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PAI 001 

Autor: Adílis Kalina Alexandria de França 

Título: Restauração Biológica em Dente Decíduo: Acompanhamento 

Clínico e Radiográfico Por 5 Anos. 

Co-autores: Camila Nassur, Luciana Pomarico, Laura Guimarães Primo, Lucianne Cople Maia. 
 
A odontopediatria tem como principal objetivo a promoção de saúde bucal, porém as técnicas 
restauradoras em dentes decíduos continuam sendo um componente importante, pois a cárie 
dental não é uma doença erradicada. Há uma grande diversidade de materiais e técnicas 
restauradoras para molares decíduos com grande destruição coronária. Diante da indicação de 
restauração do elemento dentário, alguns fatores devem ser considerados na escolha do 
melhor material restaurador, como condições de tratamento requeridas, longevidade do 
elemento dental, necessidade estética, biocompatibilidade com o tecido pulpar, recursos 
financeiros e grau de cooperação do paciente. Desta forma, este trabalho teve com objetivo 
avaliar através de quatro métodos, a performance de molar decíduo restaurado com uma 
técnica alternativa de restauração, a colagem biológica por meio da utilização de dentes do 
banco de dentes, em um paciente com alta atividade de cárie decorridos cinco anos. Esta 
técnica tem como princípio a utilização de coroas naturais para a reabilitação do elemento 
dental, possibilitando estabelecer anatomia e estética elevada, assim como preservação da 
coloração natural dos dentes e lisura superficial. Os métodos de avaliação foram a 
transiluminação por fibra ótica (FOTI), avaliação clínica usando os critérios USPHS (United 
States Public Health Service), radiografias e a microscopia eletrônica de varredura. Pode-se 
concluir que apesar do controle de biofilme deficiente e a alta atividade de cárie apresentada 
pelo paciente, a técnica restauradora utilizada se mostrou eficaz.ÁRE 
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Autor: Alessandra Nogueira de Souza 

Título: Tratamento Invasivo e Não Invasivo da Cárie de Estabelecimento 

Precoce. 

Co-autores: Paulo Renato Martins Vaz, Luciana Alves Herdy da Silva, Roberto da Gama Silveira, 
José Massao Miasato. 
 
A doença cárie de estabelecimento precoce (CEP), ou Early Childhood Caries (ECC), tem sido 
descrita como qualquer tipo de cárie (lesões cavitadas ou não) que afete crianças com menos 
de 72 meses de idade, na qual existe associação de fatores de risco biológicos e não biológicos. 
O objetivo do estudo é descrever as manifestações da CEP e suas respectivas formas de 
tratamento. A ausência de higienização por longo tempo após amamentação natural ou por 
mamadeira, ou ainda a ingestão precoce e frequente de alimentos açucarados e de seus 
derivados são os principais fatores etiológicos da doença. Clinicamente, apresenta-se 
inicialmente como lesão de mancha branca opaca, que se não tratada, poderá evoluir e 
destruir toda a coroa dentária. Nesta fase, o tratamento não invasivo é recomendado e 
consiste em orientação aos pais quanto à dieta, instrução de higiene oral, controle do biofilme 
bacteriano pela escovação com dentifrício fluoretado, aplicação tópica de verniz fluoretado a 
5% de Fluoreto de Sódio, e utilização de selantes nas cicatrículas e fissuras dos molares recém 
erupcionados. Por outro lado, na fase de cavitação, serão necessários procedimentos de 
adequação do meio bucal a partir de exodontias, tratamentos pulpares, restaurações 
provisórias para eliminar os focos de infecção e dor, além da orientação quanto à higiene oral 
e à dieta adequada. A pouca importância atribuída à dentição decídua e o desconhecimento 
de que a dentição temporária livre de cárie é um forte preditor de uma dentição permanente 
sem experiência de cárie dentária é uma realidade no Brasil. Desta forma, os condicionantes 
socioeconômicos e culturais devem ser combatidos com projetos de odontopediatria social 
focados na primeira infância e que englobem não somente as crianças, mas também seus pais 
e professores no combate à CEP.ÁREA 
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Autor: Aline Sampaio Lima Rodrigues 

Título: Manifestaçoes Estomatológicas em Crianças Portadoras de 

Neoplasias Submetidas ao Tratamento Antineoplásico. 

Co-autores: Ana Paula Bouéres da Silva, Elizabeth Lima Costa. 
 
As lesões na cavidade bucal compreendem as mais freqüentes complicações da terapia 
antineoplásica, devido a alta sensibilidade dos tecidos e das estruturas bucais aos efeitos 
tóxicos do tratamento. O alto índice de manifestações bucais em crianças resulta do fato da 
atividade mitótica na mucosa bucal nesses pacientes ser mais elevada que nos pacientes 
adultos e, além disso, as neoplasias malignas mais freqüentes nas crianças, leucemia e linfoma, 
por si só causam alterações na cavidade bucal. Normalmente 30% apresentam leucemia. O 
objetivo deste estudo foi abordar as principais manifestações bucais em crianças submetidas 
ao tratamento antineoplásico, ressaltando a importância do Odontólogo na equipe de 
Oncologia para diagnosticar, prevenir, controlar e tratar os efeitos colaterais na boca, 
melhorando assim a qualidade de vida das crianças. Concluiu-se que as principais alterações 
decorrentes da quimioterapia e/ou radioterapia nestes pacientes são a mucosite, xerostomia, 
infecções oportunistas, osteorradionecrose, perda do paladar, cárie e trismo muscular. 
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Autor: Amanda Falcão da Silva 

Título: CTZ: uma Alternativa para o Tratamento Endodôntico de Dentes 

Decíduos com Necrose Pulpar? 

Co-autores: Maria Angelina Amorim, Fernanda Barja-Fidalgo, Branca Heloísa Oliveira Vieira 
Martins. 
 
Não há evidências de que as técnicas de tratamento endodôntico para dentes decíduos 
disponíveis sejam efetivas ou de que um determinado material obturador seja melhor do que 
os demais. A complexidade do sistema de canais radiculares dos dentes decíduos, a falta de 
colaboração da criança e o custo são fatores que desestimulam a realização do tratamento 
endodôntico convencional. O objetivo deste trabalho é apresentar uma técnica alternativa, 
minimamente invasiva, baseada no uso da pasta CTZ (cloranfenicol, tetraciclina e óxido de 
zinco) e discutir as suas vantagens e limitações na prática clínica. Cinco molares decíduos 
inferiores de crianças com seis anos de idade ou mais, foram tratados conforme preconizado 
pela técnica da pasta CTZ. O acompanhamento clínico e radiográfico foi feito para a 
determinação do sucesso do tratamento. As principais vantagens da técnica foram a sua 
facilidade de execução e a rápida regressão dos sinais e sintomas clínicos. Entretanto, uma 
limitação importante foi a permanência de alterações radiográficas detectadas inicialmente e 
até mesmo o surgimento de novas alterações em longo prazo. Concluiu-se que a técnica da 
CTZ pode ser uma alternativa para o tratamento endodôntico de dentes decíduos, mas há 
necessidade de estudos longitudinais que possam determinar a sua efetividade. 
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Título: Protocolo de Atendimento da Clínica de Bebês da UNIGRANRIO. 

Co-autores: Aline Bailão Nunes Alves Moraes, Maria Eduarda da Conceição Ernandes, Marcella 
Moreira da Silva, José Massao Miasato. 
 
O objetivo deste trabalho é apresentar o protocolo de atendimento da Bebê-Clínica da 
UNIGRANRIO. A preocupação com a saúde bucal para crianças se inicia logo nos primeiros anos 
de vida, quando os primeiros dentes aparecem. Até mesmo antes do nascimento desses 
primeiros dentes, os cuidados com a higiene bucal são muito importantes. O principal objetivo 
da Bebê-Clínica da Unigranrio é a prevenção. Paralelos a isso seguem as manobras para 
promoção e manutenção da saúde, onde nas manobras são realizadas palestras com os pais, 
tendo como assuntos a saúde, a cárie e seu controle, orientações, conscientizações sobre a 
higiene bucal e prevenção, importância dos dentes, aleitamento materno, hábitos 
inadequados, uso do açúcar, flúor, esclarecimentos sobre a rotina da clínica e posteriormente 
são agendados para o atendimento clínico. Além destas atividades, são executadas também a 
avaliação do desenvolvimento do bebê no estado físico e nutricional, atendimentos 
emergenciais e táticas de abordagem para o período de transição (Período de adaptação na 
passagem do bebê). É importante ressaltar que na prática de prevenção da clínica de bebês, 
busca-se manter o paciente livre da doença cárie, sem riscos ou lesões, através de manobras 
preventivas e educativas. E esse conjunto de atividades aliado a filosofia de trabalho, faz com 
que a Bebê-Clínica da Unigranrio seja hoje uma realidade. 
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Autor: Ana Beatriz da S. Freixinho 

Título: Prevalência de Cárie na Bebê - Clínica da UNIGRANRIO. 

Co-autores: Alba Andrade Carneiro, Roberto da Gama Silveira, Luciana Alves Herdy da Silva, 
José Massao Miasato. 
 
A identificação precoce da cárie, exige o desenvolvimento de medidas preventivas na 
formação de hábitos saudáveis na primeira infância. O objetivo desta pesquisa foi avaliar a 
prevalência de cárie no PAOPI - Programa de atenção odontológica a partir da primeira 
infância, pertencente a Bebê ς Clínica da UNIGRANRIO. A pesquisa foi submetida e aprovada 
pelo comitê de ética em pesquisa da mesma, nº 032/2005. O PAOPI agrega crianças através do 
convênio entre esta e o centro municipal de saúde de Duque de Caxias ς RJ.  Os dados foram 
coletados dos prontuários no período de FEV/08 a NOV/08 e tabulados no programa 
estatístico EPI - Info 6.04. Formou-se um grupo na faixa etária de 12 a 36 meses de idade, 
contendo 108 crianças. Estas deveriam ter iniciado o PAOPI com até 12 meses de idade e não 
terem faltado às consultas de revisões. A média de idade das crianças foi de 2,3 ± 0,5, o  índice 
CEO-D  0,17 ± 0,9 e a prevalência de cárie 4,6%. O PAOPI foi capaz de prevenir e/ou  controlar 
o desenvolvimento de lesões cariosas na faixa etária estudada. A pesquisa é financiada pela 
FAPERJ ς processo no E-26/100.547/2008. 
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PAI 007 

Autor: Ana Beatriz Kastrup Pinheiro 

Título: Mantenedores de Espaço em Odontopediatria: Conseqüências da 

Falta de Acompanhamento. 

Co-autores: Pedro Luiz Silva, Andrea Graciene Lopes Ramos-Valente, Lívia Azeredo Antunes, 
Luciana Pomarico. 
 
As principais causas de perdas precoces dos dentes decíduos são cáries extensas, 
traumatismos, problemas endônticos ou rizólise do dente decíduo causada pela erupção do 
permanente. Constatando-se a necessidade de extração precoce do dente decíduo, a conduta 
clínica imediata será a colocação de um dispositivo estático denominado mantenedor de 
espaço, cuja finalidade é preservar o espaço destinado ao dente permanente. A perda do 
dente decíduo pode estar localizada na região anterior ou posterior das arcadas dentárias. Os 
mantenedores de espaço na região anterior são indicados principalmente para favorecer a 
estética, a deglutição e evitar hábitos, tal como a interposição de língua. Em regiões 
posteriores evitam a perda de espaço, a extrusão do dente antagonista e possibilitam boa 
mastigação. Os mantenedores de espaço podem ser fixos ou móveis. A escolha do tipo de 
aparelho depende de fatores como: idade do paciente, número de dentes perdidos, qualidade 
da higiene bucal e comportamento da criança. O acompanhamento do paciente deve ser feito 
a cada três ou quatro meses para verificar se o dispositivo ainda ajusta-se de forma adequada 
e acompanhar a evolução da dentição até o momento ideal para remoção do aparelho 
mantenedor de espaço. Esse momento ideal é quando ocorre a erupção do sucessor 
permanente do dente extraído. O acompanhamento deve ser clínico e radiográfico. No caso 
dos pré molares, a demora na remoção do mantenedor de espaço pode prejudicar a migração 
fisiológica do primeiro molar permanente. Na região anterior pode haver bloqueio do 
crescimento da arcada dentária. Além disso, o acompanhamento periódico permite declarar 
precocemente situações clínicas decorrentes de desvios da normalidade no processo eruptivo 
dos dentes permanentes.  O objetivo deste trabalho é relatar casos clínicos nos quais a falta de 
acompanhamento do paciente portador de aparelho mantenedor de espaço gerou problemas 
para desenvolvimento da dentição permanente. 
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Autor: Ana Lucia Francisco do Patrocinio 

Título: Ectopia de Incisivos Permanentes Após Pulpectomias dos 

Antecessores com Pasta de Óxido de Zinco e Eugenol: Relato de 5 Casos 

Clínicos. 

Co-autores: Patricia Nivoloni Tannure, Tatiana Kelly da Silva Fidalgo, Roberta Barcelos, Laura 
Guimarães Primo. 
 
Apesar do alto índice de sucesso no tratamento endodôntico com a pasta de óxido de zinco e 
eugenol, acompanhamentos a longo prazo revelam a retenção prolongada de dentes decíduos 
devido a lenta reabsorção da pasta obturadora. Objetivou-se através deste relato clínico 
descrever e discutir cinco casos de erupção ectópica de incisivos permanentes cujos 
antecessores foram submetidos a pulpectomias. Foi realizada um estudo clínico longitudinal 
para verificar a eficácia das pulpectomias de 66 crianças (idade entre 3-8 anos, sem 
comprometimento sistêmico) com inflamação irreversível ou necrose pulpar por lesão cariosa 
ou trauma dentário. Sessenta e seis dentes decíduos foram instrumentados com lima Kerr e 
irrigados com hipoclorito de sódio. Os dentes foram obturados com pasta de óxido de zinco e 
eugenol e restaurados com resina compósita. Os pacientes foram acompanhados clinica e 
radiograficamente em intervalos de 6 meses por um tempo médio de 4,2 anos. Durante o 
acompanhamento, 10 dentes foram extraídos devido a retenção prolongada e erupção 
ectópica do dente permanente sucessor. Em nenhum dos casos apresentados foi relatado 
trauma dentário. A posição ectópica foi classificada em 4 categorias: inclinação mesial, distal, 
palatal ou labial. Como a esfoliação natural não ocorreu, a extração dentária foi recomendada 
baseando-se na cronologia de erupção do elemento sucessor e na erupção do elemento 
contra-lateral. Dessa forma, na maioria dos casos, a erupção ectópica pôde ser auto-corrigida. 
Somente em dois casos, o tratamento ortodôntico foi necessário devido a maloclusão. Conclui-
se que o contínuo e meticuloso acompanhamento após pulpectomias é importante para 
monitorar a rizólise do dente decíduo bem como a erupção do dente permanente, prevenindo 
maloclusões.  
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Autor: Andréa de Paula Freitas Gonçalves 

Título: Preferência Por Sacarose - uma Análise Entre Pares, Mães-Filhos. 

Co-autores: Thays Almeida Alfaya, Ellen Rose Bundzman, Andréa Pereira de Morais, Roberta 
Barcelos. 
 
A dieta tem papel importante no desenvolvimento da doença cárie e preferência por certos 
alimentos apresenta influência familiar assim, este trabalho objetivou avaliar a relação familiar 
da preferência por sacarose. Foram avaliados 28 pacientes, 6-15 anos, inscritos em uma clinica 
de odontopediatria de uma instituição privada de ensino superior, pareados por um de seus 
responsáveis (n=56). Utilizou-ǎŜ ƻ ά{ǿŜŜǘ tǊŜŦŜǊŜƴŎŜ LƴǾŜƴǘƻǊȅέ ŜƳ ǉǳŜ ǎǳŎƻ ŘŜ ǳǾŀ όмл Ƴƭύ 
com 5 diferentes concentrações de açúcar são oferecidas em 4 etapas em seqüência crescente 
de concentração de açúcar (0M e 0,15M / 0M, 0,15M e 0,29M / 0M, 0,15M; 0,29M e 0,44M / 
0M; 0,15M; 0.29M; 0,44M e 0,59M). Entre cada etapa de degustação foi ingerido bolacha de 
água para evitar interferência no paladar. Nesses intervalos era questionada a solução de 
preferência e ao final do teste a indicação da mais saborosa. Os dados foram analisados pela 
estatística descritiva e inferencial (PABAK). A opção com menor concentração de açúcar foi 
sempre a mais escolhida pelos pares. Após a degustação de 0M e 0,15M, a concordância foi de 
82% (PABAK = 0.64); após a de 0,29M (PABAK = 0,41); após a de 0,44M (PABAK = 0,38); após a 
de 0.59M (PABAK = 0,46). No final amostra foi questionada sobre a melhor substância, 
havendo concordância baixa (PABAK = 0,46). Conclui-se que não houve relação entre a 
preferência por açúcar na família e que aconselhamento dietético deve ser instruído com 
vistas à promoção de saúde. 
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Autor: Andrea Ribeiro Lips Soares 

Título: Mordida Cruzada Funcional: Relato de Caso Clínico. 

Co-autores: Christiane Vasconcellos Cruz Pereira, Lívia Azeredo Alves Antunes, Rafael de Lima 
Pedro, Marcelo de Castro Costa. 
 
A mordida cruzada funcional é resultante de um desvio mandibular que leva a mandíbula para 
uma posição anormal, mais usualmente confortável. Clinicamente, não existe desvio da linha 
média dos arcos superior e inferior, na mandíbula em repouso. No entanto, observa-se um 
desvio da mandíbula em direção ao lado cruzado quando os dentes são levados à oclusão. As 
mordidas cruzadas não são auto-corrigíveis necessitando tratamento imediato assim que 
diagnosticadas. O presente trabalho tem por objetivo relatar o caso de uma paciente do sexo 
feminino de 8 anos que procurou a clínica do Programa de Treinamento Teórico e Prático em 
Odontopediatria da Universidade Federal do Rio de Janeiro com queixa de dentes tortos. No 
exame extra-oral nenhuma presença de anormalidade na simetria facial foi observada. Ao 
exame da oclusão observava-se mordida cruzada posterior direita associada a mordida cruzada 
anterior e desvio de linha média. Contudo, ao manipular-se a mandíbula em relação cêntrica, 
não havia esse desvio e observava-se uma mordida cruzada unilateral posterior esquerda 
associada à contato prematuro do 11 e 53. Dessa forma, para tratamento do caso foi utilizada 
uma placa expansora com molas e ajuste oclusal nos elementos em contato prematuro. Com 6 
meses de tratamento, obteve-se o equilíbrio oclusal. Após 2 anos de acompanhamento, a 
paciente que se encontra na dentição mista tardia (fase do patinho feio), observa-se perfeita 
relação oclusal permitindo um desenvolvimento adequado do sistema estomatognático. 
Assim, conclui-se que a interceptação precoce das maloclusões, principalmente relacionadas à 
problemas funcionais, podem simplificar ou mesmo eliminar qualquer necessidade de 
tratamento ortodôntico futuro. 
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Autor: Camila Brandão Lobo 

Título: Aleitamento Materno e Saúde Bucal. 

Co-autores: Alice Pinto Bastos, Marlon Peris de Oliveira, Diego Michelini. 
 
O aleitamento materno tem importância fundamental para o bebê e para a mãe sob vários 
aspectos, sendo eles fisiológicos e emocionais. O recém-nascido não é capaz de produzir seus 
próprios anticorpos, somente a partir do terceiro mês de vida terá seu sistema imunológico 
desenvolvido e, desse modo, o leite materno contém todos os nutrientes necessários para o 
crescimento e desenvolvimento do bebê, não sendo necessária a ingestão de nenhum outro 
tipo de alimento, nem mesmo a água. É importante ressaltar o aspecto mio funcional, que os 
músculos e ossos da face do bebê crescem em perfeita harmonia e estimula a respiração nasal, 
o que evita problemas respiratórios posteriores, como a famosa rinite alérgica. A principal 
doença que acomete as crianças na primeira infância é a cárie tipo mamadeira, que se 
caracteriza por atingir os incisivos superiores e molares, estes os primeiros dentes decíduos a 
surgirem, e também nos casos mais graves, os incisivos inferiores. Possui um fator sócio-
cultural relacionado com a ingestão abusiva de carboidratos, amamentação noturna e falta de 
higiene. A higiene bucal do bebê pode ser feita antes mesmo de nascerem os primeiros 
dentinhos com gaze umedecida com água filtrada ou fervida. Essa mesma técnica pode ser 
usada com os dentes e só deve ser substituída pela escova quando aparecer o primeiro molar, 
normalmente no sexto mês de vida. A escova deve ter a cabeça pequena e macia, não 
utilizando pasta, pois as crianças ainda não sabem cuspir e engolem a substância que contém 
flúor, podendo gerar posteriormente uma condição conhecida como fluorose dental. A melhor 
maneira de se prevenir a cárie é a educação odontológica, desta forma a amamentação e 
saúde bucal ganharam espaço nos programas de saúde como forma de prevenção e 
conscientização das mães a respeito da saúde de seus filhos. 
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Autor: Camila Nassur de Souza 

Título: Achados Bucais em Paciente Portador de Desordem Metabólica 

Rara. 

Co-autores: Alice Kelly, Luciana Pomarico, Lucianne Cople Maia, Ivete Pomarico Ribeiro de 
Souza. 
 
O hipoparatireoidismo idiopático é uma desordem metabólica rara e de origem desconhecida. 
Caracteriza-se por uma deficiência do hormônio paratireóide, causando diminuição na 
concentração de cálcio e aumento de fósforo no sangue. Desordens nos tecidos ectodérmicos 
têm sido relacionadas com esta patologia, sendo a hipoplasia de esmalte a alteração dentária 
mais comum. Desta forma, este trabalho teve como objetivo apresentar um caso de um 
paciente de 9 anos com hipoparatireoidismo não diagnostico por 6 anos. Em conseqüência 
desta hipocalcemia devido a falta de diagnóstico, a dentição permanente apresentava 
hipoplasia de esmalte generalizada, atraso de erupção, e paralização da formação radicular, 
com a presença de raízes curtas. Pode-se concluir que pacientes pediátricos, necessitam de 
anamnese cuidadosa, assim como exames clínico e radiográfico eficazes. Desta forma, 
possibilitará ao profissional um diagnóstico precoce e mais preciso de alterações dentárias que 
possam sugerir desordens sistêmicas. Assim, uma atuação multidisciplinar se torna imperativo 
para um correto diagnóstico e tratamento. 
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Autor: Carolina Lima Gonçalves 

Título: Caracterização de Dente Conóide na Dentição Decídua. 

Co-autores: Murillo Lavigne Sued, Antônio Souza Santos, José Massao Miasato. 
 
As discrepâncias de forma e tamanho dental são um achado comum na clínica odontológica, 
basta que o elemento dental apresente dimensões, formato e coloração alterados para tornar 
o sorriso esteticamente desagradável. A presença de dentes conóides ou coniformes 
caracteriza-se por uma alteração na anatomia que os deixa cônico, ou seja, com a ponta mais 
fina. Ocorre com maior frequência em incisivos laterais superiores, são dentes geneticamente 
herdados e atinge aproximadamente 1% da população. Alguns autores encontraram uma 
maior prevalência em mulheres e maior incidência na dentição permanente. O objetivo desse 
painel é apresentar um caso clínico de um paciente do gênero masculino, quatro anos de idade 
que apresentou um dente conóide extranumerário na dentição decídua, que erupcionou no 
lugar do elemento 51, após sofrer uma avulsão devido a um trauma e sua caracterização 
estética. Pode ser observado resultado estético/funcional favorável restabelecendo a auto-
estima do paciente e tranquilizando os pais. 
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Autor: Christiane Vasconcellos Cruz Alves Pereira 

Título: Reanatomização de Incisivos Laterais Conóides com a Técnica da 

Muralha de Silicone: Relato de Caso Clínico. 

Co-autores: Lívia Azeredo Alves Antunes, Rafael de Lima Pedro, Andrea Ribeiro Lips Soares, 
Marcelo de Castro Costa. 
 
A restauração de dentes anteriores constitui-se em um desafio para o cirurgião-dentista na 
medida em que se objetiva reproduzir fielmente a anatomia e morfologia dentária. As 
discrepâncias de forma e tamanho dental são um achado comum na clínica odontológica, e 
entre elas os incisivos laterais conóides ou coniformes estão entre as mais freqüentes e geram 
grande desarmonia no sorriso. Neste contexto, os compósitos destacam-se como um material 
restaurador adequado por alcançarem um desempenho elevado, devido ao seu excelente 
potencial estético, à longevidade aceitável, baixo custo, aliada à conservação da estrutura 
dental num curto espaço de tempo, tão necessário aos pacientes pediátricos. Como alternativa 
para a técnica restauradora direta em dentes anteriores tem-se a técnica da muralha de 
silicone. Assim, o presente trabalho tem o objetivo de relatar o protocolo clínico dessa técnica 
em um paciente do sexo masculino, 11 anos, com queixa estética que compareceu a clínica do 
Programa de Treinamento Teórico e Prático em Odontopediatria (PTTPO) da UFRJ. Ao exame 
clínico e radiográfico foi observado o elemento 12 conóide. Para sua restauração elegeu-se a 
referida técnica que consiste no enceramento e utilização de um guia de silicona de adição, 
que pode ser feito diretamente na boca ou a partir de um modelo de gesso. Em ambos os 
casos, a restauração de diagnóstico pode ser construída com compósito sem o uso do adesivo. 
Dessa forma, o domínio da técnica e do material associado à indicação correta possibilitou a 
correção dos dentes devolvendo harmonia, estética e função de forma rápida, conservadora e 
com custos reduzidos para o paciente. 
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Autor: Clarissa Guedes Silva de Siqueira 

Título: Ausência Múltipla de Elementos Dentários: Relato de Caso em 

Paciente Infantil. 

Co-autores: Andrea Graciene Lopez Ramos Valente, Livia Azevedo A. Antunes, Lucia Helena R. 
Andrade, Luciana Pomarico. 
 
A agenesia dental é uma anomalia caracterizada pela ausência de desenvolvimento do germe 
dentário. Pode ser classificada em hipodontia, quando há ausência de um ou mais dentes; 
oligodontia, quando há ausência de seis ou mais dentes e anodontia, quando todos os dentes 
estão ausentes. Esta última é rara e quase sempre está relacionada à displasia ectodérmica. No 
entanto, deve-se destacar que é mais freqüente a ausência isolada de alguns dentes, como os 
terceiros molares, incisivos laterais e pré-molares. É comumente observada na clínica diária, e 
tem grande importância devido às várias implicações de ordem estética e funcional para o 
paciente. O principal fator etiológico é a hereditariedade, porém pode estar relacionado a 
condições sistêmicas, como já mencionado. O diagnóstico é feito baseado nos achados clínicos 
e principalmente no exame radiográfico. Quanto ao tratamento, este tem como finalidade a 
manutenção e recuperação do espaço para posterior reabilitação por meio de prótese ou 
implante dental; e o fechamento do espaço modificando assim a relação molar quando 
possível. Desta forma, este trabalho teve como objetivo apresentar um caso clínico em um 
paciente pediátrico que apresentava ausência de elementos dentários permanentes e destacar 
a importância do diagnóstico precoce dessa anomalia para que medidas clínicas possam ser 
executadas em beneficio do paciente. 
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Autor: Cristiane Oliveira de Souza 

Título: Manchas Dentais Extrínsecas Negras: Relato de Caso. 

Co-autores: Karla Françoise Ferraz de Oliveira, Giselle Mauler Ghetti Gasbarro, Renata Tolêdo 
Alves. 
 
