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CARTA DE APRESENTACAO

A VI Semana Académica do Curso de Odontologia teve como tema
“Transformando a curva mais bela do corpo humano: o sorriso”.

Este tema remete ao desafio inerente a profissdo, na qual o profissional
busca a harmonia e a saude através de sua habilidade e conhecimento adquirido.

O evento foi realizado entre os dias 24 e 28 de outubro de 2016, sendo
composto por palestras, minicursos, hands on (curso tedrico/pratico) e exposicao
de trabalhos cientificos (tema livre e péster). As semanas académicas do Curso de
Odontologia da URI Erechim sempre sdo realizadas na semana do dia 25 de
outubro, em comemoracao ao Dia do Cirurgido-Dentista.

Os objetivos deste evento foram integrar os académicos e diplomados do
curso de odontologia da URI Erechim, bem como os profissionais e demais alunos
de outras IES, por meio de uma programacédo fundamentada em evidéncia
cientifica. Esta edicdo foi marcada por espacos de cultura, com apresentacdes
musicais realizadas pelos préprios alunos. O curso mantém seu cCOmpromisso com
a comunidade, estendendo a cada ano suas acfes educativas de promocdo de
saude e prevencdo de doencas com escolares, através da realizacdo de
atividades em saude bucal para criancas e adolescentes. Ao final de cada semana
académica ocorre a Gincana de Integracdo Odontoldgica com intuito de celebrar o
encerramento do evento.

A coordenagdo do curso e a comissdo organizadora agradecem seus
apoiadores e patrocinadores dando destaque aos professores, académicos,
diplomados e profissionais que prestigiaram nosso evento.

Antdnio Augusto Iponema Costa
Coordenador do Evento
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PROGRAMACAO

24 DE OUTUBRO DE 2016 (segunda-feira)

08h: Credenciamento

08h30min - Abertura Oficial da VI Semana Académica do Curso de Odontologia

09h - Homenagem ao cirurgido-dentista: Jackson Luis Arpini, CD

09h30min — Coffee Break - Acao cultural

09h45min — Mesa redonda: Perspectivas da Odontologia (I Encontro de Diplomados)

14h — Conferéncia: A carreira Odontologica na Saude Publica
Conferencista: Fernando Ritter (Secretario Municipal de saude de Porto Alegre)

15h30min — Intervalo: Coffee Break — Acao cultural

19h — Simpdsio de Abertura: “Restauracdes ceramicas adesivas — Novas possibilidades”
Conferencista: Professora Dra. Simone Beatriz Alberton da Silva (IMED — Passo Fundo)

Totas as atividades deste dia serdo realizadas no Saldo de Atos - Prédio 06
25 DE OUTUBRO DE 2016 (terca-feira)

08h - 2° Dia de Saude Bucal com os Escolares.

Atividade de escovacdo dental supervisionada com distribuicao de kits salde bucal (escova
dental, pasta e fio dental), folderes contendo dicas de saude e atividade ludica com a
apresentacao de um teatro infantil com temas em saude bucal.

Os alunos das escolas municipais e/ou estaduais participantes serdo recepcionados por alunos
do curso de Odontologia, no campus, com entrega de material e conduzidos até o escovario
para o procedimento de escovacao dentaria supervisionada. ApGs a escovacao serao
conduzidos para a atividade ludica de teatro infantil no Saldo de Atos - Prédio 06.

09h — HANDS ON: Reconstrucao, adesao, cor e polimento/acabamento

Obs.: Poderéo se inscrever alunos do 8°, 9° e 10° semestre e profissionais formados.
Numero de vagas disponiveis: 14 vagas

Ministrante: Professora Dra. Simone Beatriz Alberton da Silva (IMED — Passo Fundo)
Local: Laboratorio Multidisciplinar da URICEPP - Centro de Estagios e Praticas Profissionais

14h — Atividade Cientifica de Comunicacdes Orais
Conferencistas: Inscritos e aprovados para a atividade
Local: 3.13 (Prédio 03)

Havera premiacao para 12, 22 e 32 melhores apresentacoes.
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26 DE OUTUBRO DE 2016 (quarta-feira)

08h — Conferéncia: Responsabilidade civil do Cirurgido-dentista
Conferencista: Professor Dr. Luciano Alves dos Santos (URI — Erechim)

10h15min — Intervalo: Coffee Break — Acao cultural

14h — Conferéncia: Tomografia computadorizada por feixe cénico: quando solicitar e como
interpretar

Conferencista: Professora Dra. Vania Regina Camargo Fontanella (UFRGS)

15h30min — Coffee Break — Acao cultural

27 DE OUTUBRO DE 2016 (quinta-feira)

08h - Conferéncia: Traumatismos dentoalveolares em dentes permanentes: conceitos atuais e
abordagem clinica"

Conferencista: Professor Dr. Francisco Montagner (UFRGS)

10h15min — Intervalo: Coffee Break — Acao cultural

14h - Conferéncia: Odontologia esportiva — como a saude oral pode influenciar o desempenho
do atleta

Conferencista: Professor Marcelo Ekman Ribas (URI — Erechim)

15h30min - Coffee Break — Acéao cultural

28 DE OUTUBRO DE 2016 (sexta-feira)

09h — CURSO ABO | Conferéncia: Cirurgia Bucomaxilofacial: abrangéncia e
interdisciplinariedade

Conferencista: Professora Dra. Edela Puricelli e Dr. Felipe Ernesto Artuzi.

10h30min — Intervalo: Coffee Break

14h - Conferéncia: Odontologia Hospitalar/UTI: o papel do Cirurgido-dentista na rotina
assistencial

Conferencista: Dra. Jessica Cerioli Munaretto, Dra Alessandra Figueiredo Souza e Dra. Juliana
Jasper

15h30min — Intervalo: Coffee Break

19h — Encerramento do evento com atividade de premiacéo 1°, 2° e 3° classificados
Local: a definir.



Semana Académica de

. @RI
ISBN 978-85-7882-118-7 Taawsfounondo aewwos mois belos do corpo humano: o sowiso

SUMARIO
CARTA DE APRESENTAGAOD ... ..o ittt ettt esaeaneas 4
COORDENAGAOD ...ttt anes 5
PROGRAMAGAOD . .......ceeiitiee ettt ettt ettt ettt st et ete sttt esre e are e 6
AVALIACAO DO PH DO ACIDO PERACETICO A 1% EM DIFERENTES
TEMPOS, FRASCOS E TEMPERATURAS ... 12
o1 =T D= 1 )Y VR 12
MAFNA TNES SAIVI c.viviiiii e e e e e e e anas 12
Caroling PIetroSKi GrandO.........coouuuiiiiiieiie e e e e eaaaas 12
GabriCla FaNI?.........oooeeeeeeeeeeeeee e 12

ESTUDO TRANSVERSAL DA COLONIZACAO POR STAPHYLOCOCOUS
AUREUS E STAPHYLOCOCOUS AUREUS RESISTENTES A METICILINA
(MRSA) EM ACADEMICOS DE ODONTOLOGIA DE DUAS UNIVERSIDADES

DS I N 17X TSR 13
Kalisley NICOI FEerranti .............uuuiiiiiiieiiiiiiei e e e e e e e 13
Wolnei Luiz AMado CENIENAID ......ccvuneiiiiieeiieeeeiie e et e et e e e e e eaee e 13

DISPLASIA CLEIDOCRANIANA: RELEVANCIAS CLINICAS NA ODONTOLOGIA

.............................................................................................................................. 14
Alexandre HaChMann ..........ooi i aaa s 14
Nt 1 11T =T = U a1 11 R 14
ANtdNio AUgUSEO IPONEMA COSLA ....uuuiieeciiiiieicee e e 14

PLACA PALATINA DE MEMORIA: RELEVANCIAS CLINICAS EM CRIANCAS

COM SINDROME DE DOWN ...ttt ee e 15
Yasmin Carla BianChiNi............oiiiuiiiiiie e 15
ANtdNio AUugUSEO IPONEMA COSLA ....uuuiii e 15

PREVALENCIA DE CARIE DENTAL EM PRE-ESCOLARES DE DUAS ESCOLAS
DE UM MUNICIPIO DE MEDIO PORTE NO INTERIOR DO RIO GRANDE DO

1] U TR 16
ROGEN RECNE... ..ot e e e e e e eaaees 16
ANtONI0 AUQUSEO 1PONEMEA COSEA .....uuuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii i 16
MariAh ASSONT SANTIN .. ...uiiii e e e e e e e e e raaeees 16
LCF=1 o] (=] F= T = | 16

VISCOSSUPLEMENTACAO NA ATM ..ottt 17
U | 1= T N £ 17
V=1 Lo (o] a1 TS [0 ] 1] (TR 17
Fabiane SCRIINET ... e e e e 17

REMOGCAO DE RETENTOR INTRARRADICULAR .......cccooveeieeieeeceeeeeeceee e, 18
Amanda ROArgueS DOS SANTOS.........uuuuuuuuuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiinieeeiaeeeebbbeee e 18
Fabiane SCRIEINET . ... e 18
Daiane Cerutti-KoOPPIN .....cooooieeeeee 18

AVULSAO DENTARIA E LUXACAO EXTRUSIVA: UM RELATO DE CASO........ 19
LI LU= T = 1Y, =T o [ 19
Caroline PIetroSKi GrandO..........c.uiiuiiiiieii e e e e eaas 19



Semana Académica de

« @URI | ERECHIM

ISBN 978-85-7892-118-7 Thawsfounando aeiwe wois bela do eorpo humawo: o souiso
PREVALENCIA E ABORDAGEM DE CONDICOES PERIODONTAIS NA
INFANCIA: UMA REVISAO DE LITERATURA. .....ooiiieeee oot 20

[aTeE=Tq = U= CT=1 oo Y= 1 (o | I 20

Dieg0o JOSE GaMDIN .........uiiiiiiiiie e 20

Bruno EMMANUET «..ccuveiiii et e et e e e e e e b e e eaae e 20
TRATAMENTO ESTETICO PARA HIPOPLASIA DE ESMALTE: RELATO DE
7Y © TR 21

Stefanie LENNNAIAL ........o.iii e e e eaas 21

STz Lo 11 F= N OF= 11 L 21

BliZE BONTE..... ettt e e e e e e e e e e e e e ra e e eaaaeees 21

D10 [0 T = N ] SRR 21
A SALA DE ESPERA COMO UM ESPACO PARA A PROMOGCAO DE SAUDE:
RELATO DE EXPERIENCIA .....oeoeee ettt eee e e e eee e 22

AlINE HUDBNEI DA SHIVA ... ccuniiiiiiiee e e e e 22

Naira De CasSia MENUES .......oovuuiiiiii e e 22

UIlISON LEVIAO DOS SANTOS ....uciveiiiiiiiiiiii et e e e e e e e e e e e seaas 22
EFEITOS DE PLANTAS NATIVAS DO RIO GRANDE DO SUL NA
FERTILIZACAO E DESENVOLVIMENTO EMBRIONARIO E FETAL................... 23

Giovanni André Ferreira Da SilVa ........cooouueiiiiiiiii e 23

S WA= 1 (ST =T (0] 1 A 23

(Y0 A 7= a1 [V - VR 23

SIVANE SOUZA ROMAN ...cveiiiieie et e e e e e e et e e e e eeaas 23
EFEITO TOXICO DO EXTRATO BRUTO DAS FOLHAS DE EUGENIA
PYRIFORMIS (UVAIA) EM CAMUNDONGOS..........uuvuiiiiiiiiniiiniiieeninnnnnnnnnnnnnnnn. 24

AlINE GOMES DA ROSA ...cuuiiiiiiiiiie e e e e e e e eaa e 24

Hemily Bagatin FEranti ........cooooeeeeiiieeeeeeeeeeee e 24

Helissara Silveira Diefenthaeler..........coouviiiiiiiiiii e 24

SIVaNE SOUZA ROMAN ..cvuiiiiiiiieee et e e e e e e e e e et e e e eaas 24

Julia Livia NONNENMACKNET ........iiieiiii et e e e e e 24

Bruna Spiller MiKUISKI .........cooooiiieeeeee 24
DETERMINACAO DO PERFIL ODONTOLOGICO DE PACIENTES ATENDIDOS
NA CLINICA ODONTOLOGICA URICEPP ..., 25

Fernanda LetiCia TarAS..........iiiuuiiiiii e e e e e et e e rae e e eaaeees 25

Helissara DIEfENtNAGIET...........ooue e 25
ATENDIMENTO ODONTOLOGICO EM PACIENTES COM NECESSIDADE
] o O Y 1 T 26

HENFQUE DONIN....oiiiiiiie et e e e e e e e e e e e e e e eeeenes 26

Nathiel DemSKi D& ASSUNGED .......cooeeeeeieeeeeeee e 26

Marcelo EKMan RIDAS........coouii e 26

RELACAO DA DIETA RICA EM CARBOIDRATOS E A DOENCA CARIE EM

CRIANCAS E ADOLESCENTES BRASILEIROS: REVISAO DE LITERATURA... 27
S U= (ST YA =1 0] 0 [ 27
YN L= N I UU (= N OF= T 1 1= 1 27

VARIACAO DO PH DO HIPOCLORITO DE SODIO COM CONCENTRACAO DE

2,5% EM DIFERENTES TEMPOS EM MARCA DE MERCADO, DENTAL E

N A T 0 A 5 28



Semana Académica de

. @URI|
ISBN 978-85-7892-118-7 Thansfowsoudo aeuwa wois belos do eorpo humano: o souiso
MAFNA TNES SAIVI v..eveiiii e e e e e e e e e 28
o1 = D= U1V W 28
(OF= (o] [ T3 = €1 =1 o [0 [0 R 28
Gabriela FaNl?.........oooeeeeeeeeeeee e 28
EFEITOS ADVERSOS DE PLANTAS NATIVAS DO RIO GRANDE DO SUL NA
GESTACAO E LACTACAOD ..., 29
(T =To AZ= a1 [V - VT 29
S WA= 1 (ST =T (] 1 A 29
Giovanni André Ferreira Da SilVa ........ccooueiiiiiiiiieee e 29
Silvane De SOUZA ROMAN........uiiiiii e e e e e e eaas 29
AVALIACAO DA TOXICIDADE CLINICA DAS FOLHAS DE UVAIA (EUGENIA
PIRYFORMIS) EM CAMUNDONGOS ......cooiiiiiieeeeeeeeeiete e 30
Hemily Bagatini Feranti..............coiiiiiiiiiiiiiiiiie e e e e e e e eennns 30
AlINE GOMES DA ROSA ... v e aaas 30
Bruna Spiller MIKUISKI ..........oouuriii e 30
SIVANE SOUZA ROMAN ...cveiiiiiii e e e e e e e e e e e e e e eaas 30
PINO DE FIBRA DE VIDRO ANATOMIZADO COM RESINA COMPOSTA.......... 31
AV o] 0110 B TSI T = ool o TP 31
Vo= Vg Lo AN g 41 =] (o TR 31
PREPAROS CONSERVADORES EM ENDODONTIA: UMA TENDENCIA........... 32
YN = B = T | F= T I =] 011 32
Wolnei Luiz AMAado CENTENATD .......cvveiieiieiieeii e e e e e e e e eanas 32
OSTEOMIELITE MANDIBULAR ASSOCIADA A DIABETES MELITTUS............. 33
CANALETA VESTIBULAR NO AUXILIO DE EXODONTIA DE 3° MOLAR
INFERIOR: RELATO DE CASO. ..uiiiiiiiie ettt et 34
Nathiel DemsKi D& ASSUNGED ......ccooeeeeieieeeeee e 34
HENMQUE DONIN ..ot e e e e e e e e e e e e e e eeeenes 34
Claiton GIOVANT TIFEIO .. .ccun i e e e e e e e eaas 34
RESUMOS EXPANDIDOS ...... et e e et e e et e eaas 35

ACAO ANTIMICROBIANA DO EXTRATO DE ILEX PARAGUARIENSIS ST. HIL.
(ERVA-MATE) CONTRA STAPHYLOCOCCUS AUREUS E STAPHYLOCOCCUS

AUREUS RESISTENTE A METICILINA (MRSA) ....cooiiiiiiiiieeeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee 36
Amanda Rodrigues dOS SANTOS .......coiieeeiiiiiiiiiiee e 36
Lisandra Eda Fusinato Zin Ciapparini.........ccooeeeeeeeieieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e 36
Wolnei Luiz AMAdo CENIENAID ......ccuvuiiiiiiiiiieeee e e e e e e e e e eaa e 36
FabIanNe@ SCRIEINET . ... e e eanas 36

ABORDAGENS MOTIVACIONAIS NA PERIODONTIA: UMA REVISAO DE

LITERATURA .ottt e e e e e e e e et e e s e e e e et e e eaa e e et eeenas 40
DIANINA NUNES ..o e e e e e e e e e b eanes 40
DIeg0 JOSE GaMDIN ... 40
Marcelo EKMan RIDAS........coouii e 40

SAUDE BUCAL ATRAVES DA LUDICIDADE — RELATO DE EXPERIENCIA...... 44
Areli CaroliNg SANTANA ...........iiiiii e e 44
CaSSIANE BrUNA Clar0.......iieeiieiieee et e e e e e e e e e eaas 44
1Yo T U =T LoX o | USRI 44
ANtONI0 AUQUSTO 1PONEMEA COSTA ....uuvueiiiiiiiiiiiiiiiiiiiibii i 44



Semana Académica de

< @ URT]| s
ISBN 978-85-7892-118-7 Thansfowsoudo aeuwa wois belos do eorpo humano: o souiso
TERAPIA FOTODINAMICA (TFD): RELATO DE CASO .....ccooiveeeeeeieer e, 48
=1 o] 1 1= N OF= T (11 48
Rhaiza Carla LONQO .......ccooiiiiiiiiii et e e e e e e e e e e e e eeenes 48
L8 =11 (o] o T I (=1 | (o 48
FabIian@ SCRIBINET ... e e e 48
OZONIOTERAPIA NA ODONTOLOGIA ...t 51
YU [=] oY T == o o | (o T AN £7=T o o 1P 51
FabIan@ SCRIEINET . ... e e 51
VISITA DOMICILIAR: UM OLHAR AMPLIADO DA EQUIPE DE SAUDE BUCAL 61
Rafaela Silva Araljo. ...........oooiiiiiiiiiie e 61
Camila Ferreira do NaSCIMENTO .......ccovuniiiiieiieeeeeee e 61

ACAO~ANTIMICROBIANA DO GEL COM EXTRATO DE PUNICA GRANATUM L.
(ROMA) EM CONDUTOS RADICULARES CONTAMINADOS COM

ENTEROCOCCUS FAECALIS . ..ottt 63
Franciele Paula NilSON ...........iiiii e e 63
FaDIANE SCRIEINET ..cee e e 63

