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PA-01 Giro anti-horario do
plano oclusal para tratamento de
retrognatismo bimaxilar

Santos MF*, Paiva LGJ, Alves AHC
Goiania Ortognatica
mateusfiuzasantos@gmail.com

Deformidades dento-esqueléticas podem se desenvolver a
partir de diversos fatores, ocasionando ao paciente comprome-
timentos estéticos-funcionais importantes. Pacientes com retrog-
natismo bimaxilar e plano oclusal aumentado frequentemente
apresentam dificuldade de respiracao, incompeténcia labial,
terco inferior da face aumentado, ma-oclusao, entre outras carac-
teristicas. A Cirurgia Ortognatica é o tratamento de escolha para
as deformidades dentofaciais em pacientes adultos. O caso re-
latado no presente trabalho é o de uma Paciente leucoderma, 26
anos, género feminino, com retrognatismo mandibular severo,
e necessidade de tratamento ortocirurgico. Inicialmente o pre-
paro ortoddntico pré-cirtrgico foi conduzido pelo ortodontista
por 18 meses. Em seguida a paciente foi avaliada pelo cirurgiao
bucomaxilofacial para planejamento cirtrgico. Na analise facial
foram diagnosticados deficiéncia antero-posterior mandibular e
maxilar, atresia maxilar, excesso vertical de maxila, ter¢o infe-
rior aumentado, relacdo labio-dente aumentada e oclusao classe
IT de Angle. Foi realizado planejamento cirtrgico com tracado
predictivo e cirurgia de modelos, para correcao antero-posterior
maxilomandibular (avango bimaxilar e segmenta¢ao maxilar),
corre¢ao da altura facial inferior aumentada (giro mandibular
anti-horario) e corregao vertical da maxila (impac¢ao maxilar).
Apobs 12 meses de cirurgia, a paciente apresenta boa estabi-
lidade oclusal, auséncia de queixas algicas, melhora da fun¢ao
respiratdria, e satisfeita com o resultado estético do tratamento.

Cirurgia ortognatica; planejamento cirtrgico; deformidade
dentofacial

PA-04 Reabilitacao estética do sorriso
com ceramicas feldspaticas: relato de
caso clinico com acompanhamento de 11
anos

Fagundes RG*, Barros Junior ES
Escola Superior da Amazénia - ESAMAZ
rafaellafagundeesl@gmail.com

As ceramicas feldspaticas foram as primeiras utilizadas para a
confeccao de pecas protéticas unitdrias e continuam no mercado
até os dias atuais, devido a sua alta capacidade em mimetizar o
esmalte dental. Paciente com 37 anos, género feminino, procurou
clinica odontoldgica para tratamento estético, pois apresentava
coroas metaloceramicas com nuicleo metalico fundido nos dentes
13 e 23 e restauragdes extensas em resina composta nos dentes
11, 12, 21 e 22. Apds exame clinico, bem como radiografias e

ISSN 1981-3708 Rev Odontol Bras Central 2019; 28(86)

fotografias, o caso foi planejado virtualmente e proposto um
tratamento reabilitador estético funcional com facetas ceramicas
em dentes vitais (11, 12, 21 e 22) e coroas ceramicas em dentes
com ntcleo metalico fundido (13 e 23). Foram utilizados para o
preparo inicial dos dentes pontas diamantadas em alta rotagao
4138 e 4138F (KG Sorensen), acabamento com borrachas abra-
sivas Enhance (Dentsply). Dentes de estoque New Ace T5 cor
Al (Yamahachi ; Kota) foram utilizados para a confecgao dos
provisérios e com o auxilio de fio retrator gengival (Ultradent)
realizamos molde com silicone de condensacao Zetaplus (Zher-
mack) e enviado ao laboratorio. Foi utilizado a ceramica feld-
spatica OMEGA 900 (VITA) para a confecgao das pegas protéti-
cas. Realizado os ajustes iniciais no paciente, cada ceramica foi
tratada com 4cido fluoridrico a 10% (Dentsply) por 1 minuto, apos
lavagem e secagem, foi aplicado uma camada de silano (Angelus)
seguido de adesivo single bond (3M/ESPE) fotopolimerizando
por 20 segundos, foram cimentadas individualmente utilizando
cimento resinoso Rely X (3M/ESPE) fotopolimerizando por 40 se-
gundos cada elemento e ao final da cimentagao foram realizados
acabamento e ajuste oclusal. Diante da exposigao do caso clinico,
ap0s 11 anos de acompanhamento, a paciente encontra-se satis-
feita com o resultado do tratamento estético, fonético e funcional.
ceramicos; ceramicas

Prétese dentaria; laminados

odontoldgicas

PA-05 carcinoma epidermoide
moderadamente diferenciado associado
a papiloma escamoso schneideriano:
relato de caso

Junior JMS¥, Soares AB, Santos FP
Sao Leopoldo Mandic
junnior_matheus@hotmail.com

O papiloma escamoso schneideriano é uma neoplasia benig-
na de origem no epitélio de revestimento que surge da mucosa
respiratéria revestindo a cavidade nasal e os seios paranasais.
Frequentemente, surge como uma lesao unilateral no septo na-
sal e estende-se secundariamente para o nariz e os seios para-
nasais podendo sofrer transformacao maligna para carcinoma
epidermoide. Este trabalho tem como objetivo relatar um caso
incomum desta patologia, com o envolvimento da cavidade oral
em um homem negro, de 50 anos de idade, fumante, etilista, cuja
avaliacao clinica revelou um tumor em maxila, assintomatico,
com aproximadamente 2 anos de evolugao. Apos avaliagao ra-
diografica, constatou- se o envolvimento do seio maxilar. Real-
izou-se a biopsia incisional, sendo que a analise histopatologica
revelou fragmento de neoplasia de origem epitelial caracterizada
por blocos e corddes que invadiram a lamina propria, dreas de
Carcinoma in situ e ulceragao. As células neoplasicas exibiram
pleomorfismo, perda da relagdo nicleo-citoplasma e mitoses
atipicas. Nas reagdes de imunoistoquimica as células neoplasi-
cas exibiram, positividade difusa para P-53; focal para Ki-67 e
negativo para P-16. O diagnostico final foi de Carcinoma Epider-
moide moderadamente diferenciado com ulceragao e associado
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a componente de papiloma escamoso schneideriano. O paciente
foi encaminhado ao cirurgiao de cabega e pescogo para o devido
tratamento. Neoplasias agressivas da regiao nasal e dos seios
maxilares podem eventualmente exibir manifestagdes orais, e
devem ser consideradas entre as hipdteses diagndsticas.
Papiloma escamoso; cavidade oral; carcinoma epidermoide

PA-07 Aspectos clinicos e
radiograficos da sindrome de proteus:
relato de caso

Brito LC*, Cauhi LP, Benicio ROA, Rocha VIP
Universidade Federal de Goias - UFG
leticiacandine@gmail.com

A Sindrome de Proteus (SP) foi descrita inicialmente em 1979,
e consiste em uma condigao congénita rara, provocada por uma
mutacao no oncogene AKT1, que seria letal em um estado nao-
mosaico. A patologia é caracterizada pelo supercrescimento atipi-
co dos 0ssos, pele e cabega e uma variedade de outros sintomas.
O objetivo deste trabalho é relatar os aspectos clinicos e radiogra-
ficos das manifestagdes da Sindrome de Proteus em uma crianca.
Paciente L.A.M.L., leucoderma, 9 anos de idade, diagnosticada
com SP, compareceu ao Centro de Reabilitagdo e Readaptacao
Dr. Henrique Santillo (CRER) em Goiania, Goids, apresentando
crescimento assimétrico e desproporcional de algumas partes
do corpo, além de nevos epidérmicos, macrodactlia, escoliose
e outras deformidades. Paciente € acompanhada clinico e radio-
graficamente por uma odontopediatra do CRER desde 2015, ano
em que ja apresentava calculos nos molares e incisivos perma-
nentes superiores e inferiores. Recentemente, a andlise dos ex-
ames de imagem revelou um desenvolvimento dentério precoce
no lado direito, onde crescimento de todo o corpo é exacerbado.
Ao exame intraoral, havia hiperplasia gengival, presenca de hi-
poplasia de esmalte em diversos elementos dentarios, porém
nenhuma lesdo cariosa. Como tratamento, foi reforcada a orien-
tagao de higiene oral com a responsavel legal através de méto-
dos alternativos para pacientes com deficiéncia; foram realizadas
restauragOes em resina composta nos dentes com hipoplasia; e a
recomendacao de acompanhamento periddico apds 3 meses com
exames clinicos e radiograficos, se necessario. Trata-se de uma
enfermidade extremamente rara, com menos de 100 relatos de
casos verdadeiros, que possui implica¢gdes odontoldgicas, mas,
por vezes, é desconhecida pelos cirurgides-dentistas.

Sindrome de proteus; crianga; mutagao

PA-08 0 uso das limas reciproc blue em
dente com lesao periapical: relato de caso

Brito JJS*, Cunha VM
Faculdade Herrero
drajanaina.brito@gmail.com
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Paciente do género feminino, 19 anos, compareceu na Clini-
ca Odontologica da Faculdade Herrero relatando dor intensa,
pulsétil e localizada no dente 46. No exame clinico intraoral
observou-se restauragao proviséria com cimento de ionémero
de vidro, auséncia de lesdao cariosa, auséncia de edema e boa
condigao periodontal. Nos exames complementares, o dente 46
respondeu negativamente ao teste de vitalidade pulpar e apre-
sentou-se com pouca mobilidade. A paciente relatou dor mod-
erada quando realizados os testes de palpagao e percussao. No
exame radiografico periapical, foi possivel observar uma area
radiolticida associada ao dpice das raizes mesiais. O diagnostico
foi de Abscesso Fénix e o tratamento proposto foi a endodontia
do dente 46 com posterior reabilitagao protética. O tratamento
endododntico foi realizado em trés sessoes, todas feitas com an-
estesia local, isolamento absoluto e hipoclorito de s6dio a 5%
como solugao irrigante. Na primeira consulta realizou-se acesso
coronario, forma de contorno, forma de conveniéncia e curativo
de curta duragao com Paramonoclorofenol Canforado. Na con-
sulta seguinte, os canais mesiais foram instrumentados com a
lima Reciproc Blue R25 e o canal distal foi instrumentado com
a lima Reciproc Blue R40, utilizando o aparelho Reciproc Direct
a 340 RPM e 2N de torque. Apds o preparo quimico-mecanico,
foi utilizado hidréxido de calcio como medicagao intracanal por
14 dias. Na tltima sessao, os canais foram obturados com o ci-
mento AH PLUS através da Técnica Hibrida (Tagger). Apds a
finalizagao do tratamento endododntico, o dente foi reabilitado
com uma restaurag¢ao indireta do tipo onlay em cerdmero e pros-
ervado clinicamente e radiograficamente durante um ano e sete
meses, onde foi possivel observar neoformacao 6ssea na regiao
apical do dente 46 e retorno da fungao mastigatdria sem presenga
de sintomatologia dolorosa.

Instrumentagao; endodontia; canal radicular

PA-09 Ameloblastoma desmoplasico:
relato de caso

Santana DC¥, Sousa HBF, Silva BG
Centro Universitario do Vale do Araguaia
deyvidcamargo.12@hotmail.com

O Ameloblastoma é um tumor odontogénico benigno, geral-
mente assintomatico de crescimento lento e localmente invasivo
sendo derivado do epitélio odontogénico, podendo ser encon-
trado em 3 situagdes clinico-radiogréficas, sélido convencional,
unicistico e periférico, tendo suas variacdes histoldgicas. Radio-
graficamente se apresenta como uma lesao radiolticida multi-
locular descrito como aspecto de bolhas de sabao ou favos de
mel. Relato de caso: paciente sexo feminino, 51 anos, procurou
atendimento relatando aumento de volume em regiao anterior e
posterior direito de mandibula, ao exame clinico intra-oral notou
se aumento de volume firme a palpacao, na regiao referida, na
tomografia computadorizada foi observado Imagem hipodensa,
multilocular e de bordas esclerdticas envolvendo as regides de
corpo mandibular esquerda na regido correspondente a regido
do dente 35 envolvendo o mento e se estendendo até corpo
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mandibular direito na regiao correspondente a regiao do dente
47, foram observadas reabsor¢ao radicular dos dentes 34, 33, 32
e 43, e rechacamento e destrui¢do do teto do canal mandibular
direito. Apds biopsia incisional a analise histopatoldgica consta-
tou diagnostico de ameloblastoma sélido desmoplasico que é
uma variante histolégica incomum. O tratamento de ameloblas-
toma é sempre desafiador pois existe a possibilidade de uma
ressec¢ao em bloco, porém para esse caso optou se por um trata-
mento conservador com a remogao de 7 dentes envolvidos pela
lesao, enucleagao do tumor e realizagao de osteotomia periférica,
para evitar uma possivel fratura da mandibula foi instalada uma
placa de reconstrugao de 2,7 mm previamente moldada com
auxilio de prototipagem tridimensional, através da tomografia
computadorizada. Paciente encontra-se em acompanhamento
pos-operatdrio com material de osteossintese em posigao e sem
sinais de recidiva de lesdo.
Ameloblastoma; prototipagem tridimensional; enucleacao

PA-10 Previsibilidade do reimplante
dentario : relato de caso

Chaves LS*, Chaves GS, Sousa VC, Miguel JG
Universidade Federal de Goias
lukas-1414@hotmail.com

A avulsao dentdria é o completo deslocamento do dente para
fora do seu alvéolo, sendo considerada um tipo grave de injuria
dentaria. Eles ocorrem de 0,5 a 16% na dentigdo permanente e com
menor frequéncia, na dentigao decidua, de 7 a 13%. O presente
relato de caso tem como objetivo mostrar a inter-relagao entre o
periodo de tempo extra-alveolar e o meio de armazenamento com
o prognostico de dentes reimplantados. Relato de caso: Paciente do
género feminino compareceu a clinica odontoldgica para atendi-
mento de urgéncia apds a avulsao dos dentes 11, 12 e 21, luxagao
lateral do dente 22 e fratura corono-radicular do dente 14 devido
a queda sofrida durante crise epilética. O tempo decorrido do
trauma até o reimplante dos dentes avulsionados foi de 50 minu-
tos, e neste periodo os dentes foram mantidos em leite bovino. No
primeiro atendimento, os dentes foram reimplantados, uma con-
tengdo semirrigida instalada e medicagao sistémica antibidtica foi
prescrita. Apds 15 dias, foi iniciado em ambiente hospitalar sob an-
estesia geral a intervengao endodéntica nos dentes reimplantados,
utilizando-se hidréxido de calcio como medicacdo intracanal. A
contencao foi removida e as restauragoes estéticas foram realizadas
nos dentes fraturados. A medicacao foi trocada em intervalos de
aproximadamente trés meses por um periodo de um ano. Através
de evidéncias clinicas e radiograficas, os dentes reimplantados
apresentavam-se com auséncia de sintomatologia dolorosa e de re-
absorgoes radiculares ap6s o periodo de 24 meses, sendo, portanto,
indicada a conclusao do tratamento endodontico e o acompanha-
mento clinico e radiografico durante 10 anos. Frente a um caso de
avulsao dentaria, o profissional deve observar diversos parametros
determinantes para o progndstico do reimplante dentario, como
meio de armazenamento e periodo de tempo extra-alveolar.

