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Apresentacao do evento

O Reencontro com Egressos age com base na premissa da busca solidaria e efetiva
para o desenvolvimento integral da pessoa humana e da sociedade, por meio da
geracao e comunhao do saber, comprometido com a qualidade e os valores éticos,
na atualizacao cientifica. Procura aproximar e cultivar o relacionamento com
alunos e ex-alunos, a integracdo as atividades académicas/comunitarias realizadas
pela instituicao, a abertura de intercambios e parcerias que beneficiem o aluno e
ex-aluno, a criacao de espacgos para produgao e divulgacao de material académico
e técnico, além de identificar demandas por cursos de extensao, graduacao, pos-
graduacao latu sensu e stricto sensu, promovido pela Universidade de Vassouras,
e profissionais da area de saude, tendo em vista a educagao continuada, encontros
e divulgacdes de eventos académicos, sociais e culturais da instituicao. Além de
fazerainteracao e troca de conhecimentos entre as Ligas do Curso de Odontologia

da Universidade de Vassouras.
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COMPLEXIDADE ANATOMICA DO INCISIVO LATERAL
SUPERIOR E OS OBSTACULOS PARA UM ADEQUADO
TRATAMENTO ENDODONTICO: REVISAO DE LITERATURA.

Autores: Maria Eduarda Barros da Costa, Joaquim Carlos Fast Silqueira, Oswaldo
Luiz Cecilio Barbosa, Mauricio Celani Siqueira, Luis Felipe Coutrin Toledo.

Resumo: O conhecimento da anatomia radicular do incisivo lateral superior
e suas variacdes permitem adequado tratamento endoddntico, uma vez que é
reconhecida a complexidade anatédmica desse elemento dentario. Dados mostram
graus moderados a severos de curvatura radicular apical o que exige abordagens
especificas em relacao as técnicas endoddénticas e instrumentos utilizados com
finalidade de evitar acidentes e complicacdes durante a realizacao da limpeza e
modelagem endoddntica. O respaldo da literatura cientifica e um conhecimento
tedrico profundo da anatomia desse elemento dentario sdo fundamentais para se
permitir previsibilidade, eficacia e seguranca na terapia endodéntica do incisivo
lateral superior. Dessa forma, o objetivo deste trabalho é revisar dados da literatura
que destacam a complexidade anatdmica do incisivo lateral superior (ILS) em
relacao a sua morfologia radicular e sugerir uma abordagem através de técnicas
e instrumentos que conduzam a um tratamento endoddntico que logre éxito.
Para elaboracao deste trabalho, foi feito um levantamento bibliografico no més
de Outubro e Novembro 2021 nas plataformas PubMed e BVS, com os Descritores
em Ciéncia da Saude: “Incisivo, Endodontia AND Variacao Anatémica” nos idiomas
portugués e inglés. A maior parte das curvaturas radiculares encontradas nos ILS
apresentou-se de moderada a severa, o que, sem duvida, aumenta a complicagcao
e o desafio para o tratamento endoddntico. Neste sentido, ter um conhecimento
tedrico profundo da anatomia dos ILS parece ser fundamental, assim como a
escolhadeinstrumentos e técnicas para o preparo quimico mecanico que possuam
respaldo da literatura cientifica sao garantias de uma maior probabilidade de
sucesso na terapia endoddntica.

Palavras-chaves: incisivo lateral, endodontia, complexidade Anatémica.



ATUACAO DO CIRURGIAO-DENTISTA NA MANUTENGCAO DA
SAUDE BUCAL EM PACIENTES PORTADORES DE SINDROME
DE DOWN

Autores: Gabrielly Stefany do Nascimento Gomes, Lorenna Gomes Moreira Lopes,
Carla Cristina Neves Barbosa, Oswaldo Luiz Cecilio Barbosa

Resumo: Pacientes portadores de necessidades especiais (PNEs) apresentam
alteracdes de ordem fisica, mental e social simples ou complexas, interferindo
diretamente no comportamento e desenvolvimento. Pacientes portadores de
Sindrome de Down necessitam de um atendimento odontoldgico diferenciado,
devido as suas anormalidades craniofaciais e dentarias. Esta revisao incluiu
5 artigos em portugués, publicados entre os anos de 2008 a 2022. Utilizou-se
artigos disponiveis nas bases de dados: PubMed e Scielo, utilizando os descritores:
“Sindrome de Down" e “Odontologia”. Estes pacientes apresentam manifestacdes
bucais como: labios e lingua fissurados, mandibula e cavidade oral pequenas,
palato duro menor e de forma ogival, uvula bifida, bruxismo e macroglossia,
retardo na erupcdao dos dentes, principalmente dos deciduos, taurodontia,
agenesias, microdentes, dentes condides e ma oclusao de Classe Ill de Angle.
Além disso, possuem uma predisposi¢cao para a doenca periodontal. De acordo
com a literatura, o atendimento a pacientes com sindrome de Down exige uma
acao multidisciplinar entre os profissionais de saude, para que o CD tenha um
melhor preparo para a consulta odontoldgica, e € extremamente importante a
adesao dos pais ou responsaveis aos procedimentos de higienizagcao oral, para
que tenha um maior controle dessas doencgas. Conclui-se que os portadores de
Sindrome de Down, desde que orientados, motivados e supervisionados pelo
cirurgiao-dentista conseguem colaborar com a higiene e a manutencao da saude
bucal.

Palavras-chaves: sindrome de down, odontologia.



ARTICULAGAO TEMPOROMANDIBULAR: ESTRUTURAS,
FUNCOES E DISFUNCOES

Autores: Maria Angélica Langoni Natale, Leticia Martiliano Cardoso, Mauricio
Donner Jorge, Oswaldo Luiz Cecilio Barbosa, Carla Cristina Neves Barbosa
Resumo: A Articulacdgo Temporomandiular (ATM) apresenta-se como uma
articulacao extremamente especializada, movel, bilateral e estruturada entre a
mandibula e o osso temporal. O objetivo deste trabalho é pontuar os eventuais
problemas que envolvem o ambito do paciente que sofre de DTM, abordando
assim, as estruturas que compdem a ATM e seu funcionamento, conceito da DTM,
classificacao e as condutas terapéuticas. Os dados foram levantados a partir de
um estudo de revisdo de literatura nas bases de dados PubMed, Scientific Eletronic
Librarie Online (SCIELO) e Google Académico limitadosa publicacdes no periodode
2016 a2021. Quando ocorrem disturbios estruturais e funcionais surge a Disfuncao
Temporomandiular (DTM) que é apontada pela American Academy of Orofacial
Pain como um grupo de condicdes musculoesqueléticas e neuromusculares
que envolvem a ATM, musculos da mastigacao e todas as estruturas orofaciais
adjacentes. E considerada uma condicdo complexa e multifatorial, além de ser
uma das principais causas de dor nao dentaria na regiao orofacial. Conclui-se que
o profissional deve aplicar seus conhecimentos da anatomia e funcionamento
desta articulacao, de forma a analisar as varias alteragcdes da normalidade. Para
isso deve ser perspicaz no levantamento da histéria clinica e na realizagcao do
exame fisico. Dentre os varios tipos de tratamentos, deve-se indicar a técnica
mais adequada para cada paciente.

Palavras-chaves: sindrome da disfuncao temporomandibular, sinais e sintomas,
terapéutica.



ODONTOLOGIA HOSPITALAR: ATUACAO E IMPORTANCIA
PARA O CIRURGIAO-DENTISTA.

Autores: Lara Valle Cabral, Renato Nogueira Pinheiro da Silva, Carla Cristina Neves
Barbosa, Oswaldo Luiz Cecilio Barbosa.

Resumo: A odontologia hospitalar € uma area de atuacao que tem como objetivo
as praticas odontoldgicas que auxiliam no tratamento de pacientes dentro do
ambiente hospitalar. A presenca do cirurgides-dentistas dentro dos hospitais é
de grande importancia para a saude dos internos. O profissional apto a trabalhar
com odontologia hospitalar pode atuar na promocao, prevencao e tratamento
de doencas bucais. O objetivo desse trabalho foi realizar uma analise criteriosa
sobre a atuagao e importancia do cirurgidao-dentista na odontologia hospitalar.
O presente estudo trata-se de uma revisao de literatura, baseada em artigos
cientificos pesquisados na plataforma Google académico utilizando os seguintes
descritores: Equipe Hospitalar de Odontologia, Unidade hospitalar de odontologia
e Atencao odontoldgica. Foram pesquisados para esse trabalho um total de 10
artigos de 2019 a 2022, preferencialmente na lingua portuguesa: O cirurgidao-
dentista deve estar preparado para desenvolver atividades diversificadas no
ambito hospitalar como procedimentos simples que vai de profilaxia a tratamentos
restauradores atraumaticos, quanto a procedimentos mais complexos como:
exodontias, endodontia, protese e também diagnosticar e tratar patologias bucais
e complicacdes decorrentes de tratamentos ou doencas sistémicas complexas,
tal como realizar biopsias. Diante do exposto, podemos concluir que a presenca
do cirurgiao-dentista no ambiente hospitalar é de extrema importancia, tendo em
vista que a aplicacao dos seus conhecimentos no que se refere a cavidade oral
contribui de maneira positiva no restabelecimento da saude sistema do paciente
hospitalizado, tal como redugao de custos e tempo de internacao do mesmo,
possibilitando assim uma integralidade de atencao e assisténcia a saude.
Palavras-chaves: equipe hospitalar de odontologia, unidade hospitalar de
odontologia, atencao odontoldgica.



TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA E SEU MANEJO
CLINICO ODONTOLOGICO

Autores: Milenna Goncgalves Ribeiro Baidao, Milene Aparecida da Silva, Carla Cristina
Neves Barbosa, Oswaldo Luiz Cecilio Barbosa.

Resumo: Estaanalise, tem por objetivorevisar a literaturaacercadaimportanciadas
condi¢cdes da saude bucal do individuo com Transtorno do Espectro Autista (TEA)
e apresentar as principais caracteristicas do autismo para o cirurgiao-dentista,
abordar as diferentes formas de condicionamento para o atendimento desses
pacientes; eaindadiscutiraimportanciada prevencao das doencasbucais que deve
ser iniciada o mais precocemente possivel. O presente estudo foi desenvolvido
por meio de producdes bibliograficas das bases de dados Pubmed, Scielo e BVS
odontologia. O diagndstico é baseado nas definicdes do Manual Diagndstico e
Estatistico de Transtornos Mentais de 2014, que consiste no agrupamento de
diferentestranstornosdentrodo TEA, bem como, o Transtorno Autistico, Transtorno
de Asperger (DA) e Transtorno do Desenvolvimento Pervasivo - Nao Especificado
de Outro Modo (PDD-NOS), que diferem no numero e na gravidade dos recursos
de diagndstico. Acerca da abordagem odontoldgica de pacientes com TEA, foi
possivel identificar que existem limitacdes e que estas se dao principalmente,
devido asalteragcdes do comportamento relacionadas a interacao social, falta de
contato visual, déficit de linguagem e limitagcdes motoras. Por intermédio dessas
pesquisas, concluimos que é necessario enfatizar aimportancia do conhecimento
sobre saude bucal para os cuidadores, frequéncia de consultas, manejo do
paciente, acessibilidade aos servigcos de saude e capacitagcao profissional.
Palavras-chaves: autismo, saude bucal, manejo do paciente, tratamento.



TRATAMENTO COM APARELHO DE AVANCO MANDIBULAR
PARA PACIENTES COM SINDROME DA APNEIA OBSTRUTIVA
DO SONO

Autores: Ana Leticia dos Reis de Medeiros, Carla Cristina Neves Barbosa, Oswaldo
Luiz Cecilio Barbosa, Mauricio Donner Jorge.

Resumo: Na Sindrome da Apneia Obstrutiva do Sono (SAQOS) verificam-se colapsos
frequentes na regidao da faringe no decorrer do sono, como consequéncia da
posi¢cao posterior da lingua, propiciando uma obstrucao parcial que € a hipopneia,
ou total que é a apneia, da passagem de ar para os pulmades, por aproximadamente
10 segundos. Este trabalho tem como objetivo fazer uma revisao da literatura sobre
o tratamento da SAOS com aparelhos de avanco mandibular. Para confeccao deste
trabalho foram selecionados artigos dos ultimos 12 anos nas bases de dados, que
discutissem a utilizagcao desses aparelhos no tratamento da SAOS. O tratamento
da SAOS é multidisciplinar e tem a finalidade de regularizar a respiracdo do
paciente no sono, os dispositivos de avanco de mandibula sdo os mais usados,
estes agem ampliando o volume das VAS (Vias aéreas superiores). Conclui-se, que
estes aparelhos sao uma opgao de tratamento, principalmente nos casos leves e
moderados, porém ndo eliminam a doenca, somente diminuem o IAH (indice de
apneia e hipopneia) para numeros aceitaveis.

Palavras-chaves: sindrome da apneia obstrutiva do sono, tratamento, parelhos
intraorais.



ESTETICA DO SORRISO: RELATO DE CASO CLINICO COM
CIRURGIA PERIODONTAL RESSECTIVA

Autores: Helen Gabrielle Telles Ribeiro, Oswaldo Luiz Cecilio Barbosa, Carla
Cristina Neves Barbosa, Ana Paula Grimiao Queiroz

Resumo: Oequilibrioentreasestruturasdentogengivaiséessencialparaconstrucao
de um sorriso harmdnico. A assimetria entre esse conjunto afeta negativamente
a apresentacao do individuo na sociedade. O sorriso gengival pode comprometer
a estética do sorriso, bem-estar e satisfacao do paciente. O presente estudo tem
como objetivo relatar um caso clinico onde foi realizada a gengivectomia em uma
paciente que apresentava relacao desarmdnica periodontal, com sorriso gengival
e discrepancia no comprimento das coroas clinicas dos dentes anteriores. Foi
feito a cirurgia periodontal ressectiva na arcada superior e inferior utilizando as
técnicas de bisel interno e bisel externo respectivamente. Logo, para melhoria
da estética do sorriso o fechamento do diastema do dente 11 com restauracao
direta em resina composta. Decorrido o procedimento cirurgico a paciente foi
acompanhada por um periodo de 6 meses, obtendo-se resultados satisfatérios
e um nivel gengival mais apical. Relatos de satisfacao pessoal comprovaram o
sucesso do emprego da técnica cirurgica com finalidade estética.
Palavras-chaves: gengivectomia, estética dentaria, sorriso.



GESTANTES

Autores: Eduarda da Cruz D'Avila, Maria Eduarda Motta de Magalhaes Barbosa,
Oswaldo Luiz Cecilio Barbosa, Carla Cristina Neves Barbosa.

Resumo: A gestacao € um estado unico e valioso no ciclo da vida da mulher.
As gestantes constituem pacientes de temporario risco odontoldgico devido as
mudancgas psicoldgicas, fisicas e hormonais, que criam condi¢cdes adversas no
meio bucal. Esse trabalho tem como objetivo relatar a importancia dos cuidados
odontologicos a gestante. Trata-se de uma revisao de literatura a partir de fontes
secundarias como, Google Académico e Scielo, onde procurou-se informar o
papel do cirurgiao-dentista na saude bucal da paciente gestante. O atendimento
odontoldgico é um assunto bastante controverso durante o periodo gestacional,
principalmente em funcao dos mitos que sao baseados em crencas antigas sem
fundamentacao cientifica, tanto por parte da gestante quanto por parte dos
cirurgides-dentistas que nao se sentem seguros ao atendé-las. Conclui-se que éde
suma importancia o pré-natal odontoldgico, visando prevenir, cuidar e contribuir
no cuidado integral a gestante e desmistificar o atendimento odontoldgico.
Palavras-chaves: tratamento odontoldgico, pessoas com necessidade especial,
assisténcia ao paciente.



CANCER BUCAL RELACIONADO AO TABAGISMO: UMA
REVISAO DELITERATURA

Autores: José Carlos do Nascimento e Rodolfo de Paula Santos

Resumo: E dito como o maior subgrupo de cancer oral que é constituido pela
cabeca e pescoco, junto com a cavidade oral, faringe e laringe, onde a parte mais
acometida pelo cancer sao: labio inferior, terco anterior da lingua e soalho bucal.
Os fatores sao multiplos, tanto intrinsecos quanto extrinsecos. Neste trabalho sera
mostrado como fator primordial o tabaco, alcool, desnutricao, hereditariedade,
radiagcao solar e traumaconstante. O presente trabalho objetiva relatar, diante de
uma revisao de literatura, arelacao do cancer bucal com o tabagismo, mostrar seu
diagndstico, causas e prevengao, bem como a importancia do cirurgiao-dentista
no auxilio a esta doencga que é causadorade um numero elevado de 6bitos no Brasil.
Este trabalho trata-se deuma revisao de literatura, com uma busca em artigos
cientificos em banco de dados de ciéncias da saude em geral (como Lilacs, Scielo,
Medline e Google Académico) além de livros e artigos cientificos. Os descritores
utilizados na busca foram: tabagismo, cancer bucal, epidemiologia do cancer oral
e fatores de risco do cancer bucal. No que diz respeito ao critério para inclusao
utilizou-se uma selecao da amostragem de textos disponibilizados na integra, ja
como critério de exclusao foramtextos disponibilizados parcialmente e artigos
que nao tenham relevancia para o temaabordado. De acordo com o estudo sobre
o tema, notou-se que uma das mais relevantes razdes para o desenvolvimento do
cancer oral é a associacao ao tabagismo.