FRATURA DE CONDILO MANDIBULAR: UM RELATO DE CASO.....cccoovveen.. 71
MArianNa ValmOrDIda. ......cc.uiieiiiii e e e e e e e e eeaas 71
Diego JOSE GambiN .......ccooiiiiice e 71
BrUNO CRagas ... ..o 71
FEIPE FIOMES ... et e e e e e e e e eaaaes 71

11



Semana Académica de

. @RI
ISBN 978-85-7882-118-7 Taawsfounondo aewwos mois belos do corpo humano: o sowiso

AVALIAC}AO DO PH DO ACIDO PERACETICO A 1% EM DIFERENTES
TEMPOS, FRASCOS E TEMPERATURAS
Joana Darival
Marina Inés Salvi?
Caroline Pietroski Grando?
Gabriela Fahl4

Tendo em vista que o pH (potencial hidrogeniénico) das solucdes irrigadoras em
endodontia tem relevancia para o sucesso do tratamento, e 0 mesmo pode variar
em algumas solu¢des dependendo do tempo, do frasco e da temperatura que foi
armazenado, esta pesquisa tem por objetivo avaliar a variacdo do pH do &cido
peracético 1%, a partir do seu armazenamento, em diferentes tempos, frascos e
temperaturas, por ser um liquido irrigante que recentemente esta sendo estudado
como alternativa de solucéo irrigadora em endodontia. Foi avaliado o pH do acido
peracético 1%, por meio de cinco amostras das substancias de cada grupo. As
amostras foram individualmente acondicionadas em frascos de: plastico com
tampa, que permitem a passagem de luz e vidro escuro (ambar), frascos que nao
permitem a passagem da luz. Os frascos foram antecipadamente lavados (em
agua corrente e detergente neutro e agua destilada), secos e identificados. As
amostras de cada grupo consistiram em: (a) grupo 1: frasco ambar e temperatura
de 25 °C; (b) grupo 2: frasco ambar e temperatura de 37 °C; (c) grupo 3: frasco
transparente e temperatura de 25 °C e (d) grupo 4: frasco transparente e
temperatura de 37 °C. Os frascos identificados com numeros foram armazenados
em temperatura ambiente de 25 °C e também em uma temperatura de 37 °C. As
leituras de pH realizaram-se no tempo inicial (logo apés a mistura) e apés 1, 2, 3,
4,5, 7 e 15 dias. Os resultados encontrados foram que o grupo 1 foi o que menos
variou comparando com 0s outros grupos e com o passar do tempo. Conclui-se
gue, a comparacao estatistica dos grupos revelou que o grupo (1) apresentou
menor oscilagdo do pH no decorrer do tempo que o grupo (2), que por sua vez
oscilou menos que os grupos (3) e (4).

Palavras-chave: Ph. Acido peracético. Endodontia.

1 Ciéncias da Satde - Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missdes - Campus
Erechim (joana.dariva@hotmail.com).
2 Ciéncias da Saude - URI - Erechim.
3 Ciéncias da Sautde - URI - Erechim.
4 Ciéncias da Saude - URI - Erechim.
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ESTUDO TRANSVERSAL DA COLONIZAQAO POR STAPHYLOCOCOUS
AUREUS E STAPHYLOCOCOUS AUREUS RESISTENTES A METICILINA
(MRSA) EM ACADEMICOS DE ODONTOLOGIA DE DUAS
UNIVERSIDADES DISTINTAS

Kalisley Nico6li Ferranti4
Wolnei Luiz Amado Centenaro®

Staphylococcus aureus, sensiveis a meticilina (MSSA), sdo micro-organismos que
colonizam principalmente a nasofaringe e orofaringe, mas podem ser encontrados
regularmente na maioria dos outros locais anatdémicos, incluindo a pele, cavidade oral
e trato gastrointestinal. Cepas resistentes a antibidticos, particularmente a meticilina
(MRSA), e a todos antimicrobianos betalactamicos, podem trazer riscos a saude
comunitaria, e recentemente, o mesmo adquiriu capacidade de resisténcia aos
Glicopeptideos (Unica classe que ndo eram resistentes). O atendimento odontolégico
ambulatorial realiza procedimentos invasivos, expondo tecidos passiveis de
contaminacdo, especialmente de forma cruzada, ou seja, profissional (equipe de
saude), paciente. Por todas estas questdes a proposta deste estudo € avaliar a
possibilidade de colonizacdo por Staphylococcus aureus e sua forma resistente
Staphylococcus aureus resistente a meticilina (MRSA) na pratica odontolégica
académica. O mesmo foi aprovado pelo Comité de Etica, sob parecer nimero 887907
de 29/10/2014. As amostras foram coletadas da secrecdo salivar e nasofaringe de
académicos de duas Universidades (I e IlI). Foram avaliados (48) académicos
pertencentes a Universidade | e 22 académicos da Universidade Il. Apds coletado,
material foi semeado em sal Agar manitol. O Screening para resisténcia a meticilina
foi realizado pelo meio Cromo Agar MRSA e as colbnias que apresentaram
resisténcia, foram reavaliadas em Teste de susceptibilidade a Antimicrobianos (TSA)
em discos de difusdo para oxacilina e cefoxitina. Como resultados obteve-se que a
Universidade | em TSA para (MRSA) para discos de cefoxetina (28,6%) nasal e
(18,7%) salivar, resistentes. Em relacdo a resisténcia a oxacilina (28,6%), nasal e
(18,7) salivar apresentaram resisténcia. Portanto na Universidade | obtivemos em 23
amostras a confirmacdo da resisténcia pelo TSA (30,4%) resistentes e (69,6%)
sensiveis aos antimicrobianos testados. Na Universidade Il confirmacéo da resisténcia
pelo TSA em discos de cefoxetina e oxacilina em coletas analisadas (nasal e salivar)
mostraram-se 100% sensiveis aos antimicrobianos testados. Este estudo sugere que
pode haver diferencas entre os protocolos de biosseguranca adotados entre as
Universidades amostradas. Na Universidade Il a auséncia de Staphylococcus aureus
resistentes a meticilina mostra que o protocolo de biosseguranca implantado esta
sendo seguro com relagcdo a biosseguranca entre equipe de saude/ académicos e
pacientes.

Palavras-chave: Biosseguranca em odontologia. Staphylococcus aureus. Resisténcia
bacteriana.
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DISPLASIA CLEIDOCRANIANA: RELEVANCIAS CLINICAS NA
ODONTOLOGIA
Alexandre Hachmann®
Yasmin Bianchini’
Antdnio Augusto Iponema Costa®

A Displasia Cleidocraniana (DCC) é uma sindrome rara que pode ser causada por
hereditariedade de carater autossémico dominante ou por uma nova mutacao
genética. Esta sindrome apresenta varias alteracdes sistémicas e dentérias que
podem ser observadas pelo cirurgido-dentista (CD). O presente trabalho tem por
objetivo realizar uma revisdao de literatura sobre a DCC e ressaltar suas
caracteristicas clinicas para possibilitar ao CD realizar um correto diagnostico e
tratamento. As bases de dados foram obtidas atravées do PUBMED, Scielo e
Google Académico. Dentre as principais anomalias sistémicas podemos citar a
Hipoplasia da Clavicula, baixa estatura, braquicefalia, retardo no desenvolvimento
esquelético e atraso no fechamento das suturas cranianas. E de extrema
importancia que as pessoas com DCC realizem acompanhamento odontoldgico
precocemente, pois podem ser observadas diversas alteracdes bucais, dentre elas
0 atraso na erupcdo dos dentes permanentes, dentes supranumerarios,
prognatismo mandibular, morfologia dental anormal como malformacdes de raizes
e palato estreito e profundo. Existem diferentes formas de tratamento para a DCC
gue devem ser realizados de forma multidisciplinar, cabendo ao CD intervir na sua
area de atuacdo. Alguns autores preconizam a extracdo dos dentes deciduos e
supranumerarios para facilitar a erupcdo dos germes permanentes ou se nao
houver erupcdo espontdnea a realizagdo de tracionamento cirargico. Outra
escolha é a extracdo dos dentes deciduos e supranumerarios e implantacdo de
proteses. Através da intervencdo precoce e tratamento com atuacao
multidisciplinar, estes pacientes podem levar uma vida menos traumatica e com
maior qualidade tendo em vista que o papel do cirurgido-dentista € fundamental
nao somente em tratar a parte das deformidades bucais, mas também a parte
estética melhorando a autoestima dos mesmos.

Palavras-chave: Dentista. Tratamento. Displasia.
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PLACA PALATINA DE MEMORIA: RELEVANCIAS CLINICAS EM CRIANCAS
COM SINDROME DE DOWN
Yasmin Carla Bianchini®
Antoénio Augusto Iponema Costal®

A Placa Palatina de Memodria, idealizada por Castillo-Morales, € um recurso
utilizado para auxiliar no desenvolvimento orofacial de bebés com Sindrome de
Down que apresentam diagnéstico de hipotonia muscular, protruséo lingual e falta
de vedamento labial. O presente trabalho tem por objetivo realizar uma revisdo de
literatura sobre a Placa Palatina de Memoria ou Placa Castillo-Morales e abordar
sua importancia na terapia precoce para a regulacdo orofacial em bebés com
Sindrome de Down, bem como, destacar suas implicacées na odontologia e na
qualidade de vida. As bases de dados consultadas foram PUBMED, LILACS e
Google Académico. A terapéutica de Castillo-Morales, através da utilizacdo da
Placa Palatina de Memaria concentrou-se em aspectos que visam dar suporte as
caracteristicas tipicas de pessoas com Sindrome de Down, a fim de ajuda-los a se
comunicar melhor e adquirirem autonomia para comer e beber sem dificuldades.
Os estudos clinicos mostram que ao ser colocada na boca por fixacdo no palato, o
bebé é estimulado a direcionar sua lingua em contato com o botdo saliente na sua
superficie. Essa constante movimentacao lingual faz com que a crianca estimule a
musculatura, selando os labios e assim, evitando a respiracdo bucal e auxiliando
nos processos de degluticdo, fala, motricidade oral, desenvolvimento muscular e
mastigacdo. A utilizacdo da placa previne também patologias secundarias como
mordida aberta, cruzada e prognatismo mandibular, além de melhorar a tonicidade
dos labios, fazer o vedamento labial e diminuicdo da salivacdo através do
fortalecimento muscular. E no primeiro ano de vida que existe o maior
desenvolvimento do sistema nervoso central e do sistema estomatognatico, por
isso a importancia do diagnéstico e intervencdo precoce pelo cirurgido-dentista. A
literatura sustenta a aceitacdo da placa palatina pelos bebés, desde que o
profissional realize um correto diagndstico, tenha conhecimento das indicacdes de
uso, técnica de confeccéo, colocacdo em boca e manutencdes periddicas. Neste
sentido, é notavel e consensual a efetividade da Placa Palatina de Memodria,
destacando-se por seus beneficios aos pacientes com Sindrome de Down e
consequentemente contribuir para melhoria da qualidade de vida.

Palavras-chave: Placa de Castillo-Morales. Criangas. Sindrome de Down.
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PREVALENCIA DE CARIE DENTAL EM PRE-ESCOLARES DE DUAS
ESCOLAS DE UM MUNICIPIO DE MEDIO PORTE NO INTERIOR DO RIO
GRANDE DO SUL
Roéger Rechell
Antdnio Augusto Iponema Costa??
Maridh Assoni Santin?3
Gabriela Fahl#

A elevada prevaléncia da cérie dentaria em pré-escolares ainda representa um
significante problema de saude publica em muitos paises, sendo o componente
cariado o maior responsavel pelo indice nesta faixa populacional. Dentro desse
contexto, a carie dental constitui, inegavelmente, como um dos principais
problemas de salude a ser erradicada. O presente trabalho teve por objetivo
verificar a prevaléncia de carie dentaria em pré-escolares na faixa etaria dos 2 aos
6 anos de idade, bem como conhecer os fatores associados a experiéncia a carie
pelos mesmos. A amostra consistiu de 147 criancas, de ambos os géneros,
matriculadas em uma escola publica (n=48) e em uma escola privada (n=99).
Como instrumento de coleta de dados utilizou-se de uma avaliacdo clinica dos
elementos dentais dos escolares participantes e questionario autoaplicavel aos
pais e/ou responsaveis legais. Os exames para a avaliacdo da céarie dentaria
foram realizados utilizando-se os indices ceo-d e CPO-D. Para analise dos dados,
foram obtidas as frequéncias absolutas e percentuais (técnica de estatistica
descritiva) e o teste Qui-quadrado. A distribuicAo das criangas segundo a
experiéncia ou ndo a carie e o tipo de escola, mostrou uma associacao altamente
significante (p=0,000), revelando maior presenca de lesdo cariosa na escola
publica. A média do indice ceo-d obtida nas escolas foi de 3,39 (publica) e 0,82
(privada). A escolaridade, a renda e o nivel de conhecimento dos pais, obtiveram
alta significancia e foram associadas com a maior presenca de carie nestas
criancas. Este estudo verificou que além do tipo de escola, fatores
socioeconémicos e culturais foram associados a experiéncia de céarie nos pré-
escolares. Sendo a carie na denticdo decidua um forte preditor para a doenca na
denticdo permanente, é de grande importancia direcionar esforcos na promocao
de saude bucal nesta faixa populacional.

Palavras-chave: Cérie dentéaria. Prevaléncia. Criancas.
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VISCOSSUPLEMENTAQAO NA ATM
Juliana Zis?
Valdomiro Simoneti?
Fabiane Schreiner 3

As disfun¢des temporomandibulares (DTMs) compreende um termo que envolve
alteracbes clinicas dos muasculos da mastigacdo, da articulacédo
temporomandibular (ATM) e/ou estruturas associadas, a qual pode estar
acompanhada de dor, limitacdo da abertura bucal, sons articulares, dificuldades na
mastigacdo e fala. E a maior causa de dor facial ndo dentaria, podendo afetar a
qualidade de vida, sono, humor e atividades funcionais, sendo o género feminino o
mais acometido, com idade predominante entre 20 a 40 anos. A etiologia é
multifatorial, incluindo trauma direto e indireto, fatores psicossociais e/ou fatores
fisiopatolégicos. Atualmente, diferentes abordagens tém sido propostas para o
tratamento das DTMs articulares, entre elas estd a viscossuplementacdo. Essa
técnica tem o objetivo de restabelecer a fungdo articular para pacientes refratarios
a tratamentos conservadores. Consiste na injecdo intra-articular do &cido
hialuronato de sédio, com o intuito de melhorar a qualidade do liquido sinovial,
diminuir a dor e aumentar o ganho funcional. O objetivo desse estudo foi revisar a
literatura a respeito da efetividade da viscossuplementacdo no tratamento das
alteracdes internas da ATM, bem como os protocolos de aplicacdo e uso de
técnicas associadas. Foram incluidos artigos cientificos e livros que abordaram o
uso de hialuronato de sodio no tratamento das DTMs de origem articular, sendo a
estratégia de busca ajustada para cada base de dados, (Medline, Scielo, Lilacs e
Portal de Periddicos Capes). Observou-se que a viscossuplementacdo mostrou-se
efetiva como forma de tratamento para as DTMs intrarticulares, principalmente em
relacdo a diminuicdo de dor e ganho de amplitude de movimento. Porém, a
auséncia de métodos padronizados para o tratamento das DTMs e controle dos
vieses facilitam falhas metodologicas e dificultam as comparacdes entre 0s
estudos. Pesquisas com maior confiabilidade (como metanalises, revisdes
sistematicas, estudos clinicos controlados randomizados e coortes longitudinais) e
com maior amostragem ainda sao necessarios para a comprovacao da eficacia
desta terapéutica e de sua resultante aplicabilidade.

Palavras-chave:  Viscossuplementacdo. Acido  hialurdnico.  Articulacéo
temporomandibular.
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REMOCAO DE RETENTOR INTRARRADICULAR

Amanda Rodrigues Dos Santos?
Fabiane Schreiner?
Daiane Cerutti-kopplin3

O retentor intrarradicular possui funcédo de aumentar da retencéo de restauracgoes,
em dentes com grande perda de estrutura dental. Onde estes devem seguir
parametros para sua correta funcionalidade, tais como 2/3 do comprimento da
raiz, 1/3 do didmetro do conduto radicular, haver presenca de no minimo 3mm de
material obturador no terco apical, e ndo haver presenca de leséo periapical. Se
um desses critérios forem falhos, a conduta clinica indicada serd a remocéo do
mesmo para adequacgdo e retratamento endodéntico. A técnica de remocgdo de
pino intrarradicular, pode acarretar danos nocivos a integridade do dente. Danos
que vao desde fratura do pino no interior do conduto até fratura da raiz dental.
Relato de caso: Paciente do sexo masculino, 31anos, com leséo periapical na raiz
mesial do dente 46. A obturagdo deficiente dos canais radiculares exigia
retratamento endodéntico, que era dificultado pela presenca de dois nucleos
metalicos intrarradiculares, na raiz distal e mesial, cimentados com cimento
resinoso. Com o auxilio de broca diamantada, a porcdo coronaria dos pinos
intrarradiculares foi completamente exposta para reduzir a retencédo e para
promover uma melhor visualizacdo do campo operatério. Logo apos, aplicou-se
ponta de ultrassom de forma intermitente e sob refrigeracdo constante, ao redor
de toda a porcéo coronéria dos nucleos, com o objetivo de fragmentar a linha de
cimento ao longo do pino. Uma vez que o ultrassom nédo foi eficiente frente a
fixacdo dos pinos com cimento resinoso, uma combinacdo de técnicas foi
necessaria. Assim, foi realizado um desgaste do cimento resinoso ao redor do
retentor intrarradicular seguindo a inclinacdo dos canais para que nao ocorresse
desvios com perda de estrutura dentdria ou acidentes como perfuracdes
radiculares. Tomadas radiograficas foram realizadas durante o desgaste para
permitir confiabilidade. Os pinos intrarradiculares podem ser removidos de
maneira segura, sendo na maioria dos casos a melhor indicacdo em detrimento da
cirurgia parendoddntica ou exodontia. Entretanto, em algumas situagdes a
combinacdo de técnicas pode ser necessaria durante a realizacdo do
procedimento. No presente caso clinico, a selecdo da técnica adequada contribuiu
para o sucesso do procedimento e reduziu o risco de acidentes.

Palavras-chave: Técnica para retentor intrarradicular. Remocdo. Falha de
restauracéo dentaria.
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AVULSAO DENTARIA E LUXAC;AO EXTRUSIVA: UM RELATO DE CASO
Tauana Mendes!?
Caroline Pietroski Grando?