Avulsao dentaria; traumatismo dentdrio; reimplante dentario
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PA-12 Tratamento cirurgico de sequela
de fratura do complexo zigomatico
orbitario

Gomes PP*, Souza DD
Faculdade Cathedral
rafapeixoto66@gmail.com

Relatar um caso clinico de tratamento de sequela de fratura
do complexo zigomatico orbitario, discutindo acerca das com-
plicagdes causadas em tratamento tardio da fratura. O presente
trabalho foi desenvolvido com bases em artigos cientificos e
acompanhamento ambulatorial no Hospital geral de Roraima e
Hospital Coronel Mota. Através da cirurgia de reducao e fixagao
em regiao do complexo zigomatico orbitario foi feito a corre¢ao
da sequela acometida ao paciente. Paciente vitima de acidente au-
tomobilistico foi submetida a procedimento cirtrgico para reali-
zagao de reducdo e fixagdo interna rigida da fratura. Apds 71 dias
do primeiro procedimento, paciente retornou ao centro cirtargico
para reducao e fixagdo de sequela de fratura de CZO e corre¢ao
da diplopia, distopia e enoftalmia. 7 dias de poés-operatorio a
paciente apresentava aspectos satisfatdrios, porém ainda com
diplopia, sendo encaminha ao oftalmologista para investigacao
da possivel sequela. A paciente continua sendo acompanhada
no ambulatdrio de cirurgia bucomaxilofacial ate o presente mo-
mento. As fraturas do complexo zigomatico orbitario apresentam
resultados satisfatorios, desde que tratada no tempo correto. As
complicagdes pds operatdrias decorrem principalmente da de-
mora em realizar o procedimento. Assim para o tratamento das
sequelas, requer um novo procedimento cirdrgico que também
servira para o reestabelecimento da auto-estima do paciente.

Fratura do complexo zigomatico orbitario; sequela

PA-13 Tratamento de fratura
mandibular: relato de caso

Pereira DS*, Souza FHP, Jardim RRR, Silva Junior AF
UNIP Goiania
souza.danielle1412@hotmail.com

As fraturas mandibulares normalmente sao causadas por
traumas resultantes de acidentes automobilisticos, de trabalho,
esportes, quedas, agressoes fisicas e durante ou apds exodontias,
principalmente em caso de terceiros molares. Os autores relatam
um caso em paciente W.S.F, de 33 anos de idade, do sexo mas-
culino, melanoderma, compareceu ao atendimento no Hospital
de Urgéncia de Goiania com trauma na face devido a agressao
fisica com um objeto de madeira. Apds avaliacao inicial do pa-
ciente, foi realizado exame sanguineo e exame de tomografia
computadorizada, no qual foi diagnosticado com fratura do cor-
po de mandibula no lado esquerdo. Realizado o planejamento
para o tratamento em questao, a cirurgia foi feita. Paciente foi
submetido a anestesia geral, instalagao do TOF, realizado incisao
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na regiao inferior da borda da mandibula e remocao de tecido
necrosado. Paciente apresentava pseudoartrose, realizou-se a
curetagem das bordas da descontinuidade dssea para remocao
de tecido entre as fraturas. Posteriormente foi realizado o blo-
queio dos maxilares com 8 parafusos 1.5 e fio ortodéntico para
estabilizagao da oclusdao dentaria para guiar na colocacao das
placas. Foi realizado cirurgia aberta com a utilizagao de parafu-
sos e placas de titanio; juntou as fraturas para a colocagao das
placas, para fixacao da placa mais préximo a borda inferior da
mandibula foi usado placa reta de 6 furos 2.4 e 5 parafusos de
titanio para fixagdo da mesma. Para fixagao da borda superior do
corpo da mandibula foi utilizado a placa reta de 4 furos 2.4 mais
4 parafusos de titanio. Fez sutura de planos profundos com fio
vicryl, epidérmica com fio de nylon 5-0. Ap6s uma semana da
cirurgia o paciente voltou ao hospital para consulta e estd 4 més
de proservagao e se encontra bem. O uso de placas no tratamento
das fraturas mandibulares mostrou-se um método eficaz tendo
um pods-operatdrio satisfatorio.
Trauma; placa de titanio; fratura facial

PA-14 canal esquecido em pré-
molar inferior como causa de infeccao
endodontica persistente

Lourenco AMS*, Silva JA, Machado MC
Faculdade de Odontologia- Universidade Federal de Goias
adriany.maria@hotmail.com

O diagnostico depende da analise criteriosa das informagoes
da anamnese, exame clinico e exames complementares. O caso
clinico relata a infecgao endoddntica em um pré-molar com vari-
acao anatdmica, em que a minuciosa analise do exame comple-
mentar de tomografia computadorizada foi fundamental para
definigao do diagndstico e plano de tratamento. A paciente N.
M. M. S., 57 anos, género feminino, com dor intensa na regiao
do dente 34, relatou tratamento endodontico realizado ha 2 anos,
porém a sintomatologia permaneceu e houve o surgimento de
uma fistula na regido. Foi solicitado um primeiro exame de to-
mografia, cujo laudo sugeriu uma fratura radicular longitudinal.
Como os sinais clinicos ndo eram condizentes com a hipdtese
de fratura, foi solicitado um segundo exame de tomografia em
aparelho e protocolo de aquisi¢ao especificos para investigacao
de anatomia endoddntica interna e fraturas dentarias. Entao, foi
revelada uma variagao anatdomica no pré-molar inferior. Um se-
gundo canal esquecido durante a primeira intervengao. O Diag-
nostico clinico foi definido como Abscesso com Fistula de origem
na infec¢do endododntica instalada no canal esquecido, e o plano
de tratamento estipulado foi a sanificagao do referido canal com
uso de hidroxido de calcio como medicag¢do intracanal. A pa-
ciente encontra-se assintomatica por todo periodo de 5 anos de
acompanhamento. A analise criteriosa dos exames de tomografia
e dos sinais/sintomas clinicos foi fundamental para a exclusao da
hipétese de fratura sugerida no primeiro laudo, e proposicao do
correto tratamento do canal esquecido.

Endodontia; tomografia computadorizada; canal esquecido
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PA-15 Tratamento otimizado da
atresia maxilar severa em paciente
adulto: relato de caso

Coelho ALS*, Torres HM

Faculdade de Odontologia (FO) - Universidade Federal de
Goias (UFG)

analauracoelho@hotmail.com

O objetivo foi descrever o tratamento de atresia maxilar se-
vera em paciente adulto com finalidade de melhorar a estéti-
ca do sorriso. Paciente com 22 anos de idade, com queixa de
que o seu sorriso era infantilizado e que parecia nao haver os
dentes de tras. A avalia¢do clinica mostrou a presenga de atresia
maxilomandibular severa, palato profundo, arcos dentérios em
formato V, mordida cruzada nos dentes 26 e 27 e dentes com
altura reduzido. Os exames radiogréficos revelaram que havia
boa condigao periodontal e 6ssea, Classe I esquelética e presenca
dos dentes 18, 28, 38 e 48 inclusos. A analise de modelos revelou
discrepancia de Bolton com excesso de massa dentéria inferior.
O tratamento escolhido foi realizar ortodontia convencional
com aparelho estético de porcelana, redu¢do da massa dentdria
inferior, aumento de coroa clinica dos dentes superiores e exo-
dontia dos dentes inclusos. Ap0s a fase de alinhamento e nivela-
mento ortodontico, no uso do fio 0.020;de ago, utilizou sobrefio
de 0.08mm de TMA para expansao do arco de forma eficiente
e rapida, atrelado ao uso de botao lingual e elastico 1/8 médio
nos dentes 26 e 27. Apés 13 meses de tratamento a ortodontia
estava concluida e o paciente foi submetido ao procedimento
de aumento de coroa clinica. Estes procedimentos melhoraram
a estética do sorriso e eliminaram o sorriso infantil do paciente.
Um tratamento multidisciplinar otimizado contribui para um re-
sultado harmonioso e satisfatério em um prazo reduzido, dando
melhor qualidade de vida ao paciente. Estavel apds 1 ano de
proservagao.

Ortodontia; estética; sorriso

PA-16 Confec¢ao de protetor bucal
personalizado: relato de caso clinico

Cardoso JSC¥, Spini PHR, Oliveira MIAF, Carvalho VF
Centro Universitario de Goiatuba (Unicerrado)
juliana.caldeira@live.com

O protetor bucal é¢ um dispositivo que evita trauma nos teci-
dos moles, osso alveolar e dente, e por gerar espaco entre fossa
mandibular e cabeca do condilo, previne concussao cerebral. O
presente trabalho abordara, por meio de relato de caso, as eta-
pas para confecgao de protetor bucal personalizado de etileno
vinil acetato (EVA). Paciente, género feminino procurou a clinica
particular para confeccao de protetor bucal customizado. Na
primeira sessao, foi realizada a moldagem do arco superior com
alginato (Hydrogum, Zhermack) e confeccionado modelo de
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gesso especial, com abertura na regiao central do palato. Foram
selecionadas duas placas de EVA, de 3 mm (Bio-art) e plastifica-
das a vacuo prensadas contra o modelo, em momentos distin-
tos. Realizou marcagdes na superficie do protetor bucal, a fim de
delimitar a 4rea de recorte do dispositivo em fundo de saco de
vestibulo e extensao palatina de 10 mm da margem gengival. Os
excessos inicialmente foram removidos com tesoura, seguido de
broca Maxicut, e o acabamento e polimento com escova Scotch
Brithe PM, com o objetivo de refinar as extremidades do prote-
tor. Para obter melhor adaptagao e textura, a superficie de EVA
foi plastificada com mini macarico. O protetor bucal foi instalado
e ajustado na paciente obtendo satisfatdrio conforto e retengao.
O uso de protetores customizados, destaca a supervisao profis-
sional, obtendo dispositivos com espessura controlada préximo
de 4 mm, eficiente retenc¢ao e estabilidade na cavidade oral, além
de serem confortaveis ndo causando dificuldades respiratérias
na pratica esportiva.

Protetor bucal customizado; espessura controlada; confec¢ao
personalizada

PA-17 Reabilitacio por meio de
técnicas minimamente invasivas na
denticdo decidua: relato de caso

Silva CVM*, Souza DS, Furlan L, Imparato JCP
Sao Leopoldo Mandic
martinsvansan@uol.com.br

L.Y.C.P, de 4 anos e 10 meses de idade, sexo feminino, apre-
sentou-se ao consultorio odontoldgico particular, com queixa
de muitos dentes estragados e assintomaticos. Ao exame clinico
constatou-se a presenga de carie nos dentes: segundos molares
superiores e inferiores (55,65,75,85), primeiros molares superi-
ores e inferiores (54,64,74,84), canino superior direito (53),in-
cisivos superiores (51,61,62,52), além de uma higieniza¢ao in-
satisfatoria. Ao exame complementar radiografico periapical
observou-se a existéncia de carie profunda, porém auséncia de
comprometimento pulpar nos dentes posteriores de ambas as
arcadas, ja os anteriores superiores apresentaram-se com lesdes
no periapice. Nenhum outro achado de relevancia. A remogao
parcial de tecido cariado foi executada através de colheres de
dentina, e para melhorar o acesso a cavidade utilizou-se alta ro-
tagao para remogao do esmalte sem suporte nos dentes primei-
ros molares inferiores (74,84), e os segundos molares inferiores
(75,85), os mesmos foram restaurados com iondmero de vidro
de alta viscosidade. O dente 54 recebeu coroa de ago através da
Hall Technique .O dente 64 foi restaurado utilizando-se coroas
de policarbonato preenchidas com resina composta. O dente 53
foi restaurado com resina composta na face vestibular. Os dentes
52,51,61,62, foram submetidos a exodontia. Na regiao antero-su-
perior utilizou-se um mantenedor de espago fixo com bandas nos
dentes 55 e 65. A utilizacdo das técnicas de minima intervengao
no tratamento desta crianga promoveu um excelente resultado
quando visualizado na perspectiva do condicionamento e téc-
nicas de manejo, assim como também oferecendo a preservagao
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das estruturas dentarias na reabilitacdo. A proservagao acon-
tecera durante toda a fase esfoliativa dos dentes envolvidos.
Reabilitagao bucal; crianga; ago; coroa

PA-18 Reabilitacao oral com resina
composta em paciente com diastemas
generalizados e agenesia de dentes
antero-superiores

Martins SC*, Santos GC , Coelho UP
Centro de ensino superior morgana potrich eireli
cinthia_sousamartins2007@hotmail.com

Este trabalho tem como objetivo apresentar um caso clinico
de reabilitacdo estética com resina composta em paciente com
diastemas generalizados e agenesia de dentes antero-superiores.
Paciente G.T.S.S., 19 anos, género masculino, apresentou a insat-
isfacdo com a estética do seu sorriso. No exame clinico consta-
tou-se a presenca de diastemas generalizados, sorriso gengival
e presenca dos dentes 53 e 63, confirmado radiograficamente a
agenesia dos dentes 13 e 23. Foram propostas as opgdes terapéu-
ticas: cirurgia de aumento de coroa clinica, clareamento dental,
implante e coroa protética na regiao 13 e 23, seguido de uma rea-
bilitacdo ceramica ou resina composta nos incisivos superiores.
Apos a cirurgia periodontal e clareamento dental, o paciente
optou pela reabilitagio com resina composta para fechamento
dos diastemas e reanatomizagao dos elementos 53 e 63. A resina
composta tem como principais vantagens a preservagao da es-
trutura dental, menor tempo clinico, bom resultado estético e
baixo custo. Para a execugao do procedimento restaurador foi
realizada a técnica da muralha com silicona de condensagao, es-
tratificagdo da resina composta, acabamento, polimento e ajuste
oclusal. Foi possivel concluir que a resina composta representa
uma 6tima alternativa, porém, requer habilidade e conhecimento
do profissional. Apesar de nao ser a terapéutica mais adotada e
indicada pela literatura, a reanatomizacao dos dentes deciduos
com resina composta é justificada pela impossibilidade de insta-
lagdes de implantes. Tal ato permitiu a obtencao de um resultado
harmonico, estético e satisfatorio.