As colorações anormais em dentes decíduos e permanentes de crianças podem ocorrer devido 
a fatores extrínsecos ou intrínsecos. Em relação às manchas extrínsecas negras, sua formação 
está associada à bactéria cromógena Prevotella melaninogênica, sendo que o pigmento 
encontrado é um composto férrico insolúvel, provavelmente sulfito ferroso, que é formado 
pela interação entre o sulfito de hidrogênio, presente na microflora no meio periodontal, e 
ferro oriundo da saliva ou do exudato gengival. Sua remoção é difícil de ser realizada, uma vez 
que há tendências a recidivas; contudo crianças portadoras de manchas negras apresentam 
baixa prevalência de cárie. Objetivou-se nesse estudo relatar um caso clínico de um paciente 
do sexo masculino, 9 anos de idade, que procurou atendimento na Clínica de Odontopediatria 
da FO/UFJF, apresentando como queixa principal o aparecimento das manchas negras nos 
dentes em toda a dentição mista. Apresentava boa higiene bucal e correta escovação, e ao 
exame clínico, verificou-se a normalidade de tecidos moles e presença de manchas negras 
principalmente nas faces palatinas dos dentes inferiores e vestibulares dos superiores. O 
tratamento executado foi a remoção das manchas com uso de aparelho de ultrasson e jato de 
bicarbonato (Gnatus Prof II), em sessão única. Houve a remoção completa das machas negras, 
no entanto, o paciente encontra-se em acompanhamento periódico de 3 em 3 meses. É 
importante a remoção das manchas, pois qualquer material pigmentado pode ser irritante á 
margem gengival ou à superfície dentária. 
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Autor: Daniela Benvenuti de Almeida Moraes 

Título: Síndrome de Parry Romberg: Relato de Caso. 

Co-autores: Luiz Flávio Martins Moliterno, Paulo Renato Martins Vaz, Roberto da Gama 
Silveira, José Massao Miasato. 
 

A síndrome de Parry Romberg (SPR) é uma desordem rara, de etiologia desconhecida, 
caracterizada pela atrofia unilateral lenta e progressiva da face. O objetivo do estudo é relatar 
um caso clínico da SPR. Paciente leucoderma, feminino, 12 anos, compareceu à clínica de 
especialização em Odontopediatria da FO-UERJ com atrofia facial do lado direito e queixa de 
mobilidade dos elementos 11 e 12. Na anamnese sua genitora relatou que a paciente era 
portadora da SPR e que a primeira manifestação ocorreu aos três anos, com o aparecimento 
de um sulco na região mediana nasal. Posteriormente, a afecção progrediu e aos 6 anos 
tornou-se mais aparente. No exame intra-oral constatatou-se erupção dentária compatível 
com a idade e lesões de cárie que variavam desde manchas brancas ativas (MBA) até 
cavidades profundas, além de má oclusão classe II de Angle. Observou-se apinhamento 
anterior superior, perfil reto, respiração bucal, deglutição atípica, saburra lingual, amígdalas 
hipertróficas, sucção labial e gengivite. No exame radiográfico registrou-se reabsorção 
radicular dos elementos 11 e 12, encurtamento radicular dos elementos 41 e 42, impactação 
do elemento 13 posicionado pelo vestíbulo, e redução do côndilo e ramo da mandíbula. O lado 
não acometido pela doença apresentou ausência de mordida aberta lateral cruzada. O 
elemento 11 foi perdido espontaneamente. Confeccionou-se um arco palatino com gancho 
para manutenção do espaço pertinente. Decidiu-se aguardar a erupção espontânea do 
elemento 13 para remoção do aparelho. Realizou-se o tratamento preventivo das MBA e 
restaurador da cárie. O prognóstico foi desfavorável para os elementos com reabsorção 
radicular. O tratamento cirúrgico foi desaconselhado por médicos e cirurgiões buco-maxilo-
faciais. A paciente permanece em revisão semestral. É importante que o cirurgião-dentista 
conheça as principais manifestações desta síndrome e seja membro ativo da equipe 
multidisciplinar envolvida no tratamento da SPR.  
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Autor: Danielle Chisté 

Título: Reconstrução Incisal com Moldes de Silicona de Condensação de 

Elemento Fraturado Por Trauma - Relato de Caso Clínico. 

Co-autores: Vera Cristina Fontes Coutinho Gonçalves, Ana Maria Bezerra Bandeira. 
 
O avanço das pesquisas, técnicas e materiais odontológicos trouxe algumas soluções para a 
fratura incisal por trauma. Para reconstituir a anatomia característica do elemento fraturado 
pode-se utilizar um fragmento dental que será unido ao dente por resina composta. Caso haja 
comprometimento pulpar, após o tratamento endodôntico tem-se como opção o pino de fibra 
de vidro que reforçará a fixação da fração dental (Cuman e Pereira, 2003). Quando não 
existem tais possibilidades usa-se resina composta para reconstruir o que foi perdido com o 
trauma. A técnica incremental direta (Hirata et. al., 2001), os moldes pré-fabricados ou 
individualizados, são maneiras de usar a resina para tal objetivo. Moldes pré-fabricados são 
comercializados como coroas de acetato que devem ser adaptadas ao elemento lesado (Melo 
et. al.,2003). Os individualizados são obtidos da moldagem de modelos de estudo do próprio 
paciente. Um bom material para a realização deste molde, que servirá como base para a 
reconstrução incisal, são as siliconas de condensação (Medeiros et. al., 2004). 
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Autor: Diego Cesar Afonso de Sousa 

Título: A Importância do Diagnostico Precoce da Disfunção 

Temporomandibular na Infância - Revisão da Literatura. 

Co-autores: Lorena Lander Costa Batista, Jani Mattei Coletti, Marco Antonio Coletti, Daniela 
Chaves Coelho Pires. 
 
Este trabalho teve como objetivo, através de revisão de literatura, ressaltar a importância do 
diagnostico precoce de disfunção temporomandibular (DTM) na infância, baseado na sua 
manifestação significativa encontrada nas pesquisas, com o intuito de reorientar e atualizar 
esse conceito para os profissionais da área de saúde. A DTM apresenta-se como um conjunto 
de alterações articulares, musculares e estruturas adjacentes na região crânio-orofacial. As 
causas são multifatoriais, partindo de problemas dentários até problemas psicológicos, que 
acarretam desordens dolorosas como cefaléia, sensibilidade à palpação, limitações no 
movimento mandibular, dores musculares e articulares; além de hábitos de ranger os dentes e 
ruídos na ATM. Tais sinais e sintomas apresentam-se suaves na infância, dificultando o seu 
diagnostico e a identificação de pacientes com pré-disposição para desordens do sistema 
estomatognatico, causando prejuízos nas idades mais avançadas onde se verificou uma maior 
ǇǊŜǾŀƭşƴŎƛŀ Łǎ 5¢aΩǎΦ tƻǊǘŀƴǘƻΣ ŀŎǊŜŘƛǘŀ-se na importância da inclusão de exames 
padronizados mais detalhados para detecção de alterações temporomandibulares em 
consultas de rotina médica-odontológica em crianças, buscando enfoque multidisciplinar, para 
que de fato o diagnostico precoce aconteça evitando o seu agravo no decorrer da vida.  
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Autor: Elaine Nogueira de Souza 

Título: Importância do Diagnóstico das Manifestações Bucais Mais 

Freqüentes nos Bebês. 

Co-autores: Paulo Renato Martins Vaz, Luciana Alves Herdy da Silva, Roberto da Gama Silveira, 
José Massao Miasato. 
 
Com o advento da odontopediatria para bebês, a necessidade da atenção precoce tem sido 
enfatizada. Muitos pais, diante de alguma alteração na cavidade oral da criança, ficam 
apreensivos por desconhecerem sua causa ou significado. O objetivo do trabalho é demonstrar 
a importância do diagnóstico e apresentar as manifestações bucais mais comuns dos bebês. 
Constata-se que muitos profissionais de odontologia não estão seguros para diagnosticá-las e, 
se necessário, tratá-las. As ocorrências mais freqüentes são: nódulos de Bohn, pérolas de 
Epstein, gengivoestomatite herpética, dentes natais e neonatais, úlcera de Riga-Fede, 
candidíase oral, mucocele e anquiloglossia. É importante que o cirurgião-dentista faça o 
diagnóstico das manifestações bucais no pequeno paciente com o intuito de tranqüilizar e 
informar aos pais se a origem da manifestação é congênita, própria da fase de 
desenvolvimento ou um quadro de enfermidade, e ainda estar atento para a necessidade de 
intervenção clínica. 
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Autor: Eliane Lessa Oliveira 

Título: Tratamento para Perda de Espaço na Dentição Permanente em 

Função de Traumatismo Dentário em Paciente Jovem. 

Co-autores: Beatriz Rodrigues Palmeira Sabino, Luciana Pomarico, Andrea Lopes Ramos 
Valente, Lívia Azeredo Alves Antunes. 
 
Avulsão é a queda de um ou mais dentes por acidente com a saída total do alvéolo da peça 
dentária. As agressões na face tem como local mais freqüente de conseqüências os dentes 
anteriores superiores. Os pacientes jovens são as maiores vítimas, pelo comportamento mais 
agressivo nas brincadeiras, pelo estágio de evolução dos dentes em relação à idade. Ocorrido o 
acidente e constatada a avulsão a vítima deve se possível recolocar o dente no alvéolo, e, nas 
situações em que não for possível, deve-se acondicioná-lo umedecidos em saliva, água ou leite 
até o local de atendimento. Mesmo com todos os cuidados, outro fator importante no 
atendimento é a rapidez de recolocação no alvéolo que deve ser o mais rápido possível. No 
entanto, quando um desses fatores não é alcançado há o risco de um prognóstico sombrio. 
Dessa forma, o presente trabalho tem por objetivo relatar a solução para o caso de um 
paciente jovem de 10 anos de idade que sofreu um episódio de avulsão dos elementos 11 e 21 
o qual, apesar de ter sido reimplantado em 1 hora, não obteve-se sucesso pois foi levado à 
seco até o atendimento de emergência. Em conseqüência, ambos os dentes sofreram 
reabsorção externa e foram condenados sendo feita a exodontia. Somente após 6 meses o 
paciente procurou por solução estética e funcional para o espaço deixado pelo dente 
permanente e, nesse tempo, houve a perda de espaço. Assim solução reabilitadora para o 
paciente foi a colocação de uma placa com mola com intuito da recuperação do espaço e 
posteriormente a confecção de um mantenedor de espaço estético removível. Após a 
resolução do caso pode-se observar que o tratamento proposto devolveu a condição 
funcional, estética e até mesmo, psicológica para o paciente até que no futuro, em momento 
oportuno, ele possa realizar um tratamento definitivo. 
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Autor: Eliane Raye Vallim Cruz 

Título: O Pronto Atendimento na Avulsão Dentária. 

O Traumatismo dentário constitui na atualidade um dos grandes temas de pesquisa e interesse 
dos cirurgiões-dentistas, isto porque acomete bebês, crianças e adolescentes com um alto 
índice de prevalência. Além de ser uma trágica experiência para a criança, exige dos 
responsáveis presentes no momento do trauma, o conhecimento mínimo para o auxílio da 
vítima acometida. Dentre os vários tipos de lesões traumáticas, a avulsão dentária ς 
deslocamento total do dente para fora do alvéolo ς figura como uma das lesões mais 
prevalentes sendo que dados estatísticos apontam freqüências que variam de 0,5 a 16,0 % nos 
dentes permanentes, e de 7,0 a 13,0% na dentição decídua (Andreasen & Andreasen, 1994). 
Em 1966, Andreasen & Hjørting-Hansen demonstraram que os dentes reimplantados dentro 
de um período de até 30 minutos apresentaram melhores índices de sucesso que aqueles 
recolocados após longo período extra-oral. Desde então esta conduta tem sido amplamente 
empregada e diversos estudos experimentais e levantamentos clínicos confirmaram que o 
período extra-oral e o meio de armazenamento estão diretamente relacionados à manutenção 
da vitalidade das células do ligamento periodontal, principal fator no sucesso da manutenção 
dos dentes reimplantados na cavidade oral (Santos, Soares, 2000). Em uma pesquisa feita pela 
FO-UFMG (Bastos, Cortês et. al. 2005) concluiu que existe a necessidade da intensificação de 
campanhas educativas quanto aos cuidados imediatos a serem tomados no momento da 
avulsão dentária, pois na maioria das vezes os dente são perdidos ou condicionados de 
maneira inadequada. Tendo em vista estes resultados, o presente trabalho tem como objetivo 
a disposição clara e ilustrada a respeito de todas as etapas a serem seguidas no pronto 
atendimento da avulsão dentária, contribuindo de maneira considerável para a manutenção 
do elemento dentário na arcada e para o desenvolvimento harmonioso do estado físico e 
psicológico da criança vítima do acidente. 
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Autor: Elizabeth Lima Costa 

Título: Cárie Precoce na Concepção de Mães Cadastradas Num Programa 

Materno Infantil em São Luís-Ma. 

Co-autores: Aline Rodrigues Sampaio, Ana Paula Boueres da Silva, José Ferreira Costa. 
 
A cárie de estabelecimento precoce atinge grande percentual da população infantil e se 
caracteriza por acometer vários dentes, é de progressão rápida, dolorosa e a mãe é a maior 
fonte de infecção para seus filhos. Reconhecendo a importância dos pais na prevenção da 
doença, o objetivo deste estudo foi avaliar a percepção materna sobre os fatores de risco à 
cárie, sua transmissibilidade e suas medidas preventivas. Foi realizado um estudo 
observacional com abordagem indutiva e procedimentos comparativos estatístico-descritivos 
com 40 crianças na faixa etária de 12 a 36 meses de idade, que buscam atendimento 
odontológico no Centro de Saúde Dr. Paulo Ramos em São Luís-MA. As mães responderam a 
um questionário contendo dados específicos da pesquisa. Foram realizados exame clínico da 
cavidade bucal (CPODS para as mães e CEOS para os filhos); índice de placa visível (IPV) Os 
dados foram analisados através da estatística descritiva, das médias e percentuais, levando-se 
em consideração as características dos mesmos. Os resultados sugerem que as crianças 
adquirem os microorganismos de suas mães, mostrando uma correlação positiva entre a 
experiência de cárie e a presença de placa visível entre mãe e filho, encontrando-se mães com 
higiene bucal deficiente, dieta dos filhos extremamente cariogênica e o desconhecimento das 
mesmas com relação a transmissibiidade da doença e sendo ela o principal vetor dessa 
transmissibilidade. 
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Autor: Erick Cristian da Costa 

Título: Mordida Cruzada Anterior: Uso do Aparelho Encapsulado. 

Co-autores: Ana Beatriz da Silva Freixinho, Roberto da Gama Silveira, José Massao Miasato. 
 
O objetivo deste relato clínico é apresentar uma alternativa de tratamento para um caso de 
mordida cruzada anterior em uma criança de oito anos de idade. A principal característica das 
mordidas cruzadas é a inversão da oclusão dos dentes, no sentido vestibulolingual, devido 
provavelmente a inclinações anormais dos dentes e desvio de crescimento, com conseqüente 
desarmonia nas relações maxila-mandibula. A mordida cruzada pode ser de origem dentária 
ou esquelética e é classificada em anterior ou posterior, sendo esta uni ou bilateral. Existem 
vários tipos de aparelhos que podem ser confeccionados para o tratamento da mordida 
cruzada anterior, como por exemplo, o plano inclinado, aparelho removível com molas digitais, 
etc. O presente trabalho relata o caso clínico de uma criança com oito anos de idade, 
apresentando mordida cruzada anterior de apenas um elemento (incisivo central superior) e 
queixa de dor na ATM. Após estudo do caso, optou pela utilização de um aparelho 
encapsulado com mola digital. O tratamento possibilitou a correção da mordida cruzada, 
aliviando a dor da ATM e proporcionando melhor qualidade de vida ao paciente. 
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Título: Fusão e Geminação Dentária: Caso Clínico. 

Co-autores: Patricia Nivoloni Tannure, Vanessa Maria de Souza e Silva, Andrea Soares Quirino 
da Silva Fonseca, Roberto Braga de Carvalho Vianna. 
 
A fusão e a geminação são anomalias morfológicas no desenvolvimento do germe dentário; a 
primeira é resultado da união embriológica de dois germes dentários em desenvolvimento e a 
outra é a alteração decorrente da tentativa frustrada de divisão de um germe dentário 
(dicotomia incompleta) resultando na bifurcação da coroa de um dente. Ambas são mais 
comuns na dentição decídua e podem ocorrer até as duas primeiras décadas de vida de uma 
pessoa. Apresentamos um caso incomum de um indivíduo de 7 anos de idade, do gênero 
masculino, que foi trazido a Atenção Primária em Odontologia (R.C.S.), na Faculdade de 
hŘƻƴǘƻƭƻƎƛŀ Řŀ ¦CwWΣ ǇŜƭƻ ǎŜǳ ǊŜǎǇƻƴǎłǾŜƭ ǇƻǊ ŀŎƘŀǊ ƻǎ ŘŜƴǘŜǎ ŘŜ ǎŜǳ ŦƛƭƘƻ άŘƛŦŜǊŜƴǘŜǎέΦ !ƻ 
exame radiográfico, constatou-se fusão do 11 a um elemento extranumerário e geminação no 
21. Os demais dentes permanentes apresentavam normalidade anatômica ao exame 
radiográfico panorâmico. O objetivo deste painel é apresentar o caso raro de anomalias 
dentárias, fusão e geminação concomitantes em dentição permanente. Desta forma, infere-se 
que casos como este necessitam de acompanhamento multidisciplinar, a fim de elaborar um 
plano de tratamento adequado, abordando aspectos funcionais, estéticos e psicológicos, de 
imediato e em longo prazo.  
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A primeira consulta odontológica do bebê deve ser de preferência com os pais, para que o 
profissional possa apresentar o consultório e/ou clínica e a sua proposta de trabalho. O 
objetivo do estudo é relatar o protocolo de atendimento ao bebê durante a primeira consulta 
na Bebê-Clínica da UNIGRANRIO. Apenas bebês com menos de 12 meses de idade e 
encaminhados pela rede pública municipal de saúde participam do programa. Antes dos bebês 
iniciarem na clínica, os pais realizam uma dinâmica preenchendo um questionário auto-
aplicável de autopercepção em saúde bucal, primeiramente sozinhos e posteriormente 
divididos em 4 grupos, de 4 a 5 integrantes, totalizando cerca de 20 responsáveis por sessão 
semanal. Posteriormente, as questões são corrigidas em um debate orientado por acadêmicos 
de odontologia da universidade que facilitam a assimilação e o esclarecimento sobre a rotina 
clínica estabelecida pelo programa de atenção odontológica na primeira infância. A cárie de 
estabelecimento precoce é apresentada como uma doença infecto-contagiosa, a importância 
da dentição decídua e do aleitamento materno, o controle do consumo de açúcar, e o efeito 
deletério dos maus hábitos orais, tais como o uso da chupeta e a sucção digital, são temas 
também abordados. Finalizando-se a dinâmica, os pais são conduzidos à Bebê-Clínica onde 
assistem a uma demonstração de higienização da cavidade oral do bebê, realizada com gaze 
estéril e soro fisiológico. O procedimento é realizado tanto na Macri®, dispositivo desenvolvido 
especificamente para o atendimento de bebês, quanto na posição joelho/joelho para que os 
pais conheçam as maneiras que as crianças serão acomodadas durante os atendimentos, 
realizados até completarem 12 anos de idade. Com esta abordagem tem-se a intenção de 
instalar hábitos saudáveis ao invés de modificar os inadequados, geralmente adotados devido 
a fatores socioeconômicos e culturais. Porém, antes de saber como e quando fazer é melhor 
aprender por que fazer. 
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A doença cárie ainda é uma das grandes preocupações dos responsáveis respondendo pela 
maior procura no consultório odontopediatrico, umas das particularidades dos dentes 
decíduos é que a lesão cariosa tem uma progressão mais rápida do que na dentição 
permanente. Já a ausência ou extrema destruição do tecido dentário dos dentes decíduos 
podem resultar em perda da função mastigatória, distúrbios na fonação, instalação de hábitos 
parafuncionais, perda de espaço, perda da dimensão vertical de oclusão, e também problemas 
psicológicos. Sendo importante uma técnica de tratamento que seja capaz de restabelecer a 
função e a anatomia de maneira eficiente e rápida. Nesta técnica é utilizada coroa de celulóide 
no formato anatômico do dente a ser reconstruído permitindo a inserção do material 
restaurador, é a forma mais rápida e estética de se restaurar elementos dentários com grande 
perda na sua estrutura. Essa técnica é muito bem utilizada quando a lesão cariosa envolve 
várias faces e também as interproximas do elemento dentário, quando há hipoplasia de 
esmalte, pigmentações ou fraturas coronárias. É contra-indicado quando há pouca estrutura 
dental, pois não haverá retenção. As vantagens desta técnica são: não há etapas laboratoriais 
e há necessidade mínima de acabamento, porém deve ter uma boa higienização, pois leva ao 
acumulo de biofilme. Um paciente do sexo masculino de 6 anos de idade apareceu na Clínica 
do Programa de Treinamento Teórico e Prático em Odontopediatria (PTTPO) da UFRJ, foi 
encontrado no exame intra-oral elementos comprometidos endodonticamente e outros com 
necessidade restauradora. No elemento 84 foi removida a cárie e optado pela utilização de 
ionômero de vidro fotopolimerizável com auxilio da coroa de celulóide para reconstrução 
coronária. Foi eleito esse método pois além das outras indicações o paciente era colaborador. 
Assim de forma eficaz, rápida e estética foi reconstruído o elemento dentário restabelecendo 
sua função. 
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Saber diagnosticar os diversos tipos de manchas brancas é de fundamental importância para o 
cirurgião-dentista decidir corretamente sobre o tratamento a ser instituído em cada situação 
especifica. Nesse contexto, é necessária a realização de uma anamnese acurada, no intuito de 
obter informações a respeito da etiologia e história clínica das manchas brancas, além de um 
detalhado exame clínico para se distinguir as manchas brancas ocasionadas por fluorose 
dentária das hipoplásicas. As diferenças básicas entre essas lesões estão, na maioria das vezes, 
relacionadas à localização e à história clínica do paciente. As manchas hipoplásicas localizam-
se geralmente, nos terços médio, incisal e nas pontas de cúspide dos dentes. Já as decorrentes 
de fluorose dentária podem localizar-se em qualquer parte da coroa clínica.  A maioria dos 
defeitos hipoplásicos no esmalte não constitui problemas dentários funcionais, exceto nos 
casos mais severos. O tratamento dessa alteração pode ser requerido por razões estéticas e, 
nesses casos, de acordo com a intensidade da agressão sofrida pela estrutura dentária. As 
opções de tratamento citadas na literatura variam desde uma simples microabrasão do 
esmalte a facetas de resina composta e coroas protéticas, nos casos mais graves. O objetivo do 
presente trabalho é relatar casos clínicos de fluorose dentária e hipoplasia, nos quais a 
realização do diagnóstico diferencial foi essencial para instituição do correto tratamento. 
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O objetivo deste trabalho é relatar um caso clínico de um paciente do gênero masculino, 
colocar a idade, que apresentava um dente supranumerário entre os incisivos centrais 
superiores. Inicialmente, foi realizado exame clínico e avaliação radiográfica. A exodontia foi 
realizada e a etapa ortodôntica teve início. O mesiodens é o dente supranumerário mais 
comum (80%) e está localizado na região ântero-superior, entre os incisivos centrais 
superiores. Sua forma mais comum é conóide de raiz curta e na maioria dos casos encontra-se 
impactado. A prevalência maior é para o gênero masculino sobre o feminino e nas dentições a 
prevalência é maior para a mista e/ou permanente sobre a decídua. Se não for removido, este 
dente pode trazer alguns efeitos deletérios para o paciente como reabsorção radicular do 
dente vizinho, maloclusão, formação de cistos, impactação do dente permanente, diastema, 
entre outros, determinando assim a importância de um diagnóstico precoce e do tratamento 
adequado. A maioria dos mesiodens (cerca de 75%) não erupcionam, podendo estar 
impactado nas mais variadas posições. Assim, julga-se de fundamental importância o 
diagnóstico precoce,através da anamnese, exame clínico detalhado e avaliação radiográfica 
para que o planejamento e tratamento do caso seja realizado com sucesso.  
  



 

 

30 

ANAIS ELETRÔNICOS - 19º CIORJ 
 

 

Tipo de Atividade: Painéis Científicos  

Área: Odontopediatria 

 

PAI 030 

Autor: Iasmyn Machado Ramos 

Título: Cistos de Inclusão do Recém-nascido: Relato de Caso de Nódulos de 

Bohn. 

Co-autores: Fernanda Figueira Rodrigues Vieira, Paulo Renato Martins Vaz, Roberto da Gama 
Silveira, José Massao Miasato. 
 