Os traumas dentais sdo responsaveis por grande parte das perdas dos Orgaos
dentérios nas Ultimas décadas. Dentre eles esta a avulsdo dentaria, que € a saida
completa do dente do préprio alvéolo e a luxagdo extrusiva quando ocorre
rompimento de algumas fibras periodontais gerando mobilidade dental, porém com
o dente permanecendo no seu alvéolo. A medida imediata a ser tomada em casos
de avulsdo dentaria € o reimplante e nos casos de luxacdo extrusiva é o
reposicionamento quando o atendimento for realizado até quatro horas apds o
acidente. Diante dos dois tipos de trauma é necessario optar pelo protocolo clinico
recomendado a fim de obter maior percentual de sucesso com um tratamento
adequado e em tempo habil. Além disso, a maneira de armazenamento do 6rgéo
dental e o tempo até seu reimplante no alvéolo influenciam no prognéstico final. O
objetivo desse trabalho é relatar um caso clinico de avulsdo dentaria em incisivos
central e lateral superiores e uma luxacdo extrusiva em incisivo central superior,
conduta clinica utilizada e sua proservacdo. Paciente E.V., género feminino, 30
anos, apresentou-se em um consultorio odontolégico, em menos de uma hora
apos um trauma sofrido, com os elementos 21 e 22 avulsionados e elemento 11
com luxacdo extrusiva. Os elementos avulsionados armazenados no leite foram
lavados com soro fisiolégico. Em seguida, o coagulo do alvéolo foi removido e
entdo os dentes foram reimplantados lentamente com presséo suave. O elemento
com luxacgao extrusiva foi reposicionado. Foi realizada a contencdo semi-rigida de
canino a canino, pois ndo havia sinais clinicos e radiograficos de fratura 6ssea. A
vacina antitetanica e antibioticoterapia associada a analgésicos foram indicadas. A
contencéo foi removida apds trés semanas e apos 15 dias da contencdo realizada
foi feita a cirurgia de acesso para tratamento endodontico dos elementos 11, 21 e
22. Com preparo gquimico-mecanico realizado, foram iniciadas as trocas de
hidroxido de calcio (pasta calen — PMCC) de 30 em 30 dias totalizando seis trocas.
Entdo os canais foram obturados. A proservacao radiografica foi realizada um ano
apos atendimento sem observacdo de sinais de reabsorcao e apés 10 anos com
sinais de reabsor¢do radicular no elemento 21. Concluimos que o reimplante
dentario e o tratamento da luxacao extrusiva se torna um método de tratamento
com um custo beneficio adequado indicado para procedimentos odontologicos,
trazendo longevidade clinica ao paciente.

Palavras-chave: Reimplante dentéario. Avulsdo dentaria. Endodontia.
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PREVALENCIA E ABORDAGEM DE CONDIC@ES PERIODONTAIS NA
INFANCIA: UMA REVISAO DE LITERATURA
Indianara Gaboardi?
Diego José Gambin?
Bruno Emmanueli®

A doencga periodontal na infancia, assim como em adultos, possui etiologia
multifatorial. As doencas periodontais infanto-juvenis mais prevalentes séo
aguelas induzidas pela placa bacteriana: gengivite e periodontite. Periodontite
agressiva e Gengivite ulcerativa necrosante aguda também s&o condi¢cbes que
podem ser encontradas em criancas e adolescentes, porém em menor frequéncia.
O objetivo dessa revisdo de literatura é oferecer um panorama da doenca
periodontal na infancia e adolescéncia e, além disso, uma orientacdo quanto ao
diagnéstico e tratamento dessa condi¢cdo na populacéo juvenil. Para esta revisdo
utilizou-se como fonte bibliografica a plataforma PUBMED. Na busca realizada no
més de setembro de 2016, fez-se uso de artigos em lingua inglesa que
objetivaram avaliar a prevaléncia de diferentes condi¢cdes periodontais em
populacdes infanto-juvenis. As doencas gengivais podem iniciar na infancia
através de fluxo continuo de placa bacteriana sem remocéo peridédica adequada
dando origem a gengivite que surge como uma resposta inflamatéria. Surgindo na
infancia, se ndo tratada, pode ir até a adolescéncia e idade adulta e, ainda,
dependendo da suscetibilidade do hospedeiro, pode evoluir para uma forma mais
grave, a periodontite infantil. Quando a abordagem terapéutica — controle de
biofiilme — no periodo de denticdo decidua ou mista falha, o problema pode
reaparecer na denticdo permanente, e ser classificado como periodontite
agressiva. Neste caso, had grande inflamacdo gengival, rapida perda Ossea,
mobilidade dental e até perda dental precoce. Outra condicdo que, embora seja
pouco prevalente, pode ser observada € a Gengivite ulcerativa necrosante aguda
infantil. Tal condicdo trata-se de uma manifestacdo extremamente agressiva
representada por necrose e/ou ulceracédo e dor na margem gengival, eritema, facil
sangramento e halitose. Portanto, ressalta-se a necessidade de avaliar
periodicamente o0s pacientes e educa-los através de aconselhamento aos
pais/responsaveis de forma regular para a manutencéo e cuidados com a higiene
bucal de seus filhos na infancia, a fim de evitar prejuizos adquiridos precocemente
que podem se estender até a idade adulta.

Palavras-chave: Crianga. Gengivite. Periodontite.
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TRATAMENTO ESTETICO PARA HIPOPLASIA DE ESMALTE: RELATO DE
CASO
Stefanie Lehnhardt?
Sabrina Carus?
Elize Bonfé3
Diogo P. Lise*

A hipoplasia de esmalte é uma formacéo incompleta ou defeituosa na matriz organica
e/ou no padrao de remineralizagdo do esmalte, na qual o mesmo pode apresentar-se
socavado, deprimido ou irregular em sua superficie, variando a cor de normal a
branca ou amarelada. A microabrasédo, por sua vez, € um procedimento de desgaste
mecanico e quimico superficial do esmalte, que remove cerca de 10 micrébmetros por
aplicacdo, sendo indicada, portanto, para manchas superficiais. Este trabalho visa
relatar o tratamento estético empregado em manchas de hipoplasia de esmalte, a fim
de evitar o desgaste com ponta diamantada e, consequentemente, preservar a
estrutura dentaria. Paciente E.O., 16 anos, género feminino, compareceu a clinica de
Odontologia da URI - Campus Erechim relatando n&o estar satisfeita com seu sorriso,
devido a presenca de “mancha branca” na regido incisal do dente 11. Apds
anamnese, exame clinico e radiografico, foi diagnosticada uma mancha hipoplasica.
Optou-se, inicialmente, por fazer uma tentativa de remoc¢édo da mancha através da
técnica de microabrasao, na qual foi utilizada uma taca de borracha para abrasionar
acido fosférico (37%) associado a pedra pomes em toda a superficie vestibular do
dente por 20 segundos, repetindo o processo por 8 vezes. Ao término das aplicacdes,
ndo houve alteracao significativa no desaparecimento da mancha, indicando que, na
realidade, a mesma era profunda. Portanto, foi feita a selecao da cor do dente através
da escala Vita, isolamento do campo operatério e desgaste da mancha com ponta
diamantada esférica. A cavidade foi aprofundada em cerca de 1,2 mm, mantendo a
mancha em sua parte mais profunda. Em seguida, realizou-se condicionamento acido,
aplicacdo do sistema adesivo, estratificacdo das camadas de esmalte e dentina com
resina composta e, por fim, acabamento e polimento. Concluimos que, clinicamente,
pode nos parecer um tanto dificil definir a real profundidade do manchamento ou da
irregularidade superficial presente no esmalte, fato que leva a aplicacédo da técnica da
microabrasdo. As hipoplasias de esmalte tendem a repercutir negativamente na
qualidade de vida do individuo, uma vez que comprometem a estética quando
localizadas em dentes anteriores. Dessa forma, o tratamento das mesmas recupera a
estética dental e, consequentemente, a harmonia facial, podendo reestabelecer a
autoestima e a autoconfianca do paciente.

Palavras-chave: Hipoplasia de esmalte. Microabrasdo de esmalte. Tratamento
estético.
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4 Ciéncias da Saude - URI - Campus Erechim.
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A SALA DE ESPERA COMO UM ESPACO PARA A PROMOQAO DE SAUDE:
RELATO DE EXPERIENCIA
Aline Hubner Da Silval
Naira De Cassia Mendes 2
Uilson Levido Dos Santos 3

As praticas humanizadoras do cuidado a salude vém gradativamente integrando-se
a rotina dos servicos de saude publica. Nesse contexto, a sala de espera destes
servigos configura-se como um potente espaco para o desenvolvimento de acdes
de promocdo de saude e prevencdo de agravos e vai ao encontro do que
preconiza a Politica Nacional de Humanizacdo em Saude. Objetivos: Relatar a
experiéncia de profissionais de um servico atencao basica a saude no uso da sala
de espera como dispositivo de educacdo em saude capaz de fortalecer vinculos
entre usuarios e trabalhadores da estratégia de saude da familia. Trata-se de um
relato da experiéncia vivenciada por residentes de salde coletiva, na énfase em
atencdo basica, no municipio de Sapucaia do Sul. Durante a experiéncia no
campo, foram desenvolvidas, pelos residentes de enfermagem e odontologia,
acOes de educacdo em saude ocupando o espaco da sala de espera. Para este
fim, fez-se uso de dinamicas de rodas de conversa, recursos audiovisuais e
painéis informativos autoexplicativos e com imagens de facil entendimento, que
foram expostos durante o periodo da acao, dentro do horario de funcionamento do
servico. Possibilitou-se aos usuarios a manipulacdo do material de apoio
independentemente da presenca das residentes, uma vez que as rodas de
conversa tiveram duracdo média de 30 minutos. O espaco da sala de espera
revelou-se como um instrumento capaz de viabilizar a interacdo entre 0S Usuarios,
residentes e equipe de saude, facilitando processos de construcdo de
conhecimento e troca de saberes através da producdo de didlogo, reflexdo e
percepcdo do usuario de seu papel como corresponsavel no cuidado com sua
saude. Essa dindmica de educacdo permanente caracterizou-se pela boa
aceitacao e participacdo dos usuarios observadas através de sua interacdo com a
equipe e na manipulacdo do material informativo. A utilizacdo deste dispositivo
nao utiliza apenas aptidées técnicas, possibilita desenvolver habilidades de
comunicagao, organizagdo diante de duvidas e rea¢gfes dos usuarios, favorecendo
a aproximacdo com a realidade e caracteristicas especificas da populacdo que
acessa 0 servico. A vivéncia com a sala de espera permitiu a comunidade
conhecer e vincular-se com o programa de residéncia em saude e viabilizou este
dispositivo como um instrumento de educacédo em saude capaz de fazer parte do
processo de trabalho da equipe de ESF.

Palavras-chave: Educacdo em saude. Humanizagéo dos servigos. Autocuidado.

1 Ciéncias da Satde - Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missfes - Campus
de Erechim (aline_hubner@yahoo.com.br).

2 Salide Coletiva - Escola de Satde Publica.

3 Satde Coletiva - Prefeitura Municipal de Sapucaia do Sul.
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EFEITOS DE PLANTAS NATIVAS DO RIO GRANDE DO SUL NA
FERTILIZACAO E DESENVOLVIMENTO EMBRIONARIO E FETAL

Giovanni André Ferreira Da Silva!
Suziane Pedott?

Geovani Fiuzas

Silvane Souza Roman*

A biodiversidade € de fundamental importancia na natureza, com um alto potencial
econdmico, se refere a variedade de vida no meio ambiente. A utilizacdo de plantas
medicinais para a prevencado e o tratamento de doencas é uma atividade altamente
popular, as vezes, empregada de maneira equivocada, afinal muitas plantas possuem
principios téxicos e o seu uso indiscriminado pode causar sérios problemas
irreversiveis a saude de homens e mulheres. A grande procura por alternativas
naturais, para prevenir e curar enfermidades aumentou o consumo de plantas
medicinais sob a forma de chas ou outras preparacbes da planta e formas
farmacéuticas. O objetivo deste trabalho foi verificar os potenciais efeitos adversos de
espécies nativas do Rio Grande do Sul na fertilizagdo e desenvolvimento embrionario
e fetal por meio de uma reviséo bibliografica. A busca foi por meio de pesquisas nas
bases eletrénicas de dados Scielo, PubMed, Medline, Google académico, Periddicos
Capes e em livros classicos da area de plantas e da saude. Os principios ativos das
plantas sdo substancias que a planta sintetiza e armazena durante o seu crescimento.
No entanto, nem todos os produtos metabolicos sintetizados possuem valor medicinal.
Estes principios ativos ndo sdo distribuidos de maneira uniforme no vegetal, pois
concentram se na maioria das vezes nas flores, folhas e raizes, e, as vezes nas
sementes, nos frutos e na casca. Dentre as plantas, as que apresentaram maiores
efeitos adversos foram Ruta graveolens (Arruda), Salvia fruticosa (Salvia), Peumus
boldus (Boldo). Estudos mostram que algumas espécies de vegetais podem ter efeito
abortivo, também podem apresentar propriedades emenagogas, atividades anti-
implantacdo, anti-fertilidade e toxicidade reprodutiva. No feto podem causar lesdes
dos mais variados tipos sendo irreversiveis em alguns casos. A dose tem efeito direto
com o resultado e a teratogénese esta diretamente relacionada com isso apos a
ingestao do cha, podendo nao causar efeito nenhum ou até efeito letal. Em conclusao
as plantas de pequeno porte utilizadas comumente para uso medicinal sédo as que
mais aparecem em trabalhos que as relacionam com a capacidade reprodutiva. Para
as plantas de médio porte existe uma quantidade muito pequena de relatos sobre o
Seu uso.

Palavras-chave: Plantas medicinais. Gestagao. Toxicidade.

1 Ciéncias da Saude - Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missées - Campus
de Erechim (gioandredtl@hotmail.com).

34 Ciencias Biologicas — Bacharelado - URI - Erechim.

3 Ciéncias da Satde - URI - Erechim.

4 Ciéncias da Satde - URI - Erechim.
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EFEITO TOXICO DO EXTRATO BRUTO DAS FOLHAS DE EUGENIA
PYRIFORMIS (UVAIA) EM CAMUNDONGOS
Aline Gomes Da Rosa'
Hemily Bagatin Feranti?
Helissara Silveira Diefenthaeler?
Silvane Souza Roman 4
Julia Livia Nonnenmacher®
Bruna Spiller Mikulski®
A Eugenia pyriformis pertence a familia Myrtaceae e € amplamente utilizada no
amparo de doencas degenerativas, anti-inflamatéria, disfuncéo cerebral e também
doencas gastricas, porém informacdes toxicolégicas sao importantes para avaliar a
seguranca do uso de plantas. O objetivo do estudo foi avaliar a toxicidade aguda do
extrato hidroalcoolico da folha de uvaia nas doses de 300mg/kg e 500mg/kg em
camundongos swiss. Foram utilizados 24 camundongos, divididos em 3 grupos, 0s
quais receberam o extrato ou agua destilada (veiculo), via gavagem nas doses de
300mg/kg (Grupo 300) e 500 mg/kg (grupo 500) e o grupo controle, durante 14 dias
consecutivos, 1x/dia. Apos a administracdo do extrato ou veiculo foram realizados o
controle da massa corporal e consumo de agua e racéo ao longo do tratamento. Logo
apos os animais foram anestesiados para posterior eutanasia em camara de CO2. A
andlise estatistica foi pelos testes de Kruskal Wallis e ANOVA de uma via, seguida
pelo teste de Tukey e os dados foram expressos em médiatdesvio padrdo com
p<0,05. Quanto ao peso corporal foi visto reducao significativa no periodo de 1 a 3
dias no grupo de 500mg/kg em relagdo ao grupo controle, assim como no grupo
300mg em relagé&o ao grupo controle. Entretanto, ao longo do experimento ndo houve
diferenca significativa entre os grupos, pois houve ganho de massa corpérea nos
grupos que receberam o extrato nas doses de 500mg/kg e 300mg/kg. Analisando o
consumo de ragdo no periodo de 1 ao 3, do 3 ao 7, do 7 ao 11 e ao longo do
tratamento foi notado uma reducgédo significativa no grupo 300mg/kg em relacdo ao
controle e ao grupo 500mg/kg. J4, nos dias 7 ao 11, 11 a 15 e ao longo do periodo,
houve um aumento significativo no consumo do grupo 500mg/kg em relacdo ao
controle. Frente ao consumo da agua pode se notar que nos periodos de 1 ao 3 e 3
aos 7 dias de tratamento houve uma reducéo significativa no grupo de 300mg/kg em
relacdo ao grupo de 500mg/kg. Além do mais, no periodo de 7 a 11, 11 a 15 e ao
longo do periodo o grupo de 300mg/kg teve uma reducao em relacédo ao controle. O
grupo de 500mg/kg tiveram consumo significativamente inferior em relacdo ao
controle nos periodos de 7 a 11, 11 a 15 e ao longo do tratamento. Esses resultados
mostram que o extrato de uvaia apresenta toxicidade independente da dose e que o
uso desta planta deve ser com cautela.
Palavras-chave: Camundongos. Toxicidade. Uvaia.

1 Ciéncias da Sautde - Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missfes - Campus
de Erechim (aline.gdr.mk@gmail.com).
2,39, 40,41 e 42 cjancias da Satde - URI - Erechim.
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DETERMINAC}AO DO PERFIL ODONTOLOGICO DE PACIENTES ATENDIDOS
NA CLINICA ODONTOLOGICA URICEPP

Fernanda Leticia Tartas?

Helissara Diefenthaeler?

As clinicas odontolégicas de ensino sdo estabelecimentos vinculados aos cursos
de odontologia das universidades, prestam atendimento bésico e especializado a
populacdo mediante académicos, sendo este tipo de atendimento, muitas vezes a
oportunidade de obterem um atendimento especializado. Dessa forma, conhecer a
populacdo atendida faz-se necessario, visando uma melhor qualidade no
atendimento prestado. Esta pesquisa tem como objetivo analisar os atendimentos
realizados na Clinica Odontologica URICEPP, descrevendo o perfil odontoldgico
dos pacientes, identificando informa¢des no odontograma dos prontuarios dos
pacientes julgadas importantes. A pesquisa segue um modelo de estudo
transversal descritivo. Para a estimativa da amostra foi considerado o nimero de
todos os prontuarios no periodo de 2012 a abril de 2016, em uma amostra minima
de 306 prontuarios para serem avaliados. Foi identificado entre outras
informacdes, que a protese mais usada € a superior, e da mesma maneira, a
protese parcial fixa. Bem como o nimero de céries, a presenca ou ndo de calculo
e retracdo gengival. O estudo foi de suma importancia para o conhecimento
quanto as necessidades da amostra analisada, acrescentando conhecimentos e
incentivando a pesquisa e a busca constante de aperfeicoamento almejando um
atendimento odontolégico minimamente satisfatorio.