Resinas compostas; agenesia dentaria; estética dentaria

PA-19 Reabilitacao de paciente com
microtia, por implantes osseointegrados
e protese auricular: relato de caso

Pereira TS*, Oliveira JC, Rodrigues MNOC, Fernandes AUR
Departamento de Odontologia, Universidade de Brasilia
thaissallespereira@live.com

O paciente buscou atendimento no Hospital Universitario

de Brasilia - HUB, no projeto de extensdao de acao continua
Reabilitacao protética de pacientes com defeitos maxilofaciais,
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afirmando ter autoestima prejudicada pela malformagao con-
génita do pavilhdo auricular esquerdo. Apds o exame clinico,
com alginato, moldaram-se as regides auriculares e obtivemos
os modelos em gesso. Com cera 7, foi esculpido o pavilhado au-
ricular, de forma a assemelhar a orelha contralateral. O padrao
em cera foi provado na regiao de interesse e ajustado. A cor da
proétese foi escolhida de acordo com a pele do paciente, utili-
zando silicone industrial e pigmentos cerdmicos e acrilicos. O
padrao de cera esculpido foi incluido em gesso, no interior de
uma mulfla e, entao, silicone pigmentado foi acomodado no inte-
rior do molde. A prétese polimerizada foi desincluida apds 24h.
Para o planejamento cirtrgico, solicitou-se exame tomografico
de face e, juntamente com equipe de médicos otorrinolaringolo-
gistas, foram instalados dois implantes osseointegraveis curtos,
em regiao de mastoideo, e parafusados cicatrizadores longos.
Aguardado o periodo de osseointegracao, moldou-se a posigao
dos implantes, utilizando moldeira aberta e transferentes quad-
rados. O sistema de retengao escolhido foi o barra-clipe. Com o
tratamento finalizado, observou-se a recuperagao estética e mel-
hor autoestima. O paciente foi atendido pela primeira vez em
2009, depois recomendou-se a troca da protese a cada ano ou
quando apresentasse altera¢des. A protese auricular tornou-se
ferramenta para reintegragdo do paciente a sociedade.

Proétese maxilofacial; pavilhdo auricular; implante endo-dsseo

PA-20 Tomografia computadorizada
de feixe conico como aliado no
planejamento estético, funcional e
ortoddntico

Silva JA*, Oliveira AA, Gonzaga CA
EAP-GO
jaquelesilva@yahoo.com.br

As tomografias computadorizadas sao indicadas em diver-
sas areas da Odontologia e sdo exames por imagens eficientes
e precisos em relacdo aos aspectos anatdmicos com riquezas de
detalhes tridimensionais. Entretanto, sao exames complemen-
tares a uma avaliacao clinica. O objetivo do trabalho é relatar
a importancia do exame tomografico para diagnostico e plane-
jamento estético, funcional, periodontal, endodéntico e ortodon-
tico de um caso clinico. Paciente G.M.S.R.L 50 anos, procurou
atendimento insatisfeita com o sorriso. Ao exame clinico foi aval-
iado uma linha do sorriso invertida, sorriso gengival, desgastes
incisais e vestibulares, mesializacdo de molares superiores,
perda dssea vestibular na regiao do dente 16, abfracdes, perda
de dimensao vertical de oclusal (DVO), auséncias dentarias. Foi
realizado fotografias extras e intra bucais, moldagem e monta-
gem em articular semi ajustavel dos modelos da paciente. Foi
requerido documentagao ortodéntica e tomografia computadori-
zada de feixe conico (TCFC). Foi realizado planejamento digital,
enceramento diagndstico com aumento de 1 mm da DVO, mock
up para aprovacao da paciente sobre a estética dental e gengival
e fungdo oclusal. Associada ao exame clinico, a TCFC pode deter-
minar as rela¢Ges entre tecidos moles e duros, avaliar a distancia
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da margem gengival da crista dssea e jungao cemento-esmalte
para realizagdo de cirurgia periodontal nos dentes anterossupe-
riores. Foi possivel avaliacao precisa da area com perda 6ssea
e gengival para reabilitagdo imediata e também dos condutos
radiculares tratados endodonticamente. Verificou-se ainda a
espessura de cortical 6ssea vestibulo-palatina, bem como incli-
nagdes dos dentes para movimentagao ortodontica, entretanto a
paciente optou por nao realizar o tratamento ortodontico. Por-
tanto, a TCFC é um excelente aliado para as decisoes clinicas.
Tomografia computadorizada; planejamento clinico; estética

PA-22 Retratamento de cirurgia
parendodoéntica - relato de caso

Guimaraes GLC*, Carvalho ICR, Silva JA, Siqueira PC
Universidade Federal de Goias
gabrielalopescg@gmail.com

Paciente do sexo feminino, 30 anos, procurou atendimento
apresentando fistulas na regiao vestibular dos dentes 21 e 22,
com drenagem de exsudato purulento, sintomatologia a pal-
pagao e percussao vertical. Os dentes encontravam-se tratados
endodonticamente e ja submetidos a uma primeira cirurgia
parendododntica. Nos exames por imagem, foi identificada pre-
senca reabsor¢ao Ossea na regiao periapical e o abscesso peri-
apical com fistula foi estipulada como hipdtese diagndstica.
Optou-se pelo retratamento da cirurgia parendodéntica. Foi re-
alizada incisao intrasucular entre a mesial do dente 24 e a distal
do 13, com descolamento total do retalho. Uma broca Zecrya n.°
151 foi usada na osteotomia e na remocao dos apices, com todo
amalgama utilizado como material retrobturador. A lesao foi re-
movida com auxilio de curetas. Executou-se novo retropreparo
dos canais com inserto ultrasdnico, a retrocavidade foi irrigada,
seca e preenchida com MTA branco (Angelus, Londrina, Brasil).
A loja cirturgica foi preenchida com Bio-oss (Geistlich Pharma,
Sao Paulo, Brasil), o retalho foi reposicionado e entao suturado.
O acompanhamento de 4 meses mostrou boa adaptacao do mate-
rial retrobturador e auséncia de sinais ou sintomas de patologias
periapicais.

Abcesso periapical; obturagao retrégrada; endodontia

PA-23 Uso de resina composta
convencional e bulk fill em restauragdes
transcirurgicas: relato de dois casos
clinicos

Ribeiro TE*, Miranda RR, Mancia BLP, Novais VR

Universidade Federal de Uberlandia
thalledu@hotmail.com

Este trabalho apresenta dois casos clinicos de tratamento
cirurgico-restaurador em dentes cariados com invasao de espaco
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biolégico na regiao proximal, comparando a sequéncia clinica de
restauracao com resina composta convencional e bulk fill. Am-
bas pacientes compareceram a Faculdade de Odontologia da
Universidade Federal de Uberlandia e, apds exame clinico e radi-
ografico, constatou-se caries interproximais subgengivais, sendo
uma no dente 24 e outra no 46. Nos dois casos foi feita anestesia
local e descolamento do tecido gengival até expor o término da
lesao cariosa, realizando o aumento de coroa clinica. Em seguida,
foi feita a restauragao transcirurgica com isolamento absoluto e
inser¢ao de matriz e cunha para confec¢ao do ponto de contato e,
assim, procedeu-se a hibridizagao do substrato e inser¢ao do ma-
terial restaurador. No dente 24 foi aplicada a técnica incremental
utilizando resina composta convencional Filtek Z350 (3M ESPE)
e no dente 46 realizou-se a técnica restauradora com resina bulk
fill regular Filtek One Bulk Fill (3M ESPE). Apds 45 dias, real-
izou-se controle e verificou-se uma boa satide periodontal, perfil
de emergéncia adequado e acabamento e polimento satisfatdrios
das restauragdes. Conclui-se que restauragdes diretas transcirur-
gicas sdo uma opg¢ao segura e com custo-beneficio favoravel para
reabilitacao de dentes com lesao cariosa que invada o espago
bioldgico. Porém, o restabelecimento do ponto de contato com a
resina composta convencional é de mais facil execug¢ao, enquanto
o tempo clinico do procedimento utilizando a resina bulk fill é
menor.
Periodontia; restauracdo dentaria; resina composta

PA-24 Diagnoéstico de papiloma oral
escamoso em crianc¢a de 4 anos de idade

Queiroz LS*, Gongalves AM, Gama VC, Gama ACC
Faculdade Integrada Carajas
larissaqueirozmaia@gmail.com

Paciente do sexo feminino de 4 anos de idade e sua mae, pro-
curaram o consultério odontolégico para diagndstico de lesao
por tras dos incisivos superiores, presente ha mais de 3 meses.
No exame clinico, notou-se que a lesao supostamente teria causa-
do reabsorg¢ao dos incisivos, visto que os dentes ja apresentavam
mobilidade e reabsorg¢ao radicular identificada por radiografia
periapical. Tratava-se de lesdo verrucosa pediculada, séssil, de
coloragao esbranquicada e indolor. Em uma segunda sessao, foi
realizada exodontia dos dentes deciduos e excisao do cisto para
bidpsia. Para analise histopatoldgica, foi-se feita a coloragao do
tipo hematoxilina-eosina e encontrou-se tecido representado por
eixo conjuntivo vascularizado e revestido por epitélio escamoso
estratificado sem atipias e sinais de agao evidentes, com diagnds-
tico de papiloma escamoso, sem sinais de malignidade nos cortes
examinados. A mae relata nio ter lesdes similares em ninguém
da familia e sugere que a crianga nao teria sido exposta ao virus
HPV que é um virus sexualmente transmissivel. A origem do
problema permanece desconhecida. A mae foi orientada sobre a
possibilidade de surgirem novas lesdes e que sempre deveriam
ser avaliadas diante a possibilidade do HPV apresentar lesdes
malignas. No més seguinte, os incisivos inferiores da crianga
também esfoliaram o que sugere que a reabsor¢do radicular

ISSN 1981-3708 Rev Odontol Bras Central 2019; 28(86)

precoce dos incisivos superiores podem nao ter nenhuma relagao
com o papiloma na regido do palato.
Papiloma escamoso; HPV; biopsia

PA-25 Remocao cirurgica de
odontoma: relato de caso clinico

Borges LC*, Horiuchi NCFN
Faculdade Morgana Potrich - FAMP
leticiacborges@yahoo.com.br

Os odontomas sao o tipo mais comuns de tumores odon-
togénicos, sao definidos como uma malformagao benigna e de
crescimento lento que pode ser classificada em composto ou
complexo. Odontomas compostos, sao diagnosticados em maior
frequéncia que os odontomas complexos. Ocorrem em maior
prevaléncia na maxila e ndo é incomum sua associagdo com um
dente nao irrompido. Geralmente sao assintomaticos, descober-
tos em exames radiograficos de rotina e nao ha predilecao por
género. Seu tratamento comumente consiste na remogao cirur-
gica e o progndstico é excelente. Esse trabalho tem por objetivo
relatar um caso de uma remogao cirurgica de um odontoma em
regido antero-superior entre o apice dos elementos 22 e 23. Apos
a realizacao do exame radiogréfico, foi realizada a bidpsia exci-
sional, que consiste na remogao total da lesdo, para confirmacao
de diagndstico. A remocao cirtrgica, seguiu os mesmos protoco-
los consagrados na literatura cientifica, seguindo o planejamento
para evitar complica¢des e danos a estruturas nobres.

Odontoma; cirurgia; tumores odontogénicos

PA-26 Tratamento endodéntico de dens
invaginatus associado a reabsorcao radicular
inflamatoria externa - relato de caso

Dourado CEC¥*, Decurcio DA, Souza POC, Freire AM
Universidade Federal de Goias
carlos.dourado@hotmail.com

Dens invaginatus (DI) ¢ uma anormalidade de desenvolvimen-
to resultante da invaginagao do 6rgao do esmalte na papila den-
taria, que comega na coroa e as vezes se estende até a raiz antes da
ocorréncia de calcificacdo. Paciente TRS, 20 anos, sexo masculino
compareceu em consulta odontoldgica com dente 22 apresentando
fistula, histdrico de edema e dor aguda ha trés semanas. Relatou
ja ter consultado com dois cirurgides-dentista, que prescreveram
antibiotico e anti-inflamatério e indicaram a extragdao do elemento
dentario em questao. Foi realizado exame tomografico e radi-
ografico que auxiliaram para confirmacao do diagnoéstico de ab-
scesso periapical com fistula em um DI com reabsor¢ao radicular
inflamatdria externa. Realizou-se entao, tratamento endodontico
com penetragao de solugado desinfetante, e preparo do canal radic-
ular com instrumentos Biorace (FKG) até a lima BR5, colocagdo de
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medicagao intracanal, hidroxido de calcio PA com soro fisiologico.
Apds 3 trocas de medicacao intracanal e quatro meses de tratamen-
to observou-se uma diminuigao significativa da lesao e regressao
dos sintomas, portanto, decidiu-se pela obturacao do canal radicu-
lar. Ap6s dois anos e seis meses o dente 22 estava assintomatico e
foi constatado pela tomografia a neoformagao dssea e regressao
da lesdo periapical. Casos com anatomia interna complexa sao de-
safiadores, porém a opgao terapéutica de tratamento endodéntico
associado com a medicagdo intracanal é uma alternativa de trata-
mento conservador e com grande indice de sucesso.
Dens invaginatus; dens in dente; abscesso periapical

PA-27 Abordagem cirdrgica sob
anestesia local de odontoma composto
extenso em regiao anterior de
mandibula: relato de caso

Ribeiro MTL*, Oliveira MTF, Paulo LFB, Oliveira MMM
Universidade Federal de Uberlandia
mtulio.ribeiroex@gmail.com

O Odontoma é o tipo de tumor odontogénico mais frequente
na pratica odontoldgica, sendo comumente encontrado nos
maxilares e identificado como uma malformag¢ao hamartoma-
tosa com caracteristicas benignas e nao agressivas. Pode ser clas-
sificado em dois tipos: Composto e Complexo, sendo passivel
de distin¢do através das suas caracteristicas histomorfoldgicas
e radiograficas. Geralmente sdo lesdes assintomaticas e de facil
diagnostico por exames radiograficos de rotina, sendo o trata-
mento preconizado a excisao cirturgica por enucleagao. O ob-
jetivo do trabalho ¢é relatar o caso de um odontoma composto
extenso em regiao anterior de mandibula removido sob anestesia
local associada a sedac@o consciente. Paciente K.S.X.R, 30 anos
de idade, sexo feminino, queixando-se de aumento volumétrico
em regido anterior de mandibula. Ao exame clinico, foi identi-
ficado aumento volumétrico em regido de incisivos inferiores e
auséncia do elemento 33, evidenciando ao exame radiografico
a presenca de lesao radiopaca associada a canino incluso, com-
pativel com o diagnostico de Odontoma Composto. Optou-se
pela remogao cirtrgica via acesso intra-oral sob anestesia local
associada a sedacgdo consciente. Paciente retornou apos 7 dias
sem queixas e foi orientada ao retorno trimestral para acompan-
hamento, atualmente encontra-se de alta ambulatorial.

