANA CLARA
FERREIRA DE OLIVEIRA LEITE; MARILIA
DE MORAIS BITENCOURT; TATIANY
GABRIELLE FREIRE ARAUJO

O presente estudo tem o objetivo de
demonstrar a importancia das descobertas e
atualizar os profissionais da area
odontoldgica quanto aos conceitos do uso e
beneficios da toxina botulinica tipo A. Trata-
se de um estudo descritivo e analitico de
revisdo bibliogréfica, realizado por meio de
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pesquisa em artigos indexados nas bases
cientificas: Bireme e Scielo. Conhecida
como uma das toxinas mais eficazes, as
neurotoxinas botulinicas produzidas pela
bactéria anaerdbica Clostridium botulinum,
tornaram-se de grande importéncia, pois
possibilita ao cirurgido dentista uma nova
opcao de tratamento. A toxina botulinica
tem-se mostrado de grande eficiéncia em
casos de bruxismo, sorriso gengival, sorriso
assimétrico, hipertrofia de masséter, dor
orofacial, disfuncdo temporomandibular
(DTM), cefaléia tensional, queilite angular,
pos operatorio de implantes, e também em
sialorréia. Além disso, quando comparada
com o uso de procedimentos cirdrgicos,
apresenta resultados mais rapidos, com
maior seguranca, menos invasiva e eficaz.
Conclui-se que o potencial de emprego da
toxina botulinica tipo A na area de atuacao
do cirurgido-dentista mostra-se ser viavel e
benéfico na maioria dos casos
apresentados. O profissional devera junto
com seus conhecimentos
anatomofisiolégicos de cabeca e pescoco,
possuir treinamento especifico para a
utilizacéo de forma segura e eficaz da toxina
botulinica.

Institui¢cdo: INAPOS

PAINEL 229- TRACIONAMENTO
ORTODONTICO DE CANINO INCLUSO
POR MEIO DE APARELHO REMOVIVEL:
RELATO DE CASO

ADRIELE DE MORAIS SILVA; ADEMIR
TADEU RIBEIRO GROSSI

Este estudo tem por objetivo abordar o
tracionamento  ortoddntico de caninos
superiores retidos por meio do uso de
aparelhos removiveis. Os caninos sao
considerados elementos fundamentais para
a boa oclusdo tanto do ponto de vista
estético quanto funcional. No entanto, em
alguns casos a retencdo destes dentes é
observada devido a uma série de fatores,
sendo a auséncia de espago no arco a mais
frequente. De acordo com as possibilidades
terapéuticas o plano de tratamento
ortodéntico pode envolver o tracionamento
ortoddntico dos caninos para (o]
estabelecimento de uma ocluséo funcional e
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esteticamente aceitavel. O paciente, E.S.,
género masculino, 25 anos de idade
procurou o tratamento ortoddntico em
virtude da retengdo prolongada dos dentes
caninos deciduos superiores. O aparelho
ortoddntico corretivo foi montado nos arcos
dentérios superior e inferior. Posteriormente
0 paciente optou pela transferéncia do seu
tratamento ortodéntico, solicitando a tracéo
dos dentes caninos superiores. Ao se
avaliar a tomografia computadorizada para a
regido dos caninos superiores, foi
observado o0 seu posicionamento por
palatino e em intimo contato com as raizes
dos incisivos, sem provocar processo de
reabsorcéo radicular sobre estas. A conduta
terapéutica foi a realizacdo de cirurgia de
acesso aos caninos para colagem de fio
para tracdo e posterior tracionamento
ortoddntico ancorado em aparelho removivel
por meio de elasticos, para se evitar efeitos
indesejados sobre as raizes dos incisivos. A
conducéo do tratamento seguiu com a troca
semanal dos elasticos, possibilitando assim
0 tracionamento dentario e exposicdo dos
caninos superiores no palato sem efeitos
colaterais. Apds a exposicdo dentaria dos
caninos foi indicado o posicionamento
destes no arco por meio de aparelho fixo
corretivo. Os aparelhos removiveis, quando
devidamente planejados, podem ser
eficientes como unidade de ancoragem para
tracionamento de dentes inclusos sem gerar
efeitos adversos sobre os dentes em
alinhamento.

Instituig&o: INAPOS

PAINEL 230- TRATAMENTO CIRURGICO
PARA DTM: REVISAO DE LITERATURA

EDUARDO DOMINGUES AMORIM;
GABRIEL CAIXETA FERREIRA; TATIANY
GABRIELLE FREIRE ARAUJO

A DTM apresenta-se de forma relativamente
frequente na populacdo em geral, que por
sua levam a quadros de dor, ruidos
articulares, restricio dos movimentos
mandibulares e  deformacdo  facial,
necessitando de tratamentos, o0s quais
podem ser conservadores, minimamente
invasivos ou invasivos. Sendo utilizadas a
principio técnicas conservadoras, contudo
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h& casos onde necessitam de tratamento
cirirgico que podem ser feitos através de
varias técnicas terapéuticas, cada um com
suas indicagbes. Este trabalho tem por
objetivo estudar as diferentes técnicas
cirdrgicas aplicadas nas disfuncfes da ATM,
e suas indicagBes. O éxito terapéutico
realizado a ATM envolve tanto
procedimentos  conservadores, quanto
métodos cirdrgicos, contudo, este deve ser
usado quando todos 0s métodos
conservadores forem esgotados, podendo
ser empregados técnicas, as quais
apresentam suas indicacoes,
fundamentando-se em  critérios  bem
definidos.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL  231- TRATAMENTO DA
MUCOSITE ORAL COM LASER DE BAIXA
INTENSIDADE EM PACIENTES
ONCOLOGICOS
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proporcionando alivio da dor, controle da
inflamacg&o, melhor reparacdo tecidual e
integridade da mucosa causando um maior
conforto ao paciente, melhorando a
qualidade de vida sem a interrup¢cdo do
tratamento antineoplasante. Consideracdes
finais: Portanto, nas ultimas décadas o laser
de baixa intensidade tem sido um grande
contribuinte para a melhora na qualidade de
vida de pacientes com mucosite oral, tanto
para o tratamento quanto para a prevengao.

Instituigdo: INAPOS

PAINEL 232- TRATAMENTO DE
HIPERPLASIA GENGIVAL PROVOCADA
POR TRATAMENTO ORTODONTICO

BARBARA DE BIANCHI; BARBARA SILVA
FRANCO; BARBARA PEDROSA GONDIM:;:
RENATA MENDES MOURA

O presente estudo tem como objetivo
realizar uma revisdo de literatura sobre o
tratamento da mucosite oral em pacientes
oncolégicos com a utilizacdo do laser de
baixa intensidade. Revisdo de Literatura: A
mucosite oral (MO) é uma alteragdo bucal
prevalente em pacientes oncoldgicos
submetidos a tratamentos
antioneoplasiantes, integrando altas doses
de quimioterapia e radioterapia. E uma
inflamag&o aguda dolorosa e de acordo com
0 grau de severidade torna-se a alteracéo
ou a interrupcdo do tratamento necessaria.
Os sinais e sintomas variam, desde um
pequeno desconforto e irritagdo até lesdes
ulcerativas graves, comprometendo fungfes
orais béasicas como fonacao, degluticdo e a
alimentacdo do paciente. Além disso, as
lesdes ulcerativas podem ser um acesso
para microrganismos oportunistas,
contribuindo no aumento da morbidade ou
atté mesmo na mortalidade desses
pacientes. O laser de baixa poténcia tem
sido utilizado como uma terapia eficaz no
tratamento e prevencao da MO, acelerando
no processo de cicatrizacdo,

GUSTAVO DE SOUZA MODENA; LARA
BEATRIZ PECANHA SANTOS; RAFAEL
AGUIAR VILELA JUNIOR

O objetivo do presente trabalho é relatar,
através de um caso clinico, a necessidade
de uma intervengdo cirlrgica para a
remocdo do excesso de tecido gengival,
causado pela inflamagdo dos tecidos
periodontais, devido a movimentagdo
ortodéntica. Paciente H.M.V., procurou
consultorio particular devido a hiperplasia
gengival provocada por movimentacio
ortoddntica. Ao exame clinico avaliou-se
gue a mesma estendia-se por vestibular e
palatina. Optou-se pela realizacdo de uma
cirurgia de gengivectomia para a remogao
da lesdo. Concluimos que com a realizacéo
da gengivectomia foi possivel eliminar os
excessos de tecido gengival inflamado bem
como as pseudobolsas, de modo a facilitar a
execucdo correta das técnicas de
higienizacdo bucal, além de reestabelecer o
contorno gengival-cervical devolvendo um
parametro estético ao paciente e facilitando
a movimentacao ortodéntica.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 233- TRATAMENTO DE LESAO
DE MANCHA BRANCA COM
INFILTRANTE: RELATO DE CASO
CLIiNICO
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KAIO CAPRONI PEDREIRA; ALINE COSTA
ALVES; AMANDA ALMEIDA PRADO;
MISLAYNE MAGALHAES SILVA; TATIANY
GABRIELLE FREIRE ARAUJO.