Palavras-chave: Clinica escola de odontologia. Perfil odontolégico. Etica
odontoldgica.

1 Ciéncias da Satde - Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missfes - Campus
de Erechim (fernanda_tartas@yahoo.com.br).
2 Ciéncias da Satde - URI - Erechim.
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ATENDIMENTO ODONTOLOGICO EM PACIENTES COM NECESSIDADE
ESPECIAIS.
Henrique Donin?!
Nathiel Demski De Assunc¢éo?
Marcelo Ekman Ribas?

Na odontologia 0s pacientes especiais S80 as pessoas que necessitam um
tratamento diferenciado com maiores cuidados. De acordo com a Organizagao
Mundial da Saude (OMS), 10% da populacdo mundial € portadora de algum tipo
de deficiéncia. O objetivo desse trabalho é trazer ao cirurgido dentista algumas
dicas e formas para executar a melhor conduta para o atendimento desses
pacientes, para que se obtenham indices elevados de satisfacdo tanto na questao
funcional, fisiolégica e estética. Estes pacientes sdo considerados de alto risco
para doencas bucais, porque podem possuir patologias associadas a sua doenca,
ou alteragbes que podem colaborar para as enfermidades orais, tanto quanto a
dificuldade da higienizacdo. Buscando proporcionar uma melhor qualidade de vida
para essa faixa populacional, & necessario focar na prevencao da carie e doengas
periodontais. O atendimento nos pacientes especiais € um procedimento muito
complexo, pois existe um envolvimento multidisciplinar, necessitando de
competéncia do cirurgido-dentista nas diversas areas. Quando nao for possivel
realizar o tratamento odontolégico nesses pacientes somente com O
condicionamento psicologico e colaboracdo do paciente, pode-se utilizar de
métodos de contencao fisica ou farmacoldgica, precisando da autorizacdo dos
responsaveis pelo paciente.

Palavras-chave: Paciente especial. Atendimento odontolégico. Condicionamento.

1 Ciéncias da Satde - Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missfes - Campus
de Erechim (henrique_doninhd@hotmail.com).

2 Ciéncias da Saude - URI - Erechim.

3 Ciéncias da Satde - URI - Erechim.
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RELAQAO DA DIETA RICA EM CARBOIDRATOS E A DOENCA CARIE EM
CRIANCAS E ADOLESCENTES BRASILEIROS: REVISAO DE
LITERATURA
Suélen Ventorin?
Ana Laura Camerini?2

A dieta rica em carboidratos atua como substrato para fermentagéo bacteriana e
producdo de &cidos organicos, responsaveis pela desmineralizacdo dental. Na
Ameérica Latina, a Organiza¢cdo Mundial de Saude (OMS) indica um elevado indice
de dentes cariados, perdidos ou obturados (CPO-D) e, no Brasil, o Ministério da
Saude mostra um alto indice de carie em todas as idades. A variabilidade da
alimentacéo, diferentes culturas, a flouretacdo da agua em diferentes regides,
torna limitada a extrapolacdo da relagdo dieta/lesdo cariosa para todas as
populacdes. O objetivo deste trabalho foi relacionar a dieta rica em carboidratos e
a doenca cérie em criancas e adolescentes brasileiros, por meio de uma revisédo
de literatura. A pesquisa foi realizada na plataforma PubMed, com os descritores
“carbohydrate diet, dental caries e brazilian population”, sem limitagcbes de ano ou
idioma, em julho e agosto de 2016. Na populacédo infantil e adolescente brasileira,
a condicdo socioecondmica, os indices antropométricos de massa corporal, a
ingestdo de sacarose, o controle nutricional das escolas, a flouretacdo da agua e
os hébitos de higiene sdo os fatores mais relacionados com a doenca céarie. A
maioria dos estudos realizaram avaliacdes de indice CPO-D, sendo este para
dentes permanentes, além do Indice de Dentes Cariados, Extraidos e Obturados
(ceo-d) para denticdo decidua, nas condicbes em que os individuos da amostra se
encontravam no momento, com a iluminacdo natural, sem secagem ou remocao
de biofilme, pois estas foram realizadas em escolas e creches. Poucas avaliacdes
ocorreram em condi¢des ideais de ambiente odontolégico, porém, as limitacdes de
coleta podem ser minimizadas pela atuacdo de um pesquisador calibrado. Os
maiores indices se relacionam com a dieta rica em carboidratos, principalmente
frituras e doces. Uma analise padrdo a respeito da concentracdo de carboidratos e
acucares ingeridos diariamente por criancas e adolescentes brasileiros € dificil,
pois ndo se tem um controle sobre o consumo desses alimentos fora do periodo
escolar, sendo necessario tanto um maior numero de estudos, quanto o
estabelecimento de uma padronizacdo da avaliacdo da dieta e das lesGes
cariosas, considerando a influéncia das condi¢ées socioecondmicas e culturais, o
acesso a agua fluoretada e o comportamento em relacdo a higiene bucal, que
permita uma analise de resultados inclusiva para fatores envolvidos, de forma
comparavel entre os estudos, resultando num retrato fidedigno da realidade.

Palavras-chave: Carie dentaria. Metabolismo dos carboidratos. Crianca.

1 Ciéncias da Satde - Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missdes - Campus
de Erechim (suelen_ventorin@hotmail.com).
2 Ciéncias da Saude - URI - Erechim.
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VARIACAO DO PH DO HIPOCLORITO DE SODIO COM CONCENTRAC;AO DE
2,5% EM DIFERENTES TEMPOS EM MARCA DE MERCADO, DENTAL E
MANIPULADA
Marina Inés Salvi?!
Joana Dariva?
Caroline P. Grando?®
Gabriela Fahl*

A solucéo de hipoclorito de sédio tem boa capacidade de dissolucdo de material
organico do canal radicular e grande atividade bactericida, por isso ela é a mais
utilizada para o preparo quimico cirdrgico no mundo. O objetivo desta pesquisa foi
avaliar a variacdo do pH do hipoclorito de sédio na concentracdo de 2,5% em
diferentes tempos, com marca de mercado, dental e manipulada. Para isso, foi
utilizado o pHmetro digital Analion pm608, nos tempos de 0, 1, 7, 15, 30, 45 dias.
Obteve-se como resultados que na marca A (mercado), o pH se manteve estavel
(pH 11) imediatamente da abertura do frasco até o primeiro dia, porém se altera
significativamente em todos os tempos até 45 dias (pH 9), ja na amostra B (dental)
foi possivel identificar que o pH iniciou em 12, apés um dia chegou a 11 e, com o
passar dos 45 dias o pH chegou a 9. J4 na marca C (farméacia) o pH se manteve
estavel no decorrer dos 45 dias (pH 9). A partir destas premissas, foi possivel
considerar que o pH das marcas de mercado e dental se mostraram ideais apenas
nos primeiros dias, enquanto que o hipoclorito de sédio manipulado ndo esteve em
um pH ideal, porém foi a solu¢éo mais estavel.

Palavras-chave: Ph. Hipoclorito de s6dio. Endodontia.

1 Ciéncias da Satde - Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das MissBes - Campus
de Erechim (marinai_salvi@hotmail.com).
2 Ciéncias da Saude - URI - Erechim.

3 Ciéncias da Saude - URI - Erechim.
4 Ciéncias da Saude - URI - Erechim.
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EFEITOS ADVERSOS DE PLANTAS NATIVAS DO RIO GRANDE DO SUL NA
GESTACAO E LACTACAO
Geovani Fiuzal
Suziane Pedott?
Giovanni André Ferreira Da Silva®
Silvane De Souza Roman*

A utilizacdo de plantas com fins medicinais € uma das mais antigas formas de
pratica medicinal da humanidade, tendo sua pratica bastante difundida na
atualidade. Do ponto de vista cientifico, algumas pesquisas mostraram que muitas
dessas plantas possuem constituintes quimicos toxicos e por essa razdo devem
ser utilizadas com cuidado, respeitando seus riscos toxicolégicos. As plantas
medicinais podem causar efeitos adversos a quem as consome, iSSO ocorre na
forma intrinseca onde o efeito pode estar relacionado a uma superdosagem ou
extrinseca onde a planta pode ser incorretamente identificada, ndo possuir
parametrizacdo na preparacao e contaminacdo. Gestantes e lactentes pertencem
a um grupo especial e que na maioria das vezes, recorrem ao uso de plantas
medicinais, porém desconhecem os efeitos sobre o desenvolvimento neuromotor
pés-natal. Diante disso, o objetivo do trabalho foi verificar o uso de espécies
nativas do Rio Grande do Sul de médio e pequeno porte com potencial adverso na
lactacdo por meio de uma revisdo bibliografica. Para tanto foi realizada uma
revisdo bibliografica nas bases eletrbnicas de dados Scielo, Google académico e
Periddicos Capes, sem limite de tempo ou tipo de publicacdo. Os efeitos adversos
na lactacdo foram representados principalmente por plantas de pequeno porte.
Verificou-se que o uso das plantas esta relacionado também com a reducdo na
producdo de leite. No entanto, as informacdes sobre a seguranca de utilizacdo
destes produtos durante a gravidez sdo escassas, concomitante a isso, foi
verificado que as plantas de pequeno porte utilizadas comumente para uso
medicinal sdo as que mais aparecem em trabalhos que as relacionam com a
lactacdo. Poucas sdo as informacdes a respeito dos efeitos do uso de plantas
sobre o desenvolvimento neuromotor e que comprometa a amamentagcdo, mas
gue se deve ter muita cautela na ingestado de plantas nativas.

Palavras-chave: Plantas nativas reproducédo. Toxicidade. Lactacéo.

1 Ciéncias da Satde - Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missées - Campus
de Erechim (geovanifiuza@hotmail.com).

2 Ciéncias Biologicas — Bacharelado - URI - Erechim.
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AVALIACAO DA TOXICIDADE CLINICA DAS FOLHAS DE UVAIA (EUGENIA
PIRYFORMIS) EM CAMUNDONGOS
Hemily Bagatini Feranti!
Aline Gomes Da Rosa?
Bruna Spiller Mikulski?®
Silvane Souza Roman*

Nos ultimos anos, a procura por drogas vegetais como recurso terapéutico tem
aumentado. Por isso, informagdes toxicolégicas sdo importantes para avaliar a
seguranca do uso de plantas. A Eugenia pyriformis pertence a familia Myrtaceae e
€ amplamente utilizada para diminuicdo de doencas degenerativas, anti-
inflamatoria, disfuncéo cerebral e também doencas gastricas. Objetivo do presente
estudo foi avaliar a toxicidade aguda do extrato da folha de uvaia em
camundongos Swiss. Foram utilizados 24 animais, divididos em 3 grupos (n= 8),
conforme segue: grupo 300mg, o qual recebeu o extrato na dose de 300mg/kg,
grupo 500mg que recebeu o extrato na dose de 500mg/kg e o grupo controle, que
recebeu somente agua destilada. Todos os grupos foram tratados por gavagem,
durante uma vez ao dia. ApGs a administracdo do extrato foram realizadas
observacdes clinicas comportamentais no tempo de 15 min, 30 min, 1 h,2h, 4 he
8 h, e depois diariamente, até o décimo quarto dia. Foram anotados os sinais de
toxicidade, como intensidade, duracéo do progresso, 0os quais foram tabulados em
uma escala de 0 a 4 (ausente, raro, pouco, moderado, intenso) e foram
analisados. Os animais sobreviventes foram previamente anestesiados com Zoletil
IM50 para posterior eutanasia em camara de CO2. Foram analisados pela anélise
de variancia (ANOVA) de uma via, seguida pelo teste de Tukey. Os resultados
foram expressos através de média + desvio padrdo (Média + DP) com p<0,05. Os
sinais clinicos estudados séo: estado de consciéncia, coordenagcdo motora, tonus
muscular, atividade do sistema nervoso central. Dentre os sinais clinicos de
toxicidade citados apenas trés, deles foram observados no experimento. A
piloerecdo, a imobilidade e a mortalidade. Foi visto uma reducao significativa da
imobilidade no grupo 300mg em relacdo ao grupo Controle apds 15 minutos de
administracdo. Além do mais, foi observado uma reducdo significativa na
imobilidade dos animais do grupo 500mg em relagdo ao 300mg e ao Controle,
respectivamente, ap6s 30, 60 e 120 minutos apds a administracdo. O ensaio de
toxicidade aguda do extrato hidroalcodlico das folhas de uvaia mostrou ser toxico
nas doses de 300 e 500mg/kg, entretanto ndo foi dose-dependentes. Contudo, o
uso agudo da planta Eugenia pyriformis merece mais estudos.

Palavras-chave: Eugenia pyriformis. Camundongos. Toxicidade.
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PINO DE FIBRA DE VIDRO ANATOMIZADO COM RESINA COMPOSTA
Monique Secco?
Luciano Anziliero?

Um dos grandes objetivos da Odontologia € buscar harmonia entre forma, funcao
e resisténcia em um dente tratado endodonticamente. O tratamento endodontico
promove perda da estrutura dental e alteracbes nas propriedades fisicas e
estéticas, com isso as restauracdes devem ser muito bem planejadas para que
devolvam a estrutura dental perdida, sempre protegendo o remanescente. A
introducdo de sistemas de pino de fibra de vidro e de carbono forneceu uma
alternativa para restauracdo desses dentes, pois possuem propriedades
semelhantes as da dentina. Apesar das inUmeras vantagens, em canais muito
amplos e/ou alargados, ocorre uma adaptacao deficiente do pino de fibra de vidro,
isso resulta na utilizacdo exagerada de cimento resinoso na cimentacdo, o que
favorece a inclusdo de bolhas predispondo o pino ao deslocamento. Uma
alternativa sugerida para esses casos é a anatomizacao do pino de fibra de vidro
com resina composta, aumentando a adaptacdo no conduto e reduzindo a
espessura de cimento. Os estudos avaliados, afirmaram que pinos anatdmicos
apresentam resisténcia a fratura superior quando relacionado com pinos
acessorios, o que pode estar relacionado com a camada menos espessa de
cimento, o que proporciona um modulo de elasticidade e justaposicdo capaz de
suportar as cargas oclusais. Esse estudo teve como objetivo revisar a literatura,
sobre caracteristicas, vantagens e desvantagens, técnicas de aplicacdo e a
técnica de anatomizacao de pino de fibra de vidro com resina composta. O estudo
envolveu uma revisdo de literatura sistematica sobre pinos de fibra de vidro
anatomizados com resina composta, e para isso foram utilizadas as bases de
dados: Portal Capes- Periédicos, Scielo e PubMed, além de livros.

Palavras-chave: Retentores intrarradiculares. Pino de fibra de vidro. Pino
anatdomico.

1 Ciéncias da Satde - Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missdes - Campus
de Erechim (moni_secco@hotmail.com).
2 Ciéncias da Saude - URI - Erechim.
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PREPAROS CONSERVADORES EM ENDODONTIA: UMA TENDENCIA

Ana Paula Trentin?
Wolnei Luiz Amado Centenaro 2

Todas as etapas de tratamento em endodontia devem ser avaliados, sob a
premissa de eficacia antimicrobiana e o preparo do canal radicular, ndo é excecao
(DRSTAVIK et al., 2008). Esta etapa serve para remover o tecido intracanal (em
casos vitais) e material necrosado incluindo biofilmes microbianos (em casos de
necrose). Com o preparo mecanizado seja através de movimentos rotatérios ou
reciprocantes a eficiéncia é melhor que a instrumentacdo manual (BIRD et al
2009). Neste ponto, varias tendéncias sdo observados no mercado: uso de ligas
mais flexiveis, que ndo s6 melhoram a preparacdo do canal mas também resistem
mais a fadiga, movimento movimentos alternativos e a reducdo do numero de
instrumentos utilizados por paciente. Efetuou-se um estudo clinico sobre o sistema
Easy ProDesign Logic, fabricado no Brasil pela Easy Equipamentos
Odontolégicos, que possibilita a realizacdo do tratamento endodbntico com o
principio de instrumento Unico em movimento rotatério. O acompanhamento foi
efetuado de forma clinica e radiografica, constatando auséncia ou presenca de
hiperalgesia, avaliada por meio da Escala Visual Analégica (EVA). Foram
avaliados 25 tratamentos endodonticos, 24 horas apos a conclusao do tratamento;
6 meses e 1 ano e realizados pelo mesmo operador. A partir dos dados da
amostra, em relagdo a dor intensa, apos a conclusdo do tratamento, esta néo
ocorreu em nenhum dos tratamentos executados; moderada (16%); leve (36%) e
ausente (48%). A avaliacdo de 6 meses e 1 ano, mostraram que nos pacientes
que apresentavam lesdo periapical, existem indicios de neoformacédo dssea e
auséncia de sintomatologia e ou de rarefacdo apical. Conclui-se que, mesmo com
um numero reduzido de casos na amostra, 0s resultados foram satisfatorios,
considerando que a conducao dos tratamentos foi feita por uma académica, sem
treinamento prévio com o sistema, que indica 0 mesmo apresentar uma curva de
aprendizado ideal para o clinico.Baseado nesta primicias buscamos alternativas
viaveis de uso de instrumentos mecanizados, sem a pretensao de formar juizo
definitivo sobre qual sistema ou sistemas sao ideais para o uso em todas as
situacdes em endodontia. O Sistema ProDesignLogic apresenta-se no mercado
com uma nova proposta de preparo de canais radiculares e por este motivo € o
objeto da presente pesquisa clinica e revisdo bibliogréafica.

Palavras-chave: Preparo com instrumento Unico. Movimento rotatério. Dor pos-
operatoria.

1 Ciéncias da Satde - Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missdes - Campus
de Erechim (ana_paula_trentin@hotmail.com).
2 Ciéncias da Saude - URI - Erechim.