Anestesia local; neoplasia mandibular; odontoma omposto

PA-28 Tratamento de dentes
anteriores traumatizados com luxacao
lateral e fratura: Relato de caso

Machado FLA*, Moura HF, Lima DDC, Oliveira MAVC
Universidade Federal de Uberlandia
fernandalauraalvesm@gmail.com

ISSN 1981-3708 Rev Odontol Bras Central 2019; 28(86)

Os altos indices de violéncia, acidentes de transito e outras
atividades tém contribuido para transformar o traumatismo
dentario em um problema crescente em satide publica. A correta
abordagem terapéutica é fundamental para o sucesso e prognds-
tico do tratamento, diante disso o objetivo do presente trabalho
é relatar tratamento realizado em incisivos centrais superiores
apos trauma de luxagao lateral e fratura radicular. Paciente géne-
ro masculino, 16 anos de idade, compareceu para atendimento
emergencial, apds um acidente jogando futebol com trauma-
tismo dento-alveolar nos dentes 11 e 21. Aos exames clinico e
radiografico, constatou-se que ambos os dentes sofreram luxacao
lateral com comprometimento da tdbua dssea vestibular e que o
dente 21 havia sofrido também uma fratura radicular horizontal
entre os ter¢os médio e apical. Contengdo semirrigida foi utiliza-
da durante um més para imobilizagdao dos dentes. Apés 15 dias
observou-se estabilidade da contencao, cicatrizagao e reabsorc¢ao
radicular do dente 21 e foi iniciado o tratamento endododntico dos
dois dentes com limas manuais e trocas periddicas de medicagao
intracanal de hidréxido de calcio. Os dentes foram obturados
pela técnica de condensagao lateral com cimento a base de resina
no dente 11 e com dois tipos de cimentos a base de Agregado de
Triéxido Mineral (MTA) no dente 21. A proservagao foi realizada
ap6s 9 meses da obturagdo e mostrou paciente assintomatico,
com auséncia de fistula, estrutura dentaria com coloragédo nor-
mal e radiograficamente, auséncia de patologia no dente 11 e no
dente 21 havia presenga de drea radioltcida proxima a linha de
fratura. Portanto, nota-se quea ocorréncia de traumatismos den-
tarios requer uma conduta cautelosa do profissional, pois requer
um numero maior de sessdes, analise minuciosa dos aspectos
clinicos e radiograficos e execugao clinica correta.

Endodontia; traumatismo dentario; luxagdo lateral

PA-29 Tratamento endodéntico
associado a procedimento cirurgico
restaurador de reabsorcao cervical
externa

Gomes MS*, Solino VL, Lopes CRP
Faculdade de Ciéncias do Tocantins - FACIT
milenagomees4@gmail.com

A reabsorcao cervical externa (RCE) é assintomatica e as-
séptica em sua fase inicial, porém é invasiva e agressiva. Car-
acteriza-se pela destruigao de tecido mineralizado, geralmente
cemento e dentina, haja vista, sua localizagao é em regiao cervi-
cal, sendo esse espaco ocupado por tecido fibrovascular. Pode
ser desencadeada por fatores como trauma, ortodontia ou agen-
tes clareadores. As evidéncias clinicas sao minimas, tornando-se
um achado radiografico em exame de rotina. Assim, torna-se
necessario o exame complementar de Tomografia Computa-
dorizada Cone Beam (TCCB). Diante disso, relata-se caso de
paciente com queixa de sensibilidade em incisivo lateral inferior
esquerdo. Na primeira consulta, realizou-se anamnese e exame
clinico, constatando através de exame radiografico periapical a
presenca de area radiolticida irregular em regido cervical entre
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os elementos 32 e 33; visualmente o dente apresentava-se sem
presenga de carie ou biofilme, reforcando o diagnostico de RCE
classificada de acordo com Heitersay como classe III, confir-
mada posteriormente por TCCB. Na segunda consulta, foi re-
alizado o tratamento endoddntico do elemento 32, cirurgia de
acesso para a remogao da lesdo e preenchimento com material
restaurador. Dessa forma, o correto diagnoéstico e conduta efe-
tiva, proporcionaram ao paciente a paralisacao da reabsorgao,
evitando a evolugdo da doenca até uma perda dentdria. Apods
o tratamento e acompanhamento radiografico bimestral, verifi-
cou-se uma boa condigdo dos tecidos periodontais circundantes
e de tecido mineralizado, remetendo assim, a um bom prognds-
tico para o caso.

Reabsorgao cervical externa; tomografia cone beam; trata-
mento endodontico

PA-30 Terapia fotodinamica
antimicrobiana para tratamento de
osteonecrose pos exodontia

Ferreira LF*, Campos CC, Roriz VM
UFG
laura.fenelon@hotmail.com

Os bifosfonatos (BF) sdao medicamentos utilizados no trata-
mento de vérias doengas relacionadas a perda mineral dssea.
O actimulo de BF nos ossos provoca uma diminui¢do do me-
tabolismo desses, nao permitindo uma reparagao déssea ad-
equada. O objetivo deste trabalho ¢é relatar um caso de sucesso
apos tratamento de osteonecrose pods-exodontia, com terapia
fotodinamica antimicrobiana (TFD-a). Paciente RM.A, 63 anos,
procurou a clinica de odontologia da UFG em 2016 para um
parecer odontoldgico, necessario para q pudesse iniciar a qui-
mioterapia para tratamento do MM. Durante o exame bucal foi
constatada a necessidade de extracdo do dente 46. O paciente
relatou fazer uso de medicacao a base de BF para tratamento
de MM. Foram feitas as orienta¢des e comunicagao ao paciente
sobre o risco de osteonecrose, e 0 mesmo optou pela realizacao
do procedimento. No pds-operatorio de um més apds extragao,
foi observada alteracao no processo de cicatrizagao da regiao,
com aspecto de osteonecrose. Optou-se pela curetagem do osso
necrosado associando-se TFD-a, com azul de metileno a 0,1% no
alvéolo, seguido pela aplicacdo ao laser vermelho de baixa in-
tensidade. A segunda sessdao de TFD-a foi realizada 7 dias apds
a primeira. Apds um ano do tratamento realizado, o paciente
nao apresenta alteragdes clinicas intrabucais na regidao do dente
extraido, e radiograficamente foi possivel observar que ocorrén-
cia de neoformacao dssea. Assim, pode-se concluir que a TFD-a
para tratamento local de osteonecrose, em paciente com MM,
mostrou resultados satisfatérios com acompanhamento longi-
tudinal de 12 meses.

Bifosfonatos; terapia fotodinamica; osteonecrose
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PA-31 Resseccao de massa anquilotica
apos fratura de condilo bilateral: relato
de caso

Almeida LM*, Rodrigues CMC, Oliveira MM, Silva MCP
Universidade Federal de Uberlandia
lorenamalmeida@outlook.com

A anquilose da Articulagdo Temporomandibular é uma al-
teragdo anatomica e funcional que desencadeia consequéncias
significativas na vida do paciente. Sua etiologia pode estar
relacionada a trauma ou infec¢do. O tratamento cirtargico fre-
quentemente ¢é realizado associado a uma continua reabilitacao
e ao tratamento multiprofissional. Tem como objetivo relatar o
caso clinico de ressec¢do de massa anquildtica da ATM apos o
tratamento conservador de fratura de condilo bilateral. Paciente
J.ERF,, género masculino, leucoderma, 37 anos, vitima de queda
da prépria altura em 2011 apresentando fraturas alta de con-
dilo bilateral e sinfise. Optou-se por tratamento conservador
das fraturas condilares e reducao e fixagao da fratura em sinfise,
porém o paciente se mostrou pouco colaborativo. Apés 7 anos,
o paciente retornou ao ambulatdrio de Cirurgia e Traumatologia
Bucomaxilofacial da Universidade Federal de Uberlandia apre-
sentando queixa de diminuigao de abertura bucal, dificuldade de
higienizagao, mastigacao e fala. Ao exame de imagem, notou-se
severa situacao de fibroanquilose da ATM tipo 4, segundo a clas-
sificagao de Sawhney. Optou-se como modalidade de tratamento
aresseccao da massa anquilética sob anestesia geral e tratamento
multidisciplinar com acompanhamento com fonoaudidlogo e
fisioterapeuta.

Angquilose; fratura de condilo; traumatismos faciais

PA-32 cisto odontogénico calcificante:
relato de caso atipico

Souza FHP*, Sousa HO, Paula HM, Pereira CM
UNIP Goiania
fabricioodontounip@hotmail.com

O Cisto Odontogénico Calcificante é uma lesao incomum com
prevaléncia na 22 e 32 décadas de vida, que ocorre em ambos os
sexos, afetando a maxila e a mandibula na mesma proporgao,
porém a regido anterior ¢ o sitio mais comum. Os autores re-
latam um caso em paciente do sexo masculino (J.L.S), 41 anos de
idade, melanoderma, encaminhado a clinica de Estomatologia
da Universidade Paulista-UNIP, campus Flamboyant (Goiania-
GO) para avaliagao de lesao detectada ao exame radiogréfico
em consulta inicial numa unidade basica de saide. Nenhuma
queixa de dor ou desconforto foi relatada na anamnese, bem
como nenhuma altera¢do ao exame fisico extra-oral. Ao exame
fisico intra-oral, ndo se observou alteragao de volume 6sseo e/ou
coloracao tecidual em regidao mandibular ou maxilar. Ao exame
radiografico (radiografia panoramica), notou-se extensa lesao
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radiolticida, unilocular, de limites definidos e margens corti-
calizadas, estendendo da distal do dente 35 a mesial do dente
44, promovendo discreta reabsor¢ao radicular do dente 35. Sob
hipétese diagndstica de Queratocisto odontogénico, o paciente
foi submetido a bidpsia incisional, e os achados histopatoldgicos
revelaram lesao cistica formada por capsula fibrosa revestida por
epitélio estratificado pavimentoso nao queratinizado, de origem
odontogénica, exibindo de 6 a 10 camadas de células, com célu-
las eosinofilicas intra-epiteliais (células-fantasmas), e focos de
calcificagao dentindide, compativeis com Cisto Odontogénico
Calcificante (Cisto de Gorlin). O paciente foi submetido a trata-
mento endodontico profilatico dos dentes envolvidos pela lesao
e alesao removida com margem de seguranca. O caso encontra-
se sob proservagao, nao sendo observado sinal de recidiva.
Cisto odontogénico calcificante; mandibula; diagndstico

PA-33 Reabilitacao estética com resina
composta em paciente jovem: relato de
caso clinico

Mertins JR*, Coelho UP, Pereira MR
Faculdade Morgana Potrich FAMP
jordana_resende@hotmail.com

O presente trabalho tem como objetivo relatar um caso clini-
co de reabilitagdo de dentes anteriores com facetas em resina
composta. Paciente do sexo masculino, 23 anos, queixava-se
de insatisfagdo com a estética do seu sorriso. No exame clinico
foram observadas restauragdes insatisfatérias nas incisais e in-
terproximais dos incisivos centrais superiores. Os elementos 12,
22 e 23 apresentavam-se em desarmonia com a face. Apds plano
de tratamento, foi realizado registro de cor inicial e trés sessdes
de clareamento dental. Na consulta seguinte foi feita profilaxia
com pedra pomes extrafina, confec¢ao da guia de silicone através
do enceramento, remog¢ao das resinas antigas, seguido de con-
dicionamento 4cido e sistema adesivo. Com a guia de silicone e
tiras de poliéster em posicdo foram realizados incrementos de
resina composta de dentina e esmalte. Na sequéncia os excessos
foram removidos com pontas diamantadas multilaminadas finas
e extrafinas, verificando os contatos oclusais. Posteriormente, foi
realizado polimento com borracha de silicone, discos sof-lex e
de feltro, associados a pasta diamantada. Ao final do tratamento
obteve-se um sorriso esteticamente harmonico e consequente-
mente a satisfacdo por parte do paciente. A reabilitacao de dentes
anteriores com facetas dentarias em resina composta é um trata-
mento viavel para se alcangar um sorriso harménico.

Estética; facetas dentarias; sorriso

PA-34 Hematoma de erupcio em
paciente pediatrico: relato de caso
clinico

ISSN 1981-3708 Rev Odontol Bras Central 2019; 28(86)

Padovese M*, Sampaio C, Morais LA, Hosida TY
Universidade Estadual Paulista Julio de Mesquita Filho - Fa-

culdade de Odontologia de Aragatuba
mariellapadovese@gmail.com

O hematoma de erupgao é uma alteracao benigna que acon-
tece antes da erupgao dentaria, tanto na fase da erupcao primaria
(denti¢ao decidua) quanto na erupgao dos dentes permanentes,
decorrente de um alargamento folicular associado a um trauma.
Esta condicdo acomete somente tecidos moles, caracterizado
pelo retardo no irrompimento dentario. Apesar da sua aparén-
cia impactante, os hematomas de erupgao nao trazem grandes
problemas na maioria dos ocorridos, sendo geralmente indolor.
Entretanto, em casos mais agudos, esta alteracdo pode estar
associada a inapeténcia, febre, além de grande irritabilidade.
Tendo em vista os aspectos supramencionados, o objetivo deste
trabalho é relatar um caso clinico de paciente que apresentava
um hematoma de erup¢ao, bem como diagndstico, caracteristi-
cas clinicas, e tratamento instituido. Paciente do sexo masculino,
com sete anos de idade, compareceu ao consultdrio odontolégico
com uma tumefagao de coloragao azul-escura na regiao do dente
11. Apds avaliagdo clinica e radiografica, foi diagnosticado como
um hematoma de erupgao. Como tratamento, foi preconizado
a ulectomia seguida de acompanhamento. Apds uma semana
da cirurgia, foi possivel observar a coroa do dente 11. Sendo as-
sim, pode-se concluir que, em casos de hematoma de erupgao, o
tratamento é simples, mas o cirurgiao dentista precisa estar apto
para fazer um bom diagnostico.

Odontopediatria; hematoma; erupg¢ao dentaria.

PA-35 Otimizacao estética com a
reanatomizacao de incisivos laterais
condides com resina composta na
técnica direta

Oliveira GGF*, Maciel ALM, El Zayek PSL, Silva AV
UniEvangélica
geo.faria97@hotmail.com

O sorriso ¢ um dos componentes mais importantes da per-
cepgao das pessoas, tendo grande influéncia na harmonia facial.
As mais variadas anomalias dentdrias podem interferir signifi-
cativamente na estética, sendo os dentes condides as de maior
prevaléncia, uma alteragao de desenvolvimento relacionada ao
tamanho dos dentes, classificada como microdontia isolada. Esse
trabalho tem como objetivo relatar um caso clinico de reanato-
mizagao estética dos incisivos laterais superiores conodides, por
meio da técnica adesiva direta. Paciente do sexo feminino pro-
curou a Clinica Odontolédgica do Centro Universitario de Anap-
olis-UniEVANGELICA, com queixa principal de insatisfagao
estética, por conta da presenca de “dentes pequenos e espagos
entre eles”. No exame intrabucal foi notado que os dentes 12 e
22 tinham aspecto condide. O modelo de gesso obtido foi utili-
zado para o enceramento de diagnostico, e posteriormente para
a confeccao da guia de silicona, a fim de facilitar o procedimento
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restaurador. Na sessdo seguinte foi utilizada resina composta
microhibrida, seguindo o protocolo clinico restaurador, e a guia
de silicona facilitou o procedimento, finalizado na outra sessao,
com o acabamento final e o polimento. A reanatomizagao estética
com restauragdes adesivas diretas € um meio viavel, de menor
tempo de execugao, eficaz, de baixo custo, sem etapas labora-
toriais, permitindo um tratamento minimamente invasivo, que
possibilita o restabelecimento da autoestima e a harmonia do
sorriso da paciente, contribuindo para o sucesso do tratamento
reabilitador estético.
Resina composta; estética dentaria; sorriso

PA-36 Projeto: ensinando a sorrir

Cavalcanti LD*, Borges C
Corpo de Bombeiros Militar Estado de Goias
zipleo1l0@gmail.com

O Projeto desenvolve atendimento a menores institucionali-
zados em situa¢ao de vulnerabilidade social que frequentam o
“Programa Social Bombeiro Mirim” em Caldas Novas, Goias,
Brasil, com caracteristicas de inclusao social, a¢do voluntaria e
promogao de satide bucal. O objetivo é realizar tratamento de 0 a
14 anos, baseado em evidéncias cientificas conforme o Codigo de
Etica Odontolégico, promovendo condiges necessarias para o
correto crescimento e desenvolvimento craniofacial, melhorando
a qualidade de vida e autoestima dos menores envolvidos. Re-
alizamos no nivel basico, promogao de satide primadria, Reabili-
tacdo Neuro Oclusal de Planas, avaliacao e orientagao da fungao
mastigatdria, ajustes oclusais por desgaste seletivo ou acréscimo
de resina, visando a correta dindmica mandibular; higiene oral,
dieta adequada (quando possivel) pobre em agticar, e remogao
de habitos orais nocivos. Dentro do nivel nobre atuamos no fator
4: Odontopediatria oportuna, prevenindo e tratando a doenga
carie, eliminagdo de infecgdes incipientes, cirurgias orais meno-
res, teste da linguinha e o novo conceito de extra¢do seriada.
O objetivo é compartilhar para a comunidade cientifica que €
possivel promover satide de forma econémica e social, com uma
visdo interdisciplinar, para cada crianga, possibilitando cresci-
mento e desenvolvimento craniofacial harmonico, expressando
assim toda sua potencialidade.