Os cistos de inclusão do recém-nascido são pequenas pápulas assintomáticas, de coloração 
branca ou acinzentada localizados na mucosa bucal, podendo ser múltiplas e com dimensão 
variando de 1 a 3mm, não aumentando de tamanho. São encontrados em 75% dos neonatos 
ocorrendo em todas as crianças, mas podendo desaparecer ainda na fase intra-uterina. De 
acordo com a localização, os cistos podem ser classificados como: nódulos de Bohn, cistos da 
lâmina dentária e pérolas de Epstein. Os nódulos de Bohn são estruturas que aparecem 
tipicamente como nódulos múltiplos ao longo do rebordo alveolar do recém-nascido, 
localizando-se em especial, na face vestibular ou palatina, mas longe da rafe palatina como 
remanescentes de glândulas mucosas. O objetivo do estudo é relatar um caso clínico de cisto 
de inclusão típico de nódulos de Bohn. A genitora de um paciente bebê, do sexo masculino, 
leucoderma, 9 meses de idade, apresentou seu filho para primeira consulta na Bebê-Clínica da 
ǳƴƛǾŜǊǎƛŘŀŘŜ ¦bLDw!bwLh ǊŜƭŀǘŀƴŘƻ ǉǳŜƛȄŀ ŘŜ ǳƳŀ άōƻƭƛƴƘŀέ ōǊŀƴŎŀ ƴŀ ƎŜƴƎƛǾŀ Řŀ ŎǊƛŀƴœŀ 
presente desde o nascimento, porém sem queixa de desconforto, relatando apenas prurido 
local. Ao exame clínico, constatou-se a presença de um pequeno cisto com 1mm de diâmetro 
localizado no rebordo alveolar inferior direito, na face vestibular, na região do canino que, 
juntamente com os demais dentes, ainda não havia erupcionado. O tratamento proposto foi 
tranquilizar e orientar à mãe que os nódulos de Bohn usualmente regridem dentro dos 
primeiros meses de vida do bebê, além do acompanhamento clínico da criança conforme 
protocolo preventivo da Bebê-Clínica da universidade. 
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Evitar perdas de amostra em ensaios clínicos é importante para minimizar vieses nos 
resultados, e é um dos maiores desafios desse tipo de estudo. Este trabalho objetiva descrever 
os problemas ligados ao recrutamento e ao acompanhamento de crianças em idade pré-
escolar, durante a realização de um estudo longitudinal sobre prevenção de cárie e os recursos 
empregados para minimizá-los. Para obtenção dos dados foram feitas consultas aos 
prontuários das crianças, às agendas de marcação e às planilhas de registro de contatos, além 
de reuniões com a equipe de pesquisa. Encontrou-se que 25% das crianças não compareceram 
ao exame inicial e então para atingir o número de participantes ideal foi ampliado o tempo de 
recrutamento. Observou-se também que no início do estudo a frequência de crianças com 
comportamento definitivamente negativo foi elevada (> 25%) e se procurou empregar técnicas 
para criar um ambiente clínico agradável e manter o vínculo das famílias, através de incentivos 
como kits de higiene, bolas personalizadas, distribuição de livros infantis, e envio de cartões de 
natal e de desenhos para colorir. As perdas de seguimento foram de 12,5%, 18,7% e 11,5% aos 
6, 12 e 18 meses de acompanhamento respectivamente. Para minimizá-las foram usados os 
seguintes recursos: na fase de recrutamento estipulou-se critérios de inclusão que levavam em 
consideração a facilidade de contato, e, ao longo do estudo, identificou-se parentesco e 
vizinhança entre os participantes para facilitar o contato, ofereceu-se tratamento dentário no 
mesmo centro em que estava ocorrendo a pesquisa e dois turnos de revisões para que 
houvesse adequação aos horários de escola das crianças e de trabalho dos responsáveis. Além 
disso, foram usadas múltipas formas de contato para agendamento das revisões. Conclui-se 
que a equipe envolvida deve receber treinamento e motivação específicos para lidar com esses 
pacientes e seus responsáveis, visando criar uma maior adesão ao tratamento e minimizar as 
perdas.  
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A saúde bucal ainda é vista com baixa prioridade comparada aos cuidados médicos no 
indivíduo com Síndrome de Down, o qual apresenta com frequência a doença cárie. Crianças e 
adolescentes portadores de cardiopatias congênitas ou valvulopatias adquiridas são 
sabidamente de risco para endocardite infecciosa, que é um elemento complicador na 
evolução dessas doenças. Aproximadamente 40 a 60% das endocardites na infância e 
adolescência têm como agentes causadores bactérias da microflora bucal, prevalecendo o 
Streptococus mutans. O presente estudo objetiva enfatizar a importância da adoção de 
medidas preventivas no tratamento odontológico de pacientes infantis portadores da 
Síndrome de Down com risco para endocardite infecciosa. Para isso realizou-se uma pesquisa 
sobre artigos referentes ao assunto na base de dados da BBO, LILACS e SCiELO, cujos 
descritores foram: Síndrome de Down, Endocardite Infecciosa e Infância. A introdução de 
bactérias da microflora bucal na corrente circulatória a partir de focos infecciosos, de modo 
assintomático ou através de procedimentos dentais traumáticos, é bastante alta. Visto isto, 
apesar de controversa e polêmica, a profixalia antibiótica é utilizada como forma de prevenção 
à bacteremias e é amplamente sugerida por diversos autores. Embora algumas cardiopatias 
não necessitem de profilaxia antibiótica, de acordo com o protocolo da Associação Americana 
de Cardiologia, há condições sistêmicas na Síndrome de Down que tornam relevante sua 
prescrição. Foi possível observar que em diversas pesquisas adotou-se a profilaxia da cárie 
como estratégia eficaz na profilaxia da endocardite. É importante ressaltar que não se deve 
fazer apenas o uso da profilaxia antibiótica e menosprezar outras medidas preventivas, como 
cuidados com a biossegurança no atendimento, prevenção da cárie dentária e manutenção da 
higiene bucal, bem como a pronta detecção e erradicação dos focos dentários, as quais podem 
ser muito efetivas na prevenção da endocardite infecciosa. 
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A gengivite é uma inflamação das gengivas, caracterizada pelo aumento de volume, 
sangramento e coloração avermelhada, causada a maioria das vezes, pela presença de placa 
bacteriana. Sendo a placa ou biofilme o principal fator responsável, a gengivite ocorre por falta 
de limpeza adequada dos dentes, gengiva e língua. Nos bebês, se a gengivite é detectada no 
início, a inflamação retrocederá rapidamente quando a higiene voltar a ser realizada 
adequadamente. O objetivo do trabalho é relatar um caso de gengivite em bebê do projeto 
Sorria Bairro-Escola da prefeitura de Nova Iguaçu. Paciente faioderma, masculino, 3 anos, 
participante do projeto que assiste com prevenção e tratamento restaurador atraumático os 
609 alunos, entre 2 e 5 anos de idade, das 14 creches públicas, apresentou-se para exame 
clínico sem queixa de dor. Observou-se ausência de sangramento espontâneo, porém, 
ŀƭǘŜǊŀœńƻ Řŀ ŎƻǊ Řŀ ƎŜƴƎƛǾŀ ǇŀǊŀ ŀǾŜǊƳŜƭƘŀŘŀΣ ŜŘŜƳŀΣ ǇŜǊŘŀ Řŀ ǘŜȄǘǳǊŀ όŀǎǇŜŎǘƻ άǎǘƛǇǇƭƛƴƎέύΣ 
e sangramento quando levemente provocado nas papilas gengivais na região anterior superior, 
não sendo relatada pelos pais a presença de nenhuma patologia de etiologia sistêmica. O 
tratamento proposto foi a profilaxia profissional com escovação dental, ampla instrução de 
higiene oral, tanto à criança quanto aos seus pais e professores, e orientação quanto à dieta, 
além de adequação do meio bucal, onde o bebê foi submetido a 4 sessões de verniz fluoretado 
por pincelamento, sendo uma por semana, pois a criança ainda apresentava alterações 
sugestivas de mancha branca ativa. O caso foi reavaliado 7 dias após a última sessão, sendo 
constatada a melhora significativa do quadro clínico. Ao se observar o sangramento e o ligeiro 
inchaço da gengiva do bebê, é sinal que a higienização deve ser melhorada. 
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A hiperplasia fibrosa focal é a lesão mais comum na cavidade oral, podendo acometer 
qualquer sexo e idade, em resposta a um trauma ou hábito. Sua localização mais comum é a 
mucosa jugal, na linha de oclusão, mas também pode ser encontrada em mucosa labial, língua 
e gengiva. Apresenta-se clinicamente como nódulo rosado, base séssil, assintomático, não 
ultrapassando 2,0 cm de diâmetro. A coloração esbranquiçada pode estar relacionada à falta 
relativa de canais vasculares ou à hiperceratose. Os diagnósticos diferenciais incluem: lipoma, 
mucocele e tumores de glândulas salivares. O objetivo deste trabalho é relatar um caso clínico 
onde o paciente, sexo masculino, 6 anos, compareceu a Clínica de Odontopediatria da UVA 
apresentando uma lesão de base séssil, indolor, levemente esbranquiçada, de superfície lisa e 
aproximadamente 1 cm de tamanho. Na anamnese, a mãe relatou que, após queda da própria 
altura, houve corte do lábio inferior e posterior sutura em unidade de saúde pública. Durante a 
cicatrização, o paciente adquiriu o hábito de morder a lesão, sugerindo o diagnóstico clínico 
provável de hiperplasia fibrosa focal. Optou-se por excisão cirúrgica com biópsia excisional 
conservadora. Nesta, encontrou-se um pedaço de fio de sutura. A peça cirúrgica removida foi 
enviada para exame histopatológico, no qual foi confirmado o diagnóstico de hiperplasia 
fibrosa focal. Em revisão 30 dias após a cirurgia, o paciente apresentou nova lesão, no mesmo 
local, de consistência firme à palpação, com pequena área translúcida e levemente flutuante. 
Foi relatada a persistência do hábito de morder, sugerindo clinicamente o diagnóstico de 
mucocele. Decidiu-se, temporariamente, pela não remoção desta nova lesão, devido à pouca 
idade do paciente e à possibilidade de deformação do lábio por duas cirurgias consecutivas. O 
tratamento instituído foi a confecção de placa de silicone na arcada superior com objetivo de 
cessar o hábito e alcançar a regressão espontânea da lesão. 
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O presente trabalho tem por objetivo demonstrar a filosofia do atendimento extra-muros da 
disciplina de odontopediatria em uma Escola Pública no município de Duque de Caxias, RJ. O 
programa consiste na fase inicial de cada semestre a realização de palestras e atividades 
lúdicas desenvolvidas pelos alunos de Odontopediatria. Terminando esta etapa, segue-se a 
atividade prática de escovação, realizando os ajustes quanto a higiene bucal. As crianças são 
compreendidas na faixa-etária de 6 a 12 anos, recebem o "Kit de Higiene bucal do DR Dentuço" 
e com o auxílio de um escovódromo, fazendo em frente ao espelho. Na semana seguinte, 
inicia-se o levantamento das necessidades e quando detectado a necessidade, são submetidos 
a restaurações atraumáticas. As lesões cariosas que requerem acesso com utilização de 
motores de alta-rotação, estes são encaminhados para a clínica de Odontopediatria a fim de 
continuarem o tratamento. Pode-se concluir que o tratamento restaurador atraumático é uma 
técnica muito eficaz para a populaçào que não tem acesso aos serviços odontológicos. 
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Título: Cronologia de Erupção dos Dentes Decíduos: Prevalência de 

Ausências em Pré-escolares Bebês. 

Co-autores: Fernanda Figueira Rodrigues Vieira, Paulo Renato Martins Vaz, Roberto da Gama 
Silveira, José Massao Miasato. 
 
A cronologia de erupção é bastante variável principalmente num país como o Brasil onde as 
misturas raciais são freqüentes, pois o fator hereditário é determinante neste quesito. O 
objetivo do trabalho é demonstrar que mesmo próximo aos 3 anos de idade, ausências 
dentárias ainda poderão ser observadas nos bebês. Foram examinados os 72 bebês, sendo 36 
(50%) do sexo masculino e 36 (50%) do feminino, na faixa etária de 24 a 35 meses, do projeto 
Sorria Bairro-Escola da prefeitura de Nova Iguaçu que assiste com prevenção e tratamento 
restaurador atraumático os 609 pré-escolares, de 2 a 5 anos de idade, das 14 creches públicas. 
Observaram-se 40 (2,8%) dentes ausentes, sendo 24 (60%) segundos molares superiores e 14 
(35%) segundos molares inferiores. Os 4 elementos restantes (5%) foram caninos inferiores, 
não sendo registradas as ausências de outros dentes. O programa Epi Info 6.04d, de livre 
acesso, foi utilizado para tabular os dados e analisar os resultados. Conclui-se que os 
resultados encontrados estão de acordo com a literatura e que eventuais atrasos na erupção 
dentária, considerando-se o intervalo de normalidade (DP= 1,5±4 meses), não devem ser 
motivo de aflição. Portanto, quando houver o questionamento dos pais sobre a idade em que 
começam a irromper os dentes decíduos o mais sensato é dizer que em média tendem a iniciar 
entre o sétimo e o oitavo meses de idade, estendendo-se até o trigésimo mês. 
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Título: Solução para Mordida Cruzada Posterior em Paciente com 

Síndrome de Turner. 
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Azeredo Alves Antunes. 
 
A Síndrome de Turner representa uma das mais frequentes aberrações cromossômicas. O 
cariótipo mais comum é o 45X e a sua incidência é de 1 em 2500 nascidos vivos. A 
predominância está no sexo feminino existindo poucos estudos que relatam algum caso no 
sexo masculino. Pacientes com Síndrome de Turner apresentam algumas alterações 
odontológicas que geram maloclusões como: redução da dimensão transversal da maxila e 
retrusão de ambas as maxilas, alto arco palatal, micrognatia, erupções dentárias precoces, 
apinhamento dentário, alterações na forma dos dentes. Assim, este trabalho teve o intuito de 
apresentar caso clínico de uma paciente de 11 anos do sexo feminino portadora de Síndrome 
de Turner que apresentava mordida cruzada posterior direita. Para o tratamento desta 
maloclusão optou-se pela colocação do aparelho fixo do tipo Porter. Com a terapêutica 
implementada mesmo pôde-se concluir que os pacientes portadores desta Síndrome devem 
ter um atendimento especializado na clínica odontológica, atentando para tratamento precoce 
de maloclusão e posterior acompanhamento previnindo reincidiva. 
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Título: Fluorose: um Caso de Família. 

Co-autores: Luciana Alves Herdy da Silva, Murillo Lavigne Sued, José Massao Miasato. 
 
A fluorose dentária origina-se da exposição do germe dentário, durante o seu processo de 
formação, a altas concentrações de íons de flúor. Como conseqüência, tem-se defeitos de 
mineralização do esmalte, com severidade diretamente associada à quantidade ingerida. A 
dentição permanente é mais acometida do que a decídua, devido ao período de formação do 
dente decíduo ser mais curto e a placenta ser uma barreira para a transferência de altas doses 
de fluoretos para o bebê. Este trabalho tem por objetivo relatar casos de fluorose ,em quatro 
irmãos, que residiam na mesmo local. O tratamento proposto foi diferenciado conforme o 
grau e severidade das lesões de esmalte, foram realizados microabrasão com a utilização de 
pedra pomes e ácido fosfórico à 37%, facetas com a utilização de restaurações foto-
polimerizáveis, ou as duas técnicas combinadas. Os resultados obtidos foram satisfatórios no 
estabelecimento da função estética e da auto-estima dos irmãos. 
  



 

 

39 

ANAIS ELETRÔNICOS - 19º CIORJ 
 

Tipo de Atividade: Painéis Científicos  

Área: Odontopediatria 

 

PAI 039 

Autor: Marina Alvine de Jesus 

Título: Odontoma em Região de Incisivo Lateral Superior Permanente 

como Conseqüência de Traumatismo do Predecessor. 

Co-autores: Erika Calvano Kuchler, Tatiana Kelly da Silva Fidalgo, João Farinhas, Marcelo de 
Castro Costa. 
 
O traumatismo dental na infância pode resultar em alterações do desenvolvimento de 
elementos permanentes. Objetivou-se relatar um caso de alterações do desenvolvimento 
dentário como decorrência de traumatismo nos seus predecessores decíduos e apresentar os 
exames complementares e o tratamento realizado. Paciente do gênero masculino, 10 anos de 
idade, compareceu ao Programa de Treinamento Teórico-Prático em Odontopediatria da UFRJ 
com queixa que atraso de erupção do incisivo central e lateral superior permanente. Durante a 
anamnese, o responsável relatou não apresentar história médica relevante e história de 
intrusão dos dentes decíduos região anterior aos 30 meses. Ao exame radiográfico, observou-
se presença do elemento 11 com alteração radiopaca no terço médio da coroa, sugestivo de 
hipoplasia; e na região do incisivo lateral não foi observado formação do elemento 12, mas 
constatou-se uma massa amorfa calcificada sugestiva de odontoma. Baseado nos achados 
clínicos, radiográficos e na história pregressa de trauma o diagnóstico foi de alterações do 
desenvolvimento dentário, sendo hipoplasia e má formação tipo odontoma. Optou-se pela 
remoção cirúrgica do odontoma e tracionamento ortodôntico do incisivo central superior. Para 
a realização da análise histomorfológica da lesão, o odontoma foi seccionado para visualização 
em microscopia eletrônica de varredura (MEV) e processamento histológico (fixação em 
formol a 10% e coloração Hematoxilia e Eosina - H&E). Ao MEV, observou-se a superfície 
externa, tecido mineralizado atubular e massas osteóides irregulares e presença de ilhas de 
dentina invadindo o esmalte. Já a coloração de H&E evidenciou a formação de tecidos 
mineralizados em meio ao tecido conjuntivo. O incisivo central superior direito foi tracionado 
ortodonticamente. E o estabelecimento da oclusão do paciente foi acompanhado durante 3 
anos. O odontopediatra deve conhecer as alterações e estar atento para tomar a conduta 
adequada em cada caso específico. 
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Título: Solução Terapêutica para o Hábito de Interposição Lingual. 

Co-autores: Anna Carolina Machado, Lucia Helena R. Andrade, Livia Azeredo A. Antunes, 
Luciana Pomarico. 
 
A interposição lingual, também chamada de deglutição com pressão atípica de lábio, ocorre 
em pacientes que em repouso, não apresentam os lábios em contato. Nestes casos, durante a 
deglutição, o selamento da parte anterior da cavidade bucal é feito através de uma forte 
contração do lábio inferior interpondo-se entre os incisivos superiores e inferiores. Desta 
forma, os incisivos inferiores vão se inclinando para lingual e apinhando, enquanto os 
superiores vão vestibularizando-se. O lábio superior como não participa da deglutição, torna-
se cada vez mais hipotônico, e o inferior, devido a sua intensa participação, apresenta-se mais 
hipertônico. Além disso, a perda de contato funcional anterior favorece a extrusão dental, 
aumentando a sobressaliência e a sobremordida, podendo levar a um quadro final de 
maloclusão Classe II com sobremordida profunda. Como fatores etiológicos relacionados, 
pode-se citar hábitos alimentares inadequados na primeira infância, tonsilas inflamadas, 
perdas precoces dentais e diastemas anteriores, freio lingual anormal, fatores simbióticos e 
macroglossia. Quanto às condutas terapêuticas, a correção geralmente é feita através da 
reeducação da deglutição através de placas reeducadoras de resina ou a utilização de placas 
impedidoras. O método cirúrgico, assim como a intervenção de outros profissionais de saúde 
também são usados. Este trabalho teve como objetivo relatar um caso de um paciente com 9 
anos apresentando interposição lingual e o seu tratamento através da colocação de um 
aparato para induzir a reeducação da deglutição. Pode-se concluir que a relação da maloclusão 
e hábitos bucais deletérios é bastante complexa, e justamente por este motivo ainda não se 
pode padronizar uma conduta para o tratamento destes pacientes. Portanto, a interposição 
lingual, por ser um ato que envolve a atividade de várias estruturas, pode necessitar de uma 
equipe multidisciplinar, atuando para o correto tratamento.  
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Título: Diagnóstico e Tratamento de Hipoplasias em Molares e Incisivos 

Permanentes (MIH). 

Co-autores: Paula R. Guimarãs, Andrea Graciene Lopez Ramos Valente, Livia Azeredo A. 
Antunes, Luciana Pomarico. 
 
A hipoplasia de molares e incisivos (MIH) é definida como uma hipomineralização envolvendo 
os primeiros molares e incisivos permanentes. Ao exame clínico, observa-se um padrão atípico 
de alteração do esmalte com linhas opacas, desenvolvimento rápido de lesões de cárie e 
podendo apresentar extrema hipersensibilidade. O tratamento é ainda dificultado pela pouca 
eficiência da anestesia e da precária adesividade do material restaurador ao esmalte. Desta 
forma, este trabalho teve como objetivo relatar um caso de MIH em um paciente de 7 anos, 
que apresentava os incisivos centrais e molares acometidos com esta hipoplasia com grau de 
severidade variado. Frente a grande sensibilidade apresentada, foi estabelecido inicialmente 
um tratamento com aplicações tópicas de verniz fluoretado, e posterior acompanhamento 
com consultas periódicas. Conclui-se que se torna imperativo estabelecer um programa de 
acompanhamento para estes pacientes, visto a importância da realização de procedimentos 
preventivos e restauradores a fim de preservar o máximo de estrutura dentária sadia. 
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Título: Tratamento da Doença de Riga-Fede: Relato de um Caso. 

Co-autores: Alba Andrade Carneiro, Luciana Alves Herdy da Silva, José Massao Miasato. 
 
As ulcerações superficiais são resultados de traumas agudos ou crônicos na mucosa oral e a 
maioria se regenera em pouco tempo, porém algumas podem permanecer por longos 
períodos. A doença de Riga-Fede é uma ulceração que ocorre na parte ventral da língua e está 
frequentemente associada a presença de dentes natais e neonatais em recém-nascidos, 
devido a bordos incisais pontiagudos e cortantes. A primeira lesão foi descrita por Antonio Riga 
um médico italiano em 1881 e os estudos histológicos foram publicados por F. Fede em 1890. 
Também é conhecida como úlcera eosinofílica,granuloma eosinofílico ou granuloma 
traumático. Este trabalho tem o objetivo de apresentar um relato de caso clínico de um bebê 
de 1 mês de idade, apresentando os elementos 71 e 81 natais, com a doença de Riga-Fede. A 
mãe procurou a Bebê-Clínica da Unigranrio e relatou que o bebê já nasceu com os dentes e 
que durante a amamentação sentia dores no peito, em razão do trauma produzido pelos 
elementos 71 e 81. Apresentava lesão na base da língua, confirmando o diagnóstico de Doença 
de Riga ςFede. Optou-se por manter o dente na cavidade bucal, realizando desgastes nas 
incisais dos elementos 71 e 81. Assim, o cirurgião dentista que atende crianças deve saber 
identificar e diagnosticar essa lesão para propor um tratamento adequado. 
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Título: Diagnóstico e Tratamento de Carie Proximal: Relato de Caso. 

Co-autores: Michelle Monteiro de Lima, Lívia Antunes, Luciana Pomarico, Lucia Helena 
Raymundo de Andrade. 
 
A cárie dentária é uma doença infecciosa, crônica e multifatorial que determina a destruição 
localizada dos tecidos dentários mineralizados. O diagnóstico precoce somado a ações 
educativas são indispensáveis no tratamento odontológico baseado na promoção de saúde. A 
cárie proximal é um sítio muito relevante na expressão da doença cárie. O diagnóstico e o 
manejo clínico da lesão cariosa nesta superfície apresenta características peculiares em função 
da presença de contato anatômico com o dente adjacente. Com o intuito de realizar o 
diagnóstico mais precocemente possível, torna-se necessário associar métodos capazes de 
identificar lesões cariosas iniciais. Dentre esses métodos os mais comumente utilizados são o 
exame visual de superfície dentária, radiografia interproximal e separação temporária dos 
dentes. Ao planejar o tratamento da cárie dental, o clinico deverá decidir da necessidade de 
uma orientação e técnica de higiene oral, colocação de verniz fluoretado ou a restauração do 
elemento dentário. Assim, este trabalho teve como objetivo relatar um caso em um paciente 
pediátrico com lesões de cárie proximal, bem como seu diagnóstico e tratamento. 
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Título: Traumatismo Dentário em Criança - Recuperando a Auto Estima. 

Co-autores: Luciana Alves Herdy da Silva, Murillo Lavigne Sued, Jose Massao Miasato. 
 
O traumatismo dentário é um acidente relativamente comum no dia a dia do cirurgião 
dentista. Habitualmente, esses traumas estão relacionados a quedas e impactos acidentais, 
práticas desportivas, acidentes de trânsito, agressões físicas,dentre outros. As conseqüências 
decorrentes do traumatismo variam desde necrose pulpar,fraturas coronárias até a perda do 
elemento dentário. Por esses motivos, as condutas terapêuticas a serem efetuadas e o 
prognóstico do caso dependem do tipo de traumatismo, da região e do tipo de tecidos 
dentários acometidos. Paciente, sexo masculino, 9 anos de idade, chegou a clínica de 
Especialização de Odontopediatria da Unigranrio, relatando a perda de alguns elementos 
dentários após um tombo de bicicleta, foi levado para UPA (Unidade de Pronto Atendimento) 
onde teve os primeiros atendimentos. Ao examiná-lo e após pedir uma radiografia panorâmica 
foi visto que o paciente teve a perda dos seguintes elementos dentários: 53,12,11 e 21. O 
mesmo alegou que estava feliz com o ocorrido, pois não gostava de seus dentes, pois é um 
paciente classe II de Angle. Esperou-se um mês para que ocorresse a cicatrização. Após este 
tempo foi confeccionado uma prótese removível para o paciente. O responsável foi informado 
que no futuro o melhor tratamento será o implante. Assim, conseguiu-se restabelecer 
satisfatoriamente a estética e a função do sistema estomatognatico. 
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Título: Frenectomia em Odontopediatria: Relato de Caso. 

Co-autores: Simone Levy, Luciana Pomarico, Leonardo dos Santos Antunes, Lívia Azeredo Alves 
Antunes. 
 
Os freios labiais possuem função de limitar os movimentos dos lábios, promovendo 
estabilização da linha média e impedindo exposição excessiva da gengiva. O freio labial 
superior inicia a sua formação na 4ª. semana de vida intra uterina por fusão dos processos 
maxilares e nasais medianos e palatino. Consiste em uma prega que conecta o tubérculo do 
lábio superior à papila dentária sendo denominado freio teto labial. À medida que ocorre o 
desenvolvimento do processo alveolar e a erupção dental há tendência da atrofia fisiológica e 
o afastamento apical da inserção do freio. Porém, se ele permanecer com inserção na papila 
palatina é chamado de freio teto labial persistente. Essa condição de anormalidade apresenta 
características como inserção na margem da gengiva ou papila, isquemia ao tracionamento do 
lábio e diastema mediano incisivo. Além disso, o espessamento do tecido na região interincisal 
e a tensão direta exercida sobre a gengiva marginal facilita o acúmulo de irritantes locais, 
dificulta a adequada higiene e propicia a formação de bolsa periodontal. Nesses casos, a 
terapêutica é na maioria das vezes cirúrgica (frenectomia). Na literatura há controvérsia em 
relação ao período mais oportuno para frenectomia havendo relatos de realização no 1º. ano 
de vida caso interfira na amamentação, de 6 a 8 anos caso atrapalhe a higienização ou após a 
erupção dos caninos permanentes. Assim, o presente trabalho teve o objetivo de relatar o 
caso de paciente do sexo feminino com 10 anos de idade que possuía freio teto labial 
persistente causando diastema interincisivo. Para solução do caso foi realizada a frenectomia 
sob sedação consciente (óxido nitroso) associado a fechamento do diastema utilizando-se 
placa removível com molas. Com a terapia implementada pôde-se observar restabelecimento 
estético e funcional por meio da associação de procedimentos que estão ao alcance do clínico. 
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Título: Subluxação em Dentição Decídua: Diagnóstico, Prognóstico, 

Tratamento e Proservação. 

Co-autores: Simone Levy, Luciana Pomarico, Lívia Azeredo Alves Antunes, Leonardo dos Santos 
Antunes. 
 
O traumatismo dental é fato corriqueiro em crianças. Dessa forma, possui alta prevalência de 
ocorrência entre 1 a 3 anos de idade, sem predileção por sexo, acometendo principalmente os 
incisivos centrais superiores. Na dentição decídua, esse tipo de trauma acomete 
principalmente os tecidos de sustentação ocasionando as luxações. Dentre elas, a subluxação é 
um traumatismo de intensidade baixa à moderada que ocorre nos tecidos de sustentação 
determinando mobilidade dentária sem haver mudança na posição do dente. Essa condição 
pode gerar sensibilidade à percussão e ligeiro sangramento. O tratamento para esse tipo de 
traumatismo é bem controverso na literatura, havendo autores que não indicam qualquer tipo 
de contenção e outros que indicam contenção semi-rígida ou rígida. No entanto, o 
acompanhamento com controle clínico e radiográfico é considerado, por todos, de extrema 
importância e devem ser realizados até a erupção do sucessor permanente. O prognóstico 
para esse tipo de trauma varia de acordo com a intensidade e o tipo da lesão, que podem 
gerar seqüelas pulpares nos dentes decíduos que vão desde alterações de cor, calcificações 
distróficas, reabsorções internas, externas e por substituição, até mesmo a necrose pulpar. 
Assim, o presente trabalho teve o objetivo de relatar o caso diagnosticado como subluxação, 
seu tratamento, prognóstico e acompanhamento por 4 anos, de um paciente do sexo 
masculino com 2 anos e 6 meses que sofreu queda da própria altura acometendo os dentes 51 
e 61 que teve como seqüela alteração de cor associado a calcificação distrófica. Baseado neste 
caso pode-se concluir a importância do acompanhamento de traumatismos dentários para um 
bom prognóstico do caso e, em especial, a proservação de trauma na dentição decídua que 
além de poder gerar seqüelas pulpares na própria dentição, pode promover seqüelas na 
dentição permanente.  
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Título: Ação Antimicrobiana de Distintas Pastas Usadas na Terapia Pulpar 

de Dentes Decíduos. 

Co-autores: Fabiana Vargas Ferreira, Michele Angonese, Antonio Carlos Guedes-Pinto, Juliana 
Rodrigues Praetzel. 
 
O objetivo deste estudo foi avaliar a ação antimicrobiana da pasta preconizada por Guedes-
Pinto et al (1981), modificada pela adição de digluconato de clorexidina a 2% em substituição 
ao PMCC da formulação original (usada como grupo controle), contra Staphylococcus aureus 
(ATCC 29213); Staphylococcus epidermidis (ATCC 12228); Streptococcus oralis (ATCC 10557); 
Enterococcus faecalis (ATCC 29212); Escherichia coli (ATCC 25922) e Bacillus subtilis (ATCC 
6633). O método empregado foi o de Diluição em Meio Sólido, Difusão em Ágar e os testes 
foram realizados em duplicata. A análise estatística foi realizada utilizando o teste U de Mann-
Whitney. Os resultados obtidos demonstraram que a pasta GP original mostrou-se 
bacteriostática contra todos os microrganismos e também bactericida para quase todos eles, 
exceto para o Enterococcus faecalis e para o Bacillus subtilis. A pasta GP modificada 
apresentou ação bacteriostática e bactericida contra todos os microrganismos da amostra. 
Não houve diferença estatística significante quanto à efetividade antimicrobiana entre as 
pastas avaliadas. 
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Título: Odontohebiatria: o que o Odontopediatra Necessita Saber para 
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Co-autores: Nicolle Masetti, Priscila Barroso Teodoro, Roberto Antônio Santos. 
 