32



Semana Académica de

. @ URI|
ISBN 378-85-7892-118-7 Trawsfounoudo aewwn mois belo do corpo humawo: o sowiso

OSTEOMIELITE MANDIBULAR ASSOCIADA A DIABETES MELITTUS

Luciana Santa Catarina?
Lais Zucchi?
Claiton Giovani Tirello3
A osteomielite € uma condicdo inflamatéria do osso que se inicia como uma
infeccdo da cavidade medular, de origem fungica ou bacteriana, se estendendo
posteriormente ao peridsteo, passando pelo osso cortical. A secre¢do purulenta
decorrente da inflamacdo promove obstrucdo do suprimento sanguineo e,
consequentemente, a necrose 0ssea. A osteomielite pode estar acompanhada de
edema, colecdo de pus nos tecidos adjacentes e formacéo de fistula. O paciente
acometido por esta infeccao pode apresentar dor e febre. Nos ossos maxilares a
mais comum é a odontogénica, por via periodontal, endodéntica ou apods
exodontia. Este trabalho tem como objetivo discutir, por meio de relato de caso
clinico, a repercusséo da osteomielite mandibular associada a Diabetes Melittus,
destacando a importancia do diagndstico e tratamento indicado. Paciente L. C. R.
sexo masculino, 72 anos, leucoderma, esteve sob tratamento oncolégico,
hipertenso, cardiopata, diabético, compareceu ao Centro de Especialidades
Odontoldgicas da Uri Erechim, com queixa de dor intensa, com uma evolucédo de 3
anos. Ao exame clinico identifica-se presenca de 0sso necrotico exposto na regido
dos dentes 35, 36,37, supuracao e odor fétido. No exame por imagem observa-se
destruicdo 6ssea acometendo a mandibula em regido de 35 a 36. O paciente foi
internado em hospital e recebeu tratamento para estabilizacdo da condicao
sistémica e cirdrgico para o quadro infeccioso odontogénico. Foram removidos os
elementos 34, 35 e 37, que estavam acometidos pela infeccdo, com debridamento
local, removendo o0 0sso necrético que acometia a regido destes elementos até o
limite do canal mandibular, consequentemente expondo o nervo mandibular, na
sequéncia foi feito irrigacdo para limpeza da regido com soro fisioldgico, sintese
em pontos simples isolados com fio de nylon e absorvivel. Prescricdo
medicamentosa de analgésico, anti-inflamatério e anti-microbiano apds o
procedimento cirargico. Decorridas 24 horas, o paciente, apresentando quadro
estavel, teve alta.

Palavras-chave: Cirurgia buco-maxilo-facial. Osteomielite. Mandibula.

1 Ciéncias da Satde - Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missfes - Campus
de Erechim (luhsntcatarina@hotmail.com).
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CANALETA VESTIBULAR NO AUXILIO DE EXODONTIA DE 3° MOLAR
INFERIOR: RELATO DE CASO.
Nathiel Demski De Assuncéo !
Henrigue Donin?
Claiton Giovani Tirello3

A exodontia dos terceiros molares € indicada pela dificuldade de higienizacdo do
local, causando assim, injurias como doenca periodontal, carie dentaria e
pericoronarite. Também esta indicado quando ha falta de espaco na arcada,
dificultando a erupcédo, tornado o elemento retido podendo causar reabsorcao
radicular do segundo molar, cistos e tumores odontogénicos. A anatomia atipica
dos 3° molares, que muitas vezes nédo estdo em oclusdo, também é uma indicacao
para a realizacdo da cirurgia. A técnica cirdrgica varia de acordo com a
experiéncia profissional e com a complexidade de cada dente, que pode ser
avaliada através da radiografia panoramica e classificada de acordo com Winter e
Pell & Gregory. Citamos neste caso, 0 uso das incisées em L e sindesmotomia
para permitir a melhor visualizacdo da area do dente e a exposicdo da regido onde
sera realizada a osteotomia. A técnica terceira, que consiste na osteotomia
vestibular do terceiro molar feita com brocas de baixa rotagdo, formando uma
canaleta onde a alavanca, que faz parte da técnica segunda, terd espaco
suficiente para um apoio, fazendo com que tenhamos sucesso do seu usO na
luxacdo do elemento. ApoGs a luxacéo, é feita a exodontia através de um férceps
gue melhor se adapte ao dente, obtendo-se assim o éxito na cirurgia. Com isso,
concluimos que a escolha da técnica adequada a ser empregada esta diretamente
relacionada a posicao do elemento dental na arcada e visam a realizacdo de uma
cirurgia atraumatica e agil, facilitando a vida do profissional e obtendo uma boa
recuperacao pos-operatéria do paciente.

Palavras-chave: Terceiro molar. Dente impactado. Cirurgia

1 Ciéncias da Satde - Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missfes - Campus
de Erechim (nathi_master@hotmail.com).
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RESUMOS EXPANDIDOS
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ACAO ANTIMICROBIANA DO EXTRATO DE ILEX PARAGUARIENSIS ST. HIL.
(ERVA-MATE) CONTRA STAPHYLOCOCCUS AUREUS E
STAPHYLOCOCCUS AUREUS RESISTENTE A METICILINA (MRSA)

Amanda Rodrigues dos Santos
Lisandra Eda Fusinato Zin Ciapparini
Wolnei Luiz Amado Centenaro
Fabiane Schreiner

Introducéo

A erva-mate, llex paraguariensis St. Hil, € uma arvore de pequeno porte
com distribuicdo geogréfica em 5% do territorio brasileiro, conhecida pelas suas
propriedades medicinais sdo exercidas por taninos e alcaldides e atuam no
tratamento de abscessos, doencas da pele, dispepsia, mialgias e feridas
infectadas (CARVALHO, 2003, BACKES e IRGANG, 2009). Na literatura, 0s cocos
Gram positivos anaerodbios facultativos Staphylococus aureus sao citados como a
bactéria de maior viruléncia dentre os micro-organismos identificados até hoje e
possuem habilidade genética de adquirir e de transmitir resisténcia aos farmacos
empregados para inibir a sua atividade (TAVARES, 2000, LIMA et al., 2015).
Assim, o objetivo desta pesquisa foi comprovar a eficacia antimicrobiana in vitro do
extrato aquoso das folhas de llex paraguariensis sobre Staphylococcus aureus e
Staphylococcus aureus resistente a meticilina por meio dos testes de
Concentracao Inibitéria Minima (CIM), Concentracdo Bactericida Minima (CBM) e
Disco Difuséao.

Metodologia

O método de obtencao do extrato aquoso da planta llex paraguariensis foi
por meio de turbdlise com posterior filtragem a vacuo. Posteriormente, foram
realizados ensaios microbiolégicos utilizando o método de microdiluicdo em caldo
para determinar a Concentracdo Inibitéria Minima (CIM) e a Concentracdo
Bactericida Minima (CBM), sendo também realizado o ensaio de Disco Difuséo.
Para o teste CIM utilizou-se 2 placas plasticas estéreis com 96 poc¢os, com o fundo
em formato de “U”, uma para cada espécie bacteriana S. aureus e MRSA. Em
cada poco da placa foi inserido 100 ul de caldo Mueller-Hinton, 100 pl de in6culo e
100 pl do extrato aguoso. Como controle positivo foi empregado o digluconato
declorexidina nas concentracdes 2% e 0,12% e para o controle negativo foram
deixados pogos apenas com caldo Mueller-Hinton e inéculo. Apos, foi realizada
uma diluicdo seriada. O teste foi realizado em triplicata e as placas foram
incubadas a 37°C/24 h. A leitura visual do teste foi realizada e as diluicbes foram
testadas quanto a CBM. (SERVELIN; REBELATTO e KLEIN, 2014). Em placas
contendo Agar Mueller-Hinton foram dispensados 100ul do conteudo de cada
poco, semeados com o0 auxilio de um swab. (RIBEIRO e SOARES, 1998). As
placas, em triplicata, foram incubadas a 37°C/ 24 h. Foi entdo realizado o teste de
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Difusdo em Disco, as solucgdes testadas foram: Extrato aquoso das folhas de llex
paraguariensis, como controle positivo utilizou-se clorexidina 0,12%, clorexidina
2%, Oxacilina e Cefoxitina e como controle negativo soro fisiologico. Utilizando-se
um swab, suspensdes dos micro-organismos padronizadas a 0,5 Mc Farland
foram semeadas em Agar Mueller-Hinton. Discos de papel de filtro foram
impregnados com as solucdes previamente descritas e dispostos sobre o meio de
cultura. (BAUER et al., 1966, KARAMAN et al., 2003, OSTROSKY et al., 2008). As
placas foram incubadas a 37°C/24 h. Subsequentemente foi realizada a
visualizacao dos halos de inibicdo segundo normas da CLSI (2005) para S. aureus
em contador de col6nias manual com luz transmitida, seguida de medi¢cédo de seus
diametros em milimetros, com auxilio de uma paquimetro digital em 3 orientacdes
diferentes sendo estabelecida uma média aritmética.

Resultados

Para o teste de CIM no presente estudo obteve-se inibicdo bacteriana das
espécies Staphylococus aureus e Staphylococus aureus MRSA na concentragdo
de 6,25% ou 0,06 g/ml e para CBM ocorreu crescimento bacteriano. O diametro
dos halos de inibicdo do extrato aquoso de llex paraguariensis a 1 g/mL sobre
Staphylococus aureus foi em média 22,3 mm e sobre Staphylococus aureus
resistente foi em média 8,0 mm.

Discussao

A literatura sobre a utilizagdo de extratos de llex paraguariensis, 0s
didametros dos halos de inibicdo encontrados sdo com média de 18 mm.
(GONCALVES; FILHO e MENEZES, 2005). Para Staphylococcus aureus
resistente ndo obteve-se dados na literatura sobre utilizacdo de extrato da planta
de llex paraguariensis. Ja nas pesquisas realizadas por Silva et al. (2015), no qual
testou o extrato hidroalcodlico das folhas de Tradescantia pallida, para a técnica
de CIM houve média de 12,5% ou 0,012 g/ml e ndo obtendo inibicdo bacteriana
para CBM. Para o teste de CIM no presente estudo obteve-se inibicdo bacteriana
das espécies Staphylococcus aureus e Staphylococcus aureus MRSA na
concentracéo de 6,25% ou 0,06 g/ml e para CBM ocorreu crescimento bacteriano.
Tais resultados sugerem que devido aos resultados da CIM, o extrato aquoso das
folnas de llex paraguariensis € um extrato vegetal bacteriostatico, inibindo a
reproducao bacteriana. Mas nao bactericida, correspondendo a inativacdo e morte
bacteriana, pois para tal confirmacgédo o teste de CBM nao poderiam apresentar
colonizacéo bacteriana. (RIBEIRO; SOARES, 1998, ANVISA, 2003).

Consideracgdes Finais
O extrato aquoso das folhas de llex paraguariensis foi efetivo contra

Staphylococcus aureus, apresentando indicativo preliminar de atividade contra
Staphylococcus aureus resistente.
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Palavras-chave: llex paraguariensis, Staphylococcus aureus, Anti-infecciosos
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ABORDAGENS MOTIVACIONAIS NA PERIODONTIA: UMA REVISAO DE
LITERATURA

Dhianina Nunes
Diego José Gambin
Marcelo Ekman Ribas

Introducéo

A doenca periodontal € uma inflamacgéo, classificada como uma doenca
progressiva, que passa por diversas fases de evolucdo, sendo modificada pela
placa bacteriana e a microbiota envolvida que levara de gengivite leve a
periodontites avancadas (NATH & RAVEENDRAN, 2013). A prevaléncia da
doenca periodontal varia conforme a demografia, condicdo socioeconémica, idade,
raca, género e fatores de risco como tabagismo e diabetes, associado a ma
higiene oral (VETTORE et al., 2013).

Para melhor controle do biofilme e manutencdo da saude periodontal, o uso
de abordagens de instru¢cdo e motivacdo para a educacao e conscientizacdo dos
pacientes, e da associacdo de métodos mecanicos e/ou quimicos sao
fundamentais (VATNE et al., 2015).

A criacdo de programas de prevencao baseados no controle do biofilme
dental e na motivagcdo continuada dos participantes sao recursos simples e
eficazes que sdo capazes de prevenir a maior parte das doencas gengivais. A
motivacdo desempenha um papel importante no comportamento individual. Além
disso, 0 acompanhamento odontologico € essencial para diagnosticar, prevenir e
tratar as doencas periodontais (NAGARAJAN et al., 2014).

O objetivo deste estudo foi revisar a importancia da motivacdo em
tratamento periodontal, através de artigos cientificos encontrados na literatura.

Metodologia

Foi realizada uma busca sistemética da literatura, pertinente ao assunto
pesquisado, nas seguintes bases de dados: Medline, PubMed e Scielo, contendo
artigos cientificos no idioma portugués e inglés dos ultimos dez anos, utilizando os
termos de pesquisa: “tratamento periodontal”, E/OU “motivacdo”, E/OU
“‘prevaléncia da doenca periodontal”.
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Revisao de Literatura

As doencas periodontais sao infecgcbes que atingem os tecidos que
circundam e suportam os dentes na cavidade bucal, causadas por distintos
microrganismos presentes no biofilme dental (NATH & RAVEENDRAN, 2013).

As doencas periodontais estdo associadas a trés fatores de risco principais:
fumo, diabetes e acumulo de biofilme, apresentando diversos indicadores de risco,
tais como: género, idade, nivel educacional, condi¢gfes financeiras, uso de bebidas
alcoolicas, hipertensdo, estresse e depressdao (VETTORE et al., 2013). O
tabagismo € um dos mais importantes fatores de risco de diversas doencas
cronicas, incluindo as periodontites (UENO et al., 2015).

Os estudos cientificos relatam a existéncia de dois pontos de vista
principais para se obter sucesso no tratamento da doenca periodontal: o principio
bioldgico, consistindo em combater a integralidade do biofilme periodontal e suprir
a destruicdo ocasionada pela resposta inflamatéria. Somando a isso, o
deslocamento na microbiota na cavidade oral torna-se um fator de risco e
influencia para o desenvolvimento da periodontite. Sob ponto de vista clinico os
melhores tratamentos sdo os mais simples, acessiveis, e capazes de apresentar
otimas vantagens ao paciente (NATH & RAVEENDRAN, 2013).

A prevaléncia da doenca periodontal mundial varia conforme a densidade
demografica, estado oral e caracteristicas socioeconémicas de cada populacéo,
sendo os homens na terceira idade os mais acometidos (LEE et al., 2016). No
ambito nacional os estudos corroboram com os indicadores internacionais no que
se refere a género e idade, acrescentado a esses dados menor nivel de
escolaridade e tabagismo como fatores de risco para perda de insercdo e
progressao da doenca (HASS et al., 2015).

Os profissionais da Odontologia devem envolver-se na prevencédo e
educacdo continua de seus pacientes através de orientaces e instrumentos de
motivacdo (FERREIRA et al.,, 2013). Ha diferentes formas de abordagens
motivacionais para uma melhora na percepcdo e mudanca de habitos, entre elas
podemos citar os métodos auditivos, através do dialogo de instrucédo individual
(NASCIMENTO et al., 2011). Através de técnicas visuais, que sdo extremamente
positivas para gravar as informacdes motivacionais, estdo as imagens ilustrativas
da sequéncia de orientacdo de higiene oral, macromodelos explicativos das fases
da doenca periodontal, pictogramas com o objetivo de reforcar e relembrar as
aprendizagens de forma ludica em formato de “marca pagina de livros”. Outras
formas de estratégia para abordagem séo programas comunitarios/educativos no
qual utilizam ac¢bes preventivas focadas na orientacdo aos pacientes (NASILOSKI
et al,. 2015) e cuidadores, dialogo multidisciplinar, e oficinas de entrevista
motivacional em grupos controle (WOELBER et al., 2016).
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Considerac0des Finais

Portanto, a motivacdo desempenha um papel importante no comportamento
das pessoas que procuram o tratamento periodontal, a mesma deve ser usada
como um recurso fundamental para adesdo dos pacientes a cura de suas
enfermidades de forma individual e coletiva, sendo reformulada a cada
atedimento.

Palavras-chave: Doenca Periodontal. Motivagao. Prevaléncia.
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SAUDE BUCAL ATRAVES DA LUDICIDADE — RELATO DE EXPERIENCIA

Arieli Caroline Santana
Cassiane Bruna Claro

Monique Ochi

Anténio Augusto Iponema Costa

Introducao

Atividades ludicas sdo de fundamental importancia na pratica odontologica
quando se trata de promocdo em saude bucal na infancia. Sendo um método
eficaz no processo de aprendizagem, o ludico possibilita um maior envolvimento
da crianca, fazendo com que o0s conhecimentos adquiridos na préatica sejam
levados para a realidade. A mudanca de habitos, através da educacao,
proporciona melhorias tanto na vida das pessoas como na realidade de uma
sociedade (PEREIRA et al., 2005).

A realizacdo de atividades ludicas e a escovacdo supervisionada séo praticas de
extrema importancia para inserir ou mudar habitos de higiene bucal em criancas,
pois 0s mesmos estdo em uma fase ideal de aprendizado.

O sucesso de gualquer programa educativo, envolve conscientizacdo e motivacao
da crianca e da familia. E a responsabilidade destes sobre sua prépria salde
(CORREA, 2011).

Guedes-Pinto et. al e Esteves et. al também concordam que pacientes motivados
apresentam interesse no aprendizado, como a insercdo de novos habitos ou a
potencializacdo de habitos ja propostos

Souza e Vasconcelos (2009) relatam que neste periodo da vida a ludicidade
precisa ser evidenciada, sendo marcada por curiosidades e inquietagfes. Além
disso, complementa que a imitacdo assume um papel fundamental para o
aprendizado de novos comportamentos.

Objetivo

O objetivo do presente trabalho é compartilhar experiéncias e a troca de
conhecimentos através das atividades realizadas com crianc¢as na faixa etaria de 6
a 8 anos, atendidas pela AABB Comunidade de Erechim, Rio Grande do Sul.

Metodologia

Atividades ludicas educativas sé@o realizadas com 35 criangas, na faixa
etaria de 6 a 8 anos de idade, residentes do Distrito de Jaguareté sendo atendidas
pelo Programa AABB Comunidade em Erechim, Rio Grande do Sul. As criangas
foram autorizadas pelos pais a participarem das atividades propostas, sendo estas
realizadas quinzenalmente nas dependéncias da AABB.

Nos encontros, realizados quinzenalmente, sdo abordados temas voltados para a
importdncia da higiene bucal, atraves de apresentagbes audiovisuais,
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brincadeiras, teatros, palestras, além de escovacédo supervisionada e avaliacao de
saude oral.