Trabalho voluntario; qualidade de vida; crianga; promogao
de saude

PA-38 Relato de caso clinico: paciente
com deformidade classe Ill de Angle com
extenso laterognatismo

Morais BO*; Souza MS; Izidro AER; Neto WMP;

Centro Universitadrio do Planalto Central Apparecido dos
Santos - UNICEPLAC

bethaniaomorais@gmail.com
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A ma oclusao de classe III pode ser definida como uma dis-
crepancia esquelética facial, caracterizada por uma posigao an-
teriorizada da mandibula e ou, a um posicionamento retrusivo
da maxila em relagao a base do cranio, frequentemente asso-
ciada a mordida cruzada. Na populagao brasileira a prevalén-
cia é de 3% de acordo com Silva Filho (1998), e na mundial
segundo MC Namara (1987) é de 5%. Este trabalho relata um
paciente, sexo masculino, 22 anos, nao portador de doengas
de base ou habitos deletérios, que apresentou-se ao Instituto
Hospital de Base de Brasilia com queixa de dor em articulagao e
insatisfagao facial. Apos realizacao do exame clinico, radiogra-
fico, cefalometria, tomografia computadorizada, cintilografia
0ssea, o plano de tratamento foi cirurgia ortognatica com cor-
recao de laterognatismo. Apds a realizagao da cirurgia, o prog-
nostico imediato foi satisfatdrio e o paciente se encontra em
acompanhamento.

Classe III; laterognatismo; ortognatica

PA-39 Beneficios da associacao do
diagndstico correto com materiais
bioativos para o tratamento de MHI

Alvarenga MS*, Lourenco RGS, Hidalgo LRC, dos Santos AF
Faculdade de ciéncias do Tocantins - FACIT
milena-sda@hotmail.com

A hipomineralizacdo molar-incisivo (MIH) é clinicamente
caracterizada por opacidades assimétricas e bem demarcadas
nos dentes afetados. A cor dos defeitos podem variar do branco
ao marrom e esta relacionada a mal formagao do esmalte. Esta
condigao pode afetar o desenvolvimento de molares e pode
estar associada aos incisivos. Paciente de 15 anos do sexo
masculino procurou a Clinica da Faculdade de Odontologia
de Bauru com queixa de sensibilidade no dente 26. Durante
0 exame clinico, foi observado descoloragao do esmalte asso-
ciado a perda de estrutura no dente 26, assim como lesdao de
carie na regido mésio-palatina; mancha branca opaca no dente
11 e manchas amareladas na vestibular do 36. Desta maneira
o diagndstico de hipomineralizagdo molar-incisivo foi confir-
mado. Como plano de tratamento, foi estabelecido: profilaxia,
selamento oclusal (BeautiSealant- SHOFU) e restauragao na
face mésio-palatina com resina composta Resina Flow (Beaulti-
ful Flow Plus- SHOFU) no dente 26. Nos dentes 11 e 36 foi
proposto controle das descoloragdes. Apos o processo restau-
rador, foi realizado ajuste oclusal e o polimento apés 7 dias.
Durante todo o tratamento o paciente recebeu instrugdes de
higiene oral e dieta e ao final do tratamento o paciente nao
relatou mais sensibilidade no 26. Baseado no conceito de od-
ontologia minimamente invasiva, este caso clinico demonstra
que um diagnostico correto associado a materiais bioativos e
procedimentos restauradores adequados podem oferecer re-
sultados efetivos e conservadores.

Diagndstico; hipomineralizagdo molar-incisivo; materiais
bioativos
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PA-40 Terapia fotodinamica
antimicrobiana no tratamento de
alveolite em paciente com leucemia
linfoide aguda: relato de caso

Rodrigues WN*, Silva GC, Sousa HA, Roriz VM
Faculdade de Odontologia - Universidade Federal de Goias
wictornogueira@gmail.com

Paciente TAC, sexo masculino, 33 anos, portador de Leuce-
mia Linfoide Aguda (LLA) compareceu a clinica da Faculdade
de Odontologia da Universidade Federal de Goias (FO-UFG)
queixando-se de dor na regiao do dente 48. O paciente foi diag-
nosticado com LLA em 2017 e realiza tratamento quimioterapico
desde entao. Apds avaliagao clinica foi constatada extensa cavi-
dade subgengival neste dente, optou-se pela exodontia. O pro-
cedimento cirtargico foi realizado sob anestesia local e o dente
48 foi luxado e extraido, sendo feita curetagem do alvéolo e ir-
rigagdo com soro fisiolégico e uma sutura simples. Foram pre-
scritos ao paciente antibiético e analgésico. Passados sete dias, o
paciente retornou para acompanhamento e remogao de sutura.
Entao, procedeu-se com a lavagem do alvéolo com clorexidina
0,12%, visto que havia acimulo de alimento no local. Na semana
seguinte, o paciente retornou com dor intensa nesta regiao do
alvéolo. Apds exame, foi constatado um quadro de alveolite seca.
Assim, foi realizada a curetagem do alvéolo e empregada tera-
pia fotodindmica antimicrobiana. O fotossensibilizador azul de
metileno a 0,01% foi inserido no alvéolo, atuando por 5 minutos,
e realizada a aplicagao do laser vermelho de baixa poténcia (9
Joules). O paciente retornou apds 7 dias e 15 dias, com processo
de cicatrizagdo dentro do esperado, pequena inflamagao tecidual
e sem sintomatologia dolorosa. Acompanhamento do paciente
estd sendo realizado mensalmente e atualmente, tem-se uma
proservacao de 90 dias, a regido apresenta-se com caracteristicas
de reparagao tecidual dentro da normalidade.

Leucemia linfoide aguda; alveolite; laser de baixa poténcia

PA-41 Hiperplasia bilateral do
processo corondide da mandibula: relato
de caso

Freitas MACMP*, Gasperini G, Carvalho IB, Ramos JER
Hospital das Clinicas da UFG (HC/UFG)
marcelloacmperillo@gmail.com

Paciente DSG, género masculino, leucoderma, 30 anos, foi
encaminhado ao ambulatério do Servigo de Cirurgia e Trauma-
tologia Bucomaxilofacial do Hospital das Clinicas de Goiania,
apresentando queixa principal de limitacdo progressiva de ab-
ertura bucal sem causa definida. Nos ultimos 12 meses, ha relato
significativo de limitagao mastigatoria, dificuldade de higieni-
zagao oral e impossibilidade de realizagao de procedimentos
odontoldgicos. Nao ha histérico maxilofacial prévio de cirurgia,
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trauma, infec¢ao, ou de achados sonoros intra-articulares. Ao
exame fisico, verificou-se simetria facial, auséncia de alteragdes
nas articulagdes temporomandibulares (ATM) e musculos da
mastigagao, auséncia de sinais flogisticos, oclusao estavel, movi-
mentos de lateralidade mandibular restritos, e abertura inter-
incisal maxima de 14 mm, sem desvios, rigida e sintomatica a
estimulagdo manual. Foi solicitada tomografia de face, na qual
nao foram observadas altera¢des nas ATM, mas um alongamento
bilateral do processo coron6éide mandibular projetando-se na
fossa infratemporal, estabelecendo-se como hipétese diagndstica
primaria a hiperplasia dos processos corondides. Subsequente,
foi planejado e executado procedimento cirdrgico intra-oral de
coronoidectomia bilateral sob anestesia geral, com intubagao na-
sotraqueal guiada por broncofibroscopia. Os processos removi-
dos foram encaminhados para analise histopatoldgica, na qual
foi constatado tecido dsseo de aspecto normal. A partir do 7° dia
de pos-operatdrio, foi instituida fisioterapia intensiva e especiali-
zada durante 3 meses. Apds 7 meses de acompanhamento, pa-
ciente apresenta-se com abertura interincisal maxima de 36 mm,
higiene oral satisfatdria e auséncia de limitagdo mastigatoria.

Hiperplasia; sindrome da disfungao da articulagdo temporo-
mandibular; trismo

PA-43 Manifestacoes da hipoplasia
dérmica focal (sindrome de Goltz): relato
de caso de gengivectomia

Borges LL*, Nobre AVV, Souza SLS, Carvalho VF
Centro Universitdrio de Goiatuba (UniCerrado)
leticiaborgesodonto@gmail.com

Paciente do género feminino, 22 anos, histéria médica de sin-
drome de Goltz, compareceu a clinica de Periodontia da Facul-
dade de Odontologia de Ribeirao Preto (FORP-USP) devido in-
satisfagao com crescimento anormal da gengiva e lesdo em labio
superior. Apresentava pescoco curto, raiz nasal baixa, cabelos es-
parsos, unhas hiperconvexas e orelhas proeminentes. Ao exame
dermatoldgico verificou-se lesdes atrdficas seguindo as linhas de
Blaschko, micropapulas na face e sindactilia. O exame extraoral
revelou atrofia em labios, microstomia e lesdo papilomatosa. Ao
exame intraoral verificou-se hipoplasia do esmalte, acamulo de
biofilme, ma oclusao, calculo e multiplas areas de hiperplasia
gengival. Como tratamento inicial realizou-se a terapia peri-
odontal basica e apds reavaliagdo. Foi feita gengivectomia das
areas hiperplasicas marcando com a sonda milimetrada o fundo
da pseudobolsa e transferindo para porcao externa da gengi-
va, orientando a incisdo em bisel externo ligeiramente abaixo
do ponto sangrante, em diregao a base do sulco seguida da in-
cisdao secundaria diminuindo a espessura e altura das papilas
restabelecendo contorno gengival harménico. Apds 06 meses de
PpOs operatorio a paciente encontra-se sob controle periodontal,
sem sinais de recidiva da lesao papilomatosa labial e das lesdes
hiperplasicas gengivais. A hipoplasia do esmalte associado ao
aparelho ortodontico funcionaram como potenciais fatores re-
tentores de biofilme, que adicionado a higiene oral precaria,
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possivelmente contribuiram para a inflamagao gengival, o que
exige controle periodontal rigoroso.
Sindrome de Goltz; hipoplasia dérmica focal; gengivectomia

PA-44 Manejo do bruxismo associado
a disfuncao temporomandibular: relato
de caso

Hiramatsu JM¥*, Oliveira MVA, Cabral LC, Coelho UP
FAMP Faculdade Morgana Potrich
jumayumihira96@gmail.com

O objetivo do presente trabalho foi relatar o diagnostico e
terapia paliativa do bruxismo associado a DTM. Paciente, 23
anos género masculino, apresentou-se a clinica odontoldgica,
queixando-se de dor na articulagao temporomandibular do lado
esquerdo e alteragao da forma dos dentes anteriores. Durante a
anamnese foi documentado que esse sintoma era recorrente e re-
latado o habito de ranger os dentes. No exame clinico observou-
se discrepancia entre relagdo céntrica e maxima intercuspidacao
habitual, guia protrusiva insatisfatéria, presenga de facetas de
desgaste, estalido e desvio mandibular durante o movimento de
abertura bucal. O questionario Research Diagnostic Criteria for
Temporomandibular Disorders (RDC/TMD) foi aplicado para
diagnosticar a DTM. Por meio de algoritmos especificos essa
desordem foi classificada como dor miofascial, deslocamento
de disco com reducgio e osteoartrite, todos acometendo o lado
esquerdo. Desta forma, foi proposto a montagem dos modelos
em articulador semi-ajustavel para mapeamento oclusal e em
seguida o ajuste oclusal por desgaste seletivo e acréscimo de ma-
terial foi executado. Finalizado esse procedimento, a placa esta-
bilizadora da oclusao foi instalada como terapia paliativa para
o bruxismo. Esse relato de caso sugere que a abordagem odon-
tolégica por meio do ajuste oclusal e placa oclusal, em paciente
diagnosticado com bruxismo e disfun¢dao temporomandibular,
reduz os sintomas que afetam os componentes do Aparelho
Estomatognatico.