O objetivo do trabalho € apresentar um caso
clinico de tratamento de manchas brancas
com a infiltracdo de um novo material
denominado infiltrante nas mesmas. Relato
de caso: Paciente género feminino, 16 anos,
chegou ao consultério, queixando de
manchas brancas generalizadas em seus
dentes anteriores (superiores e inferiores),
apos remocdo do aparelho fixo. No exame
clinico foi diagnosticado lesdes de mancha
branca, causadas provavelmente pela ma
higienizacdo durante 0 tratamento
ortodéntico. O tratamento optado foi a
aplicacdo do infiltrante lcon® nas lesdes,
seguindo o protocolo do fabricante, na
tentativa de mascarar as lesdes, paralisando
as mesmas e dessa forma impedindo a
progressao. Apoés a infiltracéo, foi observado
um resultado favoravel, e o]
acompanhamento apos 6 meses e 1 ano. As
manchas apresentaram-se paralisadas, a
cor semelhante ao esmalte higido e a
paciente satisfeita com o resultado estético.
Diante disso, e de outros estudos clinicos
com resultados favoraveis deste material,
podemos considerar que realizar a
infiltracdo com resinas de baixa viscosidade,
como o lcon®, em &reas com inicio de leséo
cariosa, € uma proposta de tratamento néo
invasivo, inibindo e paralisando a
progresséo da desmineralizagéo,
devolvendo a cor natural do dente, sendo
uma nova alternativa de tratamento com
longevidade e prognostico positivo.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 234- TRATAMENTO
ENDODONTICO EM DENTES COM
RIZOGENESE INCOMPLETA: REVISAO
DE LITERATURA

ANAIS
2016

Rizogénese é o processo de constituicdo da
raiz do dente e € mais frequente em
individuos jovens. Entretanto, os dentes que
apresentam essa condicdo demonstram
caracteristicas peculiares, tais como um
amplo canal radicular, &pice radicular
incompleto, sendo que neste local ndo é
encontrado a dentina apical revestida por
cemento, um forame apical com diametro
exacerbado, alteracdo da anatomia dental,
entre outros. Tais situacbes agregam
alteracbes negativas as intervencdes
odontolégicas, principalmente no tratamento
endodontico, pois € area odontoldgica que
depende diretamente da anatomia dental e
condi¢cdes do forame apical. O objetivo do
seguinte trabalho é elucidar questdes a
respeito do tratamento endoddntico em
dentes nessa condi¢do. Um dos tratamentos
€ a Apicigenese, com o fim de estimular o
fechamento apical em pacientes jovens.
Outro método é a utilizacdo de curativos
expectantes com pasta contendo Hidréxido
de Calcio, com o intuito de fechamento do
forame apical e em seguida obturacao.
Consideracbes finais: O  tratamento
endoddntico em dentes com Rizogénese
Incompleta apresenta muitas dificuldades,
mas ha métodos ideais para esses casos.
Cabe ao cirurgido dentista obter o
conhecimento para realizar procedimentos
com bom prognéstico e, assim alcancar o
sucesso, com o objetivo de oferecer
significante melhoria & saude bucal.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 235- TRATAMENTO
MULTIDISCIPLINAR EM REGIAO
ANTERIOR DE MAXILA

FERNANDA FIGUEIREDO ZANELA;
GUSTAVO DE  SOUZA; MONIQUE
MAROTTA DE MELLO AFFONSO; SELMA
OLIVEIRA, MARCELO SOARES
BERTOCCO

ROBERTA FERREIRA MARTINS; RUBIA
CAMILA GUSMAO; RAFAEL AGUIAR
VILELA JUNIOR

O objetivo desse trabalho é enfatizar a
importéancia do tratamento multidisciplinar na
realizacdo de um tratamento estético em
regido anterior de maxila. Cada vez mais €
grande a procura de pacientes as clinicas
odontoldgicas insatisfeitos com a estética,
fazendo que o profissional, além dos
cuidados com as funcdes organicas, procure
transformar as caracteristicas ndo atraentes
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relatadas pelo paciente. A prioridade dos
tratamentos odontolégicos € a promogéo da
salude, tendo em vista, mesmo em
tratamentos estéticos, a motivacdo de o
paciente seguir condutas preventivas e
mantedoras do trabalho que ird se
submeter. Distintos fatores devem ser
considerados nos casos de substituicdo de
restauragBes em dentes anteriores, como o
tratamento periodontal e o tipo de material
utilizado. Pacientes com resinas antigas
rentes a margem gengival geralmente
exibem inflamacdo do tecido nessa regido,
por isso uma adequacao prévia € crucial no
sucesso do tratamento restaurador. No
tratamento restaurador com ceramicas
odontolégicas, independente do material
utilizado, a saude periodontal é primordial,
consequentemente um tratamento
periodontal prévio, com raspagem e cirurgia
€ fundamental. A reconstru¢cdo das
estruturas dentais deve respeitar sempre 0s
principios mecanicos, permitindo retengéo
suficiente e principios biolégicos,
preservando as estruturas de sustentagdo
do dente. No decorrer dos procedimentos
restauradores, é imprescindivel o]
estabelecimento dos niveis marginais,
respeitando o espago bioldgico, diminuindo
assim o risco de doenca periodontal. A
estética em Periodontia é essencialmente
dependente de dois fatores: saude e
harmonia. Sendo assim, o0s cuidados
periodontais sdo importantes antes, durante
e apods aos tratamentos restauradores.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 236- TRATAMENTO
ODONTOLOGICO DE PACIENTE
DIABETICO DESCOMPENSADO: RELATO
DE CASO
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anos, encontrava-se com a glicemia
descontrolada e tabagista, durante exames
clinicos e radiogréaficos observou- se que o
paciente ndo apresentava boa higiene oral,
bolsa periodontal de grande profundidade,
ressecdo dentaria e perda de dentes. Os
pacientes  diabéticos apresentam as
manifesta¢gBes clinicas e a sintomatologia
bucal de acordo com o estagio clinico da
doenca, que depende do tipo de alteracéo
hiperglicémica, do controle do tratamento e
do tempo decorrido do descobrimento da
doenca. E para melhorar sua qualidade de
vida € necessario que o profissional de
salde saiba diagnosticar, prescrever e
cuidar, eliminando 0os riscos de
complicacdes.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 237- TRATAMENTO
ORTODONTICO EM INDIVIDUOS
FISSURADOS LABIOPALATAIS -

RELATO DE CASO

ALLYSON VIEIRA GONCALVES DOS
SANTOS; FABIO RIBEIRO NUNES;
SAMUEL REZENDE GODOI; RAISSA
GABRIELLI  TEIXEIRA DE  MELLOG;
PAMELA APARECIDA DINIZ

O objetivo deste trabalho foi avaliar, através
de um caso clinico de retracdo gengival em
paciente diabético e sua relagdo com
glicemia descompensada, tabagismo, idade
e higiene oral. Paciente sexo masculino, 46

ANA LUISA ALVES; NATALIA CAROLINA
SILVA; ADEMIR TADEU RIBEIRO GROSSI

O objetivo desse trabalho é apresentar o
relado de caso sobre, fissuras
labiopalatinas, que sdo mas formacdes
congénitas que apresentam uma etiologia
multifatorial. A identificagdo  destas
alteracBes € de vital importancia para que o
tratamento  seja  instituido o mais
precocemente possivel e da forma mais
adequada. Estes tratamentos apresentam
como caracteristica a integracdo de varias
especialidades visto que estas alteracdes
comprometem a fala, nutricdo, audicao,
estética, alteracdes dentarias, psicologicas
entre outras.Este estudo descreve o
retratamento ortodéntico de um paciente do
género masculino, aos 27 anos de idade,
portador de fissura labiopalatal unilateral,
com agenesia dos dentes 22 e 25, mordida
cruzada anterior e posterior, além da
ocorréncia de reabsorcBes radiculares
severas devido a histérico de tratamento
ortoddntico anterior de longa duracdo. A
integracao de ortodontia, prétese,
fonoaudiologia, psicologia e finalmente a
cirurgia ortognatica e fisioterapia foi
necesséria para a conducéo do caso;Devido
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as varias necessidades funcionais e
estéticas. Concluimos que, os tratamentos
dos pacientes fissurados labiopalatais
merecem total atencao, correto
planejamento e abordagem multidisciplinar.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 238- TRATAMENTO
RESTAURADOR PARA FECHAMENTO DE
DIASTEMA
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PAINEL 239- TRAUMA NA DENTIGAO
DECIDUA, COMO CLASSIFICAR E
PROCEDER

LANNAY DE CASSIA SILVA LOPES;
THAYNARA DE CASTRO CLEMENTE;
MARIANA JUNQUEIRA AQUINO; PAMELA
APARECIDA DINIZ

O objetivo deste trabalho é de revisar a
literatura quanto aos tratamentos
restauradores com resina composta para o
fechamento de diastemas, relatando suas
vantagens quanto a outros tipos de
tratamento. Para isso foram revisados e
analisados artigos periodicos disponiveis no
SciElo, PubMed dos udltimos 10 anos, que
abordavam o tratamento restaurador direto
com resinas compostas como forma de
tratamento para o fechamento de
diastemas. A estética do sorriso é um dos
conceitos mais requisitados pelos pacientes,
embora seja considerado subjetivo, o0s
dentes anteriores parecem ser essenciais
para tal. Deste modo, a presenca de
diastemas com espac¢o maior do que 0,5mm
entre dois ou mais dentes podem prejudicar
a estética, podendo ser prejudicial nos
aspectos sociais e psicolégicos. Existem
diversos tipos de tratamento disponiveis
para a correcdo de tamanho e forma dos
elementos dentérios anteriores visando o
fechamento de diastemas, o tratamento
restaurador minimamente invasivo por meio
da restauracdo direta com sistemas
adesivos e resinas compostas tem
apresentado resultados muito positivos e
rapidos. Entretanto é preciso conhecimento
clinico das indicacBes e limitagbes desses
materiais restauradores para alcancar
sucesso nesse tipo de tratamento.