Resultados

O projeto teve inicio em 02 de junho de 2016 realizado por académicas do

Curso de Odontologia da Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das
Missbes -Campus Erechim, tendo como objetivo desenvolver consciéncia sobre
saude bucal de uma forma dindmica, oferecendo atividades que contribuam para
seu desenvolvimento social, que possam entender a importancia de cuidarem da
sua saude, esperando fazer diferenca, instruindo com diverséo e experiéncias que
elas possam levar para vida inteira. Corréa (2011) relata que “A motivagdo deve
ser compativel a idade da crianca e o profissional deve estar bem preparado para
despertar o interesse dela pelos cuidados consigo mesma”.
Inicialmente foi realizada uma conversa com as criangas, apresentacdo e entrega
de crachds com a identificacdo de cada participante, seguido de um teatro
realizado pelas académicas, a fim de proporcionar um momento de integracao
inicial. A finalidade do teatro foi levar as criancas informacdes sobre a importancia
dos cuidados com a higiene bucal, e as consequéncias da nao realizacdo dos
mesmos. O segundo encontro teve como tema conscientizagdo em saude bucal e
escovacao supervisionada e uso de fio dental, onde cada crianca recebeu uma
escova identificada com seu nome com intuito de realizar escovacdes a cada
encontro.

No dia 23 de agosto de 2016, realizamos avaliacdes da condi¢cao bucal de
cada crianca, com a finalidade de conhecer a necessidade de cada uma e da
mesma forma estar comunicando aos pais ou responsaveis a procurar auxilio
odontoldgico, e para fixacdo das informacdes foi entregue atividades de caca-
palavras e palavras-cruzadas.

Segundo Guedes-Pinto (2013) é na pratica onde sdo trabalhados e
incorporados o0s hébitos alimentares, com propésito de compreender aspectos
relacionados a saude do individuo bem como oportunizar e corresponsabilizar os
pais sobre a saude bucal de seus filhos. A partir desta I6gica que optamos por
realizar acdes sobre habitos alimentares e apds, uma atividade dinamica em que
as criancas puderam confeccionar uma piramide alimentar, discutindo a
importancia de cada alimento.

Considerando que os temas propostos durante cada encontro sao de
grande importancia, para o desenvolvimento saudavel e consciente de cada
crianca, criamos um jogo de conhecimentos referentes a todas informacfes ja
repassadas, dividindo as criangas em dois grupos, selecionamos perguntas de
diversos niveis, as quais eram sorteadas e sO eram respondidas pelas criancas
guando eram autorizadas, as criangas tiveram a oportunidade de estar discutindo
as ideias entre seus grupos e somente uma crianca escolhida pelo préprio grupo,
era a que respondia questéo.
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Considerac0es finais

Através da ludicidade empregada as atividades, observamos que as
orientacbes em saude bucal transmitidas para as criancas foram bem
compreendidas e aceitas por todas. Isso pode ser visualizado durante as
atividades realizadas, uma vez que as crian¢cas demonstraram-se conscientes da
importancia da higiene bucal na prevencao da carie e outras doencas, além de um
amplo conhecimento do que havia sido repassado.

Houve também uma significativa mudanca com relacdo aos habitos, que
puderam ser observados durante a escovacao supervisionada, onde as criangas
demonstraram uma grande melhora na execugdo das técnicas corretas de
escovacao.

Diante dos resultados obtidos, pode-se concluir que a realizacdo de
atividades ludicas tem grande efetividade no aprendizado das criancas, pois
possibilita a aquisicdo de conhecimentos de uma forma prazerosa, sem cobrancgas
e obrigacdes. Além disso, quando essas atividades séo feitas de forma continua e
em longo prazo, faz com que as criangas incorporem os conhecimentos adquiridos
em higiene bucal em sua realidade.
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TERAPIA FOTODINAMICA (TFD): RELATO DE CASO

Sabrina Carus
Rhaiza Carla Longo
Claiton Tirello
Fabiane Schreiner

Introducéo

A Terapia Fotodinamica (TFD) € um tratamento amplamente pesquisado na
odontologia que se baseia na administracdo topica ou sistémica de um corante
fotossensibilizador (FS) seguida da irradiacdo em baixas doses com luz visivel de
comprimento de onda adequado, sendo uma acé&o coadjuvante a diversos
procedimentos realizados na clinica odontologica (OLIVEIRA et al., 2012).

Na area da saude, tanto as aplicacdes clinicas dos lasers de alta
intensidade (LAI) como de baixa intensidade (LBI) tém sido investigadas. Os LAl
sdo amplamente utilizados e propiciam ablac&o, vaporizagéo, corte e coagulacéo
dos tecidos, podendo levar ao aumento da temperatura. J4 a laserterapia em
baixa intensidade é utilizada para se obter efeitos fotofisicos, fotobiolégicos e
fotoquimicos sobre as células dos tecidos irradiados (OLIVEIRA et al., 2012;
MOTA et al, 2015).).

Especificamente na Odontologia, o LASER (Light Amplificationby Stimulated
Emission of Radiation ou amplificacdo da luz por emisséo estimulada de radiacéo),
tem sido empregado na antissepsia de feridas, em preparos cavitarios, na terapia
pulpar em dentes deciduos e como agente bactericida em tratamento de canais
endodonticos e em bolsas periodontais. (MARINHO, 2006).

O mecanismo de acgédo antimicrobiana da TFD ocorre por meio da reacao
do fotossensibilizador ativado com moléculas que, por transferéncia de elétrons ou
hidrogénio, levam a producéo de radicais livres, ou, por transferéncia de energia
ao oxigénio, levam a formacédo de oxigénio singleto. O oxigénio singleto é uma
espécie reativa de oxigénio que provoca morte celular por estresse oxidativo, atua
gerando danos a parede celular, mitocondria e lisossomos, afeta a integridade
celular, levando a destruicdo localizada do tecido vivo anormal, mediante sua
necrose ou inviabilizacdo, assim como a desativacdo de virus, destruicdo de
bactérias e fungos (LONGO, 2010; AZEVEDO, 2010; MOTA et al., 2015).

Relato de Caso

Paciente do género masculino, 63 anos de idade, em atendimento na
Clinica Escola de Odontologia do Centro de Pratica Profissionais da Universidade
Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missdes (URICEPP — Erechim), foi
encaminhado ao Centro de Especialidades Odontolégicas (CEO) para realizacdo
de biopsia em lesdo endurecida na regido da base da lingua. Na anamnese
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relatou que iria se submeter a uma bidpsia de lesdes na pele na regido da face a
direita, sendo entdo encaminhado para a realizagdo de ambas as bidpsias em
centro hospitalar. Retornou ao CEO decorridos trés dias da cirurgia, apresentando
deiscéncia da sutura em incisdo cirdrgica na regido supra labial que se estendia
até a asa do nariz, ferida operatéria com regides escurecidas compativel com a
utilizacdo de eletrocautério, bordas irregulares, areas de supuracdo de secrecao
purulenta e eritema. Relatou também dor na face e na regido intrabucal,
impossibilitando o uso da protese. Realizada limpeza da ferida operatoria
extrabucal com soro fisiologico, foi efetuado debridamento do tecido desvitalizado
e aplicacdo de TFD. O paciente retornou em seis dias para nova aplicagao de TFD
apresentando melhora na ferida operatdria, porém, com sinais de inflamacéao.
Esteve em acompanhamento por mais duas semanas, apresentando melhora na
cicatrizacdo e auséncia de sinais de inflamacao, recebendo alta ambulatorial.

Discussao

A terapia envolvendo o uso do LBI tem evoluido e apresentado resultados
animadores e efetivos em promover a morte bacteriana (ALMEIDA, 2006, MOTA,
2015). Dentre os agentes fotossensibilizadores podemos encontrar azul de o-
toluidina, cristal violeta, ftalocianina dissulfonada de aluminio, hematoporfirinas,
tionina, protoporfirina e azul de metileno. A eficacia da fotossensibilizacdo
depende do corante escolhido, da sua concentracdo, da intensidade de poténcia
do laser, da espécie bacteriana encontrado na lesdo. A relacdo entre o tempo
necessario de exposi¢cdo e a concentracao do corante € um fator relevante para o
sucesso do tratamento. (ALMEIDA, 2006.)

A opcéo de corantes como agentes fotodinamicos € interessante por ser de
baixo custo e facil manipulacdo, sendo um exemplo o azul de metileno (AM)
(PELOI, 2007).

Wilson (1993) descreveu as vantagens desta técnica em relacdo ao uso dos
agentes antimicrobianos tradicionais, pela diminuicdo da concentracao e do tempo
de exposicdo da lesdo ao farmaco (WILSON, 1993). No caso de infeccdes, se
torna importante sua aplicacdo devido ao crescimento da resisténcia a antibiéticos
e a necessidade de métodos alternativos de tratamento local. Além disso, em
muitas infeccdes localizadas, antibidticos administrados de forma oral ou
sistémica, ndo sdo particularmente efetivos, o que pode ocorrer por bactérias
infectarem um tecido que ndo é bem perfundido ou porque as bactérias estdo
presentes no tecido como um biofime, o que reduz dramaticamente a
susceptibilidade ao antibiético (PERUSSI, 2007).

Dentre as vantagens da TFD pode-se destacar: ndo ser invasiva, nao
apresentar riscos para o0 paciente, podendo realizar repeticbes de doses
(PERUSSI, 2007). Também, proporcionar uma melhor qualidade de vida para o
paciente com poucos efeitos colaterais e bons resultados estéticos, eliminar os
micro-organismos em pouco tempo, fazendo com que 0S mesmos nao
desenvolvam resisténcia, nao prejudicando a microbiota normal, sendo, sobretudo,
uma alternativa aos antibioticos e antissépticos. (KONOPKA, 2007; MAROTTI,
2009; WILSON, 2004; MAROTTI, 2008).
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Concluséao

A TFD é uma terapia que tem demonstrado resultados significativos para o
controle bacteriano na Odontologia. Trata-se de uma terapia economicamente
vidvel, podendo ser uma alternativa ao uso de farmacos que, com O UusoO
indiscriminado, tém gerado resisténcia bacteriana levando ao risco de se
desenvolver infecgbes mais graves.
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OZONIOTERAPIA NA ODONTOLOGIA

Suelen Baggio Arsego
Fabiane Schreiner

Introducéo

A descoberta do composto Ozbénio, pelo quimico alemao Christian
Friedrich Schonbein, em 1840, revolucionou o campo da saude, seu primeiro uso
na Medicina foi em 1870 por Landler; na Odontologia o pioneiro foi Edward A.
Fisch que, em 1932, utilizou o composto tanto em gas com em &gua ionizada no
tratamento da pulpite gangrenosa (GRUPTA; MANSI, 2012). O uso do Ozénio na
odontologia estd em quase todas as areas de aplicacbes dentérias, sendo
considerado um excelente antisséptico (BOCCI, 1996; CARLOS et al., 2010).

O Ozobnio pode ser utilizado em feridas 6sseas e de tecidos moles como
agente cicatrizante, pois estimula a regeneracdo e revascularizacdo tecidual
(TRAINA, 2008). Também possui agdo imunoestimulante; analgésica,;
antioxidante; antimicrobiana; bioenergética; biossintética, perturba a acado
metabodlica dos tumores e pode funcionar como agente controlador de
hemorragias (TRAINA, 2008; GRUPTA; MANSI 2012).

Como caracteristica principal, atua pela liberacdo de oxigénio nascente,
0 que o faz um instrumento bactericida, fungicida e virucida excelente (TRAINA,
2008; GRUPTA; MANSI 2012). O objetivo deste trabalho foi revisar a literatura
sobre a atuacdo do ozbdnio na Odontologia, especificamente nas éareas de
Endodontia e Periodontia.

Metodologia

Foram selecionados artigos clinicos obtidos por meio da plataforma de
busca Pubmed no més de agosto de 2016, com o0s seguintes descritores: Ozone
therapy and endodontics; Ozone therapy and periodontology. Demais artigos
sobre o tema foram procurados nas referéncias bibliograficas dos trabalhos
obtidos pela metodologia descrita acima e por meio de outras plataformas de
pesquisa (Figura 1).

Figura 1: Descricao detalhada da metodologia de obtencéo dos artigos.
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Fonte: Os Autores
Discussao

Na Odontologia, enfatiza-se a utilizacdo da agua ionizada por meio de
trés formas:

1. Como antisséptico bucal (em casos de gengivite, paradentosis, aftas ou
estomatite);

2. Como spray (para limpar areas afetadas e para desinfec¢do da mucosa oral,
cavidades e cirurgias gerais);

3. Como um jato de ozbnio/dgua (para limpeza de cavidades endoddnticas ou no
tratamento da gengivite e estomatite, (GRUPTA, MANSI 2012).

Na Endodontia, especialidade responsavel pelo estudo da polpa
dentaria, do sistema de canais radiculares e tecidos periapicais, bem como das
doencas que os atingem, o sucesso esta relacionado a eliminacdo dos micro-
organismos por meio da instrumentacdo e irrigacdo do conduto (LOPES;
SIQUEIRA, 2015). Nesta especialidade, o ozbnio tanto gasoso como tépico
apresentou efeito positivo no controle e eliminacdo de E. faecalis dos condutos
radiculares (Kraptan, 2014), bactéria resistente a diversos agentes antimicrobianos
devido fatores de viruléncia que permitem que sobreviva aos tratamentos
convencionais (STUART, 2006). A acdo do ozonio associado a instrumentacéo
quimico-mecénica e também a irrigacdo com solucdo estéril, comprova a
diminuicdo na contagem de bactérias recuperadas apds analise microbiolédgica
(HALBAUER, 2003). A acdo coadjuvante da agua ionizada a medicagéao intracanal
resulta em auxilio na capacidade de reducdo de imagem radioltcida apical, sendo
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ainda mais expressiva quando cosiderada sua eficacia em termos de reducao de
sintomatologia dolorosa (FERREIRA, 2012).

Ja na Periodontia, area responsavel pela prevencdo e tratamento das
doencas dos tecidos de sustentacdo e protecdo, visando preservar e manter a
salde dos tecidos adjacentes aos dentes (Carranza, 2012), o 0zoénio continua a
afirmar sua acdo antisséptica. Nesta especialidade, Hayakumo (2012) notou
reducado significante de bactérias na placa gengival em raspagens com irrigacao
de &gua ionizada atestando a acdo bactericida do oz6nio. A eficacia na
cicatrizacdo tecidual quando aplicado ozbénio topico em procedimentos cirdrgicos
periodontais também foi observada (PATEL, 2012). A acdo da agua ionizada em
pacientes com periodontite agressiva localizada/generalizada com bolsa
periodontal, associada aos procedimentos de alisamento radicular e tomada de
indice de placa, resultou em menor contagem bacteriana, em comparacdo com a
terapia convencional, além de diminuicdo na profundidade das bolsas (Ramzy,
2005).

Concomitantemente a utilizacdo nestas especialidades, o 0zénio também
tem aplicacdo no campo da Cariologia, ao reverter processos cariosos
precocemente, atuando assim na Odontologia Preventiva, pois, em contato com
tecidos dentarios, remineraliza e abre os tubulos dentinarios permitindo a difuséo
de ions de calcio e fosforo para as camadas mais profundas da lesdo cariosa
(GRUPTA, MANSI 2012).

Concluséo

Na Endodontia e na Periodontia, o 0zbénio apresenta utilizacdo
multifuncional atrelada a sua potente acdo antisséptica, atuando com excelente
capacidade bactericida. Entretanto, ainda existem questdes ndo esclarecidas
sobre a ozonioterapia, especialmente a respeito de sua atuagcdo na microbiota
oral, concentracao ideal e tempo minimo de exposi¢cdo ao composto.
Palavras-chave: Oz6nio, Anti-Infecciosos, Odontologia.
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MANIFESTACOES BUCAIS EM PACIENTES SUBMETIDOS A QUIMIOTERAPIA

Rhaiza Carla Longo
Anténio Augusto Iponema Costa
Fabiane Schreiner

Introducéo

O cancer € uma doenca caracterizada pelo desenvolvimento de células que
perderam sua capacidade de crescimento normal e sofreram multiplicacdo e
proliferacdo desordenadas no local ou & distancia (BALDISEROTTO, 2004). E um
dos problemas de saude publica mais complexos, considerando sua magnitude
epidemioldgica, social e econdmica. (BRASIL, 2011). A estimativa do INCA (Brasil,
2015) é de que se tenham 295.200 novos casos de cancer em homens e 291.54
em mulheres no ano de 2016.

Embora garantam uma melhora da sobrevida dos pacientes, 0s
tratamentos antineoplasicos estdo associados a um numero significativo de
reacoes adversas, que afetam a qualidade de vida dos pacientes, o que repercute
inclusive no andamento do tratamento. Dentre essas reacdes adversas, podemos
destacar a mucosite e a xerostomia, que podem ocorrer durante e apds o término
do tratamento (BANAVA, 2015).

A toxicidade dos agentes quimioterapicos para os tecidos bucais é
variavel, sendo classificada em estomatoxicidade direta, que sdo problemas
resultantes da acéo direta da droga sobre os tecidos bucais e estomatoxicidade
indireta, caracterizada por mielossupressdao e imunosupressdo do sistema
imunologico (EPSTEIN, 1999; SONIS et al ,2004; BANAVA, 2015). A disfuncéo das
glandulas salivares (um exemplo de toxicidade direta) se apresenta clinicamente
como xerostomia e hipossalivacdo, e acarretam desconforto, limitando fungBes
basicas como mastigar, deglutir e aumenta o risco de desenvolver céarie e doenca
periodontal. Aliado a isto o efeito da toxicidade indireta facilita a instalacdo de
infeccbes oportunistas (LOGEMANN, 2001; DUNCAN et al., 2005; NEVILLE et al.,
2009).

A mucosite (inflamagdo na mucosa bucal), que é um efeito direto dos
guimioterapicos sobre a mucosa bucal, € encontrada com frequéncia, sendo
responsavel por sintomas como dor severa, queimacdo e compromete também
funcdes como fala, degluticdo, nutricdo (NEVILLE et al., 2009). A severidade da
mucosite € variavel, uma classificacdo da World Health Organization (1979)
descreve 4 graus desta manifestacdo, onde | € o estagio inicial com alteracdes
brandas e IV é caracterizado por dor intensa, ulceracdo e impossibilidade de
alimentacgé&o por via oral.

Os pacientes oncolégicos apresentam necessidades odontologicas que
demandam atendimento prévio ao tratamento oncolégico. Ja € conhecida a
importancia da participacédo do cirurgido-dentista na equipe oncologica, visando a
prevencdo e controle das sequelas bucais oriundas do tratamento

55



Semana Académica de

e @URI|
ISBN 978-85-7892-18-7 Trousfounands aeunwos wais belo o eorpo huowo: o souiso
(BALDISSEROTTO, 2004; CARDOSO et al., 2005). O objetivo deste trabalho foi
identificar a prevaléncia das principais manifestacdes bucais encontradas em
pacientes submetidos a quimioterapia e procurar relacdes das mesmas com idade,
género (masculino e feminino), diagndstico de neoplasia, doses de quimioterapia
realizadas e classificacdo da higiene bucal.