Bruxismo; ajuste oclusal; placas oclusais

PA-A45 utilizacao de tecnologia
tridimensional no diagnéstico e
planejamento cirdrgico para correcao do
sorriso gengival

Barcelos KA*, Carvalho FF, Correia EB, Medeiros RA

UNIEURO
kaioalvesbarcelos0712@gmail.com

Procedimentos cirargicos para aumentar a coroa clinica com
finalidade estética, que sao utilizados para a corregao do sorriso
gengival, requerem um planejamento cuidadoso na determi-
nacao da quantidade correta de tecidos moles e duros a serem
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removidos. O objetivo do trabalho é descrever como um fluxog-
rama digital, em que sao utilizadas imagens tridimensionais no
diagndstico e planejamento mais apurados em casos de coroas
clinicas curtas. A utilizagdo de um fluxo digital com imagens
tridimensionais, tem sido considerado um método inovador no
diagnostico e planejamento cirtargico para corre¢ao de desarmo-
nias dentogengivais. Para um diagndstico preciso das alteragdes
entre as distancias bioldgicas, que envolvem o periodonto em
casos de erupgao alterada, tem sido proposto a utilizacao da
tomografia computadorizada Cone-Beam para tecidos moles
(ST-CBCT). A quantidade de tecidos dsseo e gengival a serem
removidos durante a corre¢ao do sorriso gengival, é determi-
nada através das informagdes obtidas na tomografia ST-CBCT,
e da avaliagdo harmonica do desenho do sorriso seguindo o
protocolo DSD (Dental Smile Design de Christian Coachman).
Estas medidas sao transmitidas para um modelo digital, obtido
inicialmente através da varredura intraoral com scanner digi-
tal. Um guia cirdrgico também pode ser impresso em impres-
sora tridimensional (3D). Esse tipo de planejamento permite ao
paciente participar ativamente do resultado estético esperado,
antes mesmo do ato cirtrgico.
Digital smile design; gingival smile; mockup; scanning

PA-46 Lesao nodular traumatica do
labio inferior: relato de caso

Queiroz ILM*, Mourinho DC, Correia TKD
ITPAC PORTO
isabella.13101998@hotmail.com

Fibroma traumatico é uma das lesdes mais comuns da cavi-
dade oral, definido como uma patologia reativa benigna e nao
um tumor verdadeiro, uma vez que é causado por trauma
cronico da mucosa oral, sendo entdo considerado uma hiper-
plasia do tecido conjuntivo. Caracterizado pela auséncia de
dor, encontrado geralmente no labio inferior, mucosa jugal e
lingua. O exame microscdpico revela um aumento de volume
nodular de tecido conjuntivo fibroso, usualmente denso e co-
lagenizado, recoberto por epitélio escamoso estratificado. O
objetivo desse trabalho é relatar o caso do paciente do género
masculino, 23 anos, pardo. Chegou na clinica odontolégica do
ITPAC-PORTO queixando-se de uma hérnia no labio inferior
ha mais de 4 anos. Durante o exame intrabucal foi avaliado que
a lesdo deveria ser removida para uma bidpsia excisional para
a avaliagdo histopatoldgica na faculdade Sao Leopoldo Man-
dic. A terapéutica de escolha foi a remocao cirtrgica de forma
eliptica com margem de seguranga, sendo que a lesdo tinha
cerca de 7 mm, localizada no labio inferior, préximo a regiao de
pré-molares, de caracteristica mole, lisa, densa, sem presenca
de dor, sendo o diagnostico inicial de fibroma, papiloma ou hi-
perplasia fibrosa inflamatdria. Foi realizado como coadjuvante
cirargico, 3 sessdes de laserterapia para uma melhor cicatri-
zagdo e efeito de analgesia. Lesdes nodulares traumaticas po-
dem ser mais frequentes na cavidade bucal entre a populacao.
Sendo assim, acreditamos que o resultado da histopatologia,
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que o resultado nao resultara em algum resultado maligno, sem
o perigo de recorréncia ou levando ao um cancer bucal. Mesmo
assim € muito importante que o exame histopatoldgico seja re-
alizado nesses casos.

Lesao nodular; fibroma; bidpsia excisional

PA-48 Recidiva de um ameloblastoma
apos 11 anos de tratamento conservador

Queiroz* LT, Lettieri GC
UNICEPLAC
liviinhateles@gmail.com

O ameloblastoma é uma neoplasia benigna que pode ser lo-
calmente invasivo, infiltrante e agressivo, que acomete os 0ssos
do complexo maxilomandibular principalmente na regiao de
corpo e ramo mandibular. O ameloblastoma pode ser classifi-
cado como sdlido ou multicistico, unicistico e periférico cada
um com suas particularidades. Este relato de caso possui como
diferencial um caso clinico de um Ameloblastoma Unicistico
em um paciente pediatrico que, apds tratamento conservador
de sucesso em 2008, apresentou uma recidiva 11 anos apds o
primeiro atendimento. Através da combinagao de biopsia in-
cisional, marsupializagdo, curetagem com enucleagao, solucao
de Carnoy, o diagndstico final foi ameloblastoma unicistico
plexifome. Em 2019, o paciente retorna com o relato de descon-
forto na mesma regiao. Novos pedidos de exames radiograficos
foram realizados (panoramica e tomografia computadorizada)
sendo constatado a recidiva da lesao na mesma regiao anteri-
ormente tratada.

Ameloblastoma unicistico; marsupializagao; recidiva.

PA-49 Abordagem cirurgica de fratura
de osso frontal em paciente pediatrico

Brito LT*, Silveira RJ, Candido GA, Saliba SP
HUGOL
lucasteixeira.95@hotmail.com

O Trauma ¢ uma doenga que estad entre as dez principais
causas de morte em todo mundo, necessitando de pronto at-
endimento. Pacientes pediatricos possuem particularidades
anatomicas e fisioldgicas quando comparado aos adultos. As
fraturas do seio frontal em crianc¢as normalmente estao associa-
das ao traumatismo cranio encefélico (TCE), bem como possibi-
lidade de meningites, fistula liquérica, dentre outras. Os autores
irdo relatar caso clinico do paciente EPS, sexo masculino, 11
anos, vitima de acidente automobilistico que foi encaminhado
ao servigo de emergéncia do Hugol pelo corpo de bombeiros.
Apos avaliacao médica e realizagdo de exame tomografico foi
diagnosticado TCE com fratura do osso frontal, hematoma
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extra-dural e pneumoencéfalo. Durante o exame fisico realizado
pela equipe de Cirurgia e Traumatologia Buco-Maxilo-Facial foi
observado edema e equimose em regiao frontal, orbital e tem-
poral a direita com abrasdes em face. Mediante exame intrabu-
cal, ndo foi constatado alterac¢des oriundas do trauma. Paciente
permaneceu na UTI por 3 dias em observagao neuroldgica e
posteriormente encaminhado para enfermaria aos cuidados da
equipe de Cirurgia e Traumatologia Buco-Maxilo-Facial. A se-
queéncia do tratamento cirurgico da fratura do osso frontal, bem
como a drenagem do hematoma extra-dural e o follow-up de 6
meses ap0s o tratamento serao descrito pelos autores. O exame
fisico e imaginoldgico atual evidenciam resultado satisfatorio
do tratamento proposto.
Osso frontal; cirurgia; crianga

PA-50 Implantes osseointegrados e

proteses implantossuportadas aliados
a identificacdo humana: relato de caso
pericial

Castro LC*, Gongalves TF, Picoli FF, Mundim-Picoli MBV
Centro Universitario de Anapolis
laura.c.castro1998@gmail.com

No final do século passado, com o advento das técnicas de im-
plantodontia osseointegrada, grandes modificagdes ocorreram
na Odontologia do ponto de vista técnico-cientifico. Com rev-
olugao proporcionada pelo advento e recente popularizagao dos
implantes osseointegrados, o nimero de proteses totais implan-
tossuportadas também cresceu, de forma que essas passaram a
constituir achados odontoldgicos de corpos encaminhadas para
os IMLs com finalidade de identificacdo. O presente trabalho
objetiva ilustrar o aspecto post mortem dos implantes dentais
e proteses do tipo protocolo de Brdnemark, bem como demons-
trar o uso desses como identificadores odontolégicos. Um corpo
em avangado estado de decomposigao foi encaminhado para o
servico Odontolegal do IML de Goiania com finalidade de iden-
tificagdo humana. Apds remocao dos tecidos moles remanes-
centes, foi possivel a visualizac¢ao parcial dos implantes dentais e
completa das préteses implantossuportadas da vitima. A familia
de uma pessoa desaparecida e que acreditava que o cadaver pu-
desse se tratar dessa pessoa, enviou radiografias odontologicas
nas quais era possivel visualizar a presenga de seis implantes
superiores e cinco inferiores, além da estrutura metalica peculiar
das proteses. A comparagao dessas caracteristicas nos exames da
pessoa desaparecida com aqueles do cadaver possibilitaram um
identificacdo positiva. O presente caso pericial enfatiza o uso dos
implantes osseointegrados e proteses implantossuportadas na
identificagdo humana, além de ilustrar o aspecto post mortem
dessas caracteristicas.

Odontologia legal; proteses e implantes implantes dentarios;
identificagdo de vitimas
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PA-51 Recontorno cosmético com
resinas compostas apos finalizacao
ortodontica em paciente com bruxismo

Oliveira AA*, Saltarelo RC, Verissimo C
Faculdade de Odontologia - Universidade Federal de Goias
alves_amanda@hotmail.com.br

A resina composta é um excelente material para resolucao
de queixas relacionadas a harmonia do sorriso. As resinas com-
postas permitem conservagao da estrutura dental, além da ca-
pacidade de mimetizagdo das caracteristicas naturais devido
caracteristicas opticas. Este trabalho tem o objetivo de relatar
um caso clinico de recontorno cosmético dos dentes anterossu-
periores com resina composta ap6s finalizagao ortodontica em
paciente com bruxismo. Apds o exame inicial, foi realizado pro-
tocolo fotografico para planejamento. Foi realizado enceramento
diagnostico, mock up e por fim foi proposta a confecgao de fac-
etas diretas com resina composta nos dentes 14 ao 24. Foi reali-
zada selegdo de cor e mapeamento cromatico com resina nano-
hibrida (Harmonize, Kavo-Kerr). Em seguida, foi confeccionada
muralha de silicone a partir do enceramento para obtengao das
conchas palatinas e cristas marginais com resina cor Amber. A
etapa restauradora foi iniciada pela asperizacao da superficie de
esmalte aprismatico com ponta diamantada, condicionamento
acido e aplicagao de sistema adesivo universal. Para a camada
de dentina foi selecionada a resina DA1 para o tergo médio\ cer-
vical, e XL2D para a caracterizacdo dos mamelos e tergo incisal.
Um halo opaco foi criado com resina cor XL2D. As caracteristicas
de opalescéncia e contra-opalescéncia foram obtidas com resinas
acromaticas (Clear, Super Clear, Amber e Blue). O recobrimento
final foi feito com resinas EA1 e Amber. Apés 24 horas a etapa
de acabamento e polimento. Por fim, foi confeccionado um dis-
positivo interoclusal para protecio do trabalho estético. E pos-
sivel devolver a estética e harmonia do sorriso através de um
planejamento minucioso, uso adequado dos materiais e técnicas
disponiveis, propiciando um tratamento conservador e com ex-
celente custo beneficio.

Resinas compostas; estratificagao; bruxismo

PA-53 0 uso de biomateriais para
regeneracao dssea apos cirurgia
paraendoddntica: relato de caso

Farias WD*, Vencao AC, Ibrahim D, Nascimento FA
Centro universitario euro americano UNIEURO
diniz.wenderson7@gmail.com

A cirurgia paraendoddntica apresenta sua indicacao apds
insucesso do tratamento endodontico convencional e ou em
dentes que apresentam extensa lesdo periapical. A técnica
cirargica pode ser realizada por diferentes protocolos, com
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o0 objetivo de ser o mais conservador possivel, e em casos de
grande lesao no peridpice o protocolo cirargico pode ser associ-
ada ao uso de biomateriais para auxiliar a regeneracao éssea da
regiao. O objetivo desse trabalho é apresentar por meio de um
caso clinico uma cirurgia paraendodéntica utilizando bioma-
teriais como Bio oss e Bio Gide com intuito de preencher a loja
Ossea e acelerar o reparo 6sseo. Apos a completa remogao cirtr-
gica da lesao foi realizado exame histopatolégico confirmando
o diagndstico de Cisto Periapical Inflamatério. Conclui-se que o
tratamento endodontico convencional associado ao tratamento
cirargico agregando o uso de biomateriais promove uma mel-
hora no reparo dsseo e suporte de tecidos moles sendo um
dos principios para Regeneragao Ossea Guiada (ROG), o que
proporciona condigdes fisiologicas favoraveis para preservacao
do elemento dental.
Materiais biocompativeis; endodontia; cisto radicular

PA-54 Histiocitose de células de
Langerhans: relato de caso

Rosa HTE*, Mendonga EF, Lima BMS, Silva GBL
Associacao Brasileira de Odontologia
heloy.tamara@hotmail.com

A Histiocitose de células de Langerhans (HCL) é uma doen-
¢a rara, predominantemente pedidtrica, causada pela prolif-
eragdo e acamulo de células mononucleadas dendriticas com
infiltracdo local ou difusa nos érgaos. Quando ha o envolvi-
mento da cavidade oral podemos ter como manifestagao, areas
de reabsor¢ao do osso alveolar, hipertrofia gengival, ilceras na
mucosa bucal, palato duro, mole e outras regides. Este trabalho
tem por finalidade apresentar um relato de caso de paciente
de trés anos, género feminino, com queixa de dentes moles. O
exame fisico extra-bucal demostrou linfadenomegalia cervical.
Ao exame fisico intra-bucal observamos aumento de mobili-
dade dentaria e recessao gengival em alguns dentes deciduos
posteriores sem etiologia aparente. Exames radiograficos rev-
elaram perda 6ssea periodontal acentuada, sugestiva de doen-
¢a periodontal com envolvimento de furca na regidao do dente
74. Foi realizado extracdo do dente comprometido e biépsia
incisional. Exame histopatoldgico e imunohistoquimico con-
firmaram o diagnodstico de Histiocitose de Células de Langer-
hans. Foi realizado quimioterapia com duragao de um ano,
com boa evolugdo e resposta ao tratamento. Até o momento
ndo houve recidiva da lesao (proservagdo de seis meses). Os
achados bucais podem ser a primeira ou a inica manifestagao
da Histiocitose, portanto, ressaltamos a importancia do papel
do cirurgido-dentista no conhecimento destas manifestagdes
orais, e consequentemente o estabelecimento do diagnoéstico
desta entidade, através de um adequado exame clinico e ex-
ames complementares.

Histiocitose de células de langerhans; diagnoéstico diferencial;
mandibula
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PA-55 Luxacio em denticio decidua
associada a fratura de osso alveolar:
relato de caso

Patricio MFG*, Alves AC, Andrade DV, Valadao TG
Universidade Federal da Bahia
mfgpatricio@gmail.com

O paciente A.N.R.S., sexo masculino, 04 anos, sofreu trauma
dentoalveolar decorrente de queda da proépria altura. Apds at-
endimento clinico, quando se observou mobilidade em todos
os incisivos superiores e deslocamento gengival nas unidades
6.1 e 6.2, e radiografias iniciais, diagnosticou-se luxagao lateral
nos incisivos superiores associada a fratura de osso alveolar.
Realizou-se contencao flexivel e optou-se por acompanha-
mento clinico e radiografico do paciente. Apds 01 semana o
paciente retornou, ao sofrer mais um trauma decorrente de
uma briga com sua irma, apresentando mobilidade nos dentes
atingidos e edema no palato. A contencao foi substituida e foi
realizada prescrigao de bochechos com digluconato de clorex-
idina a 0,12%, 03 vezes ao dia. Apds 04 meses do atendimento
inicial retirou-se a contenc¢ao. 11 meses apds o trauma inicial,
em uma das consultas de acompanhamento, observou-se em
radiografia, area compativel com reabsor¢ao radicular externa
na distal da unidade 5.1. Ao realizar-se a abertura radicular
para pulpectomia, a polpa dentaria encontrava-se com caracte-
risticas de normalidade, sendo realizada, entdo, a pulpotomia,
com posterior aplicagdo de hidréxido de calcio pré-analise,
cobertura com cimento de hidréxido de calcio e selamento da
cavidade com cimento de iondmero de vidro convencional. 20
meses apos o trauma inicial, os dentes 5.1 e 6.1 ja se encon-
travam com rizdlise avancada e mobilidade acentuada, com-
pativeis com a esfoliacdo fisioldgica. Realizou-se entdo a exo-
dontia dessas unidades.