Instituicdo: INAPOS

RAYSSA DE CASSIA MELO BORTOLETO;
GABRIELLA RANGEL DOS SANTOS;
TATIANY GABRIELLE FREIRE ARAUJO

O objetivo do trabalho é classificar e
esclarecer através de uma revisdo de
literatura, como paciente e profissional
devem proceder frente a um trauma dentario
na primeira infancia. Trata-se de um estudo
descritivo e analitico de revisédo bibliografica,
realizado por meio de pesquisa em artigos
indexados nas bases cientificas. Os traumas
gue acontecem na denticdo decidua exigem
bastante conhecimento e habilidade, uma
vez que podem acometer o germe do
permanente e trazer sequelas para o correto
desenvolvimento do mesmo. Com relagdo a
idade das criancas e género, foi observado
uma maior incidéncia em meninos na faixa
etaria de 1 a 5 anos e menor incidéncia em
meninas na faixa etéria entre 1 e 3 anos. O
tipo e a severidade da alteracdo de
desenvolvimento causada durante o
momento do trauma no germe permanente
estdo relacionados com alguns fatores,
como: o tipo de trauma no dente deciduo, a
direcdo e a severidade do deslocamento
dentério, a idade da crianga no momento do
trauma e o tipo de tratamento
realizado. Dos tipos de trauma, a intrusao,
seguida da avulsdo e do deslocamento
lateral sdo os que mais causam sequelas
nos dentes permanentes, podendo causar
alteracbes como: disfuncéo no
desenvolvimento da coroa, descoloracdo
branca ou amarelo-amarronzada do
esmalte, dilaceragdo coronaria ou radicular,
duplicagéo radicular, distirbios na erupcéo
do sucessor permanente, entre outros. O
tratamento deve ser de urgéncia, realizando
o controle das areas moles e sangrentas,
prescricdo medicamentosa se necessario e
o procedimento dentéario, que, dependera da
idade do paciente, bem como o tipo de
trauma sofrido. Conclui-se que diante de um
atendimento de pacientes na primeira
infancia, que sofreram trauma dentério, é
crucial o cirurgido dentista, acalmar paciente
e responsavel diante da situacdo, saber
identificar o tipo de trauma, cronologia de
esfoliacdo dos dentes deciduos para dessa
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forma realizar um tratamento com
prognostico favoravel.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 240- TRAUMAS EM DENTES
ANTERIORES DECIDUOS E SUAS
CONSEQUENCIAS
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2016

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 241- USO DE DENTIFRICIO
FLUORETADO NA PRIMEIRA INFANCIA:
REVISAO DE LITERATURA

CAMILLA  SOUSA MONTI; ISADORA
ESPINOLA PENTEADO; BRUNA LOPES
MENOSSI; MIRIAM PECANHA SANTOS;
ADEMIR TADEU RIBEIRO GROSSI

Este trabalho teve como objetivo promover a
difusdo do conhecimento das possiveis
sequelas que podem acometer os dentes
permanentes apos injuria nos
predecessores deciduos, auxiliando no seu
diagnéstico de forma a minimizar os danos
decorrentes. O traumatismo buco-dentario
pode acontecer em qualquer fase da vida,
entretanto, é muito comum em crian¢as na
idade pré-escolar. Frequentemente, o0s
dentes mais envolvidos costumam ser 0s
incisivos superiores. O atendimento a
criancas com traumatismos na denti¢éo
decidua requer uma abordagem diferente
daquela utilizada na denticdo permanente,
pois existe uma alta probabilidade do
trauma em dentes deciduos provocar
distarbios no desenvolvimento dos germes
dos dentes sucessores. Isso pode levar a
alterac6es que variam de acordo com o tipo
de trauma e o estagio de desenvolvimento
do dente permanente, sendo os estagios
iniciais de mineralizacdo mais suscetiveis a
sequelas, e quanto mais precoce a
formacdo do germe do dente permanente
sucessor no momento do trauma do dente
deciduo, mais severas podem ser as
sequelas decorrentes. Quando o germe do
dente permanente é afetado, os desvios
anatdmicos e histoldgicos classificam-se
como: manchas brancas ou amarelo-
amarronzadas; mas formacdes envolvendo
tanto a coroa quanto a raiz; sequestro dos
germes dos dentes permanentes; e
distirbios na erupcdo. Considera-se
importante manter o paciente sob controle
periddico, para poder diagnosticar
precocemente alteracbes e minimizar, na
medida do possivel, os prejuizos causados
a denticdo permanente.

GABRIEL BERALDO CINQUETTI,
FRANCINE MOTA; FLAVIA MACIEL
PEREIRA; ISABELLE ALVES FERREIRA,
GABRIEL INACIO ROSA; GERALDO
CARLOS TEIXEIRA MARTINS; TATIANY
GABRIELLE FREIRE ARAUJO

Este trabalho tem como objetivo de utilizar
um estudo descritivo e analitico de reviséo
bibliogréafica sobre a utilizagdo do dentifricio
fluoretado na primeira infancia, realizado por
meio de pesquisa em livros e artigos
cientificos. Os dentifricios fluoretados sao
muito utilizados na primeira infancia, mas
ainda assim ha duvidas quanto aos riscos e
beneficios que promovem. Sabe-se que a
aplicacdo de fldor ¢é essencial para
prevencao da carie, sendo ainda mais eficaz
quando o fldor é adicionado nos dentifricios
e agua de abastecimento. Cirurgides
dentistas tem o dever de auxiliar as familias,
tirando duvidas e ensinando o uso correto
dos dentifricios, pois quando ocorre uma
administracdo inadequada do produto,
podera gerar a fluorose, prejudicando a
estética dos dentes deciduos. Pode- se
concluir que os responsaveis tém um papel
principal, no uso correto dos dentifricios
fluoretados pelos menores de idade,
monitorando e auxiliando a crianca durante
a escovacao desde cedo, principalmente na
guantidade correta de dentifricio colocado
na escova de dentes.

Instituicéo: INAPOS

PAINEL 242- USO DE PINOS DE FIBRA
DE VIDRO EM DENTES POSTERIORES:
REVISAO DE LITERATURA

ALLYSON VIEIRA GONCALVES DOS
SANTOS; FABIO RIBEIRO NUNES;
NATALIA CAROLINA SILVA; RAISSA
GABRIELLE TEIXEIRA DE  MELO;
RODRIGO BERNADES ALKIMIN; MIRIAN
GALVAO BUENO
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O objetivo do presente estudo foi revisar na
literatura a utlizacdo de pinos de fibra de
vidro em dentes posteriores, avaliando essa
indicacdo e a capacidade de reter e
sustentar restauracfes diretas e indiretas
em éareas de grande esforco mastigatério.
Pinos pré-fabricados sdo dispositivos
utilizados para reter restauragcfes em dentes
com a coroa clinica comprometida por
fraturas dentarias, restauracbes amplas,
tratamentos endodoénticos, associados ou
ndo a elementos protéticos, conferindo o
restabelecimento funcional e estético. Os
pinos de fibra de vidro sdo mais estéticos,
apresentam maior biocompatibilidade com a
dentina quando comparados com 0S
nucleos metélicos fundidos. Apesar de suas
inimeras vantagens, ndo ha muitos relatos
sobre a utlizagdo e acompanhamento
clinico a longo prazo dos pinos de fibra de
vidro em dentes posteriores em
remanescentes radiculares para reter
proteses fixas. Portanto, sdo necessarios
mais estudos laboratoriais e clinicos de
unido entre os pinos de fibra de vidro e o
canal radicular, para uma correta indicacdo
para dentes posteriores com total ou
consideravel perda corondria. S&8o mais
indicados para dentes anteriores e
posteriores com tratamento endodéntico que
ainda apresentam boa quantidade de coroa
remanescente.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 243- USO DE PROTESE FIXA
ADESIVA PARA A REABILITACAO DE
DENTE AUSENTE: RELATO DE CASO
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higida. Depois de realizados o exame
radiografico e clinico, foram confeccionados
0s preparos e moldagem com silicone de
adicdo. Em seguida foi feita a prova da
infraestrutura metalica, registro oclusal,
selecdo de cor e cimentacdo definitiva. As
proteses adesivas tém sido
abundantemente utilizadas, principalmente
devido a preservacdo da estrutura dentaria,
sendo uma escolha promissora de
tratamento reabilitador. Quando
corretamente confeccionadas, demonstram
um alto indice de sucesso, aceitacdo e
satisfacdo do paciente, recuperando sua
funcdo para melhor funcionamento do
sistema estomatognatico.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 244- USO DO LASER DE BAIXA
POTENCIA NO ALIVIO DA
SINTOMATOLOGIA DAS DESORDENS
TEMPOROMANDIBULARES