Palavras-chaves: cancer Bucal, tabagismo, prevencao.



ASSOCIACAO ENTRE O BRUXISMO DO SONO E PACIENTES
PORTADORES DE DEFICIT DE ATENCAO E HIPERATIVIDADE

Autores: Marcio Felipe Nogueira, Davi Lacerda da Silva, Oswaldo Barbosa, Carla
Neves Barbosa

Resumo: O bruxismo é considerado uma parafuncao, ou seja, ato que ocorre
sem uma intencao especifica cuja manifestacao esta no apertar e/ou no ranger
dos dentes. O Transtorno do déficit de atencao e hiperatividade (TDAH) esta
correlacionado a uma prevaléncia maior de disturbios durante o sono, como o
Bruxismo do sono. Objetivou-se, dessa forma, reunir e relacionar informacdes
relevantes entre a Odontologia e pacientes que tenham TDAH. Foi realizada uma
pesquisa nas bases de dados PubMed e Scielo, utilizando os descritores bruxismo
do sono, transtorno do déficit de atencao e hiperatividade, sendo admitidos os
artigos de interesse publicados nos ultimos 10 anos. Quando se toma por base de
comparacgao os sintomas na crianca e no adulto, a hiperatividade tende a diminuir
e a desorganizacao fica mais notdria. Dentre os farmacos utilizados no tratamento
do TDAH observa-se uma maior incidéncia de bruxismo do sono com o uso de
drogas que estimulam o sistema nervoso central. Existem relatos de aumento dos
sintomas com uso da atomoxetina, ou por fluoxetina e metilfenidato (Ritalina).
Assim, o bruxismo em pacientes com TDAH torna-se ainda mais plausivel,
tendo em vista que os varios estudos genéticos-epidemioldgicos sustentam o
envolvimento dopaminérgico nesta condi¢ao. O Cirurgiao-Dentista devidamente
informado sobre os diferentes transtornos psicolégicos possibilita a orientagao e
instrucao desses pacientes que apresentam tais caracteristicas do TDAH.
Palavras-chaves: bruxismo do sono, transtorno do déficit de atencao e
hiperatividade.



REGENERAGCAO OSSEA GUIADA: RELATO DE CASO

Autores: Maria Rayany Oliveira da Silva, Carla Cristina Neves Barbosa, Oswaldo
Luiz Cecilio Barbosa e Carla Minozzo Mello.

Resumo: O expressivo desenvolvimento da odontologia, em especial, da
implantodontia nos ultimos anos, com a instalacdao dos implantes osseointegrados
tem proporcionado aos pacientes funcionalidade, conforto e estética, resultando
assim em uma maior procura pelo tratamento. Contudo, apds a extracao dentaria,
inicia-se um processo de reparo no interior do alvéolo com a formacao de um
coagulo rico em células e fatores de crescimento que guiarao uma neoformacgao e
remodelamento 6sseo. A literatura documenta que durante esse processo ocorre
alteracdes dimensionais significativas no rebordo alveolar que poderao resultar
no insucesso dos implantes. Desse modo, diversas técnicas foram propostas,
dentre elas, a regeneracdo 6ssea guiada (ROG) que tem apresentado éxito na
reconstrucao oOssea tanto vertical quanto horizontal. Este trabalho relata um
caso clinico no qual foi utilizado a técnica da ROG, realizada na regido posterior
da maxila, utilizando osso autdégeno e o enxerto 6sseo, Xg-13® (Extra Graft),
composto por 75% hidroxiapatita bovina e 25% colageno tipo I, com a membrana
nao-reabsorvivel de PTFE reforcada com titanio Cytoplast™ Ti-250. Para subsidiar
esta analise foi realizado uma revisao bibliografica nas bases de dados nacionais
e internacionais. Perante o exposto, conclui-se que a ROG é um tratamento com
prognostico previsivel de acordo com suas indicagdes e materiais de escolha.
Palavras-chaves: implante dentario, regeneracao éssea guiada, membranas.



CARIE NA PRIMEIRA INFANCIA E O IMPACTO NA
QUALIDADE DE VIDA

Autores: Cristiane de Oliveira Santos Castilho, Carla Minozzo Mello, Oswaldo Luiz
Cecilio Barbosa e Carla Cristina Neves Barbosa.

Resumo: A carie precoce na primeira infancia (CPl) € uma doenca infecciosa,
complexa, transmissivel, multifatorial que pode acometer principalmente a
denticao decidua. Sua fisiopatologia resulta do desequilibrio de varios fatores: das
propriedades minerais do dente, do fluido do biofilme, envolve a agao da bactéria
Streptococcus mutans, como também uma alimentacao rica em carboidratos,
superficie dentaria susceptivel, associada a ma higiene bucal. Constitui um
grande problema de saude publica nos paises subdesenvolvidos e até mesmo nos
desenvolvidos. Diante disso, o objetivo deste estudo consiste em uma revisao de
literatura para compreender a CPIl, bem como seus efeitos, tratamento, prevencao
e o impacto na qualidade de vida. Pesquisou-se artigos cientificos nas bases
de dados PubMed e BVS utilizando os termos: “Carie de Mamadeira”; “Carie de
Primeira Infancia”; “Carie precoce na infancia”; “Carie de acometimento precoce”,
“Tratamento da carie precoce”; “Acometimento da carie precoce”; “Qualidade de
Vida"; “Odontopediatria”; “Saude Bucal”; “Carie Dental”. As consequéncias da CPI
sao: algia, subnutricao, alteracdes na ordem cronoldgica de erupcao dos dentes,
alteracdes na fonacao e na mastigagao, mudanca no comportamento escolar
e social e alteragdes do ciclo sono e vigilia. Sendo assim realizar intervencao
nessa populacao é importante e para isto a abordagem de medidas educacionais,
palestras sobre a patologia, como também escovacdes supervisionadas nas
escolas juntamente com o atendimento odontolégico no primeiro ano de vida da
criancga possibilitam orientar os familiares e responsaveis sobre os maleficios que a
doenca ocasiona, mostrando a importancia da higienizagao bucal e a manutencao
da qualidade de vida.

Palavras-chaves: carie dental, odontopediatria, saude Bucal.



PERFIL PERIODONTAL DE PACIENTES COM SINDROME DE
DOWN

Autores: Sara Gongalves de Marins, Oswaldo Luiz Cecilio Barbosa, Rodrigo Simdes
de Oliveira, Ana Paula Grimiao.

Resumo: A Sindrome de Down (SD), também conhecida por trissomia do
cromossomo 21, se caracteriza, principalmente, por malformacdes congénitas,
deficiéncia mental e retardo de crescimento. Além disso, os portadores da
SD apresentam diversas particularidades craniofaciais, dentarias e sistémicas
provenientes de suas malformacdes. Foi realizada uma revisao de literatura com
busca nas bases de dados PubMed, Scielo, Google académico, além de livros para
fundamentar a base tedrica. E as patologias odontolégicas mais encontradas
nesses pacientes sao as doencas carie e as doencgas periodontais. Este trabalho tem
como principal objetivo revisar a literatura no que se refere ao perfil periodontal
de pacientes portadores da Sindrome de Down, proporcionando aos cirurgides-
dentistas ferramentas para um adequado suporte a esses pacientes. O CD deve
estar apto e embasado cientificamente acerca das manifestacdes orais que
acometem esses pacientes, a fim de que o tratamento adequado seja oferecido e
sua qualidade de vida seja assegurada.

Palavras-chaves: sindrome de down, doenca periodontal, odontologia, sindrome
de down.



TRAUMAS FACIAIS POR PROJETEIS DE ARMA DE FOGO -
REVISAO DE LITERATURA

Autores: Ariana da Silva da Rocha, Luiz Felipe Gilson de Oliveira Rangel, Carla
Cristina Neves Barbosa, Oswaldo Luiz Cecilio Barbosa.

Resumo: A regiao facial, por sua localizacao anatbmica, esta mais sujeita a
traumatismo do que outras regides do corpo humano. Os traumatismos faciais
sao normalmente causados por acidentes automobilisticos, praticas esportivas e
agressoes fisicas, onde poderao estar envolvidas diversas causas, dentre elas as
armas de fogo. Desse modo, para a elaboracao deste trabalho, foi realizada uma
pesquisa bibliografica nas bases de dados existentes: Scielo, Google Académico
e PubMed, sobre o que ha de mais atual sobre o tema. Em consideracao a isso, é
importante ressaltar que lesdes por projéteis de arma de fogo (PAF), podem gerar
fraturas simples ou multiplas, traumas dento alveolares e cranioencefalicos e
traumas em tecidos moles, tornando-se necessario uma abordagem emergencial
e multidisciplinar, onde a assisténcia hospitalar ndao pode deixar de estar baseada
em protocolos, como o Advanced Trauma Life Support (ATLS) que estabelece
sequéncias fundamentais que devem ser seguidas no atendimento ao trauma.
Apds a estabilizacao do paciente, é solicitado uma avaliagcdo de cirurgiao
Bucomaxilofacial, a fim de diagnosticar, planejar e efetuar o tratamento definitivo
da lesao em face o mais rapido possivel, pois o projétil € contaminado. Conclui-
se também a importancia que o cirurgiao bucomaxilofacial e sua equipe, tenham
conhecimentos acerca do tema, para obter resultados satisfatérios, minimizando
possiveis sequelas.