Traumatismos dentarios; odontopediatria; processo alveolar

PA-56 Enucleacao cirtrgica de cisto
queratocisto - relato de caso clinico

Pereira DS*, Junior AFS, Silva WS, Silveira R]

Universidade Paulista-Unip Campus
Goiania- Goias

souza.danielle1412@hotmail.com

Flamboyant

O ceratocisto odontogénico é uma lesao cistica, intradssea, lo-
calmente agressiva que apresenta caracteristicas histopatologi-
cas Unicas. Apresentam natureza benigna de evolugao lenta e
assintomatica. Tem predilecao pelo sexo masculino, acometendo
pacientes de ampla faixa etdria, com pico de incidéncia entre a
segunda e terceira década de vida, afetando principalmente a
regido posterior da mandibula geralmente associado a um dente
incluso. Clinicamente, manifesta-se com aumento das corticais
osseas. O exame imaginoldgico é de suma importancia para
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estabelecer hipéteses diagnosticas, plano de tratamento e avaliar
o progndstico. Radiograficamente, apresenta-se como uma lesao
radiolticida unilocular ou multilocular, sendo imprescindivel a
realizacdo da bidpsia, seguida de exame histopatoldgico para
estabelecer o diagndstico definitivo. A escolha do tratamento
deve considerar varios fatores, incluindo a idade do paciente,
tamanho e localizacdo do cisto, o envolvimento de tecidos moles
e caracteristicas histologicas, sendo desafiador devido as altas
taxas de recidiva associadas a lesao. Os autores irao relatar caso
clinico da paciente S.V.J., 26 anos, com histéria de dor regiao
do 18. Ao exame de imagem tomografia computadorizada cone
beam, observamos imagem hiperdensa na regiao do seio maxilar
lado direito que se estende até o dente 16 envolvendo a parede
medial da cavidade nasal e meato inferior, observamos solu¢ao
de continuidade da cortical vestibular na regiao do tiber maxilar
e presenca do dente 18 incluso. Serdao descritos a sequencia do
tratamento cirtrgico do cisto através da enucleagdo com cureta-
gem associado a crioterapia complementar e o follow-up de 3
anos do caso.
Ceratocisto odontogénico; enucleagdo; crioterapia

PA-57 Adenoma canalicular multifocal
em labio superior: relato de caso

Aratjo SC¥, Castro LL, Loyola AM, Castro LA
Universidade Federal de Goias
odontosaraa@gmail.com

O adenoma canalicular é um tumor benigno raro que afeta
as glandulas salivares. Apresenta-se como nddulo submucoso
assintomatico, de crescimento lento e dimensodes limitadas,
usualmente afetando o labio superior. Aqui relatamos o caso de
um homem, de 65 anos de idade que procurou o Servico de Es-
tomatologia com queixa de “carogo na boca”, com trés meses de
evolucdo. Na anamnese, o paciente negou histérico de trauma
local e etilismo. Afirmou ser tabagista e hipertenso. O exame
clinico evidenciou a presenca de duas lesdes nodulares em mu-
cosa do labio superior, méveis, indolores a palpagao e medindo
aproximadamente 12 mm e 4 mm. A hipétese diagndstica ini-
cial foi de tumores de glandula salivar menor a esclarecer. A
conduta proposta foi a bidpsia excisional das lesdes tanto para
diagnostico como para tratamento. Procedeu-se a remogao cirtr-
gica das duas lesdes em momentos cirtrgicos distintos, sendo
que as duas pegas foram encaminhadas ao laboratdrio de Patolo-
gia. A analise microscdpica revelou proliferacdo do parénquima
de glandula salivar menor circundada por capsula fibrosa. Em
maior aumento, observou-se estruturas tubulares bem definidas,
intercaladas com corddes celulares, bi ou monocelulares, cujas
células mostravam-se colunares, com nticleos ovoides, dispersas
em estroma frouxo. A analise microscépica das duas pegas con-
firmou o diagndstico final de adenoma canalicular multifocal. O
periodo pds-operatdrio evoluiu sem complicagdes. O paciente
vem sendo acompanhado regularmente, ndo apresentando si-
nais de recorréncia apds o periodo de 6 meses.

A denoma; neoplasia benigna; mucosa bucal
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PA-59 Tecnologia CAD/CAM aplicada
em fluxo de trabalho digital para
reabilitacao estético-funcional de
maxila: relato de caso

Jreige CS*, Ferrari LB, Andrade CLS, Jreige A

Associacao Brasileira de Cirurgides-Dentistas - Distrito
Federal

camilajreige@gmail.com

A implementagao da tecnologia CAD/CAM na terapéutica
odontoloégica representa um modelo atual, concreto e promis-
sor, permeando o eixo diagnostico-planejamento-intervengao.
Diante da comprovada necessidade de reabilitagdo, devido a
multiplas fraturas dentarias e extensas restaura¢des diretas in-
satisfatorias, o presente relato de caso tem por objetivo descrever
a execugao clinica de um tratamento conduzido em fluxo de tra-
balho digital, para a recuperacao estético-funcional da maxila. O
caso desenvolveu-se, essencialmente, pautado por um protocolo
video-fotografico. O projeto digital do sorriso foi arquitetado em
software e materializado em protétipo resinoso via técnica de
prototipagem rdpida. A estratégia do mock up foi consecutiva-
mente empregada para verificar se o desenho virtual de fato al-
cangava satisfatéria harmonia dentdria e facial. Em sequéncia ao
teste, com a aprovagéo do paciente, realizou-se o escaneamento,
o desenho e a manufatura das coroas ceramicas feldspaticas em
completo protocolo chairside, utilizando o sistema CEREC. Apds
a cimentacdo adesiva das restauragdes protéticas, foi instalada
placa miorrelaxante para protegao frente ao habito parafuncional
de bruxismo do paciente. A resultante do caso atesta a acuracia e
a previsibilidade fornecidas pela utilizacao de recursos digitais,
minimizando o tempo clinico e promovendo o pleno alcance dos
parametros estéticos, em consonancia com o restabelecimento
da fun¢ao. No interim do atual tempo de proservagdo de 1 ano e
6 meses, nao foram verificadas intercorréncias, quadro que res-
palda a estabilidade final obtida.

Tecnologia CAD/CAM,; fluxo de trabalho digital; odontologia
estética

PA-60 Tratamento orto-cirurgico para
correcao de sorriso gengival associada
ao excesso vertical de maxila: relato de
caso

Silva Neto AP*, Gomes JB, Jacob JM, Souza NP

Unitri - Centro Universitario do Triangulo
silvanetoap@hotmail.com

A exposigao excessiva de gengiva no sorriso, cria um aspecto
antiestético, e que, apesar de possuir diferentes etiologias, requer
tratamento. O objetivo do presente relato de caso é descrever
a técnica de tratamento ortodoéntico-cirargico ortognatico, para
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tratamento de excesso vertical de maxila associado a hipermo-
bilidade labial, e discutir como a cirurgia ortognatica pode ser
util no tratamento dessa varia¢do. Paciente de 27 anos, classe 11
esquelética, com deficiéncia acentuada de mandibula e excesso
vertical de maxila, tinha como queixa principal exposicao gen-
gival excessiva com severa incompeténcia labial, o que tornou
o tratamento ortoddntico e cirtrgico indispensavel. Diante do
diagnostico, a paciente foi encaminhada a ortodontia para reali-
zagao das descompensagOes dentarias com alinhamento e nive-
lamento dos arcos. Apos a execugao do tratamento ortodontico a
mesma foi submetida a cirurgia ortognatica sob o planejamento
virtual 3D utilizando software Dolphin imaging versao 11.9. No
ato cirurgico, foram realizadas osteotomias para remogao dssea
e reposicionamento adequado, tanto na maxila quanto na man-
dibula. Ambos cortes e movimentos feitos com precisao, bus-
cando harmonia estética e funcional. No acompanhamento seis
meses apos o tratamento ortodontico e ortognatico, verificou-
se a corre¢ao do desequilibrio esquelético, dentdrio e estético,
obtendo-se a oclusao funcional e a relagao dentaria e esquelética
Classe I.
Ciruugia ortognatica; ortodontia; estética

PA-61 Tratamento ortodéntico em
pacientes com comprometimento
periodontal

Aratjo AB*, Santana CM
Universidade Catodlica de Brasilia
amanda.araujo0498@gmail.com

O tratamento ortodontico de pacientes adultos apresenta
varias limita¢Oes, dentre as mais freqiientes podemos citar a
perda exagerada do suporte 6sseo e a dificuldade de se obter
uma ancoragem satisfatéria devido a perdas de varios elemen-
tos dentarios. O objetivo é apresentar o caso para mostrar que
com a doenca periodontal controlada e a instrugao de higiene
oral é possivel realizar o tratamento ortoddntico. A paciente
I.P.V., 39 anos, necessitava de tratamento envolvendo varias
especialidades, incluindo da Ortodontia e tinha como objetivo
principal a melhora da estética, melhora da oclusao para pos-
terior reabilitacdo. Foi realizada uma movimentagao ortodén-
tica lenta e gradual para afetar ndo o tecido de suporte. Apds
30 meses de tratamento ortoddntico, com controle periodontal
sendo feito a cada 3 meses, conseguimos uma relagao oclusal
satisfatéria. Foi realizado inversdo do sorriso e intrusdo dos
elementos 31 e 41 que estdo com menor grau de mobilidade.
Apés adequagdo do meio bucal, com a execugdo de restauragdes
necessarias, controle da doenga periodontal e institui¢ao de 6ti-
ma higiene oral foram iniciado o tratamento ortodéntico. Com
alguns cuidados, foi possivel a obtengao de uma movimentagao
ortodontica eficiente, com um real ganho funcional e estético
para a paciente.

Ortodontia; periodontia; oclusao
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PA-62 Leucoplasia verrucosa
proliferativa em paciente nao tabagista:
relato de caso clinico

Oliveira MV*, Morais DS, Mendonga EF, Silva RNF
Faculdade Uniao de Goyazes
contatomeiriellyvigilato@gmail.com

A leucoplasia verrucosa proliferativa (LVP) é definida pela Or-
ganiza¢cao Mundial de Satide como uma mancha ou placa branca,
nao raspavel, de superficie irregular com altas taxas de transfor-
macao maligna. Relatar um caso de Leucoplasia verrucosa prolif-
erativa (LVP) em paciente sem hébito tabagista e historico prévio
de infecgao por HPV. Paciente do género masculino, 56 anos, nao
tabagista, apresentou-se a clinica de Estomatologia para procedi-
mento de triagem e posterior confec¢ao de novas proteses. Ao ex-
ame fisico intra-oral observou-se uma placa branca, ndo raspavel,
bem delimitada em mucosa jugal esquerda, superficie lisa e medin-
do aproximadamente 1,0cm em sua maior extensao. O paciente
apresentava elemento dentario com mobilidade, podendo estar
associado a lesdo. Diante das caracteristicas clinicas, a hiperquera-
tose traumadtica e leucoplasia foram elencadas como hipéteses de
diagnostico. O paciente foi submetido a bidpsia incisional com
resultado anatomopatoldgico compativel com leucoplasia verru-
cosa proliferativa apresentando grau de displasia epitelial mod-
erado. Diante dos achados clinicos e histopatoldgicos o paciente
foi encaminhado ao centro oncoldgico para avaliagao e posterior
remocao total da lesdo. Atualmente, 3 meses apds a bidpsia inicial,
o paciente encontra-se sem sinais de recidiva e sob acompanha-
mento médico e odontoldgico devido a alta taxa de recorréncia.

Leucoplasia oral; displasia epitelial; transformag¢ao maligna

PA-63 Tratamento multidisciplinar de
cisto periapical com grande extensao:
relato de caso

Viana ALCF*, Silva RV, Ladeia FG
Faculdade Independente do Nordeste
luh-vianna@hotmail.com

Paciente, 18 anos, sexo feminino, foi encaminhada a Clinica
Escola da Faculdade Independente do Nordeste (BA) para aval-
iacdao da unidade 41. A paciente iniciou tratamento endoddntico
com preparo quimico mecanico e medicagao intracanal com ult-
racal ha 07 meses. Ao exame clinico a unidade 41 apresentava-se
escurecida, selada com coltosol e com fratura de esmalte e den-
tina. A paciente sofreu trauma dentario ha 08 anos. Foram reali-
zados testes de percussdo e palpagao com respostas negativas
na unidade 41 que teve diagnodstico de tratamento endoddntico
iniciado e nao concluido e diagnostico periapical de periodontite
apical assintomatica. Através da radiografica panoramica visual-
izou-se extensa lesdo periapical dos dentes 33 ao 43. Como mo-
dalidade terapéutica, realizou-se a continuidade do tratamento
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endoddntico com aplicacdo de terapia fotodinamica, obturagao
do canal radicular, selamento com ionomero de vidro e encamin-
hamento para avaliacado e tratamento cirtrgico. Através da tomo-
grafia computadorizada de feixe conico, executou-se o plane-
jamento cirargico. Realizou-se bidpsia excisional sob anestesia
local e incisao do tipo Neumann modificada. Apos a osteotomia,
a capsula da lesao foi removida e todo tecido foi curetado e fix-
ado em formol a 10% para analise histopatologica. Além disso,
realizou-se restauragao transcirurgica de resina composta na
unidade devido a reabsorc¢ao radicular. O diagndstico histopa-
toldgico foi de cisto periapical com éareas de abscedagao. Apds
8 meses, a paciente apresentava-se assintomatica e com tecidos
moles dentro dos padrdes de normalidade.
Cisto periapical; cirurgia bucal; endodontia

PA-64 Remocao de broca lentulo no
terco apical do canal radicular: Relato de
caso clinico

Coutinho AA*, Sousa JGNA, Honda RR, Lopes CRP
FACULDADE DE CIENCIAS DO TOCANTINS
andrezaacoutinho@hotmail.com

Paciente foi encaminhada para o tratamento endodoéntico do
dente 22 que apresentou ao teste térmico com vitalidade nega-
tiva, foi realizado também teste de percussao vertical e palpacao
apical com leve desconforto e ao exame radiografico foi constat-
ada uma lesao periapical sendo diagnosticado como necrose pul-
par relacionado a periapicopatia cronica. Foi realizado a abertura
corondria, seguido de instrumenta¢ao do conduto radicular e
inserida a medicagao intra-canal com a lentulo que fraturou no
terco apical do canal e foi selado a cdmara pulpar com ion6mero
de vidro convencional. Na sessao seguinte realizou-se irrigacao
abundante com soro fisioldgico para remocao da medicacao e a
ultrapassagem do instrumento fraturado com uma lima aliada a
utilizacdo de ultrassom com adaptador para limas na tentativa
de sua remogao. A técnica de ultrapassagem aliada ao ultras-
som teve resultado positivo, pois essa técnica tem grandes van-
tagens como a conservacao das paredes do canal radicular. Essa
técnica é uma das mais utilizadas quando acontece fratura de
instrumentos endoddnticos no canal radicular, acompanhada da
habilidade, conhecimento e experiéncia do cirurgiao dentista.