JESSICA CRISTINE FERREIRA DE
CASTRO; MIiRIAN GALVAO BUENO

O objetivo deste trabalho é apresentar um
caso clinico sobre protese fixa adesiva e sua
utilizacdo na odontologia como alternativa
ao tratamento com  prétese fixa
convencional. Paciente AMO, 54 anos,
género feminino, compareceu a clinica
escola do Inapds, situada em Pouso Alegre,
gueixando-se da auséncia dos elementos
dentarios. O tratamento proposto para
arcada superior foi uma protese fixa
adesiva, uma vez que os dentes pilares
encontravam-se com estrutura coronaria

MARILIA DE MORAIS BITENCOURT;
AMANDA HELENA RABELO; ANA CLARA
FERREIRA DE OLIVEIRA LEITE; CAMILA
PEREIRA MARQUES; TATIANY
GABRIELLE FREIRE ARAUJO

O objetivo do trabalho é demonstrar a
eficacia e importancia da laserterapia em
disfungbes da articulacéo
temporomandibular, através da uma revisao
de literatura. Revisdo de Literatura: A
disfungédo temporomandibular (DTM) é uma
alteracdo que acomete as articulagbes
temporomandibulares e 0s  masculos
mastigatdrios gerando principalmente
sintomatologia dolorosa e altera¢cbes nos
movimentos mandibulares. Obter estratégias
de tratamento para alivio desta desordem é
importante, pois essa articulacdo move-se
cerca de 2000 vezes ao dia. Estudos
demonstram que 86% da populacdo
apresentam sintomas relacionados a DTM,
sendo mais prevalente no sexo feminino.
Dentre os tratamentos propostos, um deles
€ o laser de baixa poténcia, que vem sendo
amplamente utilizado em diversas areas da
odontologia. Constitui em um tratamento
ndo invasivo e de baixo custo. Tem como
sua acdo principal um efeito analgésico e
antiinflamatério, sendo possivel descartar o
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uso de medicamentos indicados para
este. Além disso, tem acdo na musculatura,
atuando como um relaxante muscular pelo
fato de ocorrer uma diminuicdo nos
espasmos musculares devido ao aumento
de oxigénio na célula, aumentando a
disponibilidade de ATP, favorecendo o
metabolismo celular. Apos sua aplicacdo o
paciente tem alivio da dor em minutos e a
abertura bucal volta a normalidade.
Consideracdes finais: Apesar de todos os
beneficios obtidos com a laserterapia, foi
observado o baixo conhecimento dos alunos
do curso de odontologia a cerca deste
auxiliar terapéutico, necessitando de uma
equipe multidisciplinar para sua total
eficacia.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 245- UTILIZACAO DO PINO DE
FIBRA DE CARBONO EM
RESTAURACOES INDIRETAS: REVISAO
DE LITERATURA

CAMILA KELI SILVA; FABIOLA FERNANDA
PEREIRA; TEREZA CRISTINA
RODRIGUES DA CUNHA; MiIRIAN
GALVAO BUENO

O objetivo deste trabalho foi revisar na
literatura as vantagens da utilizacdo do pino
de fibra de carbono nas restauracdes
indiretas. Em situagBes clinicas em que
paciente perdeu grande parte da estrutura
coronaria de um elemento dentario, faz-se
necessaria a utilizacdo de retentores
intrarradiculares para sustentar restauracfes
indiretas. Para a selecdo adequada do tipo
de retentor intrarradicular  devemos
empregar um critério de escolha correto,
avaliando as necessidades do paciente, as
condi¢cBes daquela estrutura dental e forcas
empregadas naquela regido da arcada
dentaria. O pino de fibra de carbono
apresenta grande vantagem em relagdo ao
demais, como o modo de elasticidade bem
proximo ao da dentina, facilidade de
remocdo quando necessario, adesdo a
estrutura dentaria, compatibilidade com a
estrutura dental, facil adaptacao,
compatibilidade aos cimentos existentes e
resisténcia a corrosdo. Sao geralmente
indicados para restauragBes indiretas de
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dentes posteriores devido sua Otima
performance em resisténcia a tracdo e
resisténcia flexural. Sua contra indicacéo
estd relacionada a areas com exigéncia
estética, pois presenta tonalidade escura.
Estudos a unido das propriedades dos pinos
de fibra de carbono com as dos pinos de
fiora de vidro, assim integrando
funcionalidade, resisténcia e estética. E de
grande importancia para o sucesso clinico a
escolha correta do pino intra-radicular, sua
forma e técnica de manipulacdo. Para
garantir a longevidade das restauracfes
indiretas com envolvimento de pinos de fibra
de carbono deve-se empregar também os
conhecimentos de agentes cimentantes e
preparo do conduto, a fim de preservar a
maior quantidade de estrutura dental sadia.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 246- UTILIZACAO DO PLASMA
RICO EM PLAQUETAS EM ENXERTOS
OSSEOS PARA FUTUROS IMPLANTES
DENTARIOS

MILLENA  APARECIDA DE  SOUZA
MARINHO; RAFAEL SILVA PEREIRA,
PEDRO OLIVEIRA DE SOUZA OLIVEIRA,
LEONARDO CALDAS VIEIRA

Os defeitos 6sseos bucomaxilofaciais sdo
problemas que desafiam algumas éareas da
odontologia, principalmente a
implantodontia, onde o sucesso clinico
depende, entre outros fatores, da
guantidade éssea na regido. Em pacientes
gue necessitam de enxertos 0sseos, a
aplicagdo do PRP como adjuvante no
processo, possibilita uma reconstrugéo
OGssea mais rapida e de melhor qualidade. O
plasma rico em plaquetas é derivado do
sangue do proprio paciente e é obtido por
um processo de separacado celular, através
de centrifugacdo do sangue previamente
tratado com anticoagulante, resultando em
concentracdo de plaquetas. O sangue é
constituido  por  elementos  celulares
representados pelas hemacias, leucdcitos e
plaguetas suspensos em um meio liquido
denominado plasma, as plaquetas
apresentam, em seu interior, fatores de
crescimento, que sdo mediadores biol6gicos
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naturais que exercem efeitos positivos no
processo de recuperacao dssea.

Instituicdo: INAPOS

PAINEL 247- VANTAGENS DO USO DE
EMDOGAIN NA CIRURGIA PLASTICA
PERIODONTAL: REVISAO DE
LITERATURA

TATYANE CARVALHO DE LIMA; KAIO DE
FREITAS; AMANDA DOMINGUES
MELOTO; RAFAEL DE AGUIAR VILELA
JUNIOR

O trabalho se propde a descrever as
vantagens do uso do Emdogain em cirurgia
plastica periodontal. O Emdogain é utilizado
como adjuvante da cirurgia periodontal por
meio da aplicacdo tépica nas superficies
radiculares expostas. S&o indicados em
casos de regeneracao periodontal,
especificadamente no tratamento de
defeitos infra-0sseos, na regeneracdo de
lesbes de furca grau Il mandibulares e no
tratamento de recessbes gengivais, no qual
se associa ao retalho de reposicionamento
coronal. O seu uso € menos invasivo, tendo
um ndmero menor de complicacdes poés-
operatérias, se comparado com as técnicas
convencionais de regeneragdo. Além disto,
a forma regenerativa esta relacionada com
menos mobilidade, melhor cicatrizacdo do
tecido mole com um minimo de dor e
tumefagcdo ao paciente, depois do
tratamento cirdrgico.

Institui¢cdo: INAPOS

PAINEL 248- VIGILANCIA SANITARIA NA
ODONTOLOGIA

DANIELE APARECIDA LEAO; MARIANA
DE OLIVEIRA GONCALVES; FERNANDA
MOTA GUIMARAES; MARCELO ALMEIDA
DA SILVA; PAMELA APARECIDA DINIZ

O objetivo do presente trabalho é ressaltar
as exigéncias feitas pela Vigilancia Sanitaria
no mercado odontoldgico. Trata-se de uma
revisdo de literatura realizada por meio de
pesquisas em artigos indexados nas bases
cientificas: Scielo e PubMed. A Vigilancia
Sanitaria € um conjunto de a¢des que busca
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eliminar, diminuir e prevenir riscos a saude.
Na odontologia busca o controle de infecgéo
e biosseguranca gerando melhoria no
atendimento a populagdo. Diante disso,
existem requisitos para aprovagdo dos
O0rgdos sanitérios: instalacbes ideais de
consultdrios odontologicos, cuidados com os
instrumentais, pacientes, residuos e
aparelho Rx, uso de EPI's e areas corretas
para realizacdo de procedimentos basicos.
Portanto, como o consultério odontolégico é
uma é&rea de risco critica os cirurgibes
dentistas devem seguir um protocolo
rigoroso de procedimentos e a Vigilancia
Sanitéria desempenha um papel
importantissimo realizando a fiscalizag@o e
dando suporte aos profissionais para que
este trabalho seja realizado com eficiéncia
na diminui¢éo dos riscos.
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CATEGORIA ORAL

ORAL 001- A HARMONIA OTIMIZADA
COM O USO DE PILAR CROMATIZADO
SOBRE IMPLANTE, NA ESTETICA DE
COMPOSICAO

SERGIO DA CUNHA RIBEIRO; LUCIO
HIROKUNI KANASHIRO; JULIO CESAR
JOLY

O objetivo é apresentar uma nova
possibilidade de reabilitacdo harménica
entre dentes e implantes, com a utilizacdo
de pilares hibridos com controle de
espessura e caracterizacdo, ajustando a
matiz do substrato otimizando resultado na
estética de composicdo. O caso a ser
apresentado, relata a perda do elemento 21
por trauma, com planejamento protético
reverso desde o enceramento diagnéstico e
mock-up,  cirurgia com inser¢do de
implante, enxertos ésseo e de tecido mole
com alinhamento de zénite gengival,
reabertura com condicionamento tecidual e
perfil de emergéncia adequados utilizando
pilar hibrido de zircdnia, maquiado com
ajuste da matiz do substrato e espessura
de restauro na aplicacdo de facetas
ceramicas CAD-CAM de dentes e implante
adjacentes, abrangendo de 14 a 25.
A busca pela exceléncia estética € uma
constante na Odontologia, e com a
utilizacdo de novos materiais e tecnologias,
nos aproximando cada vez mais do natural.