A Odontologia torna-se cada vez mais específica e direcionada, seja para a faixa etária do 
paciente (crianças, adultos, idosos), seja para o tipo de tratamento indicado em cada situação 
ŎƭƝƴƛŎŀΦ 5ŜƴǘǊƻ Řŀ άaƻŘŜǊƴŀ hŘƻƴǘƻƭƻƎƛŀέΣ ŀ hŘƻƴǘƻƘŜōƛŀǘǊƛŀ Ş ǳƳ ǎŜƎƳŜƴǘƻ ǉǳŜ ŘŜǾŜ ǎer 
explorado, por ser fundamental para que o Odontopediatra possa obter sucesso no 
tratamento dos adolescentes, grupo peculiar no qual a Medicina atua através do atendimento 
específico ao hebiatra. Criar um elo paciente / profissional é o primeiro passo para que os 
resultados esperados pelo Odontopediatra sejam satisfatórios. Para que o elo se concretize, é 
necessário que o profissional adquira os conhecimentos sobre esse público alvo, não só dos 
problemas mais freqüentes e como solucioná-los, mas também em relação ao fator físico, 
psíquico e emocional, entendendo melhor o ser em desenvolvimento - posicionado entre a 
infância e a fase adulta, tendo, portanto, necessidades, interesses, ações e reações específicas 
que irão repercutir no corpo. O presente trabalho tem como objetivos: definir 
Odontohebiatria, orientar a atuação dos profissionais dedicados a esse atendimento, 
ressaltando as situações clínicas mais comuns e enfatizando a importância do conhecimento 
das mudanças que ocorrem na puberdade (físicas, psíquicas e emocionais) e suas repercussões 
para o conhecimento integral do hebiatra, garantido dessa forma, um maior percentual de 
sucesso no tratamento que deverá ser executado. Visa, também, incentivar a capacitação 
desses profissionais da Odontologia para atuação nessa área contemporânea. 
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Castro Costa, Marcello Rotter. 
 
Paciente, sexo masculino, 8 anos de idade, compareceu à clínica de odontopediatria de uma 
instituição pública de ensino superior acompanƘŀŘƻ ŘŜ ǎǳŀ ƳńŜ ǉǳŜ ǊŜƭŀǘŀǾŀ άŦŀƭǘŀέ ŘŜ ŀƭƎǳƴǎ 
dentes na criança. Na anamnese não foi relatada alteração sistêmica e a mãe dizia que na 
dentição decídua havia ausência dos incisivos laterais, porém ela não se importava, por se 
tratar de dentes de leite, e ǉǳŜ Ŝƭŀ ǘŀƳōŞƳ ǇƻǎǎǳƝŀ άŦŀƭǘŀ ŘŜ ŘŜƴǘŜǎέ ŎƻǊǊŜǎǇƻƴŘŜƴǘŜǎ ŀƻǎ 
elementos 12 e 22. A mãe relatou que também apresentava ausência dos incisivos laterais 
superiores. Ao exame clínico foi observada dentição mista hígida com ausência dos elementos 
11,12 e 22. Ao exame radiográfico foi identificado um elemento dentário anômalo posicionado 
obliquamente na região dos elementos 11 e 12, impedindo a erupção do incisivo central 
(elemento 11) e ausência dos elementos 12 e 22. Não foi possível fechar o diagnóstico se a 
agenesia seria uni ou bilateral. O tratamento da criança consistiu na extração do elemento 
anômalo, feita para permitir a erupção do dente 11, e acompanhamento uma semana após a 
cirurgia, 1, 3, 6 e 12 meses onde observou- se a erupção do mesmo dentro dos padrões de 
normalidade. A luz do conhecimento atual sobre os estudos moleculares dos genes expressos 
no desenvolvimento dentário considera-se impreciso concluir o diagnóstico de supra e 
agenesia na mesma região. Casos que abordam tal situação estão baseados nas características 
clínicas como anatomia dentária e posicionamento do elemento. 
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Título: Dentes Natais Associados a Anomalias Dentárias - Follow Up de 8 

Anos. 
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Portela, Gloria Fernanda Barbosa de Araújo Castro. 
 
Menino com 24 dias de vida, com história médica não relevante, apresentou-se ao 
departamento de odontopediatria da UFRJ, apresentando uma condição rara de onze dentes 
natais da série normal da dentição decídua, diagnosticada pelo pediatra. A mãe relatou que 8 
dentes foram extraídos ao nascimento pelo obstetra devido à mobilidade extrema e aos riscos 
de aspiração. História familiar de dentes natais foi relatada envolvendo o pai e o avô. A família 
foi encaminhada a um geneticista e os exames não mostraram nenhuma alteração genética. 
Ao exame clínico bucal foram observados três dentes natais que foram extraídos devido a 
mobilidade severa. A mãe foi orientada a retornar periodicamente para controle. Ao 1 ano e 
11 meses de idade, os dentes decíduos presentes no arco superior eram os primeiro e segundo 
molares (com anomalia de forma e hipoplasia) e canino esquerdo. No arco inferior, os caninos 
e primeiro molar decíduo também apresentaram hipoplasia. Aos 2 anos e 9 meses o elemento 
65 entrou em erupção. O elemento 37 iniciou erupção quando a criança apresentava 3 anos e 
7 meses, quando também, foi observado radiograficamente, um dente anômalo na região do 
14/15 que foi extraído, mantendo o primeiro molar decíduo. Aos 6 anos e 3 meses um cisto de 
erupção foi observado no elemento 16 e a erupção completa do elemento foi observada aos 6 
anos e 10 meses. Os elementos 11 e 21 só erupcionaram após incisão cirúrgica e apresentaram 
anomalias de forma (dens-in-dent). Próteses foram realizadas aos 2 e 3 anos mas, se tornaram 
mal adaptadas e quebraram. Novas próteses provisórias foram confeccionadas aos 8 anos, 
contudo, sua substituição periódica será feita até o final do crescimento. 
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Os dentes supranumerários (DS) podem ser encontrados em praticamente qualquer região da 
arcada dentária, mais comumente na linha média maxilar (mesiodentes). Costumam ser 
diagnosticados acidentalmente em radiografias e/ou durante a avaliação de pacientes com 
impactação de incisivos. A etiologia desses dentes ainda não está completamente elucidada 
existindo várias teorias sendo que a mais aceita sugere que os mesmos resultam de uma 
hiperatividade localizada da lâmina dental. Os DS estão presentes em 0,8% das dentições 
primárias e em cerca de 2% das dentições permanentes, e podem estar associados à 
síndromes. São classificados morfologicamente em conóides, tuberculados, suplementares e 
odontoma. Os conóides são mais comumente encontrados na dentição permanente, 
manifestando-se como mesiodente e, ocasionalmente, podem ser encontrados invertidos 
dentro do palato ou em uma posição horizontal. Os problemas mais comumente associados 
aos DS incluem comprometimento da cronologia de erupção, giroversão e apinhamento, 
reabsorção de dentes adjacentes, dentre outros. A abordagem terapêutica depende do tipo e 
da posição do DS e de seu potencial efeito sobre os dentes adjacentes. O tratamento deve 
fazer parte de um plano terapêutico abrangente que geralmente recai em remoção cirúrgica. 
Assim, o presente trabalho teve o objetivo de relatar o caso de DS (mesiodente com 
morfologia conóide) erupcionado no palato de paciente do sexo masculino com 8 anos. A 
posição do dente conóide por palato ocasionou a vestibularização do dente 21 e levou o 
paciente a adquirir o hábito de colocação de dedo e objetos no espaço criado. A solução para o 
tratamento do caso foi a exodontia. Dessa forma, a partir da literatura pesquisada e do caso 
apresentado pôde-se observar que os DS são uma alteração relativamente comum e que o 
diagnóstico e o tratamento precoce são essenciais para evitar ou minimizar complicações 
associadas. 
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Título: Aceleração na Esfoliação do Dente Decíduo Associado a Insucesso 
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Marcelo de Castro Costa. 
 
Os dentes decíduos sofrem um fenômeno chamado rizólise fisiológica, que orienta a erupção 
do seu sucessor permanente, proporcionando o seu posicionamento e alinhamento dentro de 
uma oclusão normal. No entanto, esse processo de rizólise pode ser acelerado com 
conseqüente aceleramento da erupção do permanente, se for acometido por fatores como: 
cárie, infecção pulpar, perda precoce do dente decíduo, tratamento endodôntico e trauma 
oclusal. O presente trabalho tem o objetivo de apresentar o acompanhamento radiográfico do 
tratamento do elemento 85 de uma paciente atendida no Programa de Treinamento Teórico 
Prático em Odontopediatria/UFRJ que apresentou aceleração da esfoliação deste elemento, 
por insucesso de tratamento endodôntico, o qual fez com que esse dente sofresse dois fatores 
que interferiram no processo de rizólise: tratamento endodôntico e infecção pulpar. Dessa 
forma, ressalta-se a importância do acompanhamento radiográfico de tratamento 
endodôntico na dentição para que o cirurgiãoςdentista possa intervir tanto no retardo como 
na aceleração da esfoliação do dente decíduo, objetivando evitar seqüelas na formação do 
dente permanente e sua correta erupção. 
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Osteomielite Supurativa Crônica em Mandíbula. 
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Massao Miasato. 
 
O objetivo do trabalho é relatar um caso clínico de reabilitação com prótese dentária parcial 
em paciente pediátrico, após o tratamento de osteomielite supurativa crônica na mandíbula. A 
paciente, gênero feminino, com 7 anos de idade, melanoderma, acompanhada do responsável, 
compareceu ao serviço de odontopediatria da UNIGRANRIO, para solucionar o problema da 
ausência dentária do lado inferior direito, devido ao tratamento de osteomielite supurativa 
crônica na região. Na anamnese, relatou sentir-se emocionalmente abalada pela falta dos 
dentes. Ao exame clínico, foi observado parte da coroa de dentes permanentes, que estão 
sendo acompanhados devido a possibilidade de formação radicular, além disso, não apresenta 
sinal recidivante da doença. No exame radiográfico (panorâmico) observou-se redução do 
trabeculado ósseo e ausência dos germes de dentes permanentes, decorrentes da curetagem 
no procedimento cirúrgico. Após a avaliação, optou-se pela confecção de uma prótese 
dentária parcial com dentes de acrílico permanentes, devido ao período de troca da dentição. 
A paciente está em acompanhamento. Assim, a utilização de próteses dentárias são 
importantes para a reabilitação em odontopediatria, pois contribuem para a recuperação 
estética, funcional e emocional dos pacientes. 
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Valente, Ivete Pomarico Ribeiro de Souza. 
 
A caracterização de metabólitos salivares constitui uma importante ferramenta diagnóstica 
para identificação tanto de doenças sistêmicas quanto bucais. O objetivo do presente estudo 
foi identificar o metaboloma de saliva total de crianças saudáveis e estabelecer um padrão 
ouro utilizando a Espectroscopia de Ressonância Magnética Nuclear (RMN). Crianças (n=46) de 
3 a 12 anos de idade, sem alterações orais e sistêmicas foram incluídas no presente estudo. As 
crianças foram divididas de acordo com a dentição, decídua (n=13), mista (n=17) e 
permanente (n=16). A amostra consistia na coleta de 3 ml de saliva total não estimulada que 
posteriormente era centrifugada (10.000g a 4ºC), o sobrenadante era estocado a ς80°C até o 
momento da análise por meio de RMN. Os espectros de 31P e 1H foram adquiridos utilizando 
um espectrômetro Bruker 400MHz (Bruker Biospin, Germany) equipado com uma sonda 
Bruker de 5mm de alta resolução, a 25ºC. A intensidade de cada espectro obtida utilizando um 
pacote estatístico Amix (Bruker) para determinação de variação dos metabólitos entre as 
dentições e Análise dos Componentes Principais (ACP), os dados também foram analisados por 
meio de ANOVA e teste de Tukey, com intervalo de confiança de 95%. Foi avaliado o 
deslocamento químico de 31P para avaliação do pH. As crianças em dentição decídua 
apresentaram menores valores de pH, enquanto crianças em dentição permanente 
apresentaram maiores valores de pH. Os espectros 1H de intensidade do lactato, propionato, 
succinato apresentaram diferença estatística entre as dentições (p<0,05). Os resultados 
indicaram um padrão semelhante de metabólitos salivares importante para futuros estudos 
voltados para identificação de biomarcadores tanto locais quanto sistêmicos. 
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Apesar dos avanços na prevenção e nas medidas de promoção de saúde bucal, a perda 
prematura de dentes decíduos por cáries continua sendo uma ocorrência comum para muitas 
crianças interferindo diretamente no equilíbrio do sistema estomatognático. Quando um 
molar decíduo é extraído precocemente os dentes em posição distal a ele tendem a mesializar-
se migrando para o espaço anodôntico. No entanto, essa migração poderá ser mais grave se 
houver perda precoce do segundo molar decíduo previamente a erupção do primeiro molar 
permanente. As sequelas das perdas precoces dependem do dente perdido, da idade que 
tinha o paciente quando ocorreu a perda, do espaço disponível na arcada dentária, do padrão 
de erupção e de intercuspidação, da função muscular, das características esqueléticas 
individuais e das condições periodontais. Detectando-se a possibilidade de ocorrência de 
problemas oriundos da perda precoce de dentes decíduos, a conduta clínica imediata, se 
necessária será a colocação de um dispositivo denominado mantenedor de espaço, que são 
aparelhos destinados a preservar o espaço deixado após a perda de um ou mais dentes 
impedindo, assim, movimentos indesejáveis que poderiam comprometer seriamente a oclusão 
dentária posteriormente. A sua seleção será baseada na indicação específica de cada aparelho, 
bem como nos aspectos relacionados à colaboração do paciente. Neste contexto, o presente 
trabalho visa apresentar a resolução de um caso de perda precoce de segundo molar decíduo 
com a utilização da variação do mantenedor tipo banda-alça: o banda-alça invertido. Com a 
utilização desse tipo de aparelho pôde-se observar a resolução para o problema da perda de 
espaço e diminuição do risco de cárie para o primeiro molar permanente, principalmente em 
pacientes com alta atividade de cárie, uma vez que a banda ortodôntica ficará a maior parte do 
tempo no primeiro molar decíduo. 
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O objetivo do trabalho é evidenciar a importância da reabilitação oral em pacientes 
pediátricos, portadores de cárie precoce da infância, através da utilização de restaurações 
estéticas diretas e indiretas em dentes decíduos, para que permaneçam até a esfoliação, com 
estabelecimento correto da dentição permanente, sem interferir na saúde geral e no 
comportamento psico-emocional. Paciente do sexo masculino, com 4 anos, foi atendido na 
Clínica de Odontopediatria I da Faculdade de Odontologia da UFJF. Realizou-se a adequação do 
meio bucal e tratamento endodôntico dos elementos 51, 64, 74 e 84. O elemento 51 recebeu 
um núcleo intracanal de fragmento de raiz de dente decíduo doado pelo Banco de Dentes. Os 
incisivos com vitalidade pulpar receberam um núcleo de cimento de ionômero de vidro 
VITREMER (3M) sendo restaurados com coroas de celulóide, preenchidas pelo compômero 
DYRACT (DENTSPLY). Os molares 74, 75, 84 e 85 foram restaurados pela técnica indireta, tipo 
onlay, utilizando VITREBOND (3M) como núcleo, para a restauração e cimentação com cimento 
resinoso DUAL CEMENT (VIVADENT). Concluída a reabilitação oral, foi restabelecida a 
dimensão vertical, fonética, estética e o bem-estar da criança. 
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Fluorose dentária é uma condição que gera mudanças permanentes sob a forma de 
hipomineralização do esmalte resultante do aumento da ingestão de fluoretos durante o 
período de desenvolvimento dos dentes. Geralmente, o aspecto clínico é de manchas opacas 
no esmalte, em dentes homólogos, até regiões amareladas ou castanhas em casos de 
alterações mais graves A fluorose possui características que facilitam seu diagnóstico e possui, 
também, níveis de gravidade que são avaliados através de Índices. Um deles é o índice de 
Dean, que se baseia em variações no aspecto estético do esmalte, desde normal/questionável 
até a forma grave, abrangendo seis categorias. No entanto, o índice TF ς Thylstrup e Fejerskov 
classificam a fluorose dentária em nove graus de severidade, e se propõe a precisar diferentes 
categorias de comprometimento do esmalte dentário nas formas mais graves, utilizando 
profilaxia prévia e secagem durante o exame clínico. Costuma ser mais indicado para 
populações com altas exposições a fluoretos ou alta prevalência da doença. O tratamento do 
esmalte fluorótico é feito através da microabrasão ou até mesmo pela realização de facetas ou 
coroas totais ou parciais para recuperar a estética e função. O objetivo deste trabalho é 
realizar através de revisão de literatura, uma abordagem da fluorose dentária, com ênfase no 
seu diagnóstico e tratamento. 
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A manutenção de espaço para a erupção dos dentes sucessores permanentes durante as fases 
de dentição decídua e mista é importante para o desenvolvimento normal da oclusão. 
Entretanto, a perda prematura de dentes decíduos pode levar a perda de espaço, dependendo 
de alguns fatores, dentre eles, a idade do paciente, o estágio de desenvolvimento dental, o 
dente perdido, a presença de apinhamento ou espaçamento no arco e a relação oclusal. 
Diagnosticando-se a possibilidade de ocorrência de problemas oriundos da perda precoce de 
dentes decíduos, a conduta clínica imediata se necessário, é a colocação de um dispositivo 
denominado mantenedor de espaço. Dentre os mantenedores de espaço os removíveis são 
indicados para perdas dentárias unilateral, bilaterais ou múltiplas. Eles apresentam como 
vantagens a facilidade na higienização, baixo custo e confecção realizada em laboratório. No 
entanto, apresentam como desvantagem a necessidade de cooperação do paciente para o uso, 
além da possibilidade aumentada de perda ou fratura. Este trabalho teve como objetivo 
relatar o caso de uma criança que sofreu perda precoce dos seus molares decíduos e foi 
reabilitada com um mantenedor de espaço removível. Um paciente, com 9 anos, chegou ao 
Programa de Treinamento Teórico-prático em Odontopediatria da Faculdade de Odontologia 
da Universidade Federal do Rio de Janeiro, apresentando extensas lesões cariosas, dentes 
ausentes e resturações insatisfatórias. Como ele já possuía perdas bilaterais e alguns 
elementos com necessidade de extração, a instalação de um mantenedor removível superior e 
inferior foi realizada. Dessa forma com o tratamento proposto pôde-se prevenir a perda do 
comprimento do arco, importante para a erupção dos dentes permanentes, evitando assim a 
instalação das maloclusões. 
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Os casos de maloclusão de ordem esquelética sempre se tornam agravantes do ponto de vista 
clínico-ortodôntico.  A maioria dos casos de classe III é de ordem genética, portanto, quando 
estes problemas são diagnosticados precocemente, as possibilidades de tratamento serão 
sempre maiores e o prognóstico geralmente melhor.  Quando se trata de classe III esquelética 
em paciente adulto, o estudo cefalométrico, clínico, radiográfico e estético são fundamentais 
para um bom planejamento. Este trabalho tem como objetivo, apresentar um caso clínico de 
um paciente do gênero masculino, com 15 anos de idade, que se apresentou na clínica de 
Especialização de Ortodontia com relação de molares segundo Angle, Classe I do lado direito e 
Classe II do lado esquerdo, mordida aberta anterior, acentuado apinhamento na região ântero 
superior e tendência de crescimento Classe III de Angle. O plano de tratamento consistiu 
inicialmente na montagem de aparatologia fixa nas arcadas superior e inferior, com filosofia 
ROTH Straight wire, extração dos primeiros pré molares superiores e em seguida retração dos 
dentes anteriores superiores utilizando a mecânica de deslize. Após a retração dos dentes 
anteriores superiores o paciente foi encaminhado para cirurgia ortognática para redução de 
mandíbula. Para conclusão do caso, foi dado continuidade no tratamento com Ortodontia fixa, 
dando ao paciente estética e função adequada. 
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A ausência de elementos dentários pode provocar inclinação e extrusão de dentes adjacentes, 
causando prejuízos oclusais e periodontais. Para a reabilitação satisfatória destes pacientes, a 
ortodontia deve anteceder a fase protética. Desta forma, movimentos ortodônticos de 
intrusão e verticalização são requeridos, embora sejam de difícil obtenção quando utilizada a 
aparatologia convencional. O objetivo deste trabalho é exemplificar através do relato de um 
caso clínico uma alternativa simples e de fácil execução para a obtenção destes movimentos 
com a utilização dos mini-implantes ortodônticos. A paciente X.X.X de 16 anos compareceu a 
Clínica de Ortodontia da Odontoclínica Central da Marinha queixando-se de ausências 
dentárias. Ao exame clínico, observou-se a ausência congênita dos elementos 31, 41, 36 e 46. 
Embora o bom alinhamento das arcadas, os elementos 37 e 47 estavam inclinados 
mesialmente. Após criteriosa análise do caso, optou-se pela recuperação das ausências através 
de implantes dentários. Para tal, a verticalização dos elementos 37 e 47 se fez necessária. 
Foram inseridos dois mini-implantes nas dimensões 2 x 8 x 3 mm, nas regiões retromolares aos 
elementos 37 e 47, que receberam botões colados em sua face mesial. A mecânica ortodôntica 
funcionou através de elásticos em cadeia passo curto (150g de força), ligando os mini-
implantes aos botões, de forma que passassem pela oclusal dos molares evitando a extrusão 
dos mesmos. A substituição dos elásticos ocorreu em intervalos de três semanas. Após quatro 
meses os molares foram movimentados para a distal em relação às suas coroas cerca de 8,6 
mm, demonstrando um resultado extremamente satisfatório. A verticalização foi estabilizada 
através da montagem do aparelho fixo. Desta forma, pode-se concluir que a ancoragem 
através de mini-implantes proporciona um adequado controle de forças, além de simplificar a 
mecânica ortodôntica, diminuindo o tempo de tratamento e oferecendo maior conforto ao 
paciente.  
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Co-autores: Perez, Cr; Pinheiro, Bp; Silva, S; Teixeira, AM. 
 
O tratamento ortodôntico de pacientes com alto risco de cárie e elevado índice de manchas 
brancas é controvertido. O uso de polidores resinosos sobre o esmalte previamente à 
cimentação adesiva de acessórios ortodônticos é preconizado preventivamente. Para avaliar a 
resistência adesiva foram separados aleatoriamente 30 espécimes de incisivos inferiores em 
dois grupos. No grupo teste realizou-se profilaxia, condicionamento ácido, aplicação do polidor 
químico (Biscover, BISCO®) e cimentação adesiva do bráquete. No grupo controle o mesmo 
protocolo adesivo foi executado, porém sem a aplicação de Biscover. Para o teste de 
desmineralização, foram utilizados 15 dentes dos quais foram incluídos dois fragmentos 
expondo área de 3mmX3mm de esmalte de cada um. Submeteu-se cada grupo a profilaxia e 
cada fragmento foi colocado isoladamente em solução ácida por 24 horas. No grupo controle 
foi aplicado Biscover antes da imersão em ácido. As soluções resultantes foram examinadas 
para verificar o índice de cálcio através de espectrometria. Os resultados foram expressos em 
MPa e mg/L e analisados estatisticamente (Teste t de Student). O teste de cisalhamento não 
demonstrou nenhuma diferença estatística significativa (p 0.05) entre o grupo controle (média 
11.68), e o grupo teste (média 10.27). O teste do desmineralização mostrou diferença 
estatística significativa (p=0,005) entre o grupo controle (média 7.6), e o grupo teste (média 
4.1). Concluiu-se que o uso de Biscover reduziu a perda do cálcio, mas não a força de adesão. 
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Título: Identificação da Maloclusão de Classe II de Angle Por Graduandos 
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Co-autores: José Augusto Mendes Miguel, Ione Portela Brunharo, Gustavo Zanardi, Nathália 
Barbosa Palomares. 
 
É essencial o reconhecimento da maloclusão de Classe II de Angle na época adequada, pois o 
sucesso do tratamento é obtido pelo crescimento puberal do indivíduo. Assim, é de suma 
importância para o clínico geral saber diagnosticar em tempo esta maloclusão e, desta forma, 
encaminhar corretamente ao especialista. O objetivo deste estudo foi avaliar a capacidade dos 
alunos de graduação em reconhecer as principais características da maloclusão de Classe II. 
Modelos de estudo e fotografias de um paciente Classe II de Angle bilateral em fase pré surto 
puberal foram apresentados a 139 alunos do último período de 10 faculdades de Odontologia 
do Estado do Rio de Janeiro. Questionários com perguntas fechadas avaliaram o grau de 
conhecimento e determinaram se havia divergência de opiniões entre as faculdades (teste 
&#967;2). Oitenta e três por cento dos alunos reconheceram a maloclusão apresentada, 
embora 32% não tenham sido capazes de classificá-la como bilateral. Noventa e cinco por 
cento entenderam que o paciente deveria ser encaminhado a um especialista. Para 54% dos 
alunos, o caso deveria ser tratado ortodonticamente no final da dentição mista e apenas 49% 
concordaram que a fase mais favorável para iniciar o tratamento é aquela na qual o paciente 
ainda apresenta potencial de crescimento. A faculdade de origem não teve influência na 
resposta (p>0,05). Concluiu-se que ao final do curso de graduação, muitos alunos permanecem 
inaptos a diagnosticar a maloclusão de Classe II e indicar a um especialista no momento 
adequado. 
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O objetivo do presente trabalho é demonstrar as conseqüências que os erros , durante a 
colagem de braquetes , podem gerar. A sofisticação e qualidade dos aparelhos ortodônticos 
fixos tem avançado de forma dramática nas últimas décadas. Uma grande mudança na área foi 
o advento dos braquetes colados com resina fotopolimerizável, que dinamizaram muito a 
montagem do aparelho e melhoraram a estética do paciente durante o tratamento, que 
anteriormente teria todos os dentes bandados e não somente os molares como é feito hoje 
em dia. Porém tal facilidade pode vir a dificultar o tratamento, caso não seja observado o 
correto posicionamento desses braquetes. Como exemplo de erros, podemos citar os 
movimentos indesejáveis que ocorrem durante o tratamento ortodôntico, quando a altura, 
inclinação e distância mesio-distal em que o braquete deve ser colado não são respeitadas. 
Esse estudo foi feito através da colagem de braquetes em dentes de resina pela técnica 
ŜŘƎŜǿƛǎŜ ǎǘŀƴŘŀǊŘΣ ǇǊŜǎƻǎ ŀ ǳƳ ŀǊŎƻ ǊŜǘŀƴƎǳƭŀǊ Φлмфέ · Φлнсέ ƛŘŜŀƭΦ hǎ ǊŜǎǳƭǘŀŘƻǎ ƻōǘƛŘƻǎ 
revelaram que os erros de colagem no sentido vertical causam extrusão ou intrusão e 
modificação no torque do dente. Os erros no sentido horizontal, ou seja, no sentido mesio-
distal, causam giroversões. Por tanto, devem ser observados os corretos posicionamentos dos 
braquetes para, dessa forma, obtermos um correto alinhamento e nivelamento dos dentes e 
inclinações axiais, mesio-distais e vestíbulo-linguais desejadas, podendo proporcionar assim, a 
função, estética e estabilidade planejadas ao paciente. 
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Co-autores: Alvaro de Moraes Mendes, Juliana Mendes do Nascimento, Ticiana Marzano. 
 
Dentre a grande variedade de recursos que o ortodontista dispõe para a correção das 
maloclusões encontram-se os elásticos, que se destacam pela sua importância como auxiliares 
no estabelecimento de forças. Os elásticos extra-orais são muito utilizados por viabilizarem 
movimentações dentárias e modificações esqueléticas. Entretanto, ao permanecerem em 
posição de distensão e expostos ao ar, os elásticos sofrem perda da força gerada e da 
capacidade máxima de trabalho, devendo ser substitúidos periodicamente pelos pacientes. O 
objetivo deste trabalho foi avaliar os efeitos do envelhecimento e da deformação em elásticos 
extra-orais dos tipos leve, médio e pesado. Foram utilizados 10 elásticos de cada tipo, que 
foram divididos em dois grupos: distendido e não-distendido (n=5). Os procedimentos 
experimentais de envelhecimento foram realizados em estufa com ciruculação forçada de ar, 
conforme regulamenta a norma ASTM D573-99. Os elásticos tiveram suas forças aferidas antes 
e após o envelhecimento e os valores obtidos foram analisados pelo teste Oneway ANOVA, 
com correções pelo coeficiente de Bonferroni. Observou-se que houve uma queda na força 
gerada pelos elásticos em decorrência dos procedimentos de envelhecimento de até 25,7% 
para os elásicos do tipo leve, até 23,4% para os elásticos do tipo médio e até 19,2% para os 
elásticos do tipo pesado. Concluiu-se que os grupos envelhecidos sob a condição de distensão 
tiveram maiores reduções nas forças suportadas, quando comparados com os grupos 
envelhecidos em posição não-distendida. 
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Título: Finalização de Tratamento Ortodôntico com Equipe 

Multidisciplinar: Ortodontia, Implantodontia e Cirurgia Bucal. 