Metodologia

Foi realizada uma pesquisa transversal analitica-descritiva das
manifestacbes bucais em pacientes submetidos a quimioterapia. A amostra de
conveniéncia contou com 50 pacientes que estavam em tratamento no setor de
quimioterapiada Fundacgdo Hospitalar Santa Terezinha de Erechim - RS, nos
meses de julho a setembro de 2016. Foram incluidos na pesquisa pacientes
maiores de 18 anos de idade, que estivessem apenas em tratamento oncolégico
com quimioterapia e que tivessem realizado pelo menos uma sessdo de
quimioterapia. A coleta de dados ocorreu por meio de duas etapas: formulario e
exame clinico bucal. Para a obtencdo dos dados: idade do paciente, género,
percepcao sobre alteracdes na cavidade bucal apés o inicio do tratamento com
guimioterapia e habitos de higiene bucal, foi utilizado formulario. A saude bucal foi
avaliada por meio de exame clinico bucal e classificada em favoravel e
desfavoravel. A presenca ou auséncia de mucosite também foi avaliada no exame
clinico bucal. A comparacdo da presenca ou auséncia das repercussdes bucais
com os fatores: idade, género, diagndstico de neoplasia, doses de quimioterapia
realizadas e classificacdo da higiene bucal, duas a duas, foi realizada com o teste
Qui-quadrado, por meio do programa estatistico SPSS 22.

Resultados

A média de idade dos pacientes analisados foi de 58,8 anos. Quanto a
origem do tumor, 54% (n=27) apresentavam carcinoma e 30% (n=15)
adenocarcinoma. Em 44% da amostra (n=22) houve ocorréncia de alguma de
lesdo, sendo que 62% (n=31) dos pacientes apresentavam higiene bucal
desfavoravel. As variaveis idade, género e doses de quimioterapia recebida ndo
foram relacionadas com manifestagdes bucais. Das manifestagbes bucais
verificadas a xerostomia foi a mais prevalente, ocorrendo em 54% (n=27) dos
pacientes, seguida de aftas, 40% (n=20). Alteragcbes no paladar ocorreram em
36% (n=18) da amostra pesquisada e mucosite em 28% (n=14). Quanto aos
habitos de higiene bucal, 38% (n=19) relataram que escovam os dentes duas
vezes por dia e 60% (n=30) que escovam trés vezes ou mais. Apenas 2% (n=10)
afirmaram fazer uso do fio dental diariamente. Todos os pacientes foram
orientados sobre as manifestagcbes bucais da quimioterapia e 12% (n=6)
realizaram consulta odontologica previamente ao tratamento.
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Discussao

Muitos autores tém apontado o papel do cirurgido-dentista, como sendo de
extrema importancia na promoc¢do e prevencdo dos agravos em saude bucal de
pacientes submetidos a quimioterapia (BALDISSEROTTO, 2004; HESPANHOL,
2010; LOPES, 2012; AL ANSARI, 2015; BANAVA, 2015). As necessidades
odontologicas encontradas na pesquisa realizada foram importantes quando
associadas a ocorréncia de lesdo apds o inicio da terapia oncolégica, visto que
63% (n=31) dos pacientes analisados necessitariam de algum tipo de tratamento
odontoldgico e tiveram a saude bucal classificada como desfavoravel.

Ao realizar um levantamento bibliografico sobre o tema manifestacoes
bucais decorrentes da quimioterapia, foram encontrados varios trabalhos nos
quais a tematica qualidade de vida é abordada, apontando as manifestacfes
bucais presentes apds o inicio do tratamento como responsaveis pelo decréscimo
do bem-estar (HENSON, 2001; DUNCAN et al, 2005; BANAVA,2015). Embora
todos o0s pacientes entrevistados tenham sido orientados pela equipe de
enfermagem sobre as possiveis alteracdes na cavidade bucal decorrentes do
tratamento com quimioterapicos, nenhum dos pacientes foi orientado sobre a
importancia da higiene bucal na prevencdo do aparecimento e agravo das
manifestacbes bucais quimioinduzidas. Uma pesquisa realizada por Barbosa
(2010) verificou que 65% (n=28) da amostra pesquisada afirmou ter recebido
informacdes sobre a importancia de préaticas de higiene bucal e que todos os
pesquisados (n=43) consideraram importante a presenca de um cirurgido-dentista
na equipe prestando este tipo de orientacéo.

Alguns estudos relatam que 80% dos pacientes chegam a desenvolver
mucosite (MORAN, 2000). J& outros verificaram esta alteracdo em 40% a 76% dos
pacientes investigados (HESPANHOL, 2010, LOPES, 2012). Em um estudo
realizado por Filho (2008) em que foram avaliados 111 prontuarios de pacientes
oncoldgicos, a disfagia foi a manifestacdo mais prevalente estando presente em
51% dos casos apresentados e a mucosite em 26%. Na presente pesquisa, a
mucosite corresponde a quarta manifestacdo mais relatada, sendo que 14,3%
(n=2) dos casos de mucosite foram visualizadas em boca no momento do exame
bucal e 85,7% (n=12) foram identificados na analise de informac¢des no prontuario.
Deixando assim uma lacuna nesse dado, visto que 72% (n=36) da amostra nao
apresentava mucosite no momento em que foram examinadas e no prontuario nao
havia nenhum tipo de anotacédo referente a esse dado. Tal percepcdo vem de
encontro ao citado por Al Ansari (2015), que sugere a falta de critérios de
pontuacdo padronizados como uma das razdes da heterogenoidade da
prevaléncia e incidéncia de dados sobre a mucosite.

Considerando os artigos recuperados na revisdo de literatura desta
pesquisa, alguns autores descrevem que o tipo de tumor, o grau de malignidade, a
dose do agente quimioterapico, a fase terapéutica do tratamento, a idade do
paciente e o nivel de higiene bucal antes e durante a terapia sao fatores que
podem estar relacionados com a severidade das manifestacdes bucais (EPSTEIN
et al., 1999; CASTRO, 2002; HESPANHOL, 2010; LOPES, 2012; Al ANSARI,
2015).
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Concluséao

A importancia dos cuidados dispensados durante o tratamento oncoldgico
com quimioterapia reforca a necessidade do acompanhamento odontolégico antes
e durante o tratamento quimioterapico, podendo o cirurgido-dentista identificar e
tratar pacientes com uma condi¢cao bucal desfavoravel pré-existente, diminuindo o
risco do aparecimento das complicagbes bucais decorrentes do tratamento
antineoplasico.

Palavras-chave (DeCS): Manifestacdes bucais, Quimioterapia, Xerostomia,
Estomatite Aftosa.
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VISITA DOMICILIAR: UM OLHAR AMPLIADO DA EQUIPE DE SAUDE BUCAL

Rafaella Silva Araujo
Camila Ferreira do Nascimento

Introducéo

As visitas domiciliares constituem-se em um conjunto de acdes de saude
voltadas para o atendimento, tanto educativo como assistencial, além de serem
uma atividade utilizada com o intuito de subsidiar a intervencdo no processo de
saude-doenca de individuos ou no planejamento de a¢des visando a promocao da
saude da coletividade (BRASIL, 2003).

Os critérios de prioridade utilizados pelos profissionais para selecdo dos
sujeitos que recebem as visitas domiciliares consideram como determinantes das
visitas o perfil epidemioldgico da populacédo atendida. Sendo que os sujeitos alvos
das visitas sdo idosos, domiciliados, criangcas, gestantes e pessoas com
necessidades especiais (Abrahdo; Lagrance, 2007).

Objetivo

Este trabalho tem como objetivo realizar um relato de experiéncia que utiliza
a visita domiciliar como estratégia para ampliar o cuidado em saude bucal,
possibilitando 0 acesso de pacientes domiciliados e com necessidades especiais a
unidade de saude.

Relato de experiéncia

Esteve envolvida na experiéncia a Equipe de Estratégia da Saude da
Familia da Unidade de Saude Estrada dos Alpes, localizada no municipio de Porto
Alegre. Foram realizadas visitas domiciliares junto com as agentes comunitarias
de saude, que passaram quais eram 0s pacientes acamados e com necessidades
especiais. Participaram da experiéncia individuos usuarios do servico que
apresentassem dificuldades motoras e pacientes com necessidades especiais, de
idades variaveis e de ambos 0s sexos.

As visitas séo realizadas em um turno por semana, sendo que em cada
semana uma das agentes comunitérias fica responsavel pelas saidas a campo. As
visitas tém como objetivo a promocdo de salde, através da motivacdo e
orientacdo de higiene bucal, diagnostico de doengas, bem como do tratamento
clinico aos individuos assistidos.

Durante a primeira visita, costuma-se fazer a apresentacdo da residente e
do estagiario, é explicado para o paciente qual o objetivo da visita e apds feito o
reconhecimento das condicbes de vida do paciente e da sua familia, além de
todos os dados referentes a sua saude atual e pregressa (anamnese). Logo apés
é realizado o exame clinico inicial do paciente, rastreamento de lesdes orais, as
condicdes de saude bucal.

Ao final da visita o paciente € informado sobre sua situacéo de saude bucal,
qual o tratamento necessério e a viabilidade da realizacdo deste tratamento em
domicilio. Na segunda visita, ap0s realizado o plano de tratamento, o mesmo &
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pactuado com o paciente para se determinar a periodicidade das visitas e entdo
iniciam-se os procedimentos clinicos.

Nessas visitas, também sao verificada a pressao arterial e a glicose desses
pacientes, pois muitos deles apresentam alguma outra alteragéo sistémica. Estas
informacbes sdo registradas para serem repassadas para 0 prontuario do
paciente, com a finalidade de acompanhé&-lo e, quando necessério, a equipe da
médica é contatada.

Em alguns casos é necesséria a discussdo do caso com outros
profissionais da equipe (interdisciplinariedade), execucdo de projeto terapéutico
singular, educacao permanente e matriciamento com o NASF.

Concluséo

A visita domiciliar € um recurso muito importante no contexto da assisténcia
a saude da familia, pois estas trazem resultados positivos por prestar auxilio a
uma parcela da populacdo que normalmente ndo teria acesso aos servicos de
saude prestados pela odontologia tradicional, devido a sua condi¢do peculiar de
domiciliado, por terem dificuldade de locomocédo e pelas particularidades de
atender pacientes com necessidades especiais.
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ACAO ANTIMICROBIANA DO GEL COM EXTRATO DE PUNICA GRANATUM
L. (ROMA) EM CONDUTOS RADICULARES CONTAMINADOS COM
ENTEROCOCCUS FAECALIS

Franciele Paula Nilson
Fabiane Schreiner

Introducéo e Revisado Da Literatura

Punica granatum Linnaeus, popularmente conhecida como rom&, é um
arbusto asiatico com cerca de 5 a 8 metros de altura, pertencente a familia
Punicaceae, nativa da india e Ird (KAUR et al., 2006; LANSKY, NEWMAN 2007). A
fruta é rica em compostos fendlicos (taninos, flavonoides) e com elevado teor em
acidos organicos, sendo esses compostos responsaveis por diversas
propriedades, entre elas, seu potencial antifiungico e antimicrobiano. (ISMAIL,
SESTILI, AKHTAR 2012; REDDY et al., 2007; DUMAN et al., 2009). Seu efeito
bactericida envolve reacdes com proteinas da membrana celular dos micro-
organismos e também com grupos de proteinas sulfidrila, causando morte
bacteriana por meio da precipitacdo de proteinas e inibicdo de enzimas como a
glicosiltransferase (LANSKY, NEWMAN 2007; ISMAIL, SESTILI, AKHTAR 2012).

Estudos recentes investigaram a atividade da P. granatum e revelaram
propriedades bactericida, antifingica, antiviral, anti-helmintica e de modulacdo
imunolégica (ABDOLLAHZADEH et al.,, 2011; AL-ZOREKY 2009), além de
potencial de cicatrizacdo (PIRBALOUTI, KOOHPAYEHE, KARIMI 2010; AMAL et
al., 2015). Também encontraram acado anti-inflamatéria (BALWANI et al., 2011;
COSTANTINI et al., 2014), reducdo na formacdo de biofilme bacteriano em fios
ortodonticos (VAHID DASTJERDI et al.,, 2014), propriedades de inibicdo da
proliferacéo de células cancerigenas (DAI et al., 2010) e atuacdo no tratamento de
diarreia e disenteria (REDDY et al., 2007). Kaur et al. (2006) relataram que 0s
compostos bioativos da P. granatum foram utilizados no tratamento de diabetes
mellitus, no cancro e algumas inflamagdes de garganta.

Na Odontologia o extrato da Punica granatum foi investigado no tratamento
de candidiase associada a estomatite protética, obtendo resultados satisfatorios,
sem relato de queixa ou efeitos colaterais pelos pacientes, podendo ser
empregado como um agente antifangico auxiliar (VASCONCELOS et al., 2003).
Sua capacidade contra o desenvolvimento gengivite também foi avaliada, obtendo
resultados semelhantes aos da clorexidina como enxaguante bucal, sendo assim
considerado efetivo contra periodontopatégenos (BHADBHADE et al., 2011).
Sobre a formacédo de biofilme bacteriano em fios ortoddnticos, apresentou
resultados aceitaveis (VAHID DASTJERDI et al., 2014) e contra estomatite aftosa
recorrentes reduziu a dor e o tempo de cura (GHALAYANI et al., 2013).

O Enterococcus faecalis € uma bactéria Gram-positiva anaerobia
facultativa, frequentemente isolada, que na Odontologia esta relacionada com
infeccbes persistentes nos canais radiculares, resultando no insucesso do
tratamento endodontico (PINHEIRO et al., 2003; ROCAS, SIQUEIRA, JR e
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SANTOS 2004; ANDERSON et al., 2012).
Este ensaio experimental laboratorial teve o objetivo de avaliar a acao
antimicrobiana do gel com extrato hidroglicélico da casca da Punica granatum Linn
(rom&) em condutos radiculares contaminados com Enterococcus faecalis.

Material e Método

ApoOs obtencédo do gel com extrato hidroglicolico da P. granatum a 0,5 g/mL,
trinta pré-molares inferiores unirradiculares previamente preparados e
esterilizados foram contaminados com E. faecalis e incubados por sete dias.
Amostras microbiologicas foram coletadas com cones de papel absorvente estéril
antes da instrumentacdo endodéntica, apds instrumentacdo com utilizacdo do gel
como substancia auxiliar e apds uso deste gel como medicacgao intracanal durante
7 dias. O gel de digluconato de clorexidina 2% serviu como controle positivo e gel
de carbopol como controle negativo. Apds periodo de incubacéo, foi realizada a
contagem de unidades formadoras de colénias (UFC/mL) de E. faecalis.

Resultados

Os resultados evidenciaram uma reducdo na contagem de UFC/mL apds
instrumentacdo de 96% em relacdo a contaminacgao inicial, sendo que apdés
medicacéao intracanal as UFC/mL tiveram menor aumento quando compradas ao
namero de UFC/mL observado apds a utilizacdo do gel sem principio ativo com o
mesmo objetivo de medicacao.

Discussao

A diversidade nos resultados encontrados na literatura pode ser elucidada
pelas diferentes partes da qual o extrato foi obtido, como o pericarpo da Punica
granatum que foi utilizada nesta pesquisa, bem como para Voravuthikunchai et al.
(2004), Fawole, Makunga e Opara (2012), Rosas-Pifion et al. (2012), Vasconcelos
et al. (2013), Mehta et al. (2014), como também as flores (GHALAYANI et al. 2013;
VAHID DASTJERDI et al. 2014; HAJIFATTAHI et al. 2016), a raiz
(DURAIPANDIYAN; AYYANAR; IGNACIMUTHU, 2006) os arilos (DUMAN et al.,
2009). O solvente utilizado para obtencao do extrato pode influenciar grandemente
os resultados, entre os relatados na literatura destaca-se a agua, metanol, hexano,
propilenoglicol, etanol, (ANESINI e PEREZ 1993; NAVARRO et al.,, 1996;
OLIVEIRA et al., 2013; ROSAS-PINON et al., 2012) e o extrato hidroglicélico
empregado nesta pesquisa, como também por Ghalayani et al., 2013; Hajifattahi et
al., 2016.

Diferentes técnicas tém sido empregadas para investigar a acéo
antimicrobiana de plantas medicinais como irrigantes endodéntico contra E.
faecalis, como aroeira-da-praia, quixabeira, 6leo das folhas da Myrtus communis e
extrato da flor da Spilanthes acmella, apresentando eficacia em sua acdo (Costa
et al., (2012), Nabavizadeh et al., (2014), Sathyaprasad et al., (2015). No entanto,
Jose et al., (2016) testaram os extratos de folha da goiaba e da aloevera, sendo
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gue esse Ultimo apresentou menor acdo quando comparado ao extrato da
goiabeira.

Conclusao

O gel com extrato hidroglicolico da Punica granatum a 0,5 g/mL consiste em
uma alternativa promissora de medicagao intracanal contra Enterococcus faecalis.

Palavras — chaves: Granatum; Enterococcus faecalis; Anti-infecciosos;
Endodontia.

Referéncias Bibliograficas

ABDOLLAHZADEH, S. et al. Antibacterial and antifungal activities of Punica
Granatum peel extracts against oral pathogens. Journal Dent (Tehran), v. 8, n. 1,
p. 1-6. 2011.

AL-ZOREKY, N. S. Antimicrobial activity of pomegranate (Punica granatum L.) fruit
peels. International Journal of Food Microbiology, v. 134, p. 244-48. 2009.

ANDERSON, A. C. et al. Comprehensive analysis of secondary dental root canal
infections: A combination of culture and culture-independent approaches reveals
new insights. PLOS ONE, v. 7, n. 11, p. 49576. 2012.

ANESINI, C.; PEREZ, C. Screening of plants used in Argentine folk medicine for
antimicrobial activity. Journal of Ethnopharmacology, v. 39, p. 119-28. 1993.

BHADBHADE, S. J. et al. The antiplaque efficacy of pomegranate mouthrinse.
Quintessence International, v. 42, n. 1, p. 29-36. 2011.

VAHID DASTJERDI, E. et al. Effect of Punica granatum L. Flower Water Extract on
Five Common Oral Bacteria and Bacterial Biofiim Formation on Orthodontic Wire.
Iranian J Publ Health, v. 43, n.12, p. 1688-94. 2014.

DUMAN, A. D. et al. Antimicrobial activity of six pomegranate (Punica granatum L.)
varieties and their relation to some of their pomological and phytonutrient
characteristics. Molecules, v. 14, p. 1808-17. 2009.