Instituic8o: S&o Leopoldo Mandic

ORAL 002- CIRURGIA GUIADA EM
IMPLANTODONTIA: RELATO DE CASO

acumulo de restos alimentares na protese.
ApOGs anamnese, avaliagdo clinica e
radiografica, planejou-se a confeccdo de
um protocolo inferior com carga imediata e
prétese total superior para sua reabilitacéo.
O tratamento de reabilitagcdo oral com
implantes  osseointegraveis e carga
imediata funcional, desde que seguidos
rigorosamente  alguns  critérios, tem
mostrado bons e previsiveis resultados
funcionais e estéticos, possibilitando
qualidade de vida e melhora na auto-estima
do individuo.

Instituicdo: INAPOS

ORAL 003- CIRURGIA
PARENDODONTICA, APICECTOMIA
COM RETROOBTURACAO: RELATO DE
CASO

MARIA DAS GRACAS B LEMES;
LUCIENE BARREIRO LEMES; MARIA
HELENA LEMES DE OLIVEIRA; SELMA
OLIVEIRA; RAFAEL AGUIAR VILELA
JUNIOR

Objetivo deste trabalho é descrever um
caso clinico de reabilitagdo oral, de uma
paciente J.J. M, 58 anos, feminino,
leucoderma, desdentada total que chegou
ao consultério onde queixava-se da
dificuldade de mastigacéo, instabilidade da
prétese total inferior, prejuizo estético e

JONAS JEAN DUTRA DE OLIVEIRA;
ALESSANDRO ANTONIO COSTA
PEREIRA; TEREZA CRISTINA
RODRIGUES DA CUNHA; PEDRO DE
SOUZA DIAS; SAMANTA CAMILA
MOREIRA; MARCIO AMERICO DIAS

O objetivo do trabalho é demonstrar a
relevancia da cirurgia parendoddntica em
casos onde o tratamento endoddntico
convencional de boa qualidade e
retratamento ndo conseguem curar. Expor
também suas indicacgdes, contra indicacdes
e apresentar um caso clinico. Os
tratamentos de canais radiculares, apesar
de toda sua evolugdo estdo sujeitos a
falhas, acidentes e variados tipos de
complicagBes em sua execucdo. Diante do
fracasso, existe a possibilidade de seu
retratamento, porém, nem sempre essa
conduta cura a lesdo. A cirurgia
parendoddntica € uma modalidade cirdrgica
gue tém por finalidade a remoc¢éo da leséo
que se forma, geralmente, no apice da raiz.
E um dos recursos utilizados quando n&o
se consegue a remogdo do agente
etiolégico via endodonto, na tentativa de
manter o elemento dentario em fungéo,
além de remover o tecido inflamado
periapical e ter melhor acesso a limpeza,
modelagem e selamento da porgdo apical
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do canal radicular. Paciente EMAC 15
anos, género feminino, feoderma, procurou
consultdrio particular com queixa de dor e
pequeno aumento de volume na regido de
do elemento 16. Na anamnese nada de
nota e no exame intra bucal observou
presenca de fistula em gengiva inserida na
regido da raiz mesio vestibular do dente 16.
No exame radiografico observou uma area
radiolucida bem delimitada. O dente ja foi
submetido a tratamento endodéntico. Foi
realizado o retratamento, porém néo houve
sucesso. Onde, entdo foi indicado a cirurgia
parendodbntica com  apicectomia e
retroobturacdo. Apoés a cirurgia, foi feito a
sutura com pontos isolados e a paciente se
encontra em proservacao.
Considera se, que um planejamento
minucioso torna-se de grande importancia
para o sucesso da cirurgia parendodéntica,
e que toda técnica cirdrgica € vdlida, desde
que atinja o objetivo, que é a remocao do
agente causal.

Instituicdo: INAPOS

ORAL 004- CIRURGIA PLASTICA
PERIODONTAL E REANATOMIZACAO
ESTETICA DOS DENTES ANTERIORES
SUPERIORES: RELATO DE CASO
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composta nos elementos 11, 12, 21 e 22 e
faceta com resina composta no elemento
23, seguido de acabamento com bocas
diamantadas da série F e polimento com
discos abrasivos Soft Lex, restabelecendo
a harmonia do sorriso. Concluimos que a
interagdo da Periodontia com a Dentistica
pode proporcionar ao paciente uma
reabilitacdo estética e funcional,
restabelecendo a harmonia do sorriso, com
aparéncia natural atendendo a expectativa
do paciente.

Instituicdo: INAPOS

ORAL 005- EXTRANUMERARIOS:

RELATO DE CASO

PRISCILA GUIMARAES SILVA; JESSICA
MAGALHAES VILELA; GABRIELE DOS
REIS BOLINA; CYNTHIA CAMILA DA
ROSA ALVARENGA; MARIA CLAUDIA DA
SILVA; CESAR POMACONDOR; TEREZA
CRISTINA RODRIGUES DA CUNHA,
RAFAEL DE AGUIAR VILELA JUNIOR

O objetivo deste trabalho é relatar, através
de um caso clinico, o restabelecimento da
harmonia do sorriso através da correcdo de
assimetria dentogengival (gengivectomia) e
a reanatomizacdo estética com resina
composta nos dentes anteriores superiores.
Paciente M. G. S, 29 anos, sexo feminino,
leucoderma, procurou a clinica escola
Inapés devido a insatisfacdo com seu
sorriso. Durante o exame clinico, constou
bolsa profunda, com coroas clinicas curtas
nos incisivos laterais superiores e
giroversdo no canino superior esquerdo. No
planejamento, foi indicado o procedimento
de gengivectomia, e em uma segunda
etapa, ap6s o tempo correto de
cicatrizacdo, a reanatomizacdo com resina

PATRICK LUAN DA SILVA; FELIPE LUIZ
DA SILVA; PEDRO DE SOUZA DIAS;
TEREZA CRISTINA RODRIGUES DA
CUNHA; MARCIO AMERICO DIAS

O trabalho a seguir, tem como objetivo,
relatar um caso clinico com discriminacdes
anormais, pois, foi diagnosticado no
paciente ha presenca de quatro
extranumerarios localizados
separadamente nos quatro hemiarcos de
sua cavidade oral. Sendo assim, o
cirurgido-dentista  optou entdo pela
exodontia de todos os elementos
extranumerdrios. Paciente VBM 31 anos
género masculino feoderma foi
encaminhado para exodontia de varios
extranumerdrios. Em anamnese sem
alteracdes. No exame clinico observou
pequenas elevacBes nos quatro hemiarcos
por lingual e palatino nas regides dos
elementos dos pré-molares, e alguns deles
com pequena exposi¢cdo ao meio bucal. No
exame radiogréfico observou presenca de
extranumerdarios nos quatro hemiarcos. No
planejamento optou-se pelo procedimento
de exodontia de todos os elementos na
mesma sessdo. Foram feitos pontos
isolados e apds sete dias ocorreu a
remocdo da sutura, apls este periodo, o
paciente foi encaminhado para dar
continuidade ao tratamento. Com o
trabalho observou-se que, o paciente
reagiu de forma esperada com a literatura,
sem alteracbes e complicagbes no meio
bucal, assim pode-se notar que a cirurgia
teve correto planejamento e foi executada
com sucesso, ndo prejudicando e nem
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debilitando o paciente que, posteriormente
sera submetido a outros procedimentos
odontolégicos.