Co-autores: Oswaldo Luiz Cecilio Barbosa, Fabrício Lê Draper Vieira, Rodrigo Lê Draper Vieira, 
Gabriela Domingues Fonseca Miranda da Silva. 
 
A utilização de miniimplantes no tratamento ortodôntico na odontologia atual, deixou de ser 
um mero coadjuvante e tem demonstrado ter uma eficácia significativa. A utilização destes 
dispositivos com finalidade de ancoragem ortodôntica, além não ter contra-indicações, facilita 
a movimentação ortodôntica, permite um prognóstico mais fiel, proporciona maior conforto e 
estética ao paciente, diminui o tempo de tratamento, uma vez que fornece uma ancoragem 
direta. Os miniimplantes, por oferecerem efetiva ancoragem direta, têm se mostrado de 
grande importância para os ortodontistas, tornando a movimentação tanto de dentes 
anteriores quanto de dentes posteriores, um procedimento cada vez mais simples, do ponto 
de vista mecânico. Este trabalho tem por objetivo demonstrar através de um caso clínico, uma 
paciente que estava em fase final de tratamento ortodôntico, quando irromperam os 
segundos molares inferiores bem lingualizados, devido à impactação dos terceiros molares 
inferiores. Diante disso, foi proposto um procedimento onde no mesmo ato operatório, seriam 
extraídos os terceiros molares inferiores e instalariam os miniimplantes na vestibular dos 
segundos molares inferiores, com intuito de verticalizar os mesmos. Concluímos que a atuação 
multidisciplinar na odontologia tem sua indicação e que a utilização de miniimplantes 
representa uma alternativa efetiva de ancoragem ortodôntica para procedimentos com 
mecânica de curta duração. 
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Judice, Marcia Portugal. 
 
O correto posicionamento dos acessórios ortodônticos é de fundamental importância para o 
bom andamento do tratamento. De acordo com diversos autores a colagem dos acessórios é a 
fase do tratamento que mais consome tempo de cadeira do profissional devido à precisão 
exigida para o posicionamento dos mesmos. A colocação dos acessórios continua a ser um 
desafio e desta forma erros ainda acontecem e reposicionamentos são necessários durante o 
tratamento.Na busca de rapidez, excelência de resultados e aproveitamento do pessoal 
auxiliar surgiu a colagem indireta de bráquetes, entretanto, o seu uso ainda é pouco difundido 
entre os ortodontistas devido às dificuldades técnicas, ao custo e à dependência de alguns 
equipamentos específicos.O presente trabalho tem como objetivo, baseando-se na revisão da 
literatura sobre colagem indireta de bráquetes em ortodontia, enfatizar as vantagens e 
desvantagens dessa modalidade de colagem e propor uma nova técnica de colagem indireta 
em que o profissional se beneficia da sua simplicidade, da facilidade de limpeza final, do baixo 
custo e da não necessidade de equipamentos sofisticados para a sua execução.As principais 
vantagens relativas à colagem indireta listadas na literatura são a maior precisão no 
posicionamento dos acessórios, o maior conforto aos pacientes, já que o tempo de cadeira é 
reduzido, o melhor aproveitamento do pessoal auxiliar, uma vez que a fase laboratorial pode 
ser delegada e a diminuição do estresse do ortodontista. Como desvantagens destacam-se a 
sensibilidade da técnica, a necessidade de moldar o paciente e confeccionar moldeira de 
transferência, o uso de equipamentos específicos traduzindo em maior custo e o tempo 
laboratorial dispendido. A técnica ora proposta alia todas as vantagens da colagem indireta à 
simplicidade de execução, facilidade de limpeza final e baixo custo, posto que materiais e 
equipamentos sofisticados são desnecessários.  
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Título: É Possível Prevenir a Instalação de Hábitos de Sucção Deletérios? 

Co-autores: Marly Almeida Saleme do Valle, José Augusto Mendes Miguel, Maria Christina 
Thomé Pacheco. 
 
Este estudo avaliou a relação clínica entre a forma de aleitamento da criança, orientação 
prévia das mães, a existência de hábitos de sucção não-nutritivos e a presença de más 
oclusões. Foram examinadas 79 crianças (39 com hábitos de sucção e 40 sem hábitos de 
sucção), de ambos os gêneros, entre 2 e 5 anos de idade, com a dentadura decídua completa e 
sem perda de tecido dentário interproximal, selecionadas de maneira randomizada, que 
participavam do Projeto de Bebês da Universidade Federal do Espírito Santo. Apenas um 
examinador (Kappa intra-examinador: 0,96) avaliou as características faciais e oclusais das 
crianças, no sentido ântero-posterior, transversal e vertical em uma ficha cínica individual. As 
mães foram instruídas a responder um questionário sobre o desenvolvimento da criança e o 
grau de orientação prévia que receberam sobre amamentação natural, hábitos, más oclusões e 
respiração bucal. Foram empregados os testes estatísticos qui-quadrado, teste exato de 
Fischer, t de Student e o teste de Razões de Chances (OR). Os resultados mostraram que: 
existe uma relação estatisticamente significativa entre o prolongamento do aleitamento 
materno e a redução da instalação de hábitos de sucção (p<0,01); a orientação prévia das 
mães sobre amamentação natural resultou num prolongamento no tempo de aleitamento 
natural, para crianças com e sem hábitos (p<0,01). Crianças com hábitos tiveram maior risco 
relativo de desenvolver más oclusões no sentido vertical (OR= 12,8), no sentido transversal 
(OR= 4,25) e alteração ântero-posterior na relação dos caninos (p<0,01). A alteração da relação 
ântero-posterior dos segundos molares decíduos não mostrou diferença estatisticamente 
significativa (p=0,07). Os resultados sugerem que o grau de informação das mães em relação à 
amamentação, hábitos e más oclusões e o prolongamento do período de aleitamento natural 
estão diretamente relacionados com a menor incidência de más oclusões nessa fase do 
desenvolvimento da criança. 
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Cada vez mais adequados, os estudos laboratoriais e clínicos são vitais para a indicação 
definitiva de novos produtos. A literatura tem apresentado inúmeros relatos de testes de 
adesão realizados em Ortodontia. Um problema é que as avaliações nem sempre são 
facilmente interpretadas. Devido à grande diversidade de materiais e métodos empregados, 
comparações entre resultados obtidos por diferentes pesquisadores têm se tornado cada vez 
mais inviáveis. O objetivo deste trabalho foi analisar as metodologias empregadas em testes in 
vitro de força de adesão em Ortodontia e verificar se persiste a necessidade de uma 
padronização de procedimentos. Para tal, foi realizada uma busca de 1993 a 2002 em dois dos 
principais periódicos da área: American Journal of Orthodontics e The Angle Orthodontist. 
Foram selecionados 127 artigos que se enquadraram nos critérios de inclusão e constituíram a 
amostra deste estudo. Ficou evidenciado que persiste a falta de consenso na metodologia dos 
testes de força de adesão in vitro em Ortodontia, salientando a necessidade de estabelecer 
uma padronização universal. Para definir um protocolo para testes de adesão em Ortodontia, 
recomenda-se: 1) Utilização de superfície de esmalte de pré-molares extraídos por razões 
ortodônticas; 2)Tempo de armazenamento dos dentes em água destilada de até 6 meses; 3) 
Número mínimo de 20 espécimes por grupo em trabalhos para publicação; 4) Aferição do ARI 
(Adhesive Remnant Index ς Índice de Adesivo Remanescente); 5) Unidade utilizada na força de 
adesão obtida em MegaPascal (MPa); 6) Descolagem deve ser efetuada em Máquinas de 
Ensaio Universal de Instron ou similares a uma velocidade de 0,5 - 1 mm/min; 7) Inclusão de 
estimativa da sobrevivência clínica dos materiais testados. Um protocolo único seria desejável 
pra facilitar o preparo dos espécimes, tornar os métodos mais simples e exeqüíveis e os 
resultados mais significativos, com orientações mais seguras e práticas ao ortodontista clínico. 
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O diagnóstico ortodôntico consiste no estudo e interpretação de dados concernentes a um 
problema clínico, com a finalidade de negar ou estabelecer a existência e o caráter de uma 
deformidade dentofacial. Para isto o exame ortodôntico do paciente é primordial. Envolverá a 
coleta da história médica, exame das formas faciais externas, características intra-orais e 
pedido dos dados suplementares (radiografias, modelos e fotografias). Através destes dados 
suplementares será possível um estudo minucioso do caso, chegando-se a uma classificação 
final e um plano de tratamento adequado. Para tanto, devemos ressaltar a importância da 
análise cefalométrica como dado para a orientação no diagnóstico ortodôntico. Orientará na 
especificação, localização e compreensão das anomalias. Cecil C. Steiner apresentou, em 1953, 
uma análise cefalométrica que visava facilitar o diagnóstico e o planejamento dos problemas 
dento-crânio-faciais. Conseguiu organizar uma análise dinâmica, levando em consideração o 
crescimento e as alterações decorrentes da mecânica empregada no tratamento ortodôntico. 
Por outro lado, a experiência clínica dos ortodontistas brasileiros aponta para a importância da 
individualização das análises realizadas para os diversos pacientes. Isto se justifica uma vez que 
Steiner se baseou num padrão facial esteticamente aceitável para seu país, o que difere em 
muitos aspectos dos pacientes oriundos de uma miscigenação racial, como a população 
brasileira. O presente trabalho pretende apresentar o caso de um paciente tratado 
ortodonticamente pela clínica da pós-graduação da UGF, realizando a comparação entre as 
análises cefalométricas realizadas pré e pós tratamento. Também iremos discutir as diferenças 
entre as medições finais do paciente com as idealizadas por Steiner, uma vez que 
individualizações nas medições se fizeram presentes para se alcançar um padrão facial e 
oclusão harmônicos para o paciente. 
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O surgimento de lesões cariosas em pacientes submetidos ao tratamento ortodôntico é, ainda 
hoje, uma preocupação por grande parte dos profissionais. Dessa forma, objetivou-se avaliar a 
resistência ao cisalhamento de uma resina ortodôntica, IRA e a perda mineral da superfície de 
esmalte bovino adjacente a bráquetes ortodônticos após submissão in vitro a alto desafio 
cariogênico e aplicação tópica de flúor. Bráquetes Edgewise foram colados com resina 
TransbondTM XT na superfície vestibular de 40 incisivos bovinos. Os dentes foram divididos 
em 4 grupos (n = 10): G1-cisalhamento imediato, G2- alto desafio cariogênico na ausência de 
flúor (controle), G3- aplicação tópica única de gel fluoretado neutro (NaF 2%) antes do desafio 
cariogênico e G4- três aplicações diárias de dentifrício fluoretado (MFP 1500 ppmF) durante o 
desafio cariogênico. Após o período de 14 dias de desafio cariogênico avaliou-se a resistência 
ao cisalhamento, IRA, presença de perda mineral e cavitação ao redor dos bráquetes. Não 
houve diferença estatística em relação à resistência ao cisalhamento entre os grupos (p>0,05). 
Ao avaliar o IRA, 100% dos corpos de prova do G1, G2, G4 e 60% do G3 apresentaram escore 1. 
Já 40% dos corpos de prova do G3 apresentaram escore 2 (p<0,05). O G2 e G3 apresentaram 
desmineralização do esmalte e cavitação ao redor dos bráquetes, enquanto G4 apresentou 
100% dos corpos de prova remineralizados, porém 50% apresentavam-se com ilhas de 
cavitação incipiente (p<0,05). Conclui-se que a utilização de dentifrício fluoretado, em alto 
desafio cariogênico, reduz a perda mineral e altera as características do remanescente adesivo, 
porém não influencia na qualidade adesiva do material. 
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Autor: Eveline Coutinho Baldoto Gava 

Título: Avaliação dos Resultados do Tratamento das Más Oclusões com 

Base no Índice Proposto Pelo Board Americano de Ortodontia. 

Co-autores: José Augusto Mendes Miguel, Stephanie de Araujo Porto Drummond. 
 
A qualidade do resultado do tratamento ortodôntico vem sendo cada vez mais valorizada. 
Uma forma simples de se avaliar este resultado é através da análise da documentação final dos 
pacientes. O objetivo deste estudo foi julgar a qualidade dos resultados dos tratamentos de 
más oclusões realizados na clínica de Ortodontia da Faculdade de Odontologia da Universidade 
do Estado do Rio de Janeiro através do Sistema Objetivo de Pontuação proposto pelo Board 
Americano de Ortodontia (American Board of Orthodontics ς ABO). Este método permite 
também verificar onde ocorrem as maiores falhas do tratamento ortodôntico realizado. A 
partir de um universo de 323 pacientes consecutivos em contenção e após a aplicação dos 
critérios de inclusão propostos, a amostra se constituiu de 50 pacientes. Dos casos excluídos 
da amostra, 66,6% foram devidos à falta da documentação final completa dos mesmos. A 
medição dos registros foi realizada por apenas um avaliador devidamente calibrado. Dos 50 
casos, apenas 10 receberam pontuações que os reprovariam (30 pontos) caso fossem 
submetidos ao exame de certificação do ABO, ou seja, 80% dos casos estavam dentro dos 
limites para a aprovação. O critério que obteve pior resultado foi referente à deficiência de 
contatos oclusais, enquanto o critério de contatos interproximais se mostrou com menor 
índice de falha. Com base nos resultados encontrados, pode-se concluir que os tratamentos 
realizados nesta instituição apresentam, em sua maioria, qualidade adequada para aprovação 
quando são utilizados os parâmetros propostos pelo ABO. 
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Autor: Fernanda Mafei Felix da Silva 

Título: Pistas Diretas Planas: uma Opção de Tratamento para Mordida 

Cruzada Posterior e Anterior. 

Co-autores: Lucia Gomes, Eliane Cruz. 
 
A maloclusão dentária é considerada um problema odontológico de saúde pública. Cabe ao 
profissional da área odontológica realizar um diagnostico e intervir o mais precocemente 
possível, prevenindo o estabelecimento de alterações mais graves no sistema 
estomatognático. Uma maloclusão de grande ocorrência é a mordida cruzada que pode ser 
classificada em anterior e posterior, tendo origem funcional, dentária e esquelética. Muitas 
vezes esse tipo de maloclusão passa desapercebida pelo profissional, devido a uma deficiência 
na anamnse ou por falta de conhecimentos. Uma opção de tratamento é Pistas Diretas Planas 
que foi desenvolvida na década de 60 por Pedro Planasse baseando-se na reabilitação neuro-
oclusal em pacientes jovens, ainda em fase de dentição decídua ou no início da dentição mista. 
O presente trabalho tem por objetivo de apresentar um caso clinico de uma paciente 6 anos 
de idade que apresenta mordida cruzada posterior e anterior, onde a opção de tratamento foi 
Pistas Diretas Planas. 
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Autor: Fernanda Ribeiro de Carvalho 

Título: A Influência do Corredor Bucal e Inclinação Vestíbulo-Palatina dos 

Caninos e Dentes Posteriores na Estética do Sorriso. 

Co-autores: Renato Rédua, Flavia Artese. 
 
Pouco se sabe como o corredor bucal e a inclinação vestíbulo-palatina de caninos e dentes 
posteriores superiores alteram a estética do sorriso. O objetivo deste estudo foi avaliar a 
preferência destes fatores no sorriso e averiguar como um influencia a atratividade do outro. A 
partir da imagem de um sorriso, foram criados digitalmente 3 diferentes tamanhos de 
corredor bucal (aumentado, intermediário e diminuído), e 3 tipos de inclinação vestíbulo-
palatina dos caninos e dentes posteriores superiores (+10º, 0º e -10º). As imagens foram 
avaliadas de maneira aleatória por 30 ortodontistas, 30 dentistas da área estética e 30 não 
dentistas através de uma escala visual analógica. Os escores foram comparados através do 
two-way ANOVA para medidas repetidas. O corredor bucal intermediário foi considerado por 
todos os grupos mais atrativo do que o aumentado, que por sua vez foi mais atrativo do que o 
diminuído. Caninos e dentes posteriores com inclinação zero ou palatina foram mais 
agradáveis, enquanto a inclinação vestibular desses foi rejeitada por todos os grupos. A 
inclinação vestibular dos dentes posteriores influenciou negativamente a atratividade dos 
diferentes tamanhos de corredor bucal. O corredor bucal intermediário influenciou 
positivamente as inclinações vestíbulo-palatinas. Conclui-se que diferentes tamanhos de 
corredor bucal e de inclinações vestíbulo-palatinas de caninos e dentes posteriores superiores 
afetam a atratividade do sorriso. Corredores bucais diminuídos e dentes com inclinações 
vestibulares são considerados menos atrativos por dentistas e não dentistas. 
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Autor: Gabriela Miranda da Silva 

Título: Frenectomia Labial como Primeiro Procedimento para a Correção 

de Diastema Intercinsivo: Relato de um Caso Clinico. 

Co-autores: Oswaldo Luiz Cecilio Barbosa, Natália Magalhaes Folly, Carolina da Costa Couto e 
Carla Cristina Neves Barbosa. 
 
A frenectomia labial é a correção cirúrgica da hipertrofia dos freios fisiológicos presentes na 
cavidade bucal, que limitam a mobilidade labial podendo ser superior, inferior e lingual, sendo 
o freio uma faixa de tecido que pode ou não estar relacionado ao diastema mediano, possui 
tecido conjuntivo coberto por epitélio e contém uma quantidade variável de tecido fibroso, 
seu tamanho pode variar e não pode ser denominado como músculo ou ligamento. Essa 
membrana mucosa conecta o lábio e o processo alveolar na linha média da maxila, em alguns 
casos pode ser mais severo, podendo causar retração gengival, diastemas, limitação dos 
movimentos labiais, dificuldades de higienização e insatisfação estética para o paciente. 
Histologicamente é formado por tecido conjuntivo denso e fibras elásticas, entretanto a 
presença de fibras musculares no freio ainda é contraditória, muitos casos a resolução é 
fisiológica causada pela acomodação dos tecidos e sua correção cirúrgica não é considerada 
até a erupção completa dos dentes permanentes anteriores. Esse trabalho tem por finalidade 
relatar um caso clínico em que o paciente apresentava diastema interincisivo com hipertrofia 
de freio labial. Diante disso, foi proposto como primeiro passo, a realização de uma 
frenectomia labial superior pela técnica do pinçamento duplo, para que a remoção deste 
tecido contribuísse positivamente para o sucesso do tratamento. A atuação interdisciplinar é 
imprescindível para finalização do caso por possuir várias etiologias que levam a este 
diastema. Conclui-se com isso que a atuação multidisciplinar na odontologia atual é uma 
ferramenta essencial para uma reabilitação bucal de excelência. 
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Autor: Gustavo Pinto Curty 

Título: Interceptação Ortodôntica para Correção da Mesialização do 1º 

Molar Permanente - Relato de Caso. 

Co-autores: Rafael Heino Santos, Gisele Erthal Bastos de Mello, Rogério Vieira de Mello. 
 
O objetivo deste trabalho é apresentar um caso clínico de perda precoce do segundo molar 
inferior decíduo, com conseqüente mesialização do primeiro molar permanente e impactação 
do segundo premolar. A perda precoce do 2º molar decíduo permite a inclinação mesial do 1º 
molar permanente, além de levar o canino a uma tendência distal. Na mandíbula, onde o 
segundo premolar é o último entre o canino e o 1º premolar a irromper, ele fica bloqueado, 
fora de posição. A perda de um dente decíduo é considerada precoce quando seu sucessor 
permanente ainda não tiver alcançado o estágio de desenvolvimento 6 de Nolla. A paciente, 
M.C.M.R., 9 anos, compareceu à Clínica de Estágio Ambulatorial Supervisionado da Faculdade 
de Odontologia do Centro Universitário Fundação Educacional Serra dos Órgãos (UNIFESO) 
para avaliação e tratamento ortodôntico. Foi detectada a mesialização do elemento 46 
causada pela perda precoce do elemento 85. Para recuperação do espaço, foi utilizado um 
recuperador de espaço removível com mola digital, que proporcionou a correta irrupção do 
segundo premolar e verticalização do primeiro molar permanente. O aparelho foi ativado de 1 
a 2mm a cada 21 dias. Após a recuperação do espaço foi feita a contenção até erupção do 
sucessor permanente. Constatamos que os elementos dentários decíduos exercem grande 
influência na correta irrupção de seus sucessores, e que sua perda precoce frequentemente 
causa problemas ortodônticos. A recuperação de espaço é facilmente conseguida com a 
utilização de recuperadores de espaço. 
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Autor: Gustavo Zanardi 

Título: Preferência de Aparelhagem para o Tratamento Precoce da 

Maloclusão Classe II de Angle Por Professores de Especialização. 

Co-autores: José Augusto Mendes Miguel, Nathália Barbosa Palomares, Júlio Pedra e Cal-Neto, 
Deise Cunha. 
 
A indicação do tratamento precoce ς pré-surto de crescimento ς da maloclusão da Classe II de 
Angle tem sido amplamente adotada por Odontopediatras e Ortodontistas. O objetivo deste 
estudo foi avaliar os métodos utilizados por professores de cursos de especialização em 
Ortodontia e Ortopedia Facial do Brasil para executar este tratamento. Para este fim, foi 
utilizado um questionário contendo a documentação completa de um paciente portador de 
maloclusão Classe II de Angle, solicitando sua opinião sobre o tratamento. Este questionário 
foi enviado a dois professores de cada curso de especialização em Ortodontia do Brasil 
(n=192), dos quais 107 foram respondidos corretamente. Ao responder o questionário, cada 
professor pôde escolher mais de um tipo de aparelho. Embora 23,4% (n=24) do grupo tenham 
afirmado que não indicariam tratamento, apenas 2 professores afirmaram que não o fariam 
sob nenhuma circunstância. Os dados mostraram que 80,4% da amostra deram preferência ao 
Aparelho Extra-Oral, seguido pelo Splint Maxilar/Thurow (50,0%) e pelo Bionator (44,4%). 
Pode ser concluído que o Aparelho Extra-Oral foi o aparelho mais indicado para o tratamento 
precoce da maloclusão de Classe II, embora nenhuma evidência científica tenha provado ser 
esta uma técnica mais efetiva. Esta preferência pode, de alguma forma, influenciar seus alunos 
e futuros ortodontistas. 
  



 

 

77 

ANAIS ELETRÔNICOS - 19º CIORJ 
 

 

Tipo de Atividade: Painéis Científicos  

Área: Ortodontia e Ortopedia Funcional dos Maxilares 

 

PAI 077 

Autor: Juliana Mendes do Nascimento 

Título: Avaliação da Morfologia de Superfície e Densidade de Ligações 

Cruzadas de Compósito, Polimerizado com Led e Luz Halógena. 

Co-autores: Ticiana Marzano, Flavia Artese, Camila Dardengo, Gustavo Zanardi. 
 
Inúmeras fontes luminosas são lançadas no mercado odontológico com o objetivo principal de 
reduzir o tempo de polimerização de materiais dentários sem prejuízos na sua qualidade. Este 
estudo teve como objetivo avaliar a morfologia de superfície e a densidade de ligações 
cruzadas do compósito resinoso após polimerização com a luz halógena (LH) e o diodo emissor 
de luz (LED). Foram utilizados dentes bovinos (n=10) onde foram colados botões ortodônticos 
para soldagem com resina Transbond XT. Estes botões foram retirados deixando somente o 
filme de compósito resinoso que foi removido de maneira integral, obtendo-se 10 corpos de 
prova, que foram divididos em dois grupos (n=5), denominados grupo LH e grupo LED, de 
acordo com a fonte polimerizadora utilizada. Para a avaliação descritiva da morfologia de 
superfície do compósito resinoso utilizou-se microscopia eletrônica de varredura. Outros 10 
corpos de prova foram obtidos para a avaliação da densidade de ligações cruzadas pelos testes 
de inchamento com água destilada e temperatura de transição vítrea (DSC). A morfologia de 
superfície do compósito resinoso apresentou-se com relevo semelhante para os grupos LH e 
LED. No teste de inchamento e na temperatura de transição vítrea não foram observadas 
diferenças, demonstrando a mesma densidade de ligações cruzadas entre os 2 grupos. De 
acordo com estes resultados conclui-se que não há diferenças entre as características 
morfológicas e químicas do compósito resinoso polimerizado com LED e com LH e, portanto, 
pode se afirmar que suas propriedades mecânicas são similares. 
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Autor: Leila Maria Laterca Pinheiro 

Título: Implantes para Ancoragem Ortodôntica: Forma, Torque de Inserção 

e Remoção, Resistência Mecânica. 

Co-autores: Flavia Rabello de Mattos, Sergio Henrique Golçalves Motta, Marcelo Barbosa 
Barros, Ana Roseli Queiroz Gonçalves. 
 
A utilização de mini-implantes de Ti-6Al-4V como ancoragem esquelética tem trazido 
benefícios para o tratamento ortodôntico. As pequenas dimensões desses dispositivos e a 
diversidade morfológica dos modelos disponíveis no mercado são dependentes de uma 
resistência mecânica adequada para evitar falha por fratura ou deformação plástica durante a 
inserção, remoção ou carregamento ortodôntico. A estabilidade mecânica inicial, o 
conhecimento da qualidade do material utilizado na fabricação, a forma, o torque de inserção 
e remoção e a resistência mecânica são fatores fundamentais para o sucesso dos mini-
implantes traduzindo uma mecânica segura, estável e previsível. 
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Autor: Lidia Protzenko Cervantes   

Título: Tratamento Ortopédico e Ortodôntico. 

Co-autores: Edson Antonio Dutra, Luiz Augusto Campos de Lira, Edílson José Dutra. 
 
Síndrome de Klippel apreseta como características: Pescoço curto, linha do couro cabeludo 
baixa e movimentos de pescoço restrito. O objetivo do presente trabalho é apresentar o caso 
clínico de paciente de 12 anos, do sexo feminino, portadora de CI II div. 1 , com desvio de linha 
média, mordida cruzada unilateral à direita e mordida aberta. Ao exame facial, paciente 
apresenta assimetria facial grave. Outras anomalias encontradas: Presença de pescoço alado, 
curto, deficiência da fala e da audição. Em virtude da deformidade facial e dentária presentes, 
optou-se por um tratamento de forma conservadora e que, ao mesmo tempo, atendesse ao 
protocolo do tratamento reabilitador, cujos os objetivos são: Uma relação de bases apicais 
maxilo-mandibular, dentro da norma clínica; Alinhamento e nivelamento dos arcos dentários; 
Normalização da classe dentária. A idade cronológica e carpal nos deram condições para a 
determinação de 2 fases de tratamento: Fase I- Ortopedia Funcional dos Maxilares(Nesta fase, 
foi instalado o aparelho de Bimler A1 com topo de mordida durante 24 meses); Fase II - 
Ortodôntica (Alinhamento e nivelamento dos arcos dentários); Prescrição Straight Wire. 
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Autor: Luciana Campos Guimarães 

Título: Interação Fonoaudiologia-Ortodontia para o Tratamento da 

Mordida Aberta Anterior Simples Por Interposição Lingual - Relato Clínico. 

Co-autores: Ana Lucia Francisco do Patrocinio, Luciana Boaventura Fernandes, Margareth 
Maria Gomes de Souza. 
 