Palavras-chaves: ferimentos balisticos, traumatismos faciais, estatistica de
sequelas, incapacidade.



OS EFEITOS NOCIVOS DA SUCCAO NAO NUTRITIVA NA
SAUDE BUCAL

Autores: Fernanda Leal Lopes Marcondes, Oswaldo Luiz Cecilio Barbosa, Mauricio
Donner Jorge, Carla Cristina Neves Barbosa.

Resumo: Adesordem nosistema estomatognatico estarelacionadaaumaalteracao
no sistema de forgcas que pode ser provocada por fatores congénitos, hereditarios,
adquiridos e habitos deletérios. Essas alteracdes acontecem dependendo da
intensidade, frequéncia e durag¢ao, de acordo com a triade de graber. Desse modo,
foi realizado uma revisao de literatura através da pesquisa bibliografica, pelo
scielo, pubmed e google scholar, com artigos mais recentes. Com isso, conclui-se
que os habitos bucais deletérios mais encontrados em criangas sao os de succao,
sendo nutritiva ou nao nutritiva. A nutritiva esta relacionada a amamentacao
natural, a crianga fica menos suscetivel a desenvolver habitos nocivos, pois ela vai
trabalhar todos os seus musculos por igual. Ja a nao nutritiva: € a amamentacao
artificial, onde a crianca ficara mais susceptivel a desencadear desequilibrios e
ate mesmo os habitos deletérios. Pois ela nao vai trabalhar sua musculatura por
igual. E vai precisar saciar de outras formas. Telles et all, afirma que o aleitamento
exclusivo até certa idade é crucial para evitar & succdo digital e uso de chupetas. E
valido salientar que as modificagdes na denticao pela pratica de sugar chupeta ou
dedo, sdao similares. Conclui-se que, quanto mais se prolonga para a eliminagao
dos habitos de sucgao nao nutritiva, mais efeitos irao ser causados no sistema
estomatognatico e na parte orofacial.

Palavras-chaves: aleitamento materno, succao, sistema estomatognatico.



ORTODONTIA PREVENTIVA NO SERVICO PUBLICO DE
SAUDE

Autores: Vitéria Vasconcellos Gomes Aderne de Oliveira, Carla Cristina Neves
Barbosa, Rodrigo Sim&es de Oliveira, Mauricio Donner Jorge

Resumo: Os problemas ortoddnticos compdem um grupo de grandes impasses
observados na saude bucal de grande parte da populacao brasileira. Sabe-se que
a disponibilidade de profissionais, materiais e unidades em que os tratamentos
possam ser feitos € menor do que o necessario em determinadas localidades.
Neste contexto, a atuacao dos profissionais cirurgides-dentistas na saude publica
€ imprescindivel, pois ameniza tais disfuncdes, tratando-as antes de que sejam
desencadeados maiores transtornos para o paciente. No entanto, ainda ha certa
dificuldade em abranger todo o contingente populacional e suas especificidades.
Desse modo, o objetivo deste trabalho consiste em evidenciar a importancia da
ortodontia preventiva no servi¢co publico de saude. Para isso, foi delineada uma
abordagem que abrangesse a estrutura de revisao bibliografica, a qual incluiu
diversos artigos analisados como relevantes para o trabalho. A analise obtida com
taisdadosapontoudeterminadaurgénciaemrelacaoaostratamentosortodénticos
preventivos fornecidos pelo sistema publico de saude, visto que além de ser uma
questdo de saude bucal, é também de bem estar e autoestima. E valido ressaltar
ainda que, o enfoque maior em criangas, jovens e gestantes se faz necessario,
afim de diminuir a probabilidade de virem a gastar com tratamentos de males que
poderiam ter sido sanados e até mesmo evitados anteriormente. Assim, pode-se
concluir que a ortodontia preventiva é uma area de extrema importancia para a
saude bucal da populagao e, deve ser ainda mais explorada com campanhas e
acdes publicas, abrangendo cada vez mais individuos de diferentes classes sociais.
Palavras-chaves: politicas publicas, ortodontia preventiva, odontologia.



ATENDIMENTO ODONTOLOGICO AO PACIENTE COM
DOENCA RENAL CRONICA

Autores: Leticia Martiliano Cardoso, Sheron Lis Felix Figueiredo, Oswaldo Luiz
Cecilio Barbosa, Carla Cristina Neves Barbosa

Resumo: A doenca renal croénica (DRC) é um conjunto de alteragdes clinicas
causadas por uma lesao persistente e irreversivel que permanece por um periodo
igual ou maior que trés meses no rim. Definida por anormalidades estruturais
ou funcionais do rimpodendo ter ou nao a diminui¢ao da filtracao glomerular,
ela se manifesta por meio de anormalidades histopatoldgicas ou de marcadores
de lesdo renal que incluem alteragcdes sanguineas, urinarias e até alteragcdes nos
exames deimagem. O objetivo do trabalho é salientar aimportancia do tratamento
odontoldégico em pacientes com DRC, restaurando a saude bucal e eliminando
potenciais riscos de infec¢cao, mostrando ao paciente a importancia das técnicas
de higiene bucal e prevenc¢ao.Foirealizada uma pesquisa nas bases de dados Scielo
e Google Académico onde foram selecionados artigos dos anos de 2014 até 2021.
Os pacientes com DRC precisam de cuidados especificos para seu tratamento
odontoldgico, principalmente se for um procedimento mais invasivo com risco
de sangramento excessivo ou infeccao e cuidados com os medicamentos a
serem prescritos.O ideal é que o tratamento odontoldgico seja realizado entre as
didlises, ja que o paciente tem melhores condi¢cdes do equilibrio da hidratacao,
ureia e eletrolitos. A cavidade bucal é uma possivel fonte de infeccao para esses
pacientes, diante disso o tratamento odontoldgico é de suma importancia para
que 0s mesmos hao tenham possiveis complicacdes. Dessa forma, o Cirurgidao-
dentista tem um papel ativo e funcional no diagndstico, prevencao e suporte
multidisciplinar, melhorando a qualidade de vida desse paciente.
Palavras-chaves: doenca renal crénica, didlise, atendimento odontoldgico.



A UTILIZASAO DE TOXINA BOTULINICATIPO A NA
CONDUCAO DOS CASOS DE DTM MUSCULAR

Autores: Raisa Fernandes Bernardes, Luiz Felipe Gilson de Oliveira Rangel, Carla
Cristina Neves Barbosa, Oswaldo Luiz Cecilio Barbosa.

Resumo: A disfuncao temporomandibular corresponde a um grupo de alteracdes
craniofaciais, que podem ser de origem artrogénicas, miogénicas e mistas. A
hipertrofiabenignadosmusculos mastigatorios possuietiologiadesconhecida, mas
geralmenteestaassociadaahabitosparafuncionais, comobruxismoeapertamento,
ma oclusao, disturbios da ATM, retrognatia mandibular, problemas emocionais
e disfuncdes neuroldgicas. O tratamento das disfungdes temporomandibulares
de origem miogénicas se da através de métodos conservadores e/ou cirurgicos.
Entre as possibilidades de terapias conservadoras, encontramos a aplicacao
intramuscular de toxina botulinica. A Toxina Botulinica Tipo A corresponde a
uma neurotoxina produzida pela bactéria Clostridium botulinum. Sua utilizacao
na Odontologia foi regulamentada em 2014, visando fins estéticos ou funcionais,
porém, nao deve ser a terapia de primeira escolha nos tratamentos de hipertrofia
dos musculos mastigatorios. Ha algumas recomendagdes quanto a aplicacao da
toxina botulinica nos musculos afetados pela hipertrofia, mas faz-se necessario
uma avaliacao do caso isolado visando um planejamento de tratamento adequado.
A utilizacao da Toxina Botulinica Tipo A como alternativa de tratamento nos
casos de DTM muscular, possibilitou uma correcao dessa patologia através de um
meétodo nao invasivo. Pode- se constatar que sua utilizagao € um 6timo aliado em
casos de hipertrofia dos musculos mastigatérios, onde beneficios terapéuticos e
estéticos puderam ser observados nessa regiao.

Palavras-chaves: hipertrofia, musculos mastigatérios, toxina botulinica tipo A.