GHALAYANI, P. et al. The efficacy of Punica granatum extract in the management
of recurrent aphthous stomatitis. Journal of Research in Pharmacy Practice, v. 2, n.
2, p. 88-92. 2013.

HAJIFATTAHI, F. et al. Antibacterial effect of hydroalcoholic extract of Punica

granatum Linn. petal on common oral microorganisms. International Journal of
Biomaterials, v. 1, n. 14, p. 1-6. 2016

65


http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/21206931

Semana Académica de

. @RI
ISBN 978-85-7882-118-7 Taawsfounondo aewwos mois belos do corpo humano: o sowiso

ISMAIL, T.; SESTILI, P.; AKHTAR, S. Pomegranate peel and fruit extracts: a
review of potential anti-inflammatory and anti-infective effects. J Ethnopharmacol,
v. 143, n. 2, p. 397-405. 2012.

KAUR, G. et al. Punica granatum (pomegranate) flower extract possesses potent
antioxidant activity and abrogates Fe-NTA induced hepatotoxicity in mice. Food
and Chemical Toxicology, v. 44, n. 7, p. 984-93. 2006.

REDDY, M. K.. et al. Antioxidant, antimalarial and antimicrobial activities of tannin-
rich fractions, ellagitannins and phenolic acids from Punica granatum L. Planta
Medica, v. 73, n. 5, p. 461-7. 2007.

LANSKY, E. P.; NEWMAN, R. A. Punica granatum (pomegranate) and its potential
for prevention and treatment of inflammation and cancer. Journal of
Ethnopharmacology, v. 109, p. 177-206. 2007.

PIRBALOUTI, A. G.; KOOHPAYEHE, A.; KARIMI, I. The wound healing activity of
flower extracts of Punica granatum and achillea kellalensis in wistar rats. Acta
Poloniae Pharmaceutica i Drug Research, v. 67, n 1, p. 107-10. 2010.

AMAL, B.; VEENA, B.; JAYACHANDRAN, V. P.; SHILPA, J. Preparation and
characterisation of Punica granatum pericarp aqueous extract loaded chitosan-
collagen-starch membrane: role in wound healing process. J Mater Sci: Mater Med,
v. 26, n. 181, p. 1-9. 2015.

BALWANI, S. et al. 2-Methyl-pyran-4-one-3-O-b-D-glucopyranoside isolated from
leaves of Punica granatum inhibits the TNFa-induced cell adhesion molecules
expression by blocking nuclear transcription factor-kB (NF-kB). Biochimie, v. 93, p.
921-30. 2011.

COSTANTINI, S. et al. Potential anti-inflammatory effects of the hydrophilic fraction
of pomegranate (Punica granatum L.) seed oil on breast cancer cell lines.
Molecules, v. 19, p. 8644-60. 2014.

DAI, Z. et al. Pomegranate extract inhibits the proliferation and viability of MMTV-
Wnt-1 mouse mammary cancer stem cells in vitro. Oncology reports, v. 24, p.
1087-91. 2010.

DURAIPANDIYAN, V. et al. Antimicrobial activity of some ethnomedicinal plants
used by Paliyar tribe from Tamil Nadu, India. BMC Complement Altern Med., v. 6,
n. 35, p. 1-17. 2006.

FAWOLE, O. A.; MAKUNGA, N. P.; OPARA, U. L. Antibacterial, antioxidant and

tyrosinase-inhibition activities of pomegranate fruit peel methanolic extract. BMC
Complement Altern Med, v. 12, n. 200, p. 1-11. 2012.

66


http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Antimicrobial+activity+of+some+ethnomedicinal+plants+used+by+Paliyar+tribe+from+Tamil+Nadu%2C+India
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Antibacterial%2C+antioxidant+and+tyrosinase-inhibition+activities+of+pomegranate+fruit+peel+methanolic+extract
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Antibacterial%2C+antioxidant+and+tyrosinase-inhibition+activities+of+pomegranate+fruit+peel+methanolic+extract

Semana Académica de

s @URI|
ISBN 978-85-7892-18-7 Trousfounands aeunwos wais belo o eorpo huowo: o souiso
JOSE, J. et al. Comparative evaluation of antimicrobial activity of QMiX, 2.5%
sodium hypochlorite, 2% chlorhexidine, Guava leaf extract and Aloevera extract
against Enterococcus faecalis and Candida albicans - An in vitro study. Journal of
Clinical and Diagnostic Research, v. 10, n. 5, p. 20-3. 2016.

HAJIFATTAHI, F. et al. Antibacterial effect of hydroalcoholic extract of Punica
granatum Linn. petal on common oral microorganisms. International Journal of
Biomaterials, v. 1, n. 14, p. 1-6. 2016.

MEHTA, V. V. et al. Antimicrobial efficacy of Punica granatum mesocarp, Nelumbo
nucifera leaf, Psidium guajava leaf and Coffea Canephora extract on common oral
pathogens: An in vitro study. Journal of Clinical and Diagnostic Research, v. 8, n.
7, p. 65-8. 2014.

NABAVIZADEH, M. et al. Chemical constituent and antimicrobial effect of essential
oil from Myrtus communis leaves on microorganisms involved in persistent
endodontic infection compared to two common endodontic irrigants: An in vitro
study. J Conserv Dent, v. 17, n. 5, p. 449-53. 2014.

PINHEIRO, E. T. et al. Evaluation of root canal microorganisms isolated from teeth
with endodontic failure and their antimicrobial susceptibility. Oral Microbiol
Immunol, v. 18, n. 2, p. 100-3. 2003.

ROCAS, I. N.; SIQUEIRA JR, J. F.; SANTOS, K. R. N. Association of
Enterococcus faecalis with different forms of periradicular diseases. Journal of
Endodontics, v. 30, n. 5, p. 315-20. 2004.

ROSAS-PINON, Y. et al. Ethnobotanical survey and antibacterial activity of plants
used in the Altiplane region of Mexico for the treatment of oral cavity infections.
Journal of Ethnopharmacology, v. 141, p. 860-5. 2012.

SATHYAPRASAD, S. et al. Antimicrobial and antifungal efficacy of Spilanthes
acmella as an intracanal medicament in comparison to calcium hydroxide: An in
vitro study. Indian Jour Dent Res, v. 26, n. 5, p. 528-32. 2015.

VASCONCELOQOS, L. C. S.; SAMPAIO, M. C. C.; SAMPAIO, F. C.; HIGINO, J. S.
Use of Punica granatum as an antifungal agent against candidosis associated with
denture stomatitis. Mycoses., v. 46, n. 5/6, p. 192-6. 2003.

VORAVUTHIKUNCHAI, S. et al. Effective medicinal plants against

enterohaemorrhagic Escherichia coli O157:H7. Journal of Ethnopharmacology, v.
94, p. 49-54. 2004.

67


http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/26672426
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/12801361

" o o "
Semana Académica de

@URI)-~
ISBN 978-85-7882-118-7 Taawsfounondo aewwos mois belos do corpo humano: o sowiso

PRIMEIRO PROTOCOLO PARA TRATAMENTO DA OSTEONECROSE
INDUZIDA POR BIFOSFONATOS

Wolnei Luiz Amado Centenaro
Lisandra Eda Fusinato Zin Ciapparini

Os bifosfonatos (BFs) pertencem a uma classe farmacoldgica utilizados
para tratamento da osteoporose, doenca de Paget, hipercalcemia, doenca
metastatica, sendo conhecidos por sua alta afinidade pela hidroxiapatita
(MICHAELSON & SMITH, 2005).

Estes farmacos podem prevenir a calcificagdo por um mecanismo fisico-
quimico, agindo como cristais ap0s adsor¢cdo na superficie Ossea. Atuam,
também, inibindo a reabsor¢cdo do osso por efeito nos osteoclastos. Apesar dos
beneficios terapéuticos dos bifosfonatos, os mesmos estdo associados com o
desenvolvimento de osteonecrose dos maxilares. (ONM) de dificil reversibilidade,
principalmente apdés procedimentos odontoldgicos invasivos (MICHAELSON &
SMITH, 2005).

Os bifosfonatos estdo divididos em quatro geracdes. 12 Geracéo:
compreende o etidronato e clodronato. 22 e 32 Geragdo: compreende o
alendronato (farmaco de uso oral largamente utilizado), pamidronato, zoledronato
e ibandronato. 4% Geracdo: Risedronato. A farmacocinética destes farmacos é
diferente, pois o zoledronato € administrado por via injetavel, e o restante por via
oral, mudando significativamente a absorcdo. A excrecdo é renal, sendo 50%
acumulada em locais de mineralizacdo 0ssea (por meses ou anos). Podem causar
efeitos indesejaveis, como, distarbios gastrointestinais, toxicidade renal
(zoledronato), febre discreta e dor (pamidronato) e inibem a mineralizacao
(etidronato). Quanto ao seu mecanismo de acdo: os bifosfonatos sdo analogos
sintéticos do pirofosfato nos quais a ponte de oxigénio é substituida por um
carbono (P-C-P), formando duas cadeias principais (R1 e R2). A cadeia longa R2
determina a poténcia antirreabsortiva e o mecanismo de acdo farmacoldgico.
Assemelham-se ao pirofosfato ainda em sua ligacdo com a hidroxiapatita do 0sso
(MIGLIORATI & SIEGEL, 2006).

A osteonecrose € uma complicacdo de dificil tratamento e controle, ocorre
pela diminuicdo na angiogénese, fator este necessario para induzir a necrose
ossea. O protocolo denominado “PENTO” (Pentoxifilina e Tocoferol) foi descrita
recentemente pela literatura como uma Unica alternativa para esta patologia até
entdo praticamente irreversivel. O objetivo deste trabalho é informar & academia e
aos clinicos, um protocolo para o tratamento da osteonecrose descrito na literatura
e ja instituido em algumas instituicdes hospitalares do Brasil (DELANIAN, 2005).

A pentoxifilina melhora o fluxo sanguineo periférico, reduz a viscosidade do
sangue, aumenta a flexibilidade de vermelho membranas das células do sangue,
melhora a microcirculacdo, e aumenta a oxigenacao dos tecidos. (DELANIAN,
2005) Alem disso, pentoxifilina tem o fator de necrose tumoral alfa, que reduz a
producéo de interleucina (IL) e diminuicdo da citocina antinflamatéria. Além disso,
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uma diminuicdo na duracdo de necrose dos tecidos moles associados a radiacao
(DELANIAN, 2005).

O tocoferol (Vitamina E), outro farmaco associado no tratamento, diminui a
inflamacéo e estimula a cicatrizacdo, sendo um potente captador de oxigénio,
reduzindo os danos causados pelos radicais livres. (HAN et al., 2000) O mesmo
melhora a funcdo endotelial em pacientes com hipercolesterolemia e avancado
processo de ateroesclerose. A suplementacdo de tocoferol resultou
significativamente na reducdo da inflamagédo em pacientes com diabetes e
tabagistas, e a prevencdo dos sinais precoces de necrose dérmica (HAN et al.,
2000).

A Posologia do protocolo “PENTQO?”, foi instituida por Okunieff, et al., (2004).
Segundo o autor a combinagao de pentoxifilina e tocoferol, apresenta uma acao
sinérgica na matriz extracelular e na regulacdo celular. Sendo uma opcéo
conservadora e bem aceita pelo paciente podendo coadjuvante em tratamentos
invasivos. As drogas séo de uso oral, utilizando-se Pentoxifilina 400 mg — 2 vezes
por dia e Tocoferol (vitamina E) 1000 Ul — 1 vez por dia. O Tempo de tratamento
varia de 1-6 meses, dependendo do caso.

A prevencdo da osteonecrose induzida por bifosfonatos deverad ser
instituida antes do uso desses farmacos. Para pacientes que apresentam
exposicdo Ossea dolorosa, os cuidados ndo cirdrgicos usando um regime de
desinfeccdo da cavidade oral, com clorexidina a 0,12% além do uso de
antimicrobianos (na presenca de infec¢do secundaria), manejo da dor e extincdo
dos héabitos do tabaco e do alcool sdo recomendados. Em casos de osteonecrose
avancada em que o controle de destruicdo 6ssea ou infec¢do néo € possivel, ou
em casos de fratura patoldgica, a alveolectomia ou a resseccédo do osso afetado
podera ser necesséaria (EDWARDS, 2008).

As descobertas nos pacientes que foram tratados com o protocolo
‘PENTO”, sugerem que esta combinagdo de drogas com antimicrobianos tem
utiidade no tratamento da osteonecrose (EDWARDS, 2008) Contudo, a
osteonecrose, uma vez iniciada, exige um acompanhamento intenso e eliminacao
de habitos e condicbes prejudiciais, bem como a melhoria na higiene oral com a
escovacado frequente e controle quimico do biofilme com solug¢des antissépticas.
Alguns casos podem exigir controle da infeccéo (antibiéticos) e remocéao do tecido
desvitalizado (sequestrectomia) para favorecer a cura local. Estas medidas podem
ser suficiente para casos iniciais e deverdo melhorar o prognéstico da
osteonecrose em qualquer fase (CHEVRET, 2004).

Portanto, o protocolo “PENTO” é um tratamento barato e bem tolerado pelo
paciente, podendo ser utilizado como a primeira op¢do para a osteonecrose
induzida por bifosfonatos, para cicatrizacdo 6ssea completa, ou mesmo para a
melhoria das condi¢cdes locais de resseccao 0ssea. No entanto, mais estudos
sobre os efeitos dos farmacos devem ser conduzidos para uma melhor
compreensao da sua agcdo na consolidacdo 6ssea. Pela primeira vez podemos
descrever um protocolo de tratamento, até entdo tinhamos somente condutas
clinicas.
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Palavras — chave: Osteonecrose associada a bifosfonatos; Alfa-Tocoferol;
Pentoxifilina
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FRATURA DE CONDILO MANDIBULAR: UM RELATO DE CASO
Mariana Valmorbida
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Felipe Flores

Introducéo

A mandibula é o local onde ha maior incidéncia de fraturas quando sofrido
impactos oriundos de acidentes, sejam esses automobilisticos, esportivos,
domésticos, agressdes fisicas, entre outros (GOMES, et al., 2001).

O cirurgido buco-maxilo-facial deve estar atendo para que, em uma
situacdo de emergéncia, consiga chegar a um diagndstico correto onde o
tratamento seja adequado ao tipo de fratura. H& controvérsia na forma de
tratamento de uma fratura mandibular, que pode ser de modo reducdo aberta
(cirargico) ou fechada (conservador) (ANDRADE-FILHO, et al., 2003).

Quando ha fratura na regido de parassinfise ou sinfise, a dissipacdo de
forcas seréo direcionadas para a regiao do condilo, ocasionando a fratura condilar.
Além da anamnese completa e observacdes de sinais e sintomas que o paciente
relata e apresenta, € de extrema importancia que se faca o exame radiogréfico,
sendo que os indicados para este tipo de lesdo sdo os que possuem incidéncia do
tipo panorémica, poéstero-anterior de mandibula, Towne, Waters, Hirtz e lateral
obligua de mandibula, tanto do lado direito como do esquerdo (BARBOSA, et al.,
2013).

Contudo, alguns casos, as radiografias convencionais ndo permitem a
visualizagdo correta da posicdo da fratura. Nestes casos, recomenda-se a
tomografia computadorizada, pois permite a visualizacdo das estruturas
anatbmicas sem superposicdo, oferecendo uma visdo tridimensional
(CHRCANOVIC, et al., 2012).

Objetivo

Este trabalho tem como visa relatar um caso clinico de fratura condilar onde
foi empregado o tratamento de forma fechada (conservador) com
acompanhamento de trés anos.

Relato de Caso

Paciente N. N. S., género masculino, 11 anos de idade, sistemicamente
saudavel, compareceu a unidade de saude emergencial do Hospital Federal do
Bonsucesso junto ao responsavel no dia 19/12/12, onde relatou ter sofrido uma
gueda de escada e encaminhado por falta de Cirurgido Bucomaxilofacial. Negou
vomito, sincope ou déficit de memodria. Ao exame fisico, relatou ferida corto-
contusa em regido mentoniana a direita ja suturada, também edema em regido
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pré-auricular e desvio da linha média. Pode-se observar limitacdo e desvio da
abertura bucal para esquerda. Apresentou queixas algicas na regido. Ao exame de
imagem (Tomografia Computadorizada da face) observou fratura do condilo
mandibular esquerdo para mesial. O tratamento foi realizado com elasticos guias
de mordida. Acompanhamento inicialmente semanal, passando a quinzenal para
avaliar a abertura bucal e oclusdo. Percebe-se que no final do tratamento o
paciente apresentou uma melhora significativa na amplitude de abertura bucal,
juntamente com a diminuicdo da sintomatologia que apresentava.

Resultados

Apés trés anos de acompanhamento onde o paciente foi submetido ao
tratamento conservador, observou-se melhora do desvio de lateralidade e
remodelamento do condilo mandibular.

Considerac0des Finais

Portanto, é fundamental a utilizacdo de uma anamnese detalhada, exames
clinico, fisico e de imagem, para que a conduta de escolha seja realizada de forma
adequada, sendo possivel varias opcdes de tratamento, e se possivel, a que seja
menos invasiva e que proporcione maior seguranca e conforto ao paciente e ao
cirurgido assistente, devolvendo a funcao do sistema estomatognatico.

Palavras-chave: Fratura, condilo mandibular, conservador, radiografia

Referéncias Bibliogréficas:

ANDRADADE-FILHO, E. F; FADUL, R. J.; AZEVEDO, R. A. A.; ROCHA, M. A.;
SANTOS, R. A; TOLEDO, S. R.; CAPPUCCI, . C. S.; TOLEDO-JUNIOR, L. M
Fraturas de mandibula: analise de 166 casos. Ver. Assoc. Med. Bras. 2003;
49(1):54-59.

BARBOSA, N. G. K.; D’AVILA, S.; CAVALCANTI, A. L. Facialand Mandibular
Fractures: Asystematic Literature Review. Revista Monte Claros. 2013; 15(2).

CHRCANOVIC, B. R.; ABREU, M. H.; FREIRE-MAIA, B.; et al,. mandibular
fractures: a 3-year study in a hospital in Belo Horizonte, Brazil. J
CraniomaxillofacSurg. 2012 40(2):116-123.

GOMES, A. C. A;; SILVA, E. D. O.; CARVALHO, R.; COMES, D. O.; FEITOSA, D.
S.: MAIA, S. M. H. Tratamento das fraturas mandibulares: Relatos de caso clinico.
Rev. Cir. Traumat. Buco - Maxilo-Facial. 2001; 1(2): 31-38.

72