Mordida aberta anterior simples é uma maloclusão caracterizada pelo afastamento da relação 
vertical entre os dentes maxilares e mandibulares. Segundo MORAES (1977) a incidência é 
maior na dentição mista, na faixa etária de 8 a 10 anos, sendo a fonação e a deglutição atípicas 
com interposição lingual os principais fatores causais. Objetiva-se com o relato demonstrar os 
efeitos do tratamento fonoaudiológico em um paciente com esta maloclusão. Paciente 
W.K.S.S. de 9 anos e 7 meses de idade, em fase de dentição mista foi selecionado e 
diagnosticado pela equipe fonoaudiologista-ortodontista como paciente com mordida aberta 
anterior simples por interposição lingual, através de exames clínicos extra e intra-orais, 
modelo de estudo em gesso, radiografia panorâmica e traçado cefalométrico de tele 
radiografia de perfil esquerdo em oclusão cêntrica (1:NA mm= 7; 1:NA ângulo= 31; 1:NB mm= 
10; 1:NB ângulo= 38) . O paciente foi submetido a 6 meses de tratamento fonoaudiológico. Ao 
final deste foi realizado novo traçado cefalométrico onde se observou que os incisivos 
superiores se encontravam mais protruídos e menos vestibularizados (1:NA mm= 9; 1:NA 
ângulo= 26) e os incisivos inferiores mantiveram-se em posição, porém estavam mais 
vestibularizados (1:NB mm= 10; 1:NB ângulo= 45). Conclui-se que houve modificação no 
posicionamento dos incisivos, apesar do curto período sob acompanhamento, ficando claro a 
efetividade do tratamento, mas segundo RODRIGUES (1997) vale salientar que deve-se estar 
atento ao fato de que à terapia fica limitada, caso não haja colaboração do paciente. 
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Autor: Luiza Cruz Brügger de Mello 

Título: A Importância da Análise Cefalométrica de Steiner e suas 

Individualizações como Orientação no Tratamento Orto-Cirúrgico. 

Co-autores: Maria Elisa Rodrigues Coimbra, Fernanda Rosa Zanatta, Michelle Maia Soares. 
 
O diagnóstico ortodôntico consiste no estudo e interpretação de dados concernentes a um 
problema clínico, com a finalidade de negar ou estabelecer a existência e o caráter de uma 
deformidade dentofacial. Para isto o exame ortodôntico do paciente é primordial. Envolverá a 
coleta da história médica, exame das formas faciais externas, características intra-orais e 
pedido dos dados suplementares (radiografias, modelos e fotografias). Através destes dados 
suplementares será possível um estudo minucioso do caso, chegando-se a uma classificação 
final e um plano de tratamento adequado. Para tanto, devemos ressaltar a importância da 
análise cefalométrica como dado para a orientação no diagnóstico ortodôntico. Orientará na 
especificação, localização e compreensão das anomalias. Cecil C. Steiner apresentou, em 1953, 
uma análise cefalométrica que visava facilitar o diagnóstico e o planejamento dos problemas 
dento-crânio-faciais. Conseguiu organizar uma análise dinâmica, levando em consideração o 
crescimento e as alterações decorrentes da mecânica empregada no tratamento ortodôntico. 
Por outro lado, a experiência clínica dos ortodontistas brasileiros aponta para a importância da 
individualização das análises realizadas para os diversos pacientes. Isto se justifica uma vez que 
Steiner se baseou num padrão facial esteticamente aceitável para seu país, o que difere em 
muitos aspectos dos pacientes oriundos de uma miscigenação racial, como a população 
brasileira. O presente trabalho pretende apresentar o caso de um paciente tratado orto-
cirurgicamente pela clínica da pós-graduação da UGF, realizando a comparação entre as 
análises cefalométricas realizadas pré e pós tratamento. Também iremos discutir as diferenças 
entre as medições finais do paciente com as idealizadas por Steiner, uma vez que 
individualizações nas medições se fizeram presentes para se alcançar um padrão facial e 
oclusão harmônicos para o paciente. 
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Autor: Marcos Vinicius Morgado Francisco 

Título: Reposicionamento Dentário: Processos Biológico no Periodonto, e 

Conseqüências Devido a Forças Excessivas. 

Co-autores: Hellen dos Santos Bastos, Diogo Santana França, Vilma Azevedo da Silva Pereira. 
 
Diante desta nova exigência dos pacientes, em busca de satisfação pessoal associada à 
estética, o tratamento ortodôntico tem sido amplamente difundido, além de ser uma 
importante associação / complementação a outros ramos da odontologia. A movimentação 
dentária ortodôntica é permitida através da remodelação do ligamento periodontal e do 
tecido ósseo correspondente. Essa remodelação é possível devido ao efeito do Mecanismo da 
Pressão e Tração. Neste mecanismo uma força é exercida sobre o dente gerando um 
deslocamento. No entanto, há a necessidade de um programa de manutenção profissional 
durante o tratamento ortodôntico, objetivando especificamente a prevenção de alterações 
irreversíveis nas estruturas periodontais causadas por essas forças. Através de uma revisão de 
literatura avaliaremos as alterações microbiológicas dentro dos limites físicos de tração 
fazendo um comparativo com os danos irreversíveis causado por essas forças em alto grau. 
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Autor: Maria Aparecida Duarte Vidon 

Título: Ortopedia Funcional dos Maxilares e Ortodontia Removível em 

Pacientes Adultos. Funciona? 

Co-autores: Tania Ferraz, Athina Bamihas. 
 
O trabalho proposto tem como objetivo demonstrar que o tratamento com aparelhos 
Ortopédicos Funcionais (OF) e Removíveis pode ser realizado em pacientes adultos, com mais 
de 30 anos, com excelentes resultados. Serão apresentados casos clínicos cujos pacientes 
apresentavam, além de disfunção da ATM com relatos de dor, ausência de elementos 
dentários, que foram ao longo dos anos gerando, trauma oclusal, doença periodontal, 
dificuldades na mastigação e na fonação. Estas alterações passaram a interferir de forma 
negativa na vida cotidiana e nas relações pessoais e profissionais destes pacientes.Depois de 
realizado o tratamento corretivo funcional, estes pacientes receberam tratamento 
periodontal, tratamento complementar com reabilitação oral através de restaurações 
estéticas, implantes e trabalhos protéticos, restabelecendo-se, ao final de todo este 
tratamento, não só as funções acima citadas, com também a auto-estima dos 
pacientes.Conclui-se que é possível obter uma melhor relação entre os arcos superior e 
inferior, um melhor posicionamento das articulações temporomandibulares eliminando a 
sintomatologia dolorosa, melhora do perfil e da harmonia da face, com aparelhos Removíveis 
e Ortopédicos Funcionais em pacientes adultos. 
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Título: Impacto do Tratamento Ortodôntico na Autopercepção Estética e 

Qualidade de Vida de Adolescentes de 12 a 15 Anos. 

Co-autores: Daniela Feu Rosa Kroeff de Souza, Gustavo Zanardi, Julio Pedra e Cal-Neto, José 
Augusto Mendes Miguel. 
 
Há pouca evidência científica de que maloclusões não tratadas possam aumentar o risco de 
desenvolvimento de cáries dentais e gengivites; assim, os principais benefícios do tratamento 
ortodôntico estariam relacionados à estética e função, com melhoras na qualidade de vida. 
Todavia, não há dados que comprovem tal resultado. O objetivo deste estudo foi conhecer os 
efeitos do tratamento ortodôntico sobre a autopercepção estética e a qualidade de vida dos 
pacientes. Este levantamento epidemiológico analisou informações de pacientes de 12 a 15 
anos de idade que buscaram e iniciaram tratamento ortodôntico na Clínica de Especialização 
em Ortodontia da UERJ e de pacientes não tratados. A amostra foi dividida em 3 grupos: ORTO 
(n=100, buscaram e obtiveram tratamento), CONTROLE (n=200, buscaram e não obtiveram 
tratamento) e ESCOLA (n=102, alunos da Escola Municipal Pública Argentina que não buscaram 
tratamento). Os grupos foram analisados por um ortodontista em 3 tempos: T1 (exame inicial), 
T2 (1 ano após T1) e T3 (2 anos após T1). Foram avaliados: o impacto na qualidade de vida 
(questionário Oral Health Impact Profile-14), gravidade de maloclusão (Componente Dental do 
Index Of Treatment Need) e a autopercepção estética do paciente (Componente Estético do 
IOTN). Resultados: Em T2, quanto à auto-percepção estética, houve diferença significativa 
(p:0,0001) entre pacientes que procuraram (n:300) e não procuraram tratamento (n:102). Em 
T3: no Grupo Orto houve melhora significativa na autopercepção estética (p<0,001) e na 
gravidade da maloclusão (p<0,001) e redução do impacto da qualidade de vida (p<0,001); nos 
Grupos Controle e Comparação, não houve alteração significativa na gravidade da maloclusão, 
nem na autopercepção estética do grupo Escola. Conclui-se que indivíduos tratados 
ortodonticamente obtêm melhora significativa na qualidade de vida e autopercepção estética 
após o início do tratamento ortodôntico.  
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Título: Utilização dos Mini-implantes na Extrusão Dentária. 

Co-autores: Elaine Cristina Duque Vianna, Luiz Renato Martins Vaz, Luciana Restle, Paulo 
Sergio Assunção. 
 
Com o surgimento dos minimplantes como auxiliares do tratamento ortodôntico, um novo 
conceito de ancoragem foi instituído. Sua alta versatilidade na aplicação clínica, mecânica 
simples e o benefício de não gerar movimento recíproco da unidade de ancoragem, o 
transformou na melhor alternativa em casos onde pequenas correções são desejadas. Este 
trabalho visa apresentar um caso clínico utilizando o miniimplante como mecânica de escolha 
para extrusão dentária. Paciente, L. B. O., 19 anos, do sexo feminino, portadora de maloclusão 
classe I de Angle, apresentou-se com desnivelamento dos caninos superiores. Após estudo 
criterioso das radiografias periapicais e panorâmica, foi observado espaço inter-radicular na 
região entre incisivos laterais e caninos inferiores suficiente para instalação de dois mini-
implantes (marca SIN com dimensões de 1,4 x 6 mm). Foram aplicadas cargas imediatamente 
após a instalação, através de elásticos intermaxilares, de magnitude de aproximadamente 55g 
de força/dente, durante um período de três meses. Com a realização do movimento de 
extrusão, houve a formação de matriz orgânica não calcificada (tecido osteóide), que 
apresentou-se como halo radiolúcido ao redor dos ápices dos caninos, permanecendo por 3 
semanas até tornar-se visível o osso neoformado. Ao final do tratamento, foi realizada 
fibrotomia circunferencial supra alveolar para alívio da tensão das fibras supra alveolares, 
seguida pela colocação da contenção. O resultado do tratamento com este dispositivo 
demonstrou a ocorrência de extrusão rápida dos caninos em três meses, restabelecendo a guia 
canina e melhorando a estética do paciente. Através deste relato, pode-se constatar que os 
implantes ortodônticos abriram novos horizontes na terapêutica ortodôntica. Neste caso, 
obteve-se a otimização de resultados, com redução do tempo de tratamento, o que com a 
mecânica ortodôntica convencional não era possível. 
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Título: Mini-implante como Dispositivo Temporário para Ancoragem em 

Ortodontia. 

Co-autores: Thayanna Tavares C. Mana, Renata Muniz da Silva Melo, Vanessa Lourenço de 
Mello, Waleria Silva de Medeiros. 
 
A ancoragem ortodôntica com fixação em mini-implantes vem sendo aplicada no tratamento 
ortodôntico, com sucesso. O titânio apresenta como característica principal a osseointegração, 
que permite o dispositivo implantado permanecer rigidamente ancorado no osso, mesmo sob 
forças ortodônticas aplicadas por longo tempo, sendo assim o material preferido para 
composição dos mini-implantes. Sua aplicação ortodôntica é: em adultos com ausência dos 
dentes posteriores, para intrusão ou extrusão ou retração e realinhamento dos dentes 
anteriores; na correção de relação oclusal reversa; ou relação oclusal anterior aberta; na 
correção da linha média e do espaçamento dos dentes anteriores; para protruir ou retrair um 
arco ou a dentição completa; para fornecer estabilidade a dentes com suporte ósseo reduzido; 
para fechar o local da retração do primeiro ou segundo molar, da maxila ou mandíbula e 
fornecer ancoragem para movimento ortodôntico. O objetivo principal deste trabalho foi 
enfatizar a necessidade de planejamento adequado, incluindo determinação da posição 
correta do mini-implantes antes da terapia ortodôntica e do tempo apropriado para colocá-lo 
e também destacar a importância do desenho dos componentes a serem instalados no mini-
implante, para possibilitar a ligação correta, dos fios ou dispositivos ortodônticos, visando 
minimizar aspectos negativos para o indivíduo e atender as condições estéticas e funcionais. 
Os autores relataram suas experiências, descrevendo os passos do tratamento e os resultados 
finais. Em todos os casos descritos, os mini-implantes de titânio permaneceram estáveis 
durante o tratamento e produzido os resultados biomecânicos pretendidos. 
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Título: Aparelho Extra-Oral Reverso no Tratamento da Classe III. 

Co-autores: Almir Soeiro Simões, Paulo Sérgio de Assunção. 
 
A abordagem clínica não-cirúrgica do tratamento da maloclusão tipo Classe III de Angle é um 
dos grandes desafios da Ortodontia. Alguns autores acreditam ser possível modificar a direção 
do crescimento e, através de uma abordagem não-cirúrgica, minimizar a maloclusão ou até 
mesmo tratá-la com sucesso. A maloclusão Classe III de origem esquelética originada por 
deficiência maxilar tem como melhor opção de tratamento a intervenção precoce do paciente, 
aproveitando o potencial de crescimento para melhorar a relação esquelética entre as bases 
ósseas maxilar e mandibular. O presente trabalho visa demonstrar que procedimentos 
selecionados com critério podem reduzir a indicação de intervenções cirúrgicas e proporcionar 
resultados positivos. O paciente L.B.N, 10 anos de idade, sexo masculino, portador de 
maloclusão Classe III com deficiência maxilar está sendo tratado na Clínica de Ortodontia da 
Odontoclínica Central da Marinha, e nele foi utilizado um disjuntor tipo Haas, ativado ¼ de 
volta duas vezes ao dia por três semanas para expansão rápida da maxila, seguido do uso da 
máscara facial de Petit com elásticos (450g e 12h por dia) tracionando um aparelho extra-oral 
convencional apoiado na distal dos tubos duplos colocados nos primeiros molares 
permanentes superiores do disjuntor palatino. Após três meses de uso da aparelhagem, 
obteve-se a correção da mordida cruzada anterior e melhora da relação entre as bases ósseas. 
A utilização desta mecânica permite um melhor controle do sistema, em função da 
possibilidade de modificação da posição da asa externa do aparelho, permitindo uma linha de 
ação de força acima do centro de resistência da maxila, provocando um tracionamento 
anterior com rotação no sentido horário. O uso do aparelho extra-oral para tração reversa da 
maxila é eficiente no tratamento precoce de pacientes portadores de maloclusões do tipo 
Classe III de Angle com retrusão maxilar, minimizando ou até eliminando a necessidade de 
cirurgia ortognática posterior. 
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Título: Correção de Mordida Cruzada Anterior Dentoalveolar: Relato de 

um Caso Clínico. 

Co-autores: Gustavo Holderbaum da Costa e Silva, Jamille Messonier Passinni, Rogerio Vieira 
de Mello. 
 
A mordida cruzada é uma alteração na relação oclusal anterior, esta, origina-se quando os 
incisivos superiores se apresentam inclinados para a lingual e/ou os incisivos inferiores 
inclinados para a vestibular. O objetivo deste trabalho é mostrar através de um relato de caso 
clínico a possibilidade de se realizar o descruzamento anterior da mordida na fase de dentição 
decídua utilizando um aparelho removível com mola digital. O paciente M.E.S., gênero 
feminino, 7 anos de idade, apresentou-se à Odontoclínica da Unifeso, e ao exame clínico, 
constatou-se a presença de mordida cruzada anterior envolvendo o elemento 11. Solicitou-se 
a documentação ortodôntica, constando de radiográfias panorâmica dos maxilares e 
telerradiografia de perfil, foram confeccionados os modelos de estudo e de trabalho 
ortodônticos, fotos intra e extrabucais. O plano de tratamento constou de um aparelho 
removível com mola digital no elemento 11. Após a confecção, o aparelho foi instalado e 
ativado sendo indicado seu uso contínuo, removendo-o apenas durante as refeições. Como 
resultado, observou-se após 30 dias o descruzamento da mordida na região do elemento 11, 
sendo indicado o uso do aparelho apenas como contenção por 4 meses. Assim, concluiu-se 
que o diagnóstico e tratamento precoce da mordida cruzada é de extrema importância pois, o 
equilíbrio funcional restaurado fornece um ambiente equilibrado para o crescimento normal 
do complexo dentofacial. E que, a utilização de aparelho removível mostrou-se eficaz na 
correção de mordida cruzada anterior dentoalveolar. 
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Título: Estudo das Alterações Dento-Faciais Decorrentes da Hipotonia 

Muscular do Paciente com Síndrome de Down. 

Co-autores: Gustavo Holderbaum da Costa e Silva, Sania Aparecida Ornellas Dias. 
 
A hipotonia muscular, presente em 80% dos pacientes com Síndrome de Down, interfere no  
desenvolvimento do sistema estomatognático. Os objetivos deste trabalho são: avaliar as 
alterações dento-faciais decorrentes desta hipotonia, além de identificar e determinar os tipos 
de maloclusão mais prevalentes no paciente com Síndrome de Down e avaliar a presença de 
sinais e sintomas que caracterizem a disfunção temporomandibular e seus possíveis fatores 
etiológicos nesses pacientes. Esses objetivos foram alcançados através de uma pesquisa 
clínica, constituída por exames anamnésico e físico, com questões sobre disfunção 
temporomandibular, maloclusão e estado geral de saúde. Os exames foram realizados em 
instituições APAE (Associação de Pais e Amigos do Excepcional) na região serrana do Estado do 
Rio de Janeiro. O padrão facial do paciente portador da Síndrome de Down caracteriza-se 
principalmente pelo pouco desenvolvimento do terço médio da face. Este padrão, associado à 
hipotonia muscular, favorece o estabelecimento de maloclusões do tipo classe III de Angle, 
mordida aberta anterior, mordida cruzada anterior e posterior, todos potencialmente 
causadores de disfunção temporomandibular. 
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Título: Protração Maxilar com Ancoragem Esquelética: uma Nova 

Alternativa de Tratamento. 

Co-autores: José Augusto Mendes Miguel, Eveline Coutinho Baldoto Gava. 
 
A protração maxilar com máscara facial é a terapia de escolha para o tratamento da classe III 
esquelética devido à retrusão maxilar em pacientes em crescimento. A terapia convencional 
requer um dispositivo maxilar intra-oral ligado a um extra-oral através de elásticos. A força 
preconizada para protração é de 500g a 1500g, porém, parte dela acaba sendo dissipada para 
o ligamento periodontal, promovendo movimentação dentária indesejável, reduzindo o efeito 
esquelético. Com intuito de eliminar os efeitos colaterais, alguns autores sugerem a utilização 
de ancoragem esquelética para transferir as forças ortopédicas diretamente para as suturas 
circumaxilares. Dispositivos esqueléticos temporários de ancoragem representam artifícios 
relativamente recentes à terapia ortodôntica. Miniplacas usadas para fixação rígida em cirurgia 
ortognática têm se mostrado eficazes como ancoragem para a aplicação de forças 
ortodônticas e ortopédicas. As miniplacas de Bollard são menores que o modelo originalmente 
usado para fixação cirúrgica e contém tubos além de ganchos para a colocação de elásticos ou 
molas. Na mandíbula, as placas são colocadas entre incisivos laterais e caninos, enquanto na 
maxila elas são fixadas na crista infra-zigomática. Desta forma, é possível a utilização de 
elásticos intermaxilares com vetor de classe III. Este trabalho apresenta o caso de um paciente 
do sexo masculino, com 12 anos de idade portador da maloclusão de classe III esquelética com 
ANB de -3° que iniciou o tratamento com as miniplacas de Bollard. Dentariamente era 
evidenciada uma relação molar e de canino classe III bilateral, mordida aberta com transpasse 
tênue e perfil reto. Cefalometricamente, os incisivos superiores estavam projetados com 1/NA 
= 36° e 10mm e os incisivos inferiores bem posicionados com 1/NB = 25° e 4,5mm. Esta 
alternativa de tratamento proporciona uma melhora do perfil facial, sendo uma opção eficaz 
para o tratamento de pacientes com deficiência maxilar no final da dentição mista. 
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Título: Terapia Ortodôntica Associada a Reabilitação Estética. 

Co-autores: Vanessa Barros da Roza, Luis Felipe Diniz Barreto, Murillo Lavigne Sued, Bruno 
Domingos Martinelli Beltrami. 
 
Este trabalho tem como objetivo apresentar um caso clínico de uma paciente leucoderma, do 
gênero feminino, com 24 anos de idade. Numa vista intra oral a paciente apresentava uma 
relação de molares Classe II de Angle, com overjet acentuado e apinhamento severo na região 
ântero superior. O plano de tratamento consistiu inicialmente com a distalização dos molares 
superiores com a utilização de dois mini-implantes instalados na rafe palatina. Após a 
distalização foi instalada aparatologia fixa nas arcadas superior e inferior, com a finalidade de 
concluir o tratamento alinhando, nivelando e fazendo fechamento dos espaços com mecânica 
de deslize. A técnica ortodôntica empregada foi Straigh Wire Roth. Após a conclusão do 
tratamento ortodôntico, o resultado estético não foi satisfatório, motivo pelo qual a paciente 
foi submetida a tratamento restaurador com a dentÍstica, tornando assim o tratamento 
interdisciplinar. 
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Título: Influência do Tamanho do Corredor Bucal e da Inclinação dos 

Dentes Posteriores na Estética do Sorriso Feminino. 

Co-autores: Flavia Artese, Camila Dardengo, Juliana Mendes, Gustavo Zanardi. 
 
O tamanho do corredor bucal e a inclinação dos dentes posteriores podem ser modificados por 
procedimentos odontológicos, mas pouco se sabe sobre estes fatores na estética do sorriso. O 
objetivo desse estudo foi: (a) avaliar a preferência dos diferentes tamanhos de corredor bucal 
e inclinações vestíbulo-palatinas dos caninos e dentes posteriores no sorriso feminino; (b) 
averiguar a influência dessas inclinações nos diferentes tamanhos de corredor bucal e (c) 
verificar se a percepção da estética do sorriso é a mesma em imagens de face e de sorriso 
aproximando. Foi utilizada uma fotografia de face e a partir dessa imagem foram criados 
digitalmente 3 diferentes tamanhos de corredor bucal (aumentado, intermediário e diminuído) 
e de inclinação dentária (10º para vestibular, zero graus e 10º para palatina). As imagens 
obtidas foram recortadas para o sorriso aproximado. Todas as imagens foram avaliadas por 
ortodontistas, dentistas da área de estética e leigos (n=90), através de uma escala analógica 
visual. Os escores foram comparados através do two-way ANOVA para avaliar a interação 
entre os fatores estudados e pela correlação intra-classe para verificar a influência da face na 
preferência do sorriso. O corredor bucal intermediário e dentes sem inclinação foram 
preferidos por todos os grupos tanto nas imagens de face quanto de sorriso aproximado. A 
inclinação vestibular dos dentes foi rejeitada por todos os grupos e pode influenciar na 
preferência do tamanho de corredor bucal (p<0,001). A presença da face influenciou na 
avaliação estética do sorriso para os dentistas e ortodontistas. 
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Título: Implantes Ortodônticos para Ancoragem Absoluta. 

Co-autores: Edina Mello, Vanessa Lourenço de Mello, Valéria Silva de Medeiro. 
 
A necessidade de ancoragem absoluta no tratamento de várias maloclusões de Angle levou ao 
desenvolvimento de mini-implantes. Estes podem ser instalados próximos aos elementos 
dentais e são de fácil instalação inclusive pelo próprio Ortodontista. Variações no desing, na 
técnica cirúrgica e o fato de suportarem cargas pesadas imediatas tornam estes dispositivos de 
ancoragem uma opção segura na ortodontia atual. Este trabalho tem por objetivo discutir as 
principais indicações dos implantes ortodônticos para ancoragem absoluta, suas vantagens, 
complicações e fatores de risco. Estes mini-implantes ortodônticos apresentam boa 
estabilidade, possibilidade de uso imediato e são indicados no tratamento dos tipos de 
maloclusão dentária onde o risco de perda de ancoragem é evidente. 
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Título: Tratamento da Classe II com Grave Exposição de Incisivos 

Superiores Por Controle de Crescimento da Maxila: Relato de Caso. 

Co-autores: Flavia Artese, Felipe de Assis Ribeiro Carvalho. 
 
A má oclusão de Classe II de Angle é caracterizada por uma dentição mandibular distal à 
maxilar, causada geralmente por uma combinação de fatores dentários e esqueléticos. 
Quando presente, a discrepância esquelética pode ser causada por protrusão maxilar, 
associada ou não a um excesso vertical de maxila, por retrusão mandibular ou pela 
combinação de ambas as situações. O objetivo deste trabalho é apresentar a primeira fase do 
tratamento da má oclusão esquelética e dentária de Classe II, realizada em um menino de 11 
anos de idade em dentição mista, apresentando sobressaliência positiva de 10mm, 
sobremordida profunda e grave exposição de incisivos superiores, já fraturados por trauma. O 
paciente foi tratado na clínica de especialização em Ortodontia da Universidade do Estado do 
Rio de Janeiro. O plano de tratamento teve como proposta corrigir a discrepância esquelética 
por controle de crescimento ântero-posterior e vertical da maxila, proporcionado pelo 
aparelho extra-oral de Thurow. A má oclusão Classe II 1ª divisão de Angle foi corrigida para 
Classe I, com considerável melhora nos transpasses horizontal e vertical em 18 meses. Ao final 
desta etapa, o paciente apresentava exposição de incisivos superiores e perfil mais harmônicos 
e melhor relação maxilo-mandibular, sem ter sido submetido à exodontias. As sobreposições 
cefalométricas demonstram que houve um controle do crescimento maxilar e retroinclinação 
dos incisivos superiores, enquanto que a mandíbula apresentou crescimento ântero-posterior 
e vertical. Um fator fundamental para o sucesso da terapia foi a boa colaboração do paciente. 
O aparelho de Thurow mostrou-se eficiente no tratamento deste tipo de discrepância, 
trazendo benefícios funcionais e estéticos, utilizando o controle de crescimento como fator 
favorável, além de prevenir possíveis traumas na região de incisivos, em uma faixa etária 
menor. 
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Título: Hábitos e Conhecimentos de Escolares do Ensino Médio do 

Município de Mesquita/RJ Frente Aos Dentifrícios. 

Co-autores: Senda Charone, Sonia Groisman, Nadia Magalhaes Moraes. 
 
O presente estudo objetivou avaliar o conhecimento e comportamento de escolares do ensino 
médio do município de Mesquita (RJ) frente ao uso de dentifrícios. Através do preenchimento 
de um questionário com perguntas abertas e fechadas, referentes a conhecimento e atitudes 
frente ao uso de dentifrícios, aplicados a 142 escolares do ensino médio, com idade entre 6 a 
12 anos pertencentes ao Município de Mesquita/RJ, foi possível avaliar que 43 (30,3%) 
escolares escolhem a sua pasta dental pela marca, 94 (66,2%) não observam a composição 
química da pasta sendo que destes, a maioria verificam a data de validade da pasta, pois 
acreditam que o uso fora do prazo de validade seja prejudicial. Quando questionados sobre o 
uso da pasta dental como tratamento, 101 (71,1%) não a utilizam como tratamento e quando 
questionados sobre a pasta dental que mais gostavam, a marca Colgate (69/48,6%) foi a marca 
mais mencionada pelos escolares. Quando questionados sobre a orientação do uso da pasta 
dental, a maioria dos escolares (94/66,2%) não obtinham nenhuma orientação à cerca do uso. 
Conclui-se que os escolares necessitam maiores informações e orientações sobre os cuidados 
frente ao uso dos dentifrícios. 
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Autor: Ana Paula Dornellas da Silva 

Título: Odontologia Hospitalar: Práticas de Higiene Bucal em Crianças 

Internadas em UTI Pediátrica. 

Co-autores: Eliane Netto Almeida, Marcia Louvain, Maria Lucia Petrucci, Eleonora Gonçalves. 
 