ATENDIMENTO ODONTOLOGICO DE PACIENTES
PORTADORES DE DIABETES MELLITUSTIPO1E?2

Autores: Leticia O. da Silva; Mateus C. A. Barbosa; Carla Cristina Neves Barbosa;
Oswaldo Luiz Cecilio Barbosa.

Resumo: O diabetes mellitus € uma patologia crénica que afeta grande parte da
populacdo mundial. E de etiologia multipla e tem como consequéncia, diversas
alteracdes metabdlicas que podem gerar sinais e sintomas como xerostomia,
doencas periodontais, halito cetdnico e candidiase. De acordo com a Associagcao
Americana de Diabetes (ADA) A Diabetes tipo 1 € uma doenca metabdlica crdnica
que tem como caracteristica uma escassez quase total de insulina por falha das
células B do pancreas. Ja a diabetes tipo 2 se apresenta como uma incapacidade
do organismo de utilizar adequadamente a insulina que produz ou nao produz
a quantidade apropriada que o organismo necessita. Portanto, este trabalho
tem como objetivo trazer informagdes baseados na literatura atual a respeito
do atendimento odontolégico de pacientes portadores dessa patologia, que
auxiliarao o cirurgiao dentista a tomar medidas necessarias a um excelente
tratamento odontoldgico. Esta pesquisa tem como base metodoldégica uma
revisao bibliografica em artigos cientificos datados no ano de 2022. Conclui-se,
que o cirurgiao dentista precisa ter o conhecimento necessario sobre o diabetes
mellitus para que possa reconhecer a doencga, assim como seus sinais e sintomas.
Fica evidente também a participacdao do cirurgiao dentista no tratamento
multidisciplinar uma vez que a diabetes mellitus pode ocasionar em diversas
patologias na cavidade oral.

Palavras-chaves: cuidado odontoldgico, diabetes mellitus, anormalidades da
boca.



REABILITACAO ORAL COM PROTESE PARAFUSADA
IMPLANTO-SUPORTADA EM PACIENTE DIABETICO TIPO
2 COM PERIODONTITE ESTAGIO IV GRAU B: RELATO DE
CASO.

Autores: Isadora Barros Gongalves Pereira, Alexandre Junqueira Marques, Carla
Minozzo Mello, Carla Cristina Neves Barbosa, Oswaldo Luiz Cecilio Barbosa
Resumo: Diante das alternativas de tratamento envolvendo a reabilitagcao oral
para os arcos edéntulos totais devemos apresentar aos pacientes as op¢des de
proteses fixas implanto-suportadas preferencialmente, ja que as proteses fixas
sobre implantes apresentam uma série de vantagens em relacao as demais
proteses totais. Diante das alternativas de tratamento envolvendo a reabilitagcao
oral para os arcos edéntulos totais devemos apresentar aos pacientes as opgdes
de proéteses fixas implanto-suportadas preferencialmente, ja que as proteses
fixas sobre implantes apresentam uma série de vantagens em relacdao as demais
proteses totais. O presente estudo teve como objetivo relatar um caso clinico de
um paciente diabético tipo Il descompensado, com periodontite estagio IV grau
B, em que se optou pela reabilitacdo com implantes osseointegrados com protese
Protocolo superior e Inferior. Este trabalho consta de pesquisa bibliografica nas
bases de dados Pubmed, Scielo e Google Académico. A perda éssea em torno dos
implantes é mais acentuada em portadores do diabetes Mellitus descontrolado,
em contrapartida, nos diabéticos compensados os resultados da sobrevivéncia
dos implantes foram iguais aos dos pacientes nao diabéticos. Individuos com
hemoglobina glicada (HbAlc) > 8,1% tiveram uma diminuicdo na estabilidade do
implante, exigindo um periodo maior de cicatrizagao, enquanto que os diabéticos
cuja HbAlc se manteve entre 7,0% e 8,0% nao apresentaram falhas no processo
de osseointegracdo, aumentando a taxa de sucesso dos implantes. Conclui-se
que a reabilitacao com implantes dentarios € uma opc¢ao de tratamento viavel
para os doentes periodontais e diabéticos tipo 2; contudo, esses pacientes podem
apresentar um risco maior de falha dos implantes e até mesmo desenvolver uma
peri-implantite em comparacao com os pacientes com saude periodontal. Assim,
afirma-se que um correto controle destas patologias é fundamental para o sucesso
deste tipo de reabilitacao.

Palavras-chaves: implante dentario, diabetes mellitus, osseointegracao.



REVISAO DE LITERATURA SOBRE AS CARACTERISTICAS
DOS PACIENTES COM SINDROME DE DOWN PARA O
TRATAMENTO ODONTOLOGICO

Autores: Pablo Roux LimaMuniz Vieira, CarlaCristinaNeves Barbosa, Carla Minozzo
Mello, Oswaldo Luiz Cecilio Barbosa, Ilana Ferreira De Oliveira Christovam.
Resumo: As pessoas portadoras da Sindrome de Down possuem varias
caracteristicas fisicas, intelectuais e comportamentais que implicam diretamente
no tratamento do Cirurgidao-Dentista para esses pacientes. Para essa revisao de
literatura foi realizada uma busca bibliografica nas bases de dados: PubMed,
SCIELO, BVS e em artigos encontrados nas referéncias dos artigos incluidos.
Esses pacientes apresentam caracteristicas craniofaciais distintas, bem como
alteracdes nos tecidos moles, maior prevaléncia de problemas periodontais,
anormalidades hematoldgicas, menor incidéncia de carie dental e grau mais
severo de desgaste dentario. Além disso, esses pacientes também apresentam
caracteristicas comportamentais comuns durante o tratamento odontoldgico
como, afetuosidade, espontaneidade e completa honestidade. Os pacientes
portadores da Sindrome sao facilmente identificados e suas caracteristicas
variam em intensidade de paciente para paciente. Devido as suas caracteristicas,
alguns cuidados devem ser tomados para melhor conducdo do tratamento. E
observado também que esses pacientes se beneficiam muito de visitas regulares
aos Cirurgides-dentistas. Mediante ao exposto previamente, é evidente que os
pacientes portadores da Sindrome de Down possuem varias caracteristicas que
os diferem dos pacientes nao sindrémicos, logo, o Cirurgiao-Dentista deve
estar ciente dessas peculiaridades para melhor conducao do seu tratamento
odontoldgico.

Palavras-chaves: sindrome de down, odontologia, tratamento odontoldgico.



TRACIONAMENTO DE CANINO IMPACTADO PELA
TECNICA ABERTA UTILIZANDO DAT COM FINALIZACAO
MULTIDISCIPLINAR: RELATO DE CASO

Autores: Victor Hugo Sampaio Corréa Duarte, Leticia da Costa Barile Ferreira,
Carla Cristina Neves Barbosa, Carla Minozzo Mello, Oswaldo Luiz Cecilio Barbosa.
Resumo: A impactacao dentaria acontece quando um dente fica impedido
de irromper e alcancar a oclusao. Os caninos superiores por erupcionarem
tardiamente, sao dentes que tém um alto indice impactacdao. Uma das formas
mais atuais de tratamento para essa problematica é a exposicao cirurgica
pelo palato e o tracionamento do elemento dentario com um dispositivo de
ancoragem temporaria (Dat). Associado a isso, durante a reabilitacdo, nao deve
esquecer da atuacao multidisciplinar, com a Ortodontia e a Periodontia, que
atuam na finalidade de levar o dente para o seu correto lugar, e, por fim, realizar
a plastia dos tecidos de suporte. Este estudo de caso tem por objetivo relatar
uma reabilitacao oral, na qual trés especialidades atuaram em conjunto (Cirurgia,
Ortodontia e Periodontia), com o objetivo de devolver a estética e a funcdao a um
canino (23) que se encontrava incluso por palatina e em intimo contato com a raiz
do dente 22. Conclui-se que a atuacao multidisciplinar e a escolha da técnica a
ser utlizada para o tracionamento sao de fundamental importancia para o sucesso
da reabilitacao.
Palavras-chaves:denteimpactado,dentecanino,reabilitacaobucal,gengivectomia,
técnicas de movimentagao dentaria.