Instituicdo: INAPOS

ORAL 006- FENESTRACAO OSSEA COM
TRATAMENTO ENDODONTICO E
CIRURGIA PARENDODONTICA:
RELATO DE CASO
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ORAL 007- IDENTIFICAGAO DA
SINDROME DE EAGLE POR MEIO DA
OBSERVACAO RADIOGRAFICA DA
CALCIFICACAO DO LIGAMENTO
ESTILO-HIOIDEO — RELATO DE CASO

CAROLINE DOMINGOS OLIVEIRA E
SILVA; PEDRO DE SOUZA DIAS;
MARCIO AMERICO DIAS

Hoje em dia ficou muito mais facil de
visualizar a espessura e 0 nivel das tabuas
Osseas que recobrem os dentes por
vestibular e lingual, sendo essas estruturas
gue definem os limites da movimentagéo
ortododntica. Falhas nessa conduta podem
levar a alteracbes, como no caso de
fenestracdo Ossea vestibular nos dentes
posteriores, principalmente em pacientes
com tabua 0Gssea inicialmente delgada. O
presente trabalho tem como objetivo
mostrar através de um caso clinico uma
das consequéncias causadas pela
movimentacdo ortoddntica, onde foi
necessario um trabalho multidisciplinar
para a resolucdo da causa. Paciente ML 28
anos género feminino feoderma procurou
consultério com queixa de exposicdo da
raiz do dente 26 por vestibular. A paciente
relatou que esta em tratamento ortodéntico
onde houve movimentacdo ocasionando a
exposicdo de raiz. Na anamnese sem
alteracbes e na oroscopia observou-se a
raiz disto vestibular do dente 26 exposta ao
meio bucal. O tratamento feito foi indicacéo
endodontica do elemento dentério, cirurgia
parendoddntica com apicectomia. Foi feito
acompanhamento clinico e radiografico e
houve total neoformacdo Ossea e
fechamento da area exposta. A paciente se
encontra em proservacdo. E de grande
importancia por parte dos profissionais,
utilizar planos de planejamentos e exames
de imagens mais precisos para obter maior
infformagdo e sucesso em  noOSSOS
pacientes.

Institui¢cdo: INAPOS

MARIANA DE OLIVEIRA GONCALVES;
ADEMIR TADEU RIBEIRO GROSSI

O objetivo deste trabalho é relatar um caso
de Sindrome de Eagle identificado por meio
de exames radiograficos extra-orais
convencionais. A sindrome de Eagle é
identificada radiograficamente pelo
alongamento do processo estildide ou
calcificacdo do ligamento estilo-hioideo, a
qual é caracterizada por um processo de
deposicdo inadequado e progressivo de
célcio. A partir dos quatro centimetros de
comprimento, 0 processo estildide &
considerado alongado com uma maior
propensdo de provocar sintomas, e entre
0s principais sintomas destacam-se
dor/desconforto continuados na faringe,
com piora durante a degluticdo, podendo
estar associada a sensacdo de dor no
ouvido, aumento da salivagdo e ainda
sensagdo de corpo estranho na faringe,
limitagdo de movimentos, além da dor
craniofacial e cervical. O diagndstico é
baseado no exame clinico e radiolégico e o
seu tratamento é realizado de acordo com
a intensidade dos sintomas, que pode ser
clinico ou cirtrgico. O paciente M.A.V.,
género masculino, aos 28 anos e 11
meses, apresentava queixa de dores
craniofaciais e limitacdo moderada de
movimentos a nivel cervical. Ao exame
radiogréfico, solicitado por finalidade
ortodontica, observou-se calcificacéo
extensa do ligamento estilo-hioideo,
caracterizando o quadro de Sindrome de
Eagle. A identificacdo e diagndstico
radiografico é importante na observacéo
desta ocorréncia, no entanto, avaliacbes
clinicas devem ser observadas para a
caracterizacdo completa do quadro
sindrémico.

Instituic&o: INAPOS

ORAL 008- INTEGRACAO DE
ORTODONTIA E DENTISTICA
RESTAURADORA COMO SOLUCAO
CLINICA PARA AGENESIA DE INCISIVO
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LATERAL SUPERIOR: RELATO DE
CASO

THAIS SOUSA BARBOZA; CAROLINE DE
PAULA FONSECA; MARINA NOGUEIRA
BOTREL PEREIRA,; FERNANDA
NOGUEIRA BOTREL PEREIRA; PATRICIA
DE OLIVEIRA BARROSO; ADEMIR
TADEU RIBEIRO GROSSI

O objetivo deste trabalho é apresentar um
relato de caso de agenesia de incisivo
lateral ~ superior aliando  tratamento
ortoddntico e reanatomizagdo dos caninos
e primeiros pré-molares. As agenesias
dentérias consistem na auséncia congénita
de elementos dentérios, sendo uma
anomalia comum na denticdo humana. A
etiologia é variavel, sendo que a auséncia
dos incisivos laterais superiores € frequente
e apresenta-se como a segunda forma
mais comum de agenesia. O tratamento
deve integrar estética e funcdo, o
profissional deve levar em consideracdo
fatores relacionados ao elemento dental,
bem como, a idade e o0s anseios do
paciente. Pode-se optar por fechamento
ortodéntico com reanatomizacdo dos
elementos dentarios ou pela manutengdo
dos espacos com posterior reabilitacdo
protética ou implantoddntica. Paciente
PSSL, adolescente, leucoderma, género
feminino, com agenesia bilateral de incisivo
lateral superior permanente, deficiéncia
maxilar suave associada a mordida
cruzada posterior e anterior, além de
mordida aberta anterior. Inicialmente,
realizou-se  disjuncdo  palatina com
tracionamento maxilar e posterior
alinhamento e nivelamento dentério,
fechando-se o0s espagos remanescentes.
Uma manobra de intrusdo dos primeiros
pré-molares objetivou a adequacgdo dos
zénites gengivais, assemelhando-os ao
contorno gengival tipico de caninos e
favorecendo a consolidacdo das guias de
ocluséo. Apoés a remocdo da aparatologia,
0S caninos e 0s primeiros pré-molares
foram  reanatomizados com  resina
composta e realizou-se ajuste oclusal,
certificando-se da obtencdo de ocluséo
mutuamente protegida. As contencdes
foram instaladas. Conclui-se que o
tratamento interdisciplinar pode representar
uma boa conduta terapéutica diante das
agenesias dentarias, desde que,
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anteriormente, o profissional realize uma
analise criteriosa dos possiveis resultados
a serem obtidos, bem como se as
alteracBes serdo benéficas e funcionais ao
complexo estomatognatico, comparando-as
com o desejo do paciente.

Instituic&o: INAPOS

ORAL 009- LEVANTAMENTO DE SEIO
MAXILAR: RELATO DE CASO

MARCELLY DE PAULA SALDANHA;
DANIELI FERREIRA; JULIANA ROSA
PESSOA NOBRE; PEDRO DE SOUZA
DIAS; TEREZA CRISTINA RODRIGUES
DA CUNHA; MARCIO AMERICO DIAS

Os seios maxilares sdo classificados como
cavidades ou compartimentos 0sseos
situados no interior da maxila. Se localiza
acima dos pré-molares e molares
superiores, e pode se estender até a regiao
de caninos com menor frequéncia. Existe
uma intima relagédo entre essas estruturas
anatdbmicas, a qual exige do cirurgido
dentista maior cuidado e sensatez para
conduzir adequadamente os casos. A
auséncia de dentes promove severa e
irreversivel reabsorcdo do osso alveolar,
principalmente em regido posterior da
maxila, em que a diminuicdo da altura
O0ssea se estende do assoalho do seio
maxilar, até a crista 0ssea alveolar. Com
isso, a reabilitacdo com implantes dentarios
em uma maxila atréfica torna-se um desafio
para o profissional. Uma excelente opgéo
terapéutica para esses casos, € O
levantamento do assoalho do seio maxilar
com o propésito de reabilitar a area devido
a sua pneumatizagdo. O objetivo do
trabalho é discutir, através de relato de
caso, a técnica de levantamento de seio
maxilar. Paciente TRS, 54 anos, género
feminino feoderma, procurou consultério
para reabilitagdo oral, onde foi indicado a
necessidade da cirurgia de levantamento
de seio maxilar. No exame de anamnese
nada de nota e a area do procedimento na
regido dos elementos 14 e 15. Fez incisdo
do tipo Newman abertura da janela 6ssea
com osteotomia. Apos descolamento e
levantamento da membrana do seio maxilar
colocacdo de osso do tipo Bioss®
particulado, uso de membrana reabsorvivel
e sutura com pontos isolados. Aguardou
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seis meses para colocacao dos implantes.
Conclui-se entdo, que a elevacdo do
assoalho do seio maxilar, com a finalidade
de aumentar a altura Ossea vertical na
regido posterior da maxila permite uma
reabilitac@o protética implantossuportada, e
€ uma das técnicas com maior indice de
SUCESSO para esses casos.