Há muito se suspeita da relação entre doenças bucais e sistêmicas, sendo as primeiras citações 
científicas desta relação datada em 2.100 a.C. Desde então, muito se tem estudado e inúmeras 
pesquisas vêm se desenvolvendo com resultados evidenciando cada vez mais esta possível 
relação, indicando que problemas bucais, especialmente a doença periodontal, podem atuar 
como foco de disseminação de microorganismos patogênicos com efeito metastático 
sistêmico, especialmente em pessoas com a saúde comprometida. O atendimento 
odontológico do paciente crítico também contribui na prevenção de infecções hospitalares, 
principalmente as respiratórias, entre elas a pneumonia nosocomial ou hospitalar, uma das 
principais infecções em pacientes de Unidade de Terapia Intensiva (UTI) favorecidas por 
microrganismos que proliferam na orofaringe. Considerando, também, que a grande maioria 
dos pacientes de UTI não tem como se queixar de seu estado e de seus incômodos. Nesse 
sentido, o objetivo desse estudo foi analisar os métodos de higiene oral disponíveis e mais 
comumente utilizados em crianças internadas em UTI pediátrica e identificar obstáculos que 
poderiam interferir na eficácia do procedimento. Podemos concluir que o Cirurgião-Dentista 
poderia ser incorporado à equipe multiprofissional em benefício do paciente, uma vez que a 
higiene bucal deficiente e a presença de doença periodontal no paciente de UTI, constitui fator 
de agravamento das condições de saúde em pacientes internados. 
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Autor: Ariana Moura Medeiros 

Título: A Importância da Higiene Bucal em Pacientes Internados na 

Unidade de Terapia Intensiva para a Prevenção da Pneumonia 

Nosocomial. 

Co-autores: Wagner Hespanhol. 
 
Pacientes internados na unidade de terapia intensiva (UTI) encontram-se totalmente 
dependentes, buscando na equipe interdisciplinar auxílio para suas necessidades básicas 
diárias como alimentação e higiene. A falta de higiene bucal gera o acúmulo de placa 
bacteriana levando ao desequilíbrio da microbiota bucal e por fim a alterações sistêmicas. Um 
dos problemas enfrentados na UTI são as infecções hospitalares e dentre elas está à 
pneumonia nosocomial. Este estudo visa mostrar a influência da microbiota bucal no 
estabelecimento da pneumonia nosocomial, concluindo que são necessárias medidas de 
promoção de saúde bucal na UTI para a prevenção da pneumonia, enfatizando a importância 
do Cirurgião-Dentista na equipe interdisciplinar. 
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Autor: Beatriz de Carvalho Rocha 

Título: O Currículo da Faculdade de Odontologia da Universidade Federal 

Fluminense Frente às Diretrizes Legais. 

Co-autores: Danilo Sampaio Rodrigues, Lucas Vieira Biscaia, Ludmilla de Azevedo Linhares, 
Mônica Villela Gouvêa. 
 
Este trabalho resulta de Projeto FAPERJ que estuda os processos de mudança na formação em 
odontologia vividos pela Universidade Federal Fluminense, Niterói, Rio de Janeiro (FOUFF). O 
objetivo foi analisar a matriz curricular atual da faculdade, à luz das exigências legais, 
identificando as principais razões para a reformulação curricular. Para tanto, o grupo de 
pesquisa realizou estudo do atual currículo, proposto em 1986, além de busca de documentos 
oficiais orientadores da formação em saúde no Brasil. Os documentos relacionados foram a Lei 
de Diretrizes e Bases da Educação, 1996 e as Novas Diretrizes Curriculares para Cursos de 
Odontologia, 2002. A análise, à luz da documentação tomada como referencia, revelou que o 
atual currículo possui: forte distanciamento entre ciclo básico e ciclo profissional com entrada 
tardia do acadêmico em clínica, excesso de carga horária em disciplinas do ciclo básico, pouca 
articulação do aprendizado junto à realidade do sistema de saúde e pequena carga horária 
dedicada à pesquisa científica. Concluiu-se que o currículo da FOUFF necessita ser reformulado 
uma vez que não responde às diretrizes legais definidas nos documentos de estudo. Ressalta-
se que tal defasagem pode ser justificada, em parte, pelo fato do atual currículo ser anterior à 
proposição constitucional do Sistema Único de Saúde (1988). A divulgação dos resultados na 
faculdade contribuiu com o processo de sensibilização da comunidade acadêmica para a 
mudança curricular. 
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Autor: Bruna Santos da Cruz 

Título: Descrição do Fenótipo Dentário de uma Família com Síndrome EEC. 

Co-autores: Maria Helena Durães Alves Monteiro, Erika Calvano Kuchler, Luise Gomes Motta. 
 
A síndrome EEC é uma alteração rara do desenvolvimento e é assim denominada pela 
ectrodactilia (E), displasia ectodérmica (E) e fissura do lábio e do palato (C). Esta anomalia 
congênita múltipla, decorrente do comprometimento do folheto ectodérmico, caracteriza-se 
clinicamente por tricoidisplasia, hipotricose, desidrose, onicodisplasia e alterações 
dentofaciais. A herança dessa condição é autossômica dominante com penetrância reduzida e 
expressividade variável. Diversos estudos descreveram os achados clínicos dessa anomalia, no 
entanto as alterações dentárias da síndrome foram pouco elucidadas e fazem parte dos 
aspectos fenotípicos dela. Desta forma, objetivou-se descrever as alterações dentofaciais de 
uma família com a síndrome EEC. Uma família composta do pai, da mãe e de dois filhos, 
compareceu ao Centro de Tratamento de Anomalias Craniofaciais do Estado do Rio de 
Janeiro(CTAC-RJ) para rotina de caso novo. Foi realizado o heredrograma da família onde a 
mãe e os filhos (21 e 19 anos) eram afetados. Na avaliação realizada foi sugerido como 
hipótese diagnóstica a Síndrome EEC, baseada no e na presença dos sinais, a saber: displasia 
ectodérmica (cabelos secos, região de couro cabeludo com pele seca, ausência de cílios e 
sobrancelhas), associados à fissura labiopalatal completa bilateral e ectrodactilia bilateral de 
mãos e pés. Dentre os aspectos sistêmicos, todos os membros afetados da família 
apresentavam: deficiência ocular, otite serosa, deformidade na arquitetura nasal e fala 
hipernasalada. Os exames clínicos intraorais e radigráficos demonstraram que a mãe era 
usuária de prótese total. O filho primogênito apresentava hipoplasia de maxila, 
hipertaurodontia em todos os molares permanentes. No arco inferior foi observada ausência 
congênita dos segundos pré-molares associados à retenção prolongada dos molares decíduos 
com infra-oclusão severa. No arco superior foram observados dentes supranumerários na 
região de pré-molar e ausências dentárias na região da fissura. 
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Título: Protetores Bucais: Novos Conceitos para um Antigo Tema. 

Co-autores: Debora Martino Barros Botelho, Vanessa Moreira Andrade, Urubatan Vieira de 
Medeiros. 
 
O objetivo do presente trabalho é realizar uma abordagem sobre novos conceito de um antigo 
tema: os protetores bucais. Para isso, foi feita uma revisão de literatura reunindo dados 
recentes de autores nacionais e  até órgãos internacionais, de modo que o embasamento do 
tema tenha diversos pontos de abordagem. A partir da análise do material, percebeu-se que 
atualmente encontram-se disponíveis 4 tipos de protetores bucais com diferentes tipos de 
composição e níveis de proteção às estruturas associadas. No entanto, estes são 
desconhecidos pela maior parte dos atletas e dos profissionais, principalmente os protetores 
do tipo IV. Além disso, notou-se que o protetor mais utilizado é o tipo II, no entanto os mais 
eficazes para a proteção dos esportistas são os do tipo III e IV. Dessa maneira, é necessária 
uma apresentação dos novos conceitos em relação ao assunto que visem destacar: os tipos 
existentes, as estruturas que eles protegem, indicações de uso e cuidados com a higienização, 
para assim, os profissionais fiquem mais interados ao tema, e sintam-se mais seguros e aptos 
para indicá-los aos seus pacientes. 
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Autor: Camila Alves Nogueira 

Título: Motivação em Saúde Bucal. 

Co-autores: Álvaro Copello, Izabel Copello. 
 
Este trabalho teve como objetivo principal, avaliar a melhora dos hábitos de higiene oral dos 
pacientes atendidos no Programa de Motivação em Saúde Bucal da Clínica Odontológica da 
UGF. O presente estudo contou com a participação de 50 pacientes da clínica odontológica da 
Universidade Gama Filho, os quais foram encaminhados após terem sido triados pelo setor de 
semiologia, como pré-requisito para iniciar tratamento nesta clínica. Os pacientes foram 
atendidos em dia e hora estipulados previamente pelos monitores do projeto. Todos os 
participantes do programa após responderem ao questionário 1, da pesquisa receberam: i) 
informação sobre as doenças bucais mais comuns ii) instruções de higiene oral e de dieta, com 
apresentação de slides e em folhetos explicativos e iii) kit com material de higiene oral. Após 
terem participado da palestra, recebido instrução de higiene oral e treinamento, os pacientes 
responderam ao questionário 2, com 5 questões para a avaliação do programa. Transcorridos 
6 meses da realização das etapas descritas acima, os participantes foram convidados pelos 
monitores para nova entrevista na sala de prevenção, quando responderam ao questionário 3, 
com perguntas relativas à avaliação do programa e a sua saúde bucal. Concluiu-se que todos 
os participantes responderam que haviam melhorado sua higiene oral e alimentação após 
participação no programa. 
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Autor: Carla Helena Schulze 

Título: A Atuação dos Cirurgiões-Dentistas em Unidades de Terapia 

Intensiva (UTI`s). 

Co-autores: André Luís Porporatti, Denise M. Belliard Oleiniski, Acir José Dirschnabel. 
 
Partindo do pressuposto que a saúde bucal está diretamente relacionada com a saúde 
sistêmica e que a falta de cuidados de assepsia bucal leva a colonização de bactérias no 
biofilme dental e em órgãos estomatológicos, o papel do cirurgião-dentista nas UTIs faz se 
estritamente necessário. O atendimento odontológico busca manter a saúde integral do 
sistema estomatognático do paciente durante a internação, estabelecendo medidas de higiene 
e assepsia bucal, controlando o biofilme dental e do dorso lingual, precavendo da 
contaminação de patógenos bucais para a orofaringe, prevenindo e tratando a doença cárie, 
periodontal e periimplantar, as estomatites e outras enfermidades bucais. Além disso, o 
atendimento de pacientes críticos ajuda na prevenção de infecções hospitalares, como a 
pneumonia nosocomial, a qual engloba 10% a 15% destas. Sua ocorrência é bastante comum 
entre esse grupo de pacientes provocando um número significativo de óbitos, prolongando a 
internação do paciente e exigindo mais medicamentos e cuidados, e conseqüentemente, 
aumentando os custos às instituições. Em 2008 foi lançado junto à câmara de deputados o 
projeto de lei 2776/2008, que tenta tornar obrigatória a participação do cirurgião-dentista nas 
equipes multiprofissionais das Unidades de Terapia Intensiva (UTI) e em outras áreas de 
clínicas e hospitais brasileiros, públicos e privados. Acreditamos que este projeto de lei deve 
ser outorgado, pois o conhecimento e a prática do cirurgião-dentista na resolução de 
problemas estomatognáticos e de saúde bucal são amplos e possibilitam inúmeras vantagens 
para os pacientes críticos internados, como a melhora de forma significativa no controle da 
infecção e, em conseqüência na sobrevida e na dignidade dos mesmos. 
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Autor: Carolina Marangon Rodrigues 

Título: Saúde Bucal: uma Questão de Educação. 

Co-autores: Wanessa Cristina Filgueiras Batista dos Reis, Thainara Salgueiro de Souza, Helen 
Vidon Gomes, Luiz Eduardo de Almeida. 
 
Para a introdução e reforço de hábitos salutares em crianças, as ações educativas devem ser 
sensíveis às diferenças sociais e culturais e ainda ofertar diversão aos assistidos - o que 
caracteriza a ludicidade como um forte instrumento para educação em saúde. Assim, este 
trabalho apresenta a experiência vivenciada por alunos do segundo período da disciplina 
Clínica Integrada em Atenção Primária da Faculdade de Odontologia da Universidade Federal 
de Juiz de Fora (FO-UFJF). Desenvolvidas na Escola Municipal Augusto Gotardelo, que oferta 
ensino a crianças de 04 a 07 anos de idade, distribuídas em nove turmas, 04 diurnas e 05 
vespertinas, as atividades lúdicas enfocaram o autocuidado e a autopercepção dos infantes em 
prol da prevenção de doenças bucais. Quanto às crianças que necessitavam de intervenções 
clínico-cirúrgicas, a fim de garantir-lhes a integralidade, elas foram referenciadas para a FO-
UFJF. A atividade foi avaliada pelas docentes da escola, através do preenchimento de um 
questionário com 19 perguntas distribuídas em quatro partes: identificação, perfil dos alunos, 
avaliação da atividade e espaço para sugestões. Todas as professoras responderam ao 
questionário. Os dados foram coletados e interpretados através da técnica da análise de 
conteúdo, extraindo-se que 100% das professoras avaliaram a atividade como excelente e 
eficiente quanto à prevenção de afecções bucais. Apesar do êxito, reconhece-se a necessidade 
de mais ações para o público-alvo - para tal, busca-se uma articulação da presente escola com 
um projeto de extensão da FO-UFJF. Através do compromisso perante a educação para a 
saúde é-se capaz de oferecer a todos uma conscientização de seu real papel como agente de 
sua própria saúde. 
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Autor: Claudia da Silva Emilio Canalli 

Título: Humanização da assistência às gestantes do núcleo de atendimento 

à mulher (NUAM) da prefeitura municipal de Macaé/RJ. 

Co-autores: Calazans, DCL; Pereira, JCA; Gonçalves, SS; Miasato, JM. 
 
O cuidado humanizado busca assistir o ser humano em sua integralidade, compreender sua 
realidade e contexto de vida, numa abordagem personalizada. O Ministério da Saude tem 
proposto uma postura mais humanizada dos profissionais de saude frente à oferta de 
cuidados. A gravidez é uma experiência humana complexa que envolve a mulher na sua 
multidimensionalidade. Surgem, neste período, dúvidas, medos e incertezas. Mitos em relação 
à possibilidade de atendimento odontológico são comuns.  O objetivo deste painel é mostrar 
como a humanização da Assistência às gestantes do NUAM da Prefeitura Municipal de 
Macaé/RJ vem sendo implantada. Gestantes cadastradas são acompanhadas por equipe 
multiprofissional, incluindo uma Equipe de Saude Bucal. Estratégias definidas asseguram a 
melhoria de acesso, de cobertura e da qualidade do acompanhamento pré-natal. Além do 
trabalho técnico-odontológico ênfase é dada às atividades educativo-preventivas realizada no 
âmbito individual e grupal. Assim, a prática da assistência às gestantes numa perspectiva 
humanística, contribui de maneira efetiva para adesão destas ao pré natal- primeiro passo 
para promoção de saúde, incorporação de hábitos saudáveis e prevenção de agravos para o 
binômio mãe-bebê. 
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Autor: Danielle Soares da Conceição 

Título: Gestantes: Mitos e Verdades na Odontologia. 

Co-autores: José Massao Miasato, Priscila Pereira Nobre, Benedita Nunes de Aroucha. 
 
Uma gestação pode ser cercada de mitos e crendices populares como a cada gravidez se perde 
um dente, os dentes amolecem durante a gravidez, grávidas não devem se submeter a 
tratamentos dentários durante esse período, principalmente se houver a necessidade do uso 
de anestésico. O que a gestante não sabe é que grande parte desses mitos tem haver com os 
enjôos, alterações hormonais e súbitos desejos que são comuns entre nessa fase, e que esses 
fatores influenciam na sua saúde bucal. Todo tratamento dentário deve ser realizado após o 
primeiro trimestre de gestação e somente em casos extremos no ultimo trimestre, para 
realização de exames radiográficos as gestantes devem como todo paciente utilizar os 
equipamentos básicos de proteção (protetor de tireóides, e colete de chumbo). O profissional 
deve orientar sua paciente gestante a realizar uma boa escovação, utilizar sempre fio ou fita 
dental sempre após as refeições e ao ingerir alimentos entre as mesmas, mas se mesmo assim 
ela tiver dificuldade de realizar uma boa higiene oral, o profissional deve buscar métodos 
auxiliares como uso de exaguantes bucais e visitas regulares ao consultório. Em caso de 
tratamentos mais invasivos, como extrações, essas devem ser feitas em acordo com o médico 
que acompanha a gestante, sempre tomando ciência dos medicamentos utilizados pela 
paciente, através de interação multiprofissional. Seguindo todas as orientações e tomando 
todas as precauções, os mitos serão quebrados e para gestantes toda gravidez será com 
certeza motivo de um belo sorriso. 
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Autor: Danielle Tiburcio Santos 

Título: Estratégias de Promoção de Saúde para Grupos Específicos: 

Gestantes. 

Co-autores: Emanuela Heckert, Neusa Serigado, Vilma Azevedo da Silva Pereira. 
 
A assistência à gestante no pré-natal constitui hoje fator relevante para os profissionais de 
saúde, uma vez que quando a mulher é assistida e cuidada nesse período assegura-se a 
possibilidade de uma gestação tranqüila e filhos saudáveis. Porém, há necessidade de se dar o 
devido enfoque quanto à assistência odontológica no pré-natal, visando a promoção de saúde 
de modo integral e eficiente. Este trabalho teve o objetivo de avaliar a saúde oral e geral da 
gestante e do bebê, utilizando-se questionário, e de elaborar estratégias de promoção de 
saúde para este grupo. Foram avaliadas gestantes que fizeram pré-natal no primeiro semestre 
de 2009, no Instituto de Puericultura e Pediatria Martagão Gesteira (IPPMG), hospital cujas 
instalações encontram-se inseridas no conjunto de unidades acadêmico-assistenciais da 
Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ). Participaram da pesquisa 50 gestantes, que 
responderam a um questionário de 12 perguntas referentes à gestação, freqüência de visitas 
ao dentista, conhecimentos sobre a higiene oral da gestante e do bebê, influência da saúde 
geral e oral da gestante no bebê e facilidade de acesso a informações e aos serviços 
odontológicos. Levou-se em conta a extrema importância da atenção odontológica às 
gestantes, uma vez que elas se encontram mais receptivas às mudanças e ávidas de 
conhecimento que assegurem o bem-estar do seu bebê, sendo a fase ideal para implantar 
bons hábitos de saúde para uma melhor qualidade de vida. 
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Autor: Danilo Sampaio Rodrigues 

Título: Estratégias de Reformulação Curricular da FOUFF. 

Co-autores: Beatriz de Carvalho Rocha, Lucas Vieira Biscaia, Ludmilla de Azevedo Linhares, 
Mônica Villela Gouvêa. 
 
A graduação em saúde no Brasil tem procurado se adequar para formar um perfil profissional 
diferenciado (LDB, 1996). No caso da Odontologia a exigência é norteada pelas novas 
Diretrizes Curriculares (2002). A FOUFF possui um currículo convencional não tendo ainda 
implantado as mudanças requeridas e assim, tem investido na reconstrução de seu Projeto 
Político Pedagógico e em estratégias capazes de propiciar a construção coletiva. O objetivo 
deste trabalho é relatar os últimos movimentos da FO no sentido da reformulação curricular. O 
processo de mudança tem sido conduzido em frentes: 1) Sensibilização para a 
mudança/participação; 2) Análise/discussão do currículo e infra-estrutura. A sensibilização 
inclui ações de divulgação como a participação na Jornada acadêmica com stand e trabalhos 
científicos, convites à docentes e representantes de discentes para reuniões, viabilização de 
seminários/oficinas, envolvimento de discentes na proposta e avaliação realizada através de 
sondagem nos ambientes externo e interno. Já a segunda frente compreende oficinas de 
discussão de módulos disciplinares e condições/necessidades de infra-estrutura, 
operacionalizadas através de reuniões semanais abertas a toda a comunidade acadêmica. O 
processo tem evidenciado a impossibilidade de grandes mudanças de forma abrupta e a 
necessidade de permanente envolvimento de docentes/discentes na discussão. As frentes têm 
demonstrado grau de efetividade na medida em que as ações propostas/concretizadas têm 
contribuído para novas formulações e/ou retroalimentação do processo de reformulação 
curricular da FOUF. 
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Autor: Déborah Regina Ribeiro Aquino 

Título: Percepção da Halitose e sua Relação com a Qualidade de Vida. 

Co-autores: Luciana Freitas Bastos, Rogério Alves de Souza, Urubatan Vieira de Medeiros, 
Márcia Maria Pereira Rendeiro. 
 
Este estudo avaliou a percepção da halitose e correlação com a qualidade de vida, hábitos e 
distúrbios orais. Realizou-se entrevista, contendo perguntas abertas e fechadas a pacientes da 
Clínica Odontológica de uma IES. Os dados foram analisados percentualmente e através do 
teste não paramétrico do X² e teste exato de Fisher, com nível de significância a 5%. Do total 
da amostra (n=70), 46 (65,7%) eram mulheres, média de idade de 32,41 anos (± 11,18). Os 
resultados demonstraram que 33 (47,1%) percebem a presença da halitose e 30 (42.9%) 
tinham suas atividades de vida diária prejudicadas pela alteração. 3 (4,3) procuraram o 
Cirurgião-Dentista para resolver o problema. Comparando a percepção da halitose com a 
presença de hábitos e problemas bucais, foi estatisticamente significante a relação entre a 
escovação da língua (p = 0,001/p<0,05) e sangramento gengival (p = 0,028/p<0,05). Não houve 
diferença significativa entre fumo (p = 0,260/p>0.05), presença de cavidades e restaurações 
deficientes (p=0.253/p>0.05) e a percepção da halitose. Concluiu-se que, nos pacientes que 
perceberam a presença da halitose, houve correlação positiva com a ausência de escovação 
lingual e sangramento gengival, reforçando a necessidade de ênfase para o controle mecânico 
do biofilme oral e a participação do Cirurgião-Dentista no tratamento. 
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Autor: Diana Abreu Gurgel 

Título: A Inserção do Cirurgião-Dentista no Serviço de Atendimento 

Domiciliar Através do Olhar Multiprofissional do Serviço Social. 

Co-autores: Adriana Rita Pinto Pereira, Heli da Silva Araújo Salles, Alessandra Iamamouth 
Khayat. 
 
O Serviço Social do Hospital de Aeronáutica de Belém coordena e integra a equipe 
multidisciplinar que oferece serviço de atendimento domiciliar a trinta idosos com alguma 
doença crônica e presta apoio social a seus familiares, através da coordenação de atividades 
sócio-educativas. Durante a realização das visitas e através do diálogo com alguns cuidadores 
de idosos, o Serviço Social observou algumas características inerentes ao grupo, dentre as 
quais dificuldades cognitivas, postura cabisbaixa e emagrecimento, este último, logo associado 
à ausência de próteses dentárias reabilitadoras. Os paciente relataram, dentre outras, 
dificuldades de mastigação, dores odontogênicas, vergonha de sair, falar com as pessoas, 
άǇƻǊǉǳŜ ƻ ŘƛŀōŜǘŜǎ ƘŀǾƛŀ ƭŜǾŀŘƻ ŜƳōƻǊŀ ƻ ǎƻǊǊƛǎƻέΦ 5ƛŀƴǘŜ ŘŜǎǎŀǎ ǎƛǘǳŀœƿŜǎΣ ƻ {ŜǊǾƛœƻ {ƻŎƛŀƭ 
solicitou que um cirurgião-dentista avaliasse alguns pacientes e convidou o mesmo para 
desenvolver atividade sócio-educatica com o Grupo de Cuidadores sobre o tema: A 
importância da saúde bucal do idoso. A essa atividade compareceram 20 cuidadores de idosos. 
Todos solicitaram visita para seus familiares, referindo alguma necessidade. A partir daí, o 
cirurgião dentista passou a acompanhar o assistente social nas visitas domiciliares, integrando 
a equipe e contextualizando a realidade social de cada uma das famílias. Hoje, dada essa 
integração multiprofissional, o cirurgião dentista semanalmente discute casos e realiza 
trabalho em conjunto com o serviço social, médicos e enfermeiros. 
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Autor: Emily Abreu Guimarães 

Título: Saúde e Higiene Bucal: Olhar dos Estudantes do Ensino 

Fundamental de um Colégio Estadual em Teresópolis/RJ. 

Co-autores: Cirilo Augusto Guarilha Maçullo Braga, Francisco Augusto Gondim Silva. 
 
Objetivando o desenvolvimento de projeto político-pedagógico entre a Faculdade e as escolas, 
verificou-se o conhecimento de alunos entre 11 e 18 anos da rede pública no 2º semestre de 
2008 sobre Saúde e higiene bucal, através de questionário contendo 18 questões, aplicados 
por dois monitores habilitados e supervisionados pelo professor, após concordância da direção 
da escola, reunião com os pais e assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, 
visando diagnosticar necessidades e planejar ações de promoção e prevenção a serem 
desenvolvidas. Foram obtidos 108 questionários, os dados tabulados e analisados 
estatisticamente por freqüência e percentagem. Quando perguntados se já haviam tido 
oportunidade de estudar em alguma matéria conteúdos relacionados à saúde e a higiene 
bucal, 36 (33,33%) responderam sim e 72 (66,66%) que não; quanto a importância da 
realização de atividades ligadas à prevenção em saúde na escola, 106 (98,14%) acham que sim 
e 2 (1,85%) que não; quanto a auto-avaliação da saúde bucal, 31 (28,70%) a consideraram boa, 
61 (56,48%) ς regular , 5 (4,62%) - ruim e 11 (10,18%) ς não sabem; 26 (24,07%) responderam 
que ocorre sangramento gengival durante a escovação e 82 (75,92%) que não. Os problemas 
que acometem a boca mais citados foram: cárie por 83 (76,85%), tártaro - 21 (19,44%), mau 
hálito 16 (14,81%), gengivite - 8 (7,40%), afta - 8 (7,40%) e 44 (40,74%) citaram outros 
problemas. Após a análise dos dados, foram implementadas ações de promoção e prevenção 
em saúde e encaminhamento das necessidades curativas ao serviço público ou a clínica-escola 
da faculdade. De acordo com os dados obtidos, constata-se a necessidade da implementação 
de projetos político-pedagógicos Faculdade-Escola, proporcionando campos para o ensino e a 
pesquisa, caracterizando assim a indissociabilidade entre a formação em saúde e a 
comunidade. 
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Título: Promoção de Saúde para Adolescentes. 

Co-autores: Alan Ramos, Raquel Roldan, Natália Manes, Vilma Azevedo da Silva Pereira. 
 
O conceito de promoção de saúde envolve ações intersetoriais que englobam não só serviços 
clinico- assintenciais, mas também outras questões sociais da saúde, como alimentação e 
lazer. Sendo assim, deve ser implementadode forma eficaz. A faixa etária correspondente à 
adolescêcia (12- 18 anos) que exerce atividade fisica, pricipalmente em acadêmias, como o 
meio de atingir o padrão estético desejável, muitas vezes em detrimento da própria saúde. O 
objetivo deste trabalho é avaliar os hábitos desse adolescentes, desde a alimentação ao uso de 
protetores para prática esportiva e estruturar meios efetivos de promover saúde para este 
grupo social. Foi utilizada uma entrevista estruturada para adolescentes frequentadores de 3 
diferentes academias da cidade do Rio de Janeiro, no bairro da Barra da Tijuca com 10 
perguntas de escolha condicionada. Com base em resultados parciais, pode-se inferir que a 
maioria dos entrevistados não utiliza protetores bucais na pratica esportiva, consomem 
supltementos alimentares, preferem alimentação em fast food´s e alimentos orgânicos não 
fazem parte de suas dietas. 
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Autor: Fernanda Puoci Vogel 

Título: Equipes de Saúde Bucal em Ação: Interdisciplinaridade na Luta 

Contra a Tuberculose. 