ALTERAGCOES OROFACIAIS EM PACIENTES COM SINDROME
DE DOWN E SINDROME DE TURNER: REVISAO DE
LITERATURA

Autores: Victéria Trindade Severiano Abdala, Carla Cristina Neves Barbosa, Carla
Minozzo Mello, Rodrigo Simdes Oliveira, Ilana Ferreira De Oliveira Christovam.
Resumo: Pessoas portadoras de Sindrome de Down e Sindrome de Turner sao
considerados pacientes com necessidades especiais, ou seja, necessitam de
atendimento especializado e/ou multidisciplinar durante sua vida. Foi realizada
uma revisao de literatura com busca nas bases de dados PubMed, Scielo,
Google académico e o Portal Regional da BVS, além de uma pesquisa e analise
das referéncias bibliograficas dos artigos incluidos. As principais caracteristicas
orofaciais dos pacientes com Sindrome de Down sdo: achatamento da face,
protrusao lingual e a presenca de maloclusao classe Ill de Angle. Os pacientes
com Sindrome de Turner tém como caracteristicas marcantes: crescimento
desequilibrado do esqueleto craniofacial, pescoco curto e/ou alado e maloclusao
classe Il de Angle. A partir dos resultados € possivel observar algumas semelhancas
entre as duas sindromes, Sindrome de Down e Sindrome de Turner. Fisicamente
pode-se citar a presenca de arco palatino alto ou palato em ogiva, pescoco curto
e alado. Além, de algumas alteragcdes dentarias e ortoddnticas, como mordida
aberta anterior, alteracdes de forma e subdesenvolvimento maxilar. Através deste
estudo foi possivel observar as alteracdes mais comuns nestes pacientes, tanto em
ambito odontoldgico quanto sistémico, destacando os tratamentos mais comuns
e suas necessidades.

Palavras-chaves: sindrome de Down, sindrome de turner, ma oclusao.



ALTERAGCOES OROFACIAIS EM PACIENTES COM SINDROME
DE DOWN E SINDROME DE TURNER: REVISAO DE
LITERATURA

Autores: Victéria Trindade Severiano Abdala, Carla Cristina Neves Barbosa, Carla
Minozzo Mello, Rodrigo Simdes Oliveira, Ilana Ferreira De Oliveira Christovam.
Resumo: Pessoas portadoras de Sindrome de Down e Sindrome de Turner sao
considerados pacientes com necessidades especiais, ou seja, necessitam de
atendimento especializado e/ou multidisciplinar durante sua vida. Foi realizada
uma revisao de literatura com busca nas bases de dados PubMed, Scielo,
Google académico e o Portal Regional da BVS, além de uma pesquisa e analise
das referéncias bibliograficas dos artigos incluidos. As principais caracteristicas
orofaciais dos pacientes com Sindrome de Down sdo: achatamento da face,
protrusao lingual e a presenca de maloclusao classe Ill de Angle. Os pacientes
com Sindrome de Turner tém como caracteristicas marcantes: crescimento
desequilibrado do esqueleto craniofacial, pescoco curto e/ou alado e maloclusao
classe Il de Angle. A partir dos resultados € possivel observar algumas semelhancas
entre as duas sindromes, Sindrome de Down e Sindrome de Turner. Fisicamente
pode-se citar a presenca de arco palatino alto ou palato em ogiva, pescoco curto
e alado. Além, de algumas alteragcdes dentarias e ortoddnticas, como mordida
aberta anterior, alteracdes de forma e subdesenvolvimento maxilar. Através deste
estudo foi possivel observar as alteracdes mais comuns nestes pacientes, tanto em
ambito odontoldgico quanto sistémico, destacando os tratamentos mais comuns
e suas necessidades.

Palavras-chaves: sindrome de Down, sindrome de turner, ma oclusao.



DOENGCAS CARDIOVASCULARES E SUAS COMPLICAGCOES
NO AMBITO ODONTOLOGICO

Autores: Tiago Braz Rivelli, Otaviano de Souza Almeida, Oswaldo Luiz Cecilio
Barbosa Silva, Carla Cristina Neves Barbosa.

Resumo: Doencgas atribuidas ao coragcdo sao as causas das mortes de
aproximadamente7,2milhdesdepessoaspelomundoanualmente, sendoresultado
de um conjunto de acometimentos cardiacos, o que necessita de uma atencao
redobrada do Cirurgiao-Dentista (CD) quanto ao conhecimento das principais
patologias de origem cardiacas que acometem tal grupo. Serdao analisadas
nesse trabalho, duas vertentes que protagonizam as cardiopatias pelo mundo:
doenca cardiaca isquémica, insuficiéncia cardiaca e sua associacao direta com
0 meio odontoldgico, partindo de uma revisao de literatura do tema. O cuidado
basico do CD ao cardiopata baseia-se em: lancar mao do controle de ansiedade
medicamentosa (indicado para determinados casos); usar vasoconstritor- apesar
de controverso, sugere-se que nao passe 0,04mg de adrenalina por paciente
adulto; atentar-se a historia de infarto, ha menos de 6 meses (tratamento deve
ser adiado); analisar possiveis usos de anticoagulantes; e averiguar os sinais
vitais. Dessa forma, uma cautela ao atendimento dessa classe é preciso, tendo
um direcionamento clinico odontolégico sempre focado ao controle da dor, nao
dispensando uma boa anamnese e uma prévia interacao meédico- dentista antes
do atendimento odontologico.

Palavras-chaves: odontologia, doencgas cardiovasculares, pacientes com
necessidades especiais.



BENEFICIOS DA LASERTERAPIA EM PACIENTES
ONCOLOGICOS COM NECESSIDADES ESPECIAIS

Autores: Gabriel de Oliveira Mendes Braga Antonio, Matheus Ribeiro de F Ferreira,
Carla Barbosa, Oswaldo Luiz Cecilio Barbosa

Resumo: A Laserterapia utiliza um tipo de radiacao eletromagnética que se
diferenciadeumafontedeluzcomumporapresentarcaracteristicasepropriedades
proprias e variados comprimentos de onda. O objetivo do presente trabalho foi
realizar uma revisao de literatura e apresentar a agao e eficacia do tratamento com
laser em pacientes oncoldgicos na odontologia. Foram selecionados artigos em
uma faixa de publicacao entre 2013-2021 na lingua portuguesa, utilizando a base
de dados da BVS (Biblioteca Virtual em Saude) como fonte de busca. Conclui-
se que a laserterapia € utilizada ha mais de 5 anos. Entretanto, nao existe um
protocolo verdadeiramente padronizado para a aplicacao clinica dos cirurgides-
dentistas (CDs), esses profissionais necessitam de um curso preparatério para
qualifica-los levando em consideracao a especificidade que pode ser aplicada
cada variagao nos parametros de comprimento de onda, energia a ser utilizada
para determinado procedimento, entre outros fatores.

Palavras-chaves: terapia com luz de baixa intensidade, laserterapia e odontologia.



ETICA ODONTOLOGICA NO CONTEXTO DE
PROCEDIMENTOS ESTETICOS

Autores: Leandro da Fonseca Carvalho, Carla Cristina Neves Barbosa, Oswaldo
Luiz Cecilio Barbosa

Resumo: A Odontologia estética vem ganhando muita forca ultimamente,
justamente pela alta procura de pacientes que desejam ter um sorriso perfeito.
Para lidar com tais pacientes, € preciso ética; pois é o fator monetario que
impulsiona esse mercado, sendo um dos setores mais lucrativos da Odontologia.
Assim, muitos profissionais aproveitam para lucrarem sem se importarem muito
com a saude e bem estar do paciente. O objetivo deste trabalho € abordar como a
ética e a estética dental podem entrar em conflito no contexto de procedimentos
odontoldgicos. Este estudo consiste em uma revisao de literatura que se aprofunda
na interrelacao ética e estética, analisando, assim, como a Odontologia estética
mudou através da comercializacao de alguns tipos de procedimentos; e como,
através dessas mudancas, problemas éticos surgiram. Analisando como devemos
nos portar diante desta nova Odontologia, sempre garantindo ao paciente o
melhor para sua saude bucal e um tratamento justo. Chegando a conclusao de que
a odontologia ainda pode ser recompensadora mesmo que o Cirurgido-Dentista
(CD) agregue ética com estética.

Palavras-chaves: ética; estética; odontologia.



FATORES PSICOLOGICOS ASSOCIADOS A DISFUNCAO
TEMPOROMANDIBULAR: REVISAO DE LITERATURA

Autores: Thais Esteves Queiroga de Castro, Oswaldo Luiz Cecilio Barbosa, Rodrigo
Simdes de Oliveira, Mauricio Donner Jorge.