Instituicdo: INAPOS

ORAL 010- PROTOCOLO COM CARGA
IMEDIATA EM MANDIBULA COM
ATROFIA SEVERA: RELATO DE CASO
CLIiNICO

LETICIA CARLA REIS SILVA; LETICIA
CRISTINA TEIXEIRA; TEREZA CRISTINA
RODRIGUES DA CUNHA; RAFAEL DE
AGUIAR VILELA JUNIOR

A proposta deste trabalho é relatar através
de um caso clinico, a realizagdo de uma
cirurgia de protocolo sobre implante curto,
em mandibula atréfica. Paciente F.IL.LR, de
68 anos, compareceu ao consultério
particular com queixa de falta de estética e
ma adaptacao da prétese total inferior, na
intencdo de reparar essas perdas dentais.
Nestas condi¢cbes, os implantes dentérios
tém alcancado lugar na escolha do
tratamento reabilitador oral. Em avaliacdo
clinica e radiografica, pode-se observar
qguantidade  Ossea insuficiente  para
instalacdo de implante convencional, ja que
a regido posterior sofre maior forca
mastigatéria comparada com a regido
anterior, tendo como resultado maior
reabsorcdo Ossea, levando a atrofia
mandibular severa. Sendo assim, devido as
limitagbes anatdmicas, optou-se por utilizar
implantes curtos (<10 mm), jA& que esta
seria  uma opg¢do de menor custo,
morbidade e tempo de tratamento. A
evolucdo das técnicas cirargicas, o0
aperfeicoamento dos métodos de
diagnéstico, a melhoria na qualidade do
implante, bem como o] melhor
conhecimento da biologia dos tecidos
envolvidos vem dando suporte a estudos
com protocolo de Unico estagio cirdrgico e
a colocacdo de préteses sobre implantes
recém-instalados. O sucesso clinico e
cientifico dos implantes padrées com carga
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imediata nos permite realizar carga
imediata em implantes curtos, sendo esse
método usado no caso relatado. Sendo
assim a paciente foi submetida & cirurgia
para insercéo de cinco implantes e apds 48
horas a protese foi colocada sobre os
mesmos. A demanda pela estética
proposta pela sociedade nos dltimos anos
tem levado cada vez mais pacientes aos
consultérios em busca da harmonia do
sorriso e funcéo mastigatoria, com isso os
implantes vem sendo casa vez mais
utilizados. A técnica de carga imediata
quando bem indicada apresenta
funcionalidade e estética satisfatoria,
entretanto devem ser considerados o0s
fatores inerentes a cada paciente bem
como a experiéncia do profissional para o
sucesso do tratamento.

Instituicdo: INAPOS

ORAL 011- REABILITAGAO ORAL COM
CARGA IMEDIATA EM REBORDO
CICATRIZADO: RELATO DE CASO

AMANDA DE OLIVEIRA BERNARDES;
POLIANA RODRIGUES MORAES;
TEREZA CRISTINA RODRIGUES DA
CUNHA; RAFAEL DE AGUIAR VILELA
JUNIOR

O objetivo deste estudo foi descrever
através de um caso clinico, a reabilitagédo
oral em maxila com rebordo cicatrizado, na
regido do incisivo central esquerdo,
utilizando a técnica cirdrgica de carga
imediata sobre implante, enxertia de
conjuntivo e gengivoplastia, restabelecendo
padrdes  estético-funcionais. Paciente
L.V.M, sexo masculino, leucoderma, 33
anos de idade, procurou por atendimento
odontolégico devido a falta de estética
dada pela auséncia do elemento 21
provocado por trauma. No exame clinico foi
possivel observar um abaulamento do
tecido mole tanto na regido vestibular
quanto na regido palatina, mas com
guantidade Ossea satisfatéria para a
colocacgéo de implante com carga imediata,
proporcionando assim uma aceleracdo da
remodelacdo 6ssea. Juntamente com o
implante, foi feito a enxertia de tecido
conjuntivo para obtencdo de um contorno e
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volume adequados do tecido mole na
regido periimplantar. Durante o periodo de
cicatrizagdo  periodontal, o paciente
permaneceu com uma coroa proviséria,
com finalidade de restabelecer a
arquitetura gengival perdida. Ap6s 5 meses
da instalagdo do implante o paciente foi
submetido a cirurgia de gengivoplastia,
para uma melhora na arquitetura gengival
dos dentes anteriores. O acompanhamento
do paciente foi feito por um periodo de dois
anos apo6s a realizacdo das cirurgias.
Conclui-se que a associacdo de técnicas
cirirgicas multidisciplinares, quando bem
empregadas, devolve ao paciente, funcéo,
estética e uma maior harmonia do sorriso.

Instituicdo: INAPOS

ORAL 012- REABILITAGAO ORAL COM
PROTESES TOTAIS: RELATO DE CASO

EMILYN FRANCISLENE DOS REIS
SANTOS; |ISABELA SILVA ARAUJO;
MAIRA VILHENA STRACCI; FRANCIELE
CARLA BELARMINO; MARAISA
TEODORO; MIRIAN GALVAO BUENO

O objetivo desse trabalho, é demonstrar
através de um relato de caso, a reabilitacéo
oral da paciente A.S.F., de 76 anos, do
sexo feminino na Clinica Escola Inapds, no
ano de 2016. A reabilitacdo oral com
proteses totais, tem por objetivo restaurar o
sistema estomatognatico, a fonética e a
aparéncia de pacientes edéntulos. Além da
restauragdo do valor proprio do paciente, a
reabilitagdo tem como fungéo, preservar os
rebordos alveolares e integrar o paciente
psicoemocionalmente na sociedade.
Diversos  procedimentos  clinicos e
laboratoriais sdo necessarios durante a
reabilitacdo, e a instalagdo de novas
proteses € considerada uma etapa de
significante relevancia no tratamento. Foi
feita a Anamnese na primeira consulta,
exame intra e extra-oral e avaliagdo da
saude geral da paciente, onde né&o
demonstrou nada digno de nota. A paciente
relatou fazer o uso das mesmas proteses
totais por mais de 40 anos. Foi observado
no exame intra-oral extrema reabsorcao no
rebordo alveolar inferior, onde foi explicado
a paciente, a possibilidade de dificil

ANAIS
2016

adaptacdo da prétese total inferior. Foi
iniciado o tratamento com a moldagem
inicial superior e inferior, confeccdo dos
modelos de estudo, e a confeccdo das
moldeiras individuais, Logo apés foi feita a
confeccdo dos modelos de trabalho, para a
confeccdo do plano de cera na chapa de
prova. Foi delimitado a dimencéo vertical e
as guias da paciente. Em um outro
momento, foi feita a prova das chapas com
os dentes e foi enviado para o protético
para acrilizagdo. As proteses foram
entregues a paciente, onde no dia néo
houve ajustes. Foi instituida a instrucdo de
higiene adequada e sete dias ap6s 0 uso
das préteses, foi relatado pela paciente um
incomodo na prétese inferior, onde foi feito
0 ajuste. Conclui-se que a instalagdo das
préteses totais foi realizada de maneira
criteriosa, observando a sua retencgéo, sua
estabilidade e seu suporte. A paciente foi
estimulada a usar as préteses novas e
educada quanto as suas limitacdes.

Instituicdo: INAPOS

ORAL 013- REGENERACAO OSSEA
GUIADA ASSOCIADA AO USO DE L-
PRF: RELATO DE CASO

LUCIENE BARREIRO LEMES; MARIA
DAS GRACAS BARREIRO LEMES; MARIA
HELENA LEMES DE OLIVEIRA; SELMA
OLIVEIRA,; TEREZA CRISTINA
RODRIGUES DA CUNHA; RAFAEL
AGUIAR VILELA JUNIOR

O objetivo deste trabalho & apresentar o
sucesso de um relato de caso onde a
estratégia terapéutica foi a associacao do
uso de L-PRF ( Fibrina Rica em Plaquetas
e LeucOcitos) na regeneracdo Ossea
guiada. Paciente R.K.M, 47 anos, feminino,
leucoderma, procurou o  consultério
particular para reabilitacdo com implantes
em regido anterior da maxila. Ao exame
clinico, radiografico e  tomograéfico,
verificou-se grande perda 6ssea horizontal
e vertical na regido, impossibilitando a
instalacdo do implante. Planejou-se a
execucdo de uma regeneracdo Ossea
guiada com osso liofilizado e autdogeno
associado ao uso do L-PRF, para posterior
instalacdo do implante e reabilitacdo da
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regido. O L-PRF demonstrou otimizar o
processo de regeneragdo 0ssea, por ser
um reservatorio de fatores de crescimento,
e ainda atuar na prevencao da infeccao da
leséo, sendo portanto uma
técnica indispensavel para auxiliar no
processo da regeneracao 6ssea guiada.

Instituicdo: INAPOS

ORAL 014- RESSECCAO NAO RADICAL
DE AMELOBLASTOMA MANDIBULAR:
RELATO DE CASO

POLIANA RODRIGUES
AMANDA  OLIVEIRA
MARCIO AMERICO DIAS

MORAES;
BERNARDES;

Este trabalho visa apresentar o tratamento
cirdrgico nado radical a um tumor benigno
altamente agressivo; e ainda demonstrar
sua efetividade com proservacgéo do caso a
6 anos., sexo feminino, 31 anos de idade,
parda, ajudante geral, foi encaminhada por
outro  profissional, com queixa de
mobilidade nos dentes 33,34,35
acompanhado de pequeno desconforto.
Ectoscopia sem nota e oroscopia com
pequena perda de fundo de vestibulo,
tumefacdo a regido vestibular. Em
periapcal, observa-se reabsor¢cdo das
raizes dos dentes 33,34,35 a nivel cervical
e grande érea radiolicidas sem alo
radiopaco. Em panor@mica foi observado
grande area radiolicida envolvendo da
distal do dente 32 a mesial do elemento 36.
Limites  indefinidos. @ Em  tomografia
computadorizada apresentou reabsorcéo
dos elementos 33,34,35; reabsorcdo das
corticais. Pungdo aspirativa positivo para
liquido cistico. Hipdteses diagnosticas de
tumor  odontogénico, queratocisto e
ameloblastoma.Biopsia incisional
evidenciando  células  ameloblasticas,
compativeis com ameloblastoma.Apés o
planejamento cirlrgico e solicitacdo dos
demais exames pré-operatério, realizou-se
a exérese da lesdo. Realizado incisdo de
Newman seguido de extracdo dos
elementos 33,34,35; enucleagéo curetagem
da lesdo preservacdo das corticais. Este
caso ainda se encontra em proservagao,
onde a paciente é submetida a exames
clinicos e radiograficos a cada 06(seis)
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meses. E evidente na literatura cientifica, a
grande importancia que se da a evidenciar
0 tipo clinico e histolégico desta patologia
para instituicdo do tratamento, uma vez que
0s mesmos definem o comportamento da
lesdo e sinalizam o tratamento adequado.
Além deste fator deve-se avaliar faixa
etaria, localizagdo da lesdo e quadro de
saude do paciente, considerando ainda que
tal lesdo tem como principal complicacdo a
recidiva.