Segundo o Ministério da Saúde, a Saúde da Família deve ser operacionalizada mediante a 
implantação de equipes multiprofissionais em unidades básicas de saúde. A partir da 
possibilidade deste trabalho interdisciplinar, as duas equipes de saúde bucal (ESB) unidas às 
duas equipes de saúde da família (ESF) da Unidade de Santa Lúcia, uniram-se para trabalhar 
em cima da proposta da Secretaria de Saúde de Duque de Caxias acerca da Semana da 
Tuberculose. Acreditamos, assim como coloca Araújo, M. e cols, que é necessário que o 
trabalho em equipe seja norteado por um projeto assistencial comum e que os agentes 
desenvolvam uma ação de interação entre si e com a comunidade. Assim como na afirmação 
ŘŜ wƻǎŀΣ ²Φ Ŝ ŎƻƭǎΦ ŜƳ ǎŜǳ ǘǊŀōŀƭƘƻΣ ōǳǎŎŀƳƻǎ ǳƳŀ άǘǊŀƴǎƛœńƻ Řƻ ǇǊƻŦƛǎǎƛƻƴŀƭ ƛǎƻƭŀŘƻΣ ǘŀƴǘƻ ƴŀ 
sua atuação, comƻ ƴƻ ǎŜǳ ǎŀōŜǊ ǇŀǊŀ ǳƳ ǘǊŀōŀƭƘƻ ŜƳ ŜǉǳƛǇŜέΣ ōǳǎŎŀƴŘƻ ƴŀ 
interdisciplinaridade essa ampliação de nosso horizontes na busca comum por melhores 
resultados em saúde. O objetivo deste trabalho é reiterar a importância e efetividade das 
ações de saúde realizadas pelas ESB quando integradas à ESF, em uma abordagem 
multidisciplinar, objetivando soma dos conhecimentos específicos de cada área em prol da 
melhoria da qualidade de vida de uma determinada população através das ações de prevenção 
e promoção da saúde. Através do envolvimento de todos os profissionais de saúde das 
Unidades de Santa Lúcia, conseguimos fazer um trabalho abrangente e efetivo, despertado o 
interesse dos moradores e levando as informações necessárias acerca da tuberculose ao 
conhecimento de muitas pessoas, evitando novos casos e ajudando no diagnóstico precoce de 
muitos outros. No trabalho da semana da tuberculose atingimos cerca de mil e cem pessoas, 
através de rodas de conversa, teatro de fantoches, exposição de cartazes, e gincana educativa. 
  



 

 

113 

ANAIS ELETRÔNICOS - 19º CIORJ 
 

 

Tipo de Atividade: Painéis Científicos  

Área: Saúde Coletiva 

 

PAI 113 

Autor: Helen Dayani Souza da Costa 

Título: Avaliação do Conhecimento Acerca da Saúde Bucal de Alunos do 

Ensino Médio e Acadêmicos da Esamaz, na Cidade Belém-Pará. 

Co-autores: Odair José Corrêa, Layla Cristine Gomes de Oliveira, Mohamad Imad Zaghloul, Ana 
Cássia Reis da Costa. 
 
As informações de saúde bucal ainda são carentes para grande parte da população, 
principalmente, em relação às causas das doenças bucais e a importância da sua prevenção. A 
atuação na prevenção como os métodos de escovação é um dos fatores que contribuem para 
evitar as doenças bucais desde que executado de maneira adequada e contínua. Nesse 
contexto, foi realizado um estudo transversal com os alunos do ensino médio e acadêmicos da 
área da saúde da ESAMAZ, na faixa etária média de 18 anos, durante o dia do vestibulando na 
cidade de Belém do Pará. Com o objetivo de verificar o grau de conhecimento sobre anatomia 
bucal, a etiologia da cárie dental, prevenção em saúde bucal e a importância dada à atuação 
do cirurgião-dentista. A coleta de dados foi realizada por meio de questionário aberto com 12 
perguntas. Por conseguinte, verificou-se que a maioria dos participantes apresentou pouco 
conhecimento sobre algumas informações básicas da saúde bucal. Assim, há necessidade de 
uma abordagem adequada a respeito da manutenção de uma boa saúde bucal. 
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Autor: Helena Cherem Neves 

Título: Integração do Cirurgião-Dentista no CTI. 

Co-autores: Neves, R. S.; Feitosa, E. F.; Eiras, R. C.; Silva, S. S. 
 
Infecção das vias aéreas é uma das principais causas de morbidade e mortalidade dos 
pacientes submetidos a terapia intensiva, onde a bacteremia é a principal causa. Como a 
cavidade oral é um ecossistema de alta complexidade onde 700 espécies diferentes de germes 
vivem comensalmente, é de grande importância a inserção do cirurgião dentista no Centro de 
Terapia Intensiva (CTI) para que com sua implementação possa provir uma melhora da 
condição de vida. Pacientes graves, entubados e em ventilação mecânica apresentam maior 
risco de infecção pulmonar. Com a utilização diária de Digluconato de Clorexidina ao realizar a 
higiene bucal, temos uma melhor adequação bacteriana do meio bucal, diminuindo assim a 
incidência de infecções, principalmente da pneumonia nosocomial, que representa 31% das 
infecções hospitalares que ocorrem no CTI. Este trabalho faz uma revisão de literatura para 
enfatizar a presença dos cirurgiões-dentistas no CTI e apresentar as diretrizes clinicas de 
higiene buco dentária padronizada no Inca. Uma melhor higiene bucal é fundamental na 
prevenção de infecções das vias aéreas, pois a cavidade oral é a principal porta de entrada das 
bactérias no trato endotraqueal. 
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Título: Tratamento Restaurador Atraumático - ART - Avaliação Após 1 Ano. 

Co-autores: Alessandra Ferreira Crispino, Rosiangela Ramalho Knupp, Lídia da S. F. Pereira, 
Fernanda Lima Gomes. 
 
A abordagem do tratamento restaurador atraumático é de máxima prevenção e mínima 
invasão.Este estudo tem como objetivo avaliar o ART realizado após um ano, em crianças de 5 
a 12 anos de idade inseridas no Programa de Promoção de Saúde e Cidadania Dentescola da 
E.M. Magdalena Tagliaferro, localizada na Ilha do governador, Rio de Janeiro. Após as 
atividades de promoção de saúde e prevenção na escola foi realizado o levantamento 
epidemiológico e classificação das crianças quanto ao risco e atividade da doença cárie. O 
grupo de crianças com indicação para o tratamento restaurador atraumático recebeu 
restaurações com ionômero de vidro quimicamente ativado ς Vitromolar - em dentes decíduos 
e permanentes com cavidades classe I e classe II. Os critérios para realização das restaurações 
e avaliação da longevidade das mesmas foram preconizados por Jo E. Frencken ς OMS. Um 
total de 60 crianças foram atendidas perfazendo 112 restaurações, das quais mais de 80% 
estavam satisfatórias: presentes sem defeito, presentes com pequeno defeito sem 
necessidade de reparo, presentes com pequeno defeito com necessidade de reparo. De 
acordo com estes resultados, o tratamento aplicado foi efetivo quanto a longevidade das 
restaurações, e aliado ao seu baixo custo, a praticidade e por ser atraumático é adequado para 
ser preconizado para crianças em ambientes escolares. 
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Autor: José Geraldo Tosta Albergaria da Silva 

Título: A Influência do CEO no Atendimento Odontológico Oferecido Pelo 

SUS no Município de São Félix ς BA. 

Co-autor: Marcus Jose de Azevedo Albergaria da Silva. 
 
O atendimento odontológico na Saúde Pública vinha tendo como foco predominante os 
tratamentos mais radicais, tidos como curativos que se restringiam, a extrações dentárias. Tal 
situação, não mais perdurou tendo em vista que passaram a ser realizados alguns 
procedimentos básicos curativos com vistas à manutenção da unidade dentária. A implantação 
do Programa de Saúde da Família contribuiu, de maneira decisiva, para essa evolução, como, 
principalmente, pela adoção de medidas preventivas, caracterizadas pela educação da 
população. O Município de São Félix ς Ba, ao implantar seis postos de saúde, ofereceu 
cobertura a praticamente 100% de sua população, terminando por exigir, um atendimento 
mais especializado, como extensão dos serviços antes oferecidos. Assim, foi instalado o Centro 
de Especialidades Odontológicas (CEO), cuja diretriz segue os princípios do SUS, na medida em 
que toda a população, indiscriminadamente, pode obter serviços especializados 
gratuitos.Esclarecimentos são individualmente oferecidos aos pacientes, permitindo-lhes 
reconhecer seus direitos e ainda os riscos a que pode estar sujeita a sua saúde. Também são 
divulgadas informações relevantes por meio de palestras, impressos e através do site criado 
pelo CEO, www.ceo-saofelix.blogspot.com. Para busca de informações científicas, troca de 
experiências e discussões de casos clínicos, foi criado o Grupo de Estudo e Pesquisa 
Odontológica do CEO (GEPO-CEO), do qual resultaram diversos projetos.Convém salientar, 
ademais, que o CEO de São Félix, por intermédio da Secretaria de Saúde do Município, 
recentemente regionalizou os serviços que disponibiliza, ampliando sua atuação para atender 
pacientes oriundos de municípios vizinhos, carentes de atendimentos odontológicos 
especializados. O trabalho diferenciado do CEO demonstra que é possível assistir de forma 
integral a população na rede pública, através da implementação de programas como o que 
desenvolve, o que nos conduz à conclusão de que o SUS pode dar certo.  
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Autor: Joyce Glória Silva de Souza 

Título: Projeto Piloto de Implantação Telessaúde Brasil no Rio de Janeiro: 

A Inserção da Odontologia. 

Co-autores: Luciana F.Bastos, Déborah R.R.Aquino, Marcia M.P.Rendeiro. 
 
O Programa Nacional de Telessaúde desenvolve ações de apoio à assistência e educação 
permanente em Saúde da Família. Integra as equipes com os centros universitários de 
referência para melhorar a qualidade e resolutividade dos serviços em atenção primária. O 
núcleo UERJ-Medicina, Enfermagem e Odontologia, instalou 62 pontos utilizando a 
metodologia: Apresentação do projeto ao COSEMS, seleção dos municípios; Visita de 
sensibilização e motivação; Entrega dos formulários de linha base, Teste de conectividade; 
Assinatura do termo de adesão pelo gestor; entrega dos kits de informática; Treinamento e 
realinhamento conceitual de teleconsultores. A inserção da odontologia inclui: avaliação de 
linha de base, projeto de extensão incluindo graduandos, alinhamento das universidades 
participantes do PRÓ-SAÚDE, suporte para decisão clínica baseada em evidências, curso de 
formação técnica a distância, Teleconsulta e segunda opinião formativa, videoconferência, 
teleconsultoria e discussão de casos e/ou aprofundamento teórico, elaboração de indicadores 
de avaliação de qualidade e de impacto. Esta participação possibilita o contato com a realidade 
local e a troca de experiências, facilitando a avaliação dos aspectos qualitativos e subjetivos do 
diagnóstico, possibilitando reflexões importantes sobre o processo de trabalho, dificuldades 
enfrentadas e desafios a superar para o fortalecimento do Sistema Único de Saúde, com 
atenção qualificada. 
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Título: Levantamentos Epidemiológicos Nacionais das Condições de Saúde 

Bucal. 

Co-autores: Jacqueline dos Santos Velnecker, Silvana Ruiz, Rosana Pimentel. 
 
Os levantamentos epidemiológicos em saúde bucal são importantes instrumentos para o 
planejamento e avaliação das ações em saúde, pois ao demonstrarem as diferenças 
epidemiológicas das regiões do Brasil permitem o conhecimento da prevalência de doenças 
bucais e das necessidades de tratamento da população. O objetivo deste estudo foi avaliar os 
resultados dos levantamentos epidemiológicos com base nacional realizado no Brasil. Foram 
realizados quatro levantamentos 1986, 1993, 1996 e o de 2003 que demonstram que houve 
uma redução significativa do índice CPOd aos 12 anos, porém este estudo concluiu que as 
diferenças metodológicas dos quatro levantamentos epidemiológicos dificultam a comparação 
dos demais resultados e a determinação da transição epidemiológica das doenças bucais. 
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Autor: Lívia Rodrigues de Menezes 

Título: Planejamento de Promoção de Saúde para Crianças em Idade 

Escolar. 

Co-autores: Marcos Vinicius Morgado, Vivian Vallin, Vilma Azevedo da Silva Pereira. 
 
A literatura conceitua promoção em saúde como uma união de apoios educacionais, sociais e 
ambientais que visam a atingir ações e condições de vida conducentes à saúde aonde o 
planejamento se adéqua a área, as necessidades, possibilidades infra-estruturais e à 
organização social da comunidade envolvida. Sob este ponto de vista o presente trabalho teve 
como objetivo principal estudar o planejamento de promoção de saúde para crianças em 
idade escolar e a partir deste sugerir um modo de promoção para uma instituição de ensino 
escolhida aleatoriamente. Este estudo será composto de duas partes a primeira delas é uma 
pesquisa na literatura disponível em livros e jornais científicos a fim de determinar as bases da 
promoção de saúde para crianças além de buscar informações a respeito dessa faixa etária 
buscando traçar o perfil de desenvolvimento desta idade para adequar ao estágio de 
desenvolvimento às medidas de promoção de saúde, uma vez que é de conhecimento na 
literatura que o desenvolvimento da dentição mista e sua passagem para dentição 
permanente, que ocorre nesta faixa etária, geram necessidades específicas deste grupo. A 
segunda parte do trabalho é composta por um estudo vertical em forma de pesquisa aonde 
foram entrevistadas pessoas que trabalham na escola supervisionando as crianças (professores 
e inspetores) e foram feitas perguntas de resposta condicionada a fim de determinar os 
hábitos dessas crianças dentro do ambiente escolar. A pesquisa compreende apenas perguntas 
fechadas e será realizou-se na instituição de ensino Centro Educacional Santa Monica do 
Município do Rio de Janeiro. Diante dos resultados e das necessidades observadas, traçou-se 
um planejamento de promoção de saúde adequado para o grupo em questão. 
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Autor: Ludmila Roberto Moraes 

Título: O Papel de Apoiador Matricial do Estomatologista às Equipes de 

Saúde Bucal na Atenção Básica. 

Co-autor: Adriana Tavares de Moraes Atty. 
 
O trabalho dialoga sobre a importância do Estomatologista como apoiador matricial das 
equipes de Saúde Bucal (SB) da Atenção Básica (AB). Dados de incidência e mortalidade de 
Câncer Bucal (CB), no Brasil, alarmam para pouca efetividade em ações de promoção, 
prevenção, diagnóstico e tratamento. Isto posto, buscou-se observar a relevância do 
matriciamento pelo Estomatologista de forma a assegurar retaguarda especializada aos 
dentistas das equipes de SB. O estudo objetiva apontar a pertinência da inserção do 
Estomatologista no matriciamento das equipes de SB da AB. A estratégia metodológica 
classifica-se como descritivo e bibliográfico. O estudo trouxe como resultado que o CB está 
entre as 10 neoplasias mais frequentes no Brasil, ocupando o 4º lugar em incidência no 
mundo. 60% dos casos diagnosticados chegam à alta complexidade nos estágios mais 
avançados da doença. Cerca de 10% dos tumores malignos localizam-se na cavidade oral (MS). 
O diagnóstico inicial do CB e o tratamento imediato possibilitam 80% de cura. No Brasil, o 
índice de identificação das lesões malignas iniciais de boca é menor que 10% dos casos 
diagnosticados (INCA). A prevenção e o diagnostico são essenciais para redução da 
mortalidade, entretanto sem o domínio das informações relacionadas às neoplasias malignas 
bucais, o dentista correr o risco de negligenciar o exame clínico para detecção precoce de 
lesões bucais. Atualmente os Núcleos de Apoio à Saúde da Família (NASF) atuam no 
matriciamento das equipes através de suporte técnico e assistencial com a proposta de 
articular a AB e serviço especializado. Atualmente o Estomatologista não se apresenta como 
parte da equipe de matriciamento (Portaria n 154/2008). Conclui-se que O CB configura-se 
como uma patologia de morbimortalidade preocupante, principalmente em virtude da falha 
no cuidado primário aos doentes. O apoio matricial das equipes de AB aparece como uma 
estratégia de suporte para prevenção e detecção precoce do CB na figura do Estomatologista.  
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Autor: Luiza Perrelli Quintiliano 

Título: O Cirurgião-Dentista e as Doenças Ocupacionais Ósteo-Musculares. 

Co-autores: Emerson David Rodrigues, Laís Lemos Cabral, Lívia Madruga Faraco, Silvia Girlane 
Nunes da Silva. 
 
A prática profissional odontológica apresenta como uma de suas características o risco 
ocupacional em virtudes de hábitos, postura e patologias advindas da profissão. Os DORT`S 
caracterizam-se por afecções do aparelho locomotor, sobretudo pelos membros superiores, 
que são formados por um conjunto de estruturas delicadas, músculos, tendões, ligamentos, 
vasos sangüíneos, articulações e nervos. Estas afecções tem relação direta com as exigências 
de movimentos repetitivos, rápidos, continuados e/ou vigoroso das tarefas, além do ambiente 
físico e da organização do trabalho. Neste contexto, a ergonomia vem contribuindo cada vez 
mais para a melhoria das condições de trabalho e na qualidade de vida do cirurgião-dentista, 
pois, quando bem aplicada, é fator decisório na prevenção de lesões músculo esqueléticas 
causadas por movimentos repetitivos e problemas posturais. Os agentes de risco presentes no 
ambiente odontológico são numerosos e os dentistas estão expostos a eles desde os primeiros 
anos de faculdade. 
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Título: O Olhar do Estudante de Odontologia nas Atividades em Saúde 

Básica no UNIFESO: Relato de Experiência. 

Co-autores: Gabriela Alves Menezes, Renata Nogueira Caputo, Nathalia Quintanilha de 
Moraes, Francisco Godin. 
 
De acordo com as diretrizes curriculares nacionais, para os cursos da área da saúde e dentro 
das diretrizes do Pró-Saúde, o UNIFESO busca formar o Cirurgião Dentista, com formação 
generalista, crítica e reflexiva, capaz de atuar em todos os níveis de atenção à saúde, de 
acordo com as necessidades de saúde bucal na população, compreendendo as realidades 
sociais, culturais e econômicas. Sendo assim, fomos inseridos precocemente, tendo contato 
com a população e sua realidade desde o primeiro período. Supervisionados pelos docentes, 
equipes de saúde e monitores, desenvolvemos durante o curso ações preventivas e curativas 
em nível crescente de complexidade, com carga horária semanal de quatro horas nas Unidades 
Básicas de Saúde, escolas, creches e indústrias. Através das atividades que compreendem o 
reconhecimento, mapeamento do território, visitas domiciliares, atividades educativas sobre 
saúde bucal, ações sociais, levantamentos epidemiológicos e recuperação através da técnica 
do Tratamento Restaurador Atraumático, preconizada pela Organização Mundial de Saúde, 
percebemos que saúde não é simplesmente a ausência da doença, mas está relacionada a uma 
série de fatores sócio-econômico-culturais e ambientais. Sendo assim, apesar de estarmos 
estudando para sermos futuros cirurgiões-dentistas, percebemos desde cedo que 
necessitamos visualizar o ser humano como um todo e, não apenas como uma boca pois, a 
saúde bucal está realcionada a diversos fatores condicionates e determinantes. Portanto, a 
prática profissional desde o primeiro período nos proporciona um aprendizado significativo, 
produção do conhecimento, exercício da cidadania e faz com que ampliemos o acesso da 
população a informação, ações de prevenção, promoção, recuperação e reabilitação da saúde 
de acordo com o que preconiza o Sistema Único de Saúde e as Diretrizes da Política Nacional 
de Saúde Bucal.  
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Título: Atividades Pedagógicas no Dia da Saúde do Programa de Gestantes 

da Maternidade de Xerém. 

Co-autores: Viviany Cordeiro Goulart, Benedita Nunes. 
 
Durante a gestação hábitos de higiene oral, dificuldades na escovação devido a ânsia de 
vômito, e dieta são modificados, trazendo malefícios a gestantes juntamente com alterações 
hormonais. O objetivo deste trabalho é apresentar as atividades pedagógicas desenvolvidas no 
dia da Saúde do Programa de Atenção às Gestantes da Maternidade de Xerém, desenvolvida 
pela Unigranrio. As atividades tiveram a participação dos cursos de odontologia, enfermagem 
e fisioterapia. Procurou-se neste dia esclarecer sobre hábitos saudáveis fazendo com que as 
gestantes modifiquem seus padrões em relação a sua própria saúde, transmitindo assim, uma 
vida saudável para seu filho. Além das habituais discussões sobre a Importância da higiene oral 
da gestante, as futuras mães foram orientadas sobre a importância de cuidarem da saúde oral 
de seus filhos. Assim, de uma forma lúdica, as gestantes receberam orientações em relação a 
sua própria saúde e a do futuro bebê. 
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Autor: Margareth Pandolfi 

Título: Qualidade de Vida do Cirurgião-Dentista Medida Pelo Indicador 

Subjetivo Whoquol-Bref (OMS). 

Co-autores: Maria Helena Monteiro de Barros Miotto, Paulo Sávio de Angieiras de Goés. 
 
Estudo Analítico Transversal sobre a qualidade de vida (QV) do cirurgião-dentista (CD) do 
Espírito Santo, avaliada por WHOQOL-Bref. O projeto de pesquisa, bem como o consentimento 
livre e esclarecido foi apreciado, avaliado e julgado pelo CEP/ABO-ES. O universo foi de 3972 
CDs inscritos no Conselho Regional de Odontologia do Espírito Santo. A amostra aleatória e 
proporcional foi de 339 profissionais. Três questionários foram enviados pelo correio: o 
WHOQOL-Bref, indicador idealizado pela OMS, desenvolvido num estudo multicêntrico e 
validado para o português; e outros dois aplicados com o objetivo de colher informações 
sociodemográficas e da prática diária e do trabalho. Os resultados foram catalogados no 
Programa SPSS 15.0 e tratados estatisticamente pela Correlação de Pearsom, e pelos testes de 
Mann-Whitney e Kruskal-Wallis. A maioria dos participantes era mulher, casada, entre 31 a 50 
anos de idade, das classes Sociais A e B1, especialistas, com 11 à 30 anos de formados, 
autônomos, que trabalham mais de oito horas diárias, moradores da Grande Vitória, que 
moravam com três a cinco pessoas no domicílio, trabalhavam próximo de onde residem, e 
praticantes eventuais de lazer e exercícios físicos. Tiveram média percepção de QV e saúde; 
em relação aos domínios do WHOQOL apresentaram escores médios e homogêneos; e o 
domínio ambiente foi o que apresentou menor escore (65,6). Os CDs do sexo masculino 
apresentam escores maiores e significantes estatisticamente em todos os domínios, mas não 
na QVG; a faixa etária entre 41 à 50 anos têm melhor escore na QVG; os casados têm melhor 
QV em relação aos solteiros na QVG e na dimensão ambiente; mestres e doutores têm 
melhores escores nos domínios social e ambiente; moradores da Grande Vitória nos domínios 
físico e ambiente; a classe social A nos domínios físico, psicológico e ambiente; os que residem 
com três a cinco pessoas no domicílio nos domínios social e ambiente. 
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Título: Participação de Acadêmicos do 1° Período da UNIGRARIO em 

Atividades Extramuro. 

Co-autores: Amanda Roberta Barbosa Juliasse da Silva, Aline Bailão Nunes Alves Moraes, 
Priscilla Andrade Padilha, José Massao Miasato. 
 
O objetivo deste trabalho é relatar a participação de acadêmicos do primeiro período do Curso 
de Odontologia da UNIGRANRIO em atividades extramuro. Apesar de muitos tratamentos 
preventivos no Brasil, a cárie ainda é um problema que atinge a população independente de 
idade, sexo e raça. E um dos principais motivos para o aparecimento precoce desta doença é a 
falta de informação ou a forma como esta informação é transmitida. Em muitas escolas de 
comunidades carentes os alunos sofrem com a precariedade. As informações sobre esta 
doença infecto-contagiosa (a cárie) muitas vezes não são esclarecidas devidamente ou ate 
mesmo não são nem esclarecidas. No bairro Sarapui, em Duque de Caxias os acadêmicos do 
primeiro período da Unigranrio e voluntários da bebê ς clínica junto com os professores 
responsáveis visam o esclarecimento destas informações sobre higiene bucal para os alunos de 
uma escola de ensino fundamental da região. O grupo promove atividades em grupo nas salas 
de aula orientando sobre dieta alimentar, contaminação e reforço nos procedimentos de 
higienização. Além de visitas as salas de aula, os estudantes de odontologia criam várias 
atividades e brincadeiras que servem como manobras preventivas e educativas na preservação 
da saúde bucal para as crianças. E esse é o objetivo principal dos acadêmicos da atividades do 
extramuro: familiarizar as crianças com a escovação e levar a elas, de uma forma lúdica, as 
informações necessárias para não desenvolverem a cárie ou outra doença bucal. 
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Título: Complicações Gestacionais Decorrentes de Doenças Periodontais 

Maternas. 

Co-autores: Ana Luísa de Barros Pascoal, Clarissa Lillibely Honorato Vidal, Mila Fontes Varela, 
Antônio de Lisboa Lopes Costa. 
 
Durante as fases da vida ocorrem mudanças cíclicas no organismo. Na mulher, uma dessas 
fases é a gravidez, fazendo com que ocorram varias alterações fisiológicas e emocionais 
relacionadas com a produção de hormônios, principalmente o estrógeno e a progesterona, 
podendo afetar diversos tecidos em todo o corpo, inclusive a gengiva. Esse processo poderá 
aumentar o risco de aparecimento ou acentuação do desenvolvimento das doenças 
periodontais na mulher, sendo acentuado com a execução inadequada de métodos de higiene 
oral. Essa enfermidade periodontal poderá relacionar-se ao retardo do crescimento intra-
uterino, elevando a probabilidade da gestante de ter um parto pré-maturo e bebês abaixo do 
peso. Dessa forma, intervenções odontológicas tornam-se fundamentais durante a gravidez. O 
presente trabalho, desenvolvido a partir de revisão de literatura, tem como proposta discutir 
as possíveis complicações gestacionais decorrentes de doenças periodontais, considerando-se 
que na prática clínica essa ocorrência é freqüente o que implica na manutenção de uma boa 
higiene oral como de extrema importância para o desenvolvimento de uma gravidez tranqüila. 
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Título: Promoção de Saúde para Gestantes em Odontologia. 

Co-autores: Alexandre Eduardo Villas-Bôas, Naiana Nolasco de Lima Damasceno, Luzia da 
Glória Corrêa Coelho. 
 
A gestação é um processo em que ocorrem mudanças fisiológicas e psicológicas importantes, 
trazendo como conseqüência modificações para o organismo feminino. O acompanhamento 
da gestante nas consultas de pré-natal não tem contemplado orientações de saúde bucal, 
impedindo sua inserção em uma proposta integral de promoção de saúde. Os cuidados 
preventivos deveriam receber atenção especial, pois alterações do equilíbrio bucal, como cárie 
e doença periodontal, podem ser freqüentes neste período. Normalmente, há procura pelo 
cirurgião-dentista quando algum tipo de alteração já está presente, não sendo corrente uma 
prática baseada na prevenção das doenças bucais. O cirurgião-dentista é o profissional da área 
da saúde responsável e capacitado para estabelecer este enfoque educativo e preventivo para 
a gestante, transformando a futura mãe num vetor insubstituível da promoção de saúde bucal 
em seu núcleo familiar. Este estudo tem como objetivo apresentar tais alterações na cavidade 
oral de gestantes, relacionando-as às fases da gravidez, incluindo o pós-parto. Além disso, este 
busca relacionar os procedimentos profissionais indicados ou contra-indicados, salientando os 
riscos sobre os quais as gestantes estão sujeitas, caso desconheçam ou negligenciem o cuidado 
ƻŘƻƴǘƻƭƽƎƛŎƻΦ !ǘǊŀǾŞǎ Řƻ tǊƻƧŜǘƻ ŘŜ 9ȄǘŜƴǎńƻ άhŘƻƴǘƻƭƻƎƛŀ tǊŜǾŜƴǘƛǾŀ Ŝ 9ŘǳŎŀǘƛǾŀ ǇŀǊŀ 
DŜǎǘŀƴǘŜǎέΣ ǊŜŀƭƛȊŀŘƻ ǇŜƭŀ Ch Řŀ ¦ƴƛǾŜǊǎƛŘŀŘŜ CŜŘŜǊŀƭ ŘŜ WǳƛȊ ŘŜ CƻǊŀΣ ǇƾŘŜ-se esclarecer as 
dúvidas e preocupações das mesmas e instituir a promoção de saúde, através das instruções 
sobre a melhor forma de cuidar da sua saúde oral, assim como a saúde do recém-nascido. 
Além disso, este estudo se faz importante para que a classe odontológica tenha conhecimento 
e segurança sobre os procedimentos que devem ser realizados durante as fases do período 
gestacional e quais devem ser adiados, garantindo maior conforto para a gestante e evitando 
riscos desnecessários para a mesma atuando, assim, como agente promotor de saúde. 
  