Resumo: A disfuncao temporomandibular (DTM) é uma patologia complexa que
envolve os musculos mastigatorios, articulagcao temporomandibular e estruturas
adjacentes, podendo ocasionar dor, diminuicao da amplitude do movimento
mandibular, limitacdo funcional ou desvio da abertura de boca e sons na
articulacao. Esta pesquisa trata-se de uma revisao bibliografica de literatura. Para
a construcao do estudo foram utilizadas as seguintes bases de dados: PubMed,
Scielo, Portal Regional da BVS e Google académico. A etiologia da Disfuncao
temporomandibular é definida como multifatorial, sendo importante salientar que
ainda nao foi encontrada uma causa isolada explicando seu desenvolvimento. O
estado emocional do paciente pode desencadear patologias bucais ou agravar
as ja existentes, e a DTM com seus sinais e sintomas presentes por tempo
prolongado pode dar origem aos fatores psicolégicos, como ansiedade, depressao
e estresse. Estes fatores podem aumentar os habitos parafuncionais, em funcao
da tonificacao da atividade muscular, podendo entrar em fadiga, gerando tensao
e consequentemente levando o sistema estomatognatico ao desequilibrio. O
diagndstico deve ser realizado com uma anamnese criteriosa contendo os dados
emocionais, fisicos e histéria clinica fornecidos pelo paciente, juntamente com
exame fisico detalhado e exames complementares. Para o tratamento, se faz
necessario umacompanhamento multiprofissional, proporcionando uma melhora
na qualidade de vida e nao apenas um alivio das dores e sintomas causados
pela DTM. De acordo com os estudos analisados, conclui-se que os individuos
acometidos pela Disfuncao Temporomandibular promovem comprometimento
nao so fisico, mas emocional, podendo uma desordem predispor o surgimento
da outra.

Palavras-chaves: dtm, transtornos psicoldgicos, estresse.



MANIFESTACOES ORAIS EM PACIENTES
IMUNOCOMPROMETIDOS SOROPOSITIVOS E PORTADORES
DE DIABETES MELLITUS: REVISAO DE LITERATURA

Autores: Luiz Fernando de Mattos Franco; Ana Paula Grimidao Queiroz; Carla
Minozzo Mello; Rodrigo Simdes de Oliveira; llana Ferreira de Oliveira Christovam.
Resumo: Apesar de ser responsavel pelo manejo de lesdes em boca, nem todo
cirurgiao-dentista apresenta dominio do conhecimento em sua rotina acerca da
elaboracao de hipoteses diagndsticas e de como proceder ao se deparar com
lesbes no consultdrio particular ou na atencao primaria. Esse profissional avalia
pacientes regularmente e ter conhecimento acerca das formas de apresentacao
de determinadas lesdes na cavidade bucal é fundamental para diagnostica-las,
garantindo acompanhamento e tratamento adequados do caso. Esta revisao de
literatura foi realizada por meio de pesquisa de artigos nas plataformas PubMed e
BVS nosidiomas portugués e inglés. A presenca de lesdes orais relacionadas ao HIV
€ um fator facilitador para o diagndstico desta condicao, principalmente porque
0 exame intraoral é um procedimento simples, nao invasivo e bem aceito pelos
pacientes na maioria dos casos. A apresentacao oral mais comum em pacientes
soropositivos, portadores ou nao da AIDS, é a candidiase em sua manifestacao
pseudomembranosa. E comum a aparicdo de lesdes vesiculares, como o herpes
simples. Pacientes infectados pelo HIV estdo ainda suscetiveis a patologias
associadas a graus altos de mortalidade, incluindo linfomas e o sarcoma de
Kaposi, que tem sua incidéncia relacionada de forma inversamente proporcional
a contagem de células TCD4+. Estudos observacionais atestam correlagao do
diabetes mellitus com candidiase, lingua fissurada, ulceras traumaticas, doenca
periodontal e caries. A deteccao dessas condi¢des imunodepressoras, quando
cedo, representa uma taxa de desfechos clinicos melhores, portanto, o cirurgidao-
dentista deve estar ciente de que deve investigar lesdes da cavidade oral, realizando
bidpsias quando necessario.

Palavras-chaves: hiv, diabetes mellitus, imunodepressao.



AVALIACAO DO PACIENTE E DO RISCO NO ATENDIMENTO
ODONTOLOGICO

Autores: Aline Coelho, Mauricio Junior, Oswaldo Barbosa, Carla Barbosa
Resumo: Todo inicio de tratamento odontoldégico deve conter uma anamnese
detalhada do paciente afim de evitar complicacdes futuras, um item indispensavel
nessa avaliacdo é a classificacao de ASA (American Society Of Anesthesiologists)
que consiste em uma diferenciacdao do estado fisico do paciente em 6 niveis
que tem como critério de diagndstico a condicao de saude, doencgas cronicas
e comportamento. Diante disso, pretende-se explanar sobre a utilizacao da
classificacao do estado fisico da American Society of Anesthesiologists (ASA) no
atendimento odontoldgico. Este trabalho foi realizado através de uma pesquisa
de carater qualitativo e trata se de uma revisao de literatura que conteve busca
bibliograficas em bases de dados online e livros utilizando os seguintes termos:
Odontologia, “American Society Of Anesthesiologists)”, classificacao e “estado
fisico”. A avaliacao geral de saude do paciente é importante pois direciona o
cirurgiao dentista a prosseguir a conduta de tratamento mais adequada, alguns
pacientes demandam cuidados especiais e a partir dessa classificacao (ASA) o
profissional ira estabelecer o planejamento especifico afim de diminuir riscos.
Concluindo, o tema proposto “Avaliacao do paciente e do risco no atendimento
odontolégico” é de suma relevancia no cotidiano dos cirurgides dentistas pois
diminui o risco de acidentes indesejaveis e propde um manejo seguro e adequado
para o paciente.

Palavras-chaves: avaliacao de risco, odontologia, classificacao de ASA.



UTILIZAGCAO DA IRRIGAGAO ULTRASSONICA PASSIVA NO
SISTEMA DE CANAIS RADICULARES

Autores: Alexsander Alcantara da Silva, Oswaldo Luiz Cecilio Barbosa, Luiz Felipe
Gilson de Oliveira Rangel, Joaquim Carlos Fest da Silveira
Resumo:Aendodontiaobjetivarestabelecerasaudedostecidosdentaiseperiapicais
através da técnica quimico-mecanica de instrumentagao e irrigacao do Sistema
de Canais Radiculares. Tal método vem auxiliando o tratamento endodéntico a
potencializar seus indices de sucesso, promovendo maior desinfeccao remocao
e detritos dos condutos. A Irrigacao ultrassénica passiva, de Weller (1980), utiliza
ondas piezoelétricas de 25 a 30 KHZ unidas a uma ponta ndo cortante para agitar
a solucao irrigadora no SCR, de modo a permitir que areas complexas, antes
inacessiveis, sejam irrigadas. Este trabalho discutiu, através de uma revisao de
literatura, o emprego da PUI no tratamento endoddntico, em diferentes etapas,
bem como as suas possiveis vantagens. Concluiu-se que embora nenhuma técnica
deirrigagao seja completamente eficaz, a utilizacao lrrigacao Ultrassdnica Passiva
se mostra superior a técnica convencional (NI) na maioria dos cenarios.
Palavras-chaves:ultrassom,irrigagao, tratamento, desinfec¢ao, canais, radiculares.



UTILIZACAO DO PLANO INCLINADO FIXO PARA
TRATAMENTO DE MORDIDA CRUZADA ANTERIOR
DENTARIA: RELATO DE CASO

Autores: Fabio de Oliveira Nogueira, Nahara da Silva Souza Bichara, Oswaldo Luiz
Cecilio Barbosa, Carla Cristina Neves Barbosa.

Resumo: A mordida cruzada anterior (MCA), é um tipo de ma-oclusao que nao
se autocorrige, por este motivo, o diagndstico correto e o tratamento precoce
sao de suma importancia, permitindo assim, um desenvolvimento harménico do
aparelho mastigatdrio. O objetivo deste relato de caso visa demonstrar a eficiéncia
da utilizagao da ortodontia interceptiva, por meio do aparelho plano inclinado
fixo (PIF), no tratamento da MCA. Paciente do género feminino, denticao mista,
leucoderma, atendida em consultério dentario particular, com MCA, tendo como
intervencao clinica/terapéutica a utilizacdo do aparelho PIF, confeccionado em
laboratdrio de protese dentaria, com a utilizagcao de acrilico autopolimerizante,
inclinacao de 452 em relacao ao longo eixo dos dentes, cimentado com ionémero
de vidro, sendo utilizado por quatorze dias (2 semanas). A remocédo do dispositivo
apos quatorze dias obteve o resultado esperado, sendo um tratamento rapido,
eficaz de baixo custo e sem a necessidade de cooperacao do paciente. AMCA éum
tipo de ma-oclusao facilmente detectado pelo cirurgiao-dentista e juntamente ao
tratamento precoce, tém-se excelentes resultados na correcao de desequilibrios,
dento alveolares, esqueléticos e musculares. O PIF demonstrou-se excelente na
correcao da MCA, além de ser bem aceito pelo paciente.

Palavras-chaves: plano inclinado fixo; ortodontia interceptiva; mordida cruzada

anterior.



TRATAMENTO INTERCEPTATIVO DE MORDIDA CRUZADA
ANTERIOR

Autores: Giulia Junqueira Torrao, Layny da Silva Santos, Beatriz Ermida Amaral,
Oswaldo Luiz Cecilio Barbosa, Carla Cristina Neves Barbosa.