Instituicdo: INAPOS

ORAL 015- SAUDE SISTEMICA E A
CORRELACAO COM A SAUDE ORAL:
AVALIACAO DOS CONHECIMENTOS
DOS ACADEMICOS DE ODONTOLOGIA
E CIRURGIOES DENTISTAS

AMANDA SOUSA VIDAL; DANIELE
APARECIDA LEAO; FERNANDA MOTA
GUIMARAES; MARCELO ALMEIDA DA

SILVA,; MARIANA DE OLIVEIRA
GONCALVES; RAISSA FREITAS
PINHEIRO; TEREZA CRISTINA

RODRIGUES DA CUNHA; PAMELA
APARECIDA DINIZ

O presente trabalho tem como objetivo
ressaltar a inter relagdo entre saude bucal
e sistémica e o conhecimento de tal fato
pelos estudantes do curso de odontologia
do Instituto de Pos Graduacdo e Ensino
Superior Padre Gervasio e cirurgides
dentistas da cidade de Pouso Alegre.
Como metodologia  aplicou-se um
guestionario  semi  estruturado  com
questbes baseadas em trabalhos tais como
0 de Kahn (2010) e Tofolo (2008), sobre o
conhecimento acerca desta associagao,
110 discentes, em 2 semestres diferentes
(7° e 9°) e 19 profissionais preencheram o
espaco amostral. Como foi explicito na
pesquisa essa relacdo entre saude bucal e
saude sistémica é intima e vem sendo
estudada ao longo dos séculos, tomando
maior importancia nos dias atuais. Os
resultados dos questionarios, portanto,
sugerem que 0s académicos de
odontologia e cirurgides  dentistas
demonstraram excelentes conhecimentos
acerca das rela¢gbes das doencas bucais e
sua influencia nas desordens cardiacas e

130



enddcrinas, além de acidentes vasculares
cerebrais. Observando isso é possivel
verificar a relagdo ja citada por intermédio
de andlises de doencas especificas
realizadas por estudiosos. Concluindo
assim que é importante uma
interdisciplinaridade entre as
especialidades da area de saude para
tratar o individuo como um todo. J& ao que
tange as atitudes dos académicos, na
conduta clinica para o atendimento de
pacientes percebe-se uma visado
integralizada das ac¢bes e procedimentos
que executam durante a aprendizagem da
profissdo, com énfase na salde do meio
bucal para a manutencdo da saude
sistémica, desta forma fica claro, que sera
possivel contribuir para o bem-estar fisico,
psiquico e social do paciente.

Instituicdo: INAPOS

ORAL 016- TORUS PALATINO: RELATO
DE CASO CLINICO
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Possuem crescimento lento e progressivo.
Apresenta etiologia incerta, podendo estar
ligado a alteracbes funcionais, fatores
genéticos e caracteristicas raciais. N&o
apresenta predilecdo por algum grupo
étnico, acomete principalmente jovens, e é
mais comum em pacientes do género
feminino (2:1). Esse nddulo dsseo intraoral
de modo geral nao apresenta
sintomatologia dolorosa, mas por outro lado
sua remocdo € quase sempre indicada,
visto a frequente presenca de trauma
recorrente, interferéncia nos processos de
fonacdo, degluticdo, mastigacdo, no
posicionamento normal da lingua ou
previamente a uma reabilitac@o protética.

Instituicdo: UNIFENAS

ORAL 017- TRATAMENTO
MULTIDISCIPLINAR NA CORRECAO DE
SORRISO GENGIVAL: RELATO DE
CASO

PEDRO DIAS; MARCIO AMERICO DIAS

Paciente TS, 29 anos, género feminino,
feoderma, foi encaminhado para o
consultério com queixa de desconforto pela
presenca de uma elevacdo no palato. Em
anamnese sem altera¢bes, assim como na
ectoscopia. Na oroscopia observou-se
elevacdo em rafe palatina, recoberta por
mucosa normal, mais estreita na porgéo
anterior e maior na porcdo posterior, sem
queixa de dor e um leve desconforto para
falar e deglutir. Apresentava consisténcia
dura, sendo imdvel. Foi fechado o
diagnostico em térus palatino. Foi feita a
exérese do térus usando a técnica de
incisdo de dois “Y” invertidos, seguida por
osteotomias com brocas fazendo canaletas
no sentido mesio-distal e posteriormente
usando cinzel e martelo, dando
acabamento final com broca Maxcut.
Removeu-se 0 excesso de tecido mole e a
sutura foi feita com pontos isolados. A
mesma foi removida apds sete dias. Os
toros sdo crescimentos Gsseos (exostoses)
localizados e circunscritos, situados na
superficie  cortical dos ossos, de
caracterizacéo benigna e sendo
relativamente comum quanto a incidéncia.

BIANCA PECANHA SOUZA; JESSICA
FERNANDA DE MELO; RAFAEL AGUIAR
VILELA JUNIOR

O objetivo do presente trabalho é
apresentar um tratamento multidisciplinar
na correcdo de sorriso gengival juntamente
com suas vantagens e beneficios para o
paciente. Paciente T.M.V, 23 anos,
feminino, leucoderma, procurou consultério
particular com queixa de sorriso alto. Apés
avaliacdo constatou-se o sorriso gengival,
tendo como planejamento sua correcao
através de procedimentos de
gengivectomia com  osteotomia. Os
procedimentos para correcdo do sorriso
gengival, realizados em Odontologia, na
maioria das vezes, fundamentam-se em
corregBes  cirlrgicas, invasivas. Séao
praticas ndo tdo complexas, porém
vantajosos, ou seja, h4d uma gama de
op¢cbes de tratamento para a correcao
deste tipo de sorriso, sendo bastante
benéfica a  multidisciplinaridade  no
tratamento. O correto diagnostico das
causas e a selecdo da técnica cirlrgica
apropriada para a correcdo do sorriso
gengival sdo muito importantes para que
haja sucesso no tratamento.
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Institui¢cdo: INAPOS

ORAL 018- USO DE L-PRF NA
REGENERACAO OSSEA GUIADA
VIABILIZANDO A REABILITACAO ORAL:
RELATO DE CASO

LETICIA CRISTINA TEIXEIRA; LETICIA
CARLA REIS SILVA; RAFAEL AGUIAR
VILELA JUNIOR

O objetivo deste trabalho é descrever um
caso clinico relacionado ao uso de Fibrina
Rica em Plaquetas e Leucdcitos (L-PRF)
na regeneracdo Oéssea guiada para
posterior reabilitacdo oral. Paciente A.J.M,
género masculino, 46 anos, compareceu ao
consultério odontolégico queixando-se de
auséncia do elemento 31 e
consequentemente auséncia de estética ao
sorrir e ao se comunicar. Durante a
anamnese nao foram detectadas
alteracbes sistémicas. Apos exame clinico
e radiografico os dados obtidos revelaram
diminuicdo do volume désseo alveolar em
espessura, impossibilitando a instalagcéo de
implante para a reabilitacdo dessa area.
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Desta forma, foi indicada a cirurgia de
enxerto 6sseo bovino com o uso de L-PRF
para acelerar a cicatrizacdo dos tecidos
através do aumento da concentracdo de
fatores de crescimento e citocinas,
juntamente com a instalacdo do implante.
Posteriormente ao enxerto foi colocada
uma barreira de protecdo de L-PRF,
evitando a migracéo epitelial e garantindo o
sucesso da neoformacdo Ossea. Esse
procedimento é conhecido como
regeneracdo Ossea guiada. Ap6s um
periodo de 90 dias foi realizada cirurgia
para enxerto de conjuntivo, restaurando o
volume do contorno gengival. Todos estes
procedimentos permitiram a reconstrugdo
O0ssea e um posicionamento adequado do
implante, favorecendo a reabilitacdo oral.
Foi instalada uma prétese provisoria sobre
implante e, em seguida, procedeu-se a
confeccdo e instalacdo da protese
definitiva. Portanto, com base na literatura
e no resultado obtido na execucdo deste
caso clinico,b o uso de L-PRF na
regeneracdo oOssea guiada demonstra
resultados funcionais e estéticos
satisfatorios na reabilitacdo oral.

Instituicdo: INAPOS
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