Instrumentos endodonticos; fratura; canal radicular

PA-65 Revascularizacao pulpar em
dentes necrosados com rizogénese
incompleta apés traumatismo dentario:
relato de caso

Farias WD¥, Vencao AC, Moreira IM

Centro universitario euro americano UNIEURO
diniz.wenderson7@gmail.com
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O tratamento endodontico em dentes com necrose pulpar e
rizogénese incompleta é desafiador ao cirurgiao-dentista, princi-
palmente pela dificuldade de obturagao em um épice aberto. A
terapia tradicional nesses casos seria a apicificagao, que consiste
em utilizar materiais biocompativeis para induzir o selamento
apical, porém, sua desvantagem é nao permitir o aumento da
espessura das paredes do canal radicular. A técnica de revascu-
larizagao pulpar visa a continuidade da formacao radicular e a
revitalizagao do elemento dental através da indugao de sangra-
mento e preenchimento do canal radicular com coagulo e tampao
cervical. O presente trabalho tem como objetivo apresentar um
caso clinico de revasculariza¢do pulpar em dois incisivos centrais
superiores necrdticos e com apice aberto, baseando-se no proto-
colo da AAE. A solucao quimica auxiliar utilizada foi o hipoclori-
to de sddio e a medicagdo intracanal uma pasta tri-antibiética,
onde foram feitas duas aplicagdes até a regressao da fistula. Apos
o procedimento, foi utilizada em cima do coagulo uma esponja
de colageno, uma camada de MTA, seguido com o selamento
com ionémero de vidro e restauragao final com resina composta.

Endodontia; necrose pulpar; regeneragao

PA-66 Manifestacio bucal de
sarcoidose: relato de caso clinico

Silva IB*, Spini PHR, Servato JP, Aratjo MS
UNICERRADO
isadorabsilva@outlook.com

Paciente E.C, género feminino, leucoderma, 85 anos, foi en-
caminhada para a clinica de Estomatologia da UNIUBE, com
um aumento nodular no labio superior. Na anamnese, a pa-
ciente relatou ser hipertensa e que a doencga estava controlada
por medicamentos. Os sinais vitais encontravam-se normais. No
exame fisico extrabucal, notou-se leve aumento volumétrico no
labio superior, confirmando-se no exame intrabucal. A lesdo era
assintomatica, localizada na submucosa, consistente, bem de-
limitada, mével e media cerca de 1,5 cm em seu maior diametro.
Observou-se também, um nédulo um pouco menor na bochecha
do mesmo lado, na regiao correspondente aos linfonodos jugais.
As hipdteses diagnosticas para a lesao labial foram: lipoma, tu-
mor de glandula salivar e neurofibroma. A lesao foi removida
cirurgicamente e o material obtido pela biopsia foi encaminhado
para o exame anatomopatologico. Uma semana apos o procedi-
mento cirdrgico, a area incisada apresentava sinais clinicos evi-
dentes de recuperagao. O laudo laboratorial sugeria sarcoidose.
O exame fisico geral foi refeito e notou-se um nédulo submucoso
consistente na pele do braco direito semelhante ao encontrado
na boca. Segundo relato da mesma, ela havia percebido lesoes
semelhantes na virilha de ambos os lados. Posteriormente, foi
solicitada a radiografia de pulmao, a qual nao indicou altera¢des
significantes. Assim, considerando as caracteristicas clinicas e
laboratoriais obtidas, o diagnoéstico definitivo foi de manifes-
tacdo bucal da sarcoidose. A paciente foi encaminhada para a
avaliacdo e tratamento médico pertinente.

Sarcoidose; patologia oral; granuloma
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PA-67 Adenocarcinoma SOE (sem
outra especificacdo): um relato de caso

Silva IS*, Marinho CSV, Valladares KJP, Silveira GCAR
Universidade Federal do Para
belleesilval@gmail.com

O Adenocarcinoma SOE é classificado como uma neoplasia ma-
ligna de glandulas salivares rara, que atinge, preferencialmente, a
parotida. Esta patologia nao exibe aspectos patognomonicos clinic-
os e histologicos que a diferem de outras lesdes. Sendo assim, o di-
agnostico é realizado por critério de exclusao. A conduta terapéu-
tica, nestes casos, é a excisao cirurgica seguida de radioterapia. O
objetivo deste trabalho é relatar um caso de Adenocarcinoma SOE
naregiao do palato duro. Paciente H.A.S., género feminino, 29 anos,
compareceu ao Centro de Tratamento Oncoldgico-PA, queixando-
se de uma lesao levemente dolorosa na regiao de palato duro, com
tempo de evolugao de trés meses. Durante o exame clinico intra-
oral observou-se a presenga de um tumor de colorag¢do arroxeada,
de 30mm, limites indefinidos, consisténcia firme e base séssil. Foi
realizada bidpsia incisional, que foi encaminhada ao Laboratdrio
de Anatomopatologia e Imuno-histoquimica da UFPA. O exame
histopatoldgico revelou ser uma neoplasia epitelial maligna, que
invadia profundamente a ldmina prépria, predominantemente
sob a forma de ninhos, com espagos ductiformes preenchidos de
material amorfo e basofilico. As células exibiam dois aspectos mor-
fologicos: um com nicleos pequenos, hipercromaticos, citoplasma
escasso e, por vezes, claro; e o outro com nucleos maiores, com
citoplasma eosinoéfilo. Observou-se, também, atipia celular, como:
hipercromatismo celular, mitoses atipicas e alteragdes na relagao
nucleo/citoplasma. Logo, o diagndstico final foi de Adenorcarci-
noma SOE e, com isso, a paciente foi encaminhada ao cirurgiao de
cabeca e pescogo, para realizar a cirurgia. Atualmente, a paciente
encontra-se em tratamento radioterapico.

Adenocarcinoma; glandula salivar; neoplasia

PA-68 Supranumerario incluso em
mandibula de paciente infantil e suas
repercussdes na denticao mista: relato
de caso

Curado TFF*, Gongalves IMF, Dias EMV, Nery CG
Faculdade de Odontologia, Universidade Federal de Goias
thalitafernandes29@gmail.com

Supranumerarios sao definidos como dentes de desenvolvi-
mento anormal que podem ocorrer tanto na denticao decidua
como na permanente, podendo permanecer inclusos ou erup-
cionar na cavidade bucal. Sua presenca geralmente ocasiona a
impacgao de dentes permanentes. Na maioria dos casos sao ass-
intomaticos, sendo usualmente diagnosticados em radiografias
de rotina. O trabalho descreve um caso clinico de dente supranu-
merario incluso na mandibula de uma crianca. A paciente infantil
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E.M.S,, sexo feminino, 8 anos e 8 meses de idade, apresentava ao
exame clinico trés incisivos inferiores permanentes (41,42 e 31) e
retengao prolongada do dente 72. Apds radiografia panoramica
para avaliacdo do desenvolvimento da denti¢ao, procedeu-se
o diagnostico de dente supranumerdrio incluso causando im-
pacgao do dente 32 (2/3 de raiz formada). A cirurgia foi realizada
para remocgao simultanea do dente supranumerario e do dente
72. O dente supranumerdario provocou rotagao nos dentes 32 e
33, prejudicando o eixo de erupgao. Visando a manutencao e
recuperagao do espago na regiao foi instalado o aparelho PLA
(placa labio ativa). Atualmente, sete meses apds a cirurgia o dente
32 apresenta-se parcialmente na cavidade bucal. Com a condugao
do caso obteve-se resultado satisfatorio, sendo importante res-
saltar que o diagndstico precoce de dentes supranumerarios e sua
remocao na época oportuna se faz necessaria para um adequado
desenvolvimento da denti¢do, amenizando possiveis danos a
oclusdo e diminuindo custos de tratamento.

Dente supranumerario; desenvolvimento da dentigao;
cirurgia

PA-69 Reabilitacao estética e
funcional com facetas ceramicas: relato
de caso

Miranda KML*, Ferreira LN, Coelho UP
Faculdade Morgana Potrich-FAMP
ketlyn_miranda@hotmail.com

Este trabalho tem como objetivo apresentar um caso clinico
multidisciplinar de reabilitacao oral estética com pecas cerami-
cas do tipo faceta associado previamente ao tratamento ortodon-
tico e clareamento dentario, apresentando uma sequéncia clinica
e protocolo restaurador adequado. Paciente L.C.V.B., 21anos,
género feminino, apresentou como queixa principal a insatis-
fagdo com as restaura¢des em resina composta deficiente nos
dentes 11 e 21. As mesmas apresentavam cor, forma e adaptacao
insatisfatorias. Foi proposta a seguinte opgao de tratamento a
paciente: confeccao de restauragdes provisorias em resina com-
posta nos dentes 11 e 21 para receber o tratamento ortodéntico,
clareamento dental e confeccao de faceta ceramica (13 a 23). Jun-
tamente com a equipe multidisciplinar, a paciente optou pelo
tratamento ortodontico prévio para alinhamento dos dentes,
minimizagdo dos desgastes dentarios e estabilizagdo dos guias
de desoclusao. A interagao multidisciplinar e associa¢ao do trata-
mento ortoddntico previamente a reabilitagao estética com fac-
etas ceramicas possibilita maior previsibilidade, preparos mais
conservadores e 6timo resultado estético funcional.

Facetas dentdrias; estética dental

PA-70 Laminados ceramicos: solucao
estética minimamente invasiva: relato
de caso

ISSN 1981-3708 Rev Odontol Bras Central 2019; 28(86)

Souza MCF?*, Silva CG, Silva CPL, Coelho UP
Faculdade Morgana Potrich- FAMP
marielle_ferraz_@hotmail.com

O objetivo deste trabalho é apresentar um caso clinico de rea-
bilitacao oral estética na regiao superior, com laminados cerami-
cos do tipo lente de contato dental, apresentando uma sequéncia
clinica e um protocolo restaurador com preparos minimamente
invasivos. Paciente, A. O.]. V., sexo masculino, 28 anos, apresen-
tou como queixa principal a insatisfacdo da desarmonia de seu
sorriso por apresentar diastemas, diferenca no tamanho e posi-
cionamento dos dentes. Foram propostas as seguintes opcdes
terapéuticas: fragmento ceramico, facetas em resina composta ou
faceta ceramica. Considerando o resultado estético, estabilidade
de cor e durabilidade, o paciente optou pela realizacao de lami-
nados ceramicos do tipo lente de contato em 10 elementos (15
ao 25). Foram desenvolvidas as seguintes manobras clinicas: en-
ceramento diagnostico, cirurgia de recobrimento radicular pela
técnica de retalho semilunar, preparos dentdrios com auxilio de
guias de desgastes, moldagem com silicone de adigdo, prova e
cimentagao das lentes de contato, acabamento e polimento das
interfaces e ajuste oclusal. As lentes de contato na técnica mini-
mamente invasiva possibilitaram menor desgaste da estrutura
dentaria, adesdo adequada em esmalte e excelente resultado
estético e mecanico. O auxilio das guias de desgaste durante o
preparo dental foram fundamentais nesse tipo de técnica.

Porcelana dentdria; ceramica; facetas dentérias

PA-71 Mioepitelioma em palato duro:
relato de caso

Paula LM*, Santana MLL, Vencio EF, Castro LA
HUGOL
laizmoreirap@gmail.com

O Mioepitelioma (ME) é um tumor benigno raro responsavel
por cerca de 1% dos tumores de glandulas salivares. Acomete
principalmente a glandula parétida e as glandulas salivares
menores do palato. O ME nao possui predilecao por sexo e ac-
ontece com maior frequéncia na terceira década de vida. Clinica-
mente, apresenta-se como um noédulo submucoso assintomatico
e de crescimento lento. O presente relato tem como objetivo
apresentar o caso clinico da paciente S. P. S. de 25 anos, sexo
feminino, que foi encaminhada ao Hospital das Clinicas da
Universidade Federal de Goids, com a queixa de uma lesao em
regiao de palato duro em lado esquerdo. A paciente relatou que a
lesdo surgiu ha aproximadamente um ano e que houve episddios
de evolugao e regressao do seu volume. Ao exame fisico, foi ob-
servado uma lesao nodular submucosa em regiao de palato duro
em lado esquerdo, de consisténcia firme, coloracao semelhante
a mucosa, medindo cerca de 01 centimetro. Sendo a hipdtese
diagnoéstica um tumor de glandula salivar menor, o tratamento
proposto para o caso foi a enuclea¢ao da lesdao e encaminha-
mento da pega para analise anatomopatologica. Os cortes mi-
croscopicos revelaram um aglomerado de células fusiformes,
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epitelidides e plasmocitdides, permeadas por tecido conjuntivo
denso, estabelecendo-se o diagndstico final de ME. O periodo
pds-operatdrio transcorreu sem complicagdes. A paciente vem
sendo acompanhada regularmente, nao apresentando sinais de
recorréncia da lesao apds o periodo de 12 meses.
Mioepitelioma; patologia; glandulas salivares

PA-72 Resolucao estética através de
clareamento dental e reconstrucao das
bordas incisais: relato de caso

Santos GR*; Maciel ALM, El Zayek PSL, SILVA BX
Centro Universitario de Andpolis - UniEvangélica
geovanar_santos@hotmail.com

As restauragdes adesivas correspondem, na grande maioria
das vezes, aos anseios dos profissionais e dos pacientes, que
buscam a reprodugao das caracteristicas naturais das estru-
turas dentais como resolu¢do das mais variadas desarmonias
estéticas. O individuo bruxémano, mesmo apds tratamento ad-
equado, permanece com desgaste dos dentes. Assim sendo, ha
necessidade de se realizar o alongamento dos dentes com resina
composta, a fim de se conseguir harmonia estética. Paciente,
22 anos, sexo feminino, compareceu a clinica odontoldgica da
UniEvangélica com queixa principal de desalinho da altura dos
dentes anteriores e também de dentes com aspecto amarelado. O
plano de tratamento proposto para este caso foi a realizagao de
restauragdes diretas apds o procedimento de clareamento dental.
No modelo de estudo superior foi realizado o enceramento de
diagndstico, para confec¢do de uma matriz de silicona, auxiliar
no procedimento restaurador. O clareamento de consultorio foi
realizado com perdxido de hidrogénio 35% (WHITENESS HP
BLUE®-FGM) em apenas uma sessao, visto que ja se conseguiu
obter a cor desejada. Em outra sessdo, procedeu-se a realizacao
das restauracdes em resina composta para o aumento das in-
cisais dos dentes superiores anteriores, previstas no enceramen-
to de diagnoéstico, deixando o acabamento final e o polimento
para a sessdo subsequente. As resinas compostas sao materiais
versateis, utilizados para solugdes de diversas situagdes clini-
cas, obtendo-se sucesso, rapidez e baixo custo. Os procedimentos
restauradores, associados as mais variadas técnicas de clarea-
mento dental constituem, com grande frequéncia, os tratamentos
odontolégicos na atualidade.

Estética dentdria; resina composta; sorriso

PA-73 Reanatomizacao de incisivo
lateral girovertido: caso clinico

Silva LGL*, Hart MD, Silva FC
Unip
laila.lailox12@gmail.com
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Este trabalho tem o objetivo de apresentar, por meio de um
relato de caso clinico, a resolugao estética e funcional através
do uso de resina composta direta, em um paciente que apresen-
tava incisivos laterais girovertidos. O paciente, 40 anos, género
masculino, procurou tratamento odontolégico queixando-se da
aparéncia dos incisivos laterais superiores, que se apresentavam
fora dos padrdes de tamanho e forma devido a existéncia de
uma alteracdo de estrutura. No exame clinico, constatou-