Resumo: A mordida cruzada é uma alteracao na relacao oclusal que pode ser
resultado de problemas nas inclinagdes axiais dos dentes, no crescimento alveolar,
na desarmonia entre a maxila e a mandibula ou resultante de um ou mais dentes
superiores irrompidos lingualmente em relagcao aos dentes inferiores com os quais
deveriam fazer oclusao. Ela pode ser localizada tanto na regidao anterior como na
posterior e pode ser classificada como mordida cruzada anterior dentoalveolar,
em pacientes com caracteristicas de Classe | de ANGLE ou como mordida cruzada
anterior esquelética, a qual esta relacionada com padrao basal de Classe Ill. O
diagndstico e a intervencao ortoddntica precoce feita pela odontopediatra nos
casos de ma-oclusao tanto na denticao decidua quanto na mista determinam
0 sucesso do tratamento para cada caso. Esse tratamento é feito por meio de
aparelhos fixados ou aparelhos removiveis. Os aparelhos removiveis apresentam
a grande vantagem de facilitar a higienizagao bucal da crianca. O presente
trabalho tem como objetivo apresentar um relato de caso sobre um tratamento
interceptativo de mordida cruzada anterior em um paciente do sexo masculino
de 7 anos com acompanhamento feito em consultério particular. Esse paciente
apresentou sinais clinicos de mordida cruzada dentoalveolar e foi planejado o uso
do plano inclinado fixo (PIF) por 14 dias. O tratamento atendeu as expectativas,
evidenciando o descruzamento da mordida e o dente em posicao de oclusao ideal.
Palavras-chaves: ma oclusao, odontopediatria, ortodontia interceptora.



OS EFEITOS DO DENTE SUPRANUMERARIO:
COMPLICACOES, DIAGNOSTICO E TRATAMENTO

Autores: Rafael Ricardo Renha Weiss Senise, Odeni Wolbert Fontainha, Gustavo
Delgado Vasconcelos, Gustavo Correa Machado, Rafael Meira Pimentel

Resumo: O Dente Supranumerario € caracterizado como um disturbio de
desenvolvimento definido pela preseng¢a de um ou mais elementos dentarios fora
do numero considerado normal. Alguns autores preferem o termo hiperdontia
para descrever essa anomalia de numero. A principio, seu diagnodstico pode
ser feito através da observacao dentro do consultério clinico, no entanto, para
uma maior precisao € necessaria a realizacao de exames por imagem, como
a radiografia panoramica por exemplo, pois sua presenca é assintomatica. A
etiologia ndo esta completamente definida, sendo multifatorial. Sendo assim, o
objetivo principal deste trabalho é analisar quais sao os principais efeitos causados
pelo dente supranumerario, independente da denticao decidua ou permanente,
apresentando, especialmente, suas complicagdes, diagndstico e tratamentos
adequados, com o intuito em compreender o assunto e estimular trabalhos
futuros que envolvam esse assunto. A metodologia do trabalho sera construida
a partir de uma revisao de literatura, desenvolvendo o tema abordado através da
reuniao de obras que apresentem ideias de autores que sigam a mesma linha de
defesa do assunto.

Palavras-chaves: dente supranumerario, impactacao dentaria, hiperdontia.



SINDROME DE BEHCET

Autores: Thayla Vargas de Almeida de Jesus, Adriana Reis Loureiro Gongalves
Marcia Aparecida Jorge Barboza da Silva, Rafael Meira Pimentel, Gustavo Corréa
Machado

Resumo: Sindrome de Behcet € uma doenca crdénicarara que provoca ainflamagao
dos vasos sanguineos (vasculite) em todo o corpo. A doenca de Behget é bastante
comum em paises que fazem parte da antiga rota da seda, que se estende da Asia
ao Mediterraneo, afetando principalmente gregos, turcos, arabes e israelenses,
além de coreanos, chineses e japoneses. Ela recebe esse nome por ter sido
descrita em 1937 pelo dermatologista turco Hulusi Behcet. A manifestagcao da
doenca é tipica em adultos jovens com idade entre 20 e 40 anos, sendo a DB
pediatrica menos frequente. Em todo o mundo, homens e mulheres sao, em
geral, igualmente afetados, embora, nos Estados Unidos e na Europa, a incidéncia
seja maior em mulheres. Em homens, a doenca costuma se apresentar de forma
mais agressiva, sobretudo nos nascidos no Oriente Médio. A patogénese da DB
€ desconhecida, sendo a doenca considerada uma vasculite. Entretanto, ao
contrario de outras formas de vasculite, pode afetar os sistemas venoso e arterial e
atingir vasos de todos os calibres. A avaliagcao histoldégica nao demonstra vasculite
classica necrotizante, granulomas ou células gigantes. E comum haver les®es, tais
como ulceras mucosas e lesdes papulopustulosas, sem lesao vascular. Trombose
€ aneurismas arteriais, sobretudo aneurisma da artéria pulmonar, também sao
manifestacdes especificas da doenca. Nenhum exame consegue determinar a
presencadadoencade Behcget, porisso, o médico especialistarealiza o diagndstico
principalmente a partir da sintomatologia manifestada pelo paciente e um exame
objetivo completo. Quase todos os doentes desenvolvem feridas na boca que
recorreram pelo menos trés vezes em 12 meses. Além disso, um diagndstico da
doenca de Behcget requer pelo menos dois sinais e sintomas adicionais, tais como:
Ulceras genitais recorrentes, inflamacdo ocular, feridas na pele, Entre outros. A
doenca de Behcet é crdénica, podendo desaparecer e reaparecer. Nao tem cura
mas ha tratamentos possiveis com discutiremos abaixo. A maioria dos pacientes
provavelmente vai lidar com alguns sinais e sintomas, de forma esporadica, para
o resto da vida. Contudo, a maioria € capaz de viver uma vida plena e sem muitos
problemas.

Palavras-chaves: vasculite, lesdes papulopustulosas, granulomas, ulceras mucosa.



TRATAMENTO CIRURGICO DA FRATURA DE SEIO FRONTAL-
RELATO DE CASO

Autores: Odeni Fontainha Woelbert Teixeira, Rafael Ricardo renha weiss senise,
Marcia Aparecida Jorge Barboza da Silva, Rafael Meira Pimentel, Gustavo Correia
Machado.

Resumo:O seio frontal € uma cavidade éssea pneumatica ausente ao nascimento,
iniciando a formacao por volta do 4° més e concluindo a pneumatizacao entre
os 12 a 16 anos, sendo ausente em cerca de 4% da populacao e apresentando os
septos de forma completamente variavel. As fraturas de seio frontal correspondem
em média de 5 a 12% das fraturas de face, tendo como etiologia principalmente
os acidentes automobilisticos, motociclisticos e agressdes fisicas, Sao raras em
criancas e acometem principalmente pacientes do género masculino entre os
20 e 30 anos, O seio frontal esta localizado no osso frontal, acima dos arcos
supraciliares, apresenta forma triangular. O objetivo deste trabalho é de relatar
uma intervencao cirurgica sob anestesia geral em ambiente hospitalar de um
paciente, do sexo masculino, vitima de aciendete motociclistico, que evoului
com fratura do seio frontal. Foi adotado conduta cruenta sob anestesia geral,
acesso coronal para visualizacao e abordagem do tecido 6sseo fraturado, foram
utilizadas trés placas de fixacao interna estavel do sistema 2.0mm com 10 furos
cada e 25 parafusos, malha de titanio moldada com 14 parafusos para fixagcao
Sintese das feridas corto contusa nas regides supra-orbitarias com VICRYL 3.0
para os tecidos subcutaneos e NYLON4.0 para fechamento superficial das feridas.
conclui se que uma sequéncia correta no manejo de fraturas do seio frontal
€ mandatdria. O Cirurgiao Buco-Maxilo-Facial tem que ter em mente que o
tratamento multidisciplinar e a intervengao cirurgica realizada nas primeiras horas
apos o trauma sao a base para minimizar futuras complicagcdes no paciente, que
podem vir a acontecer até muitos anos apods, sendo de extrema importancia a
avaliagao do Neurocirurgido, bem como, na maioria dos casos do Oftalmologista.
O tratamento ideal ainda hoje ndao esta estabelecido, valendo dessa forma a
experiéncia do profissional e o sucesso dos resultados obtidos por ele. Métodos
avancados de imagem, como a Tomografia Computadorizada diminuem as
falhas de diagndstico e auxiliam no planejamento cirurgico. Nas fraturas com
comprometimento apenas estético, a reducao e fixacao estdo indicadas. Um
acompanhamento a longo-prazo esta indicado, tratado cirurgicamente ou nao,



porém ainda ha uma escassez na literatura de estudos que apresentem um largo
tempo de manutengao dos pacientes envolvidos nestes tipos de trauma.
Palavras-chaves: seio frontal, fratura de face, fratura NOE.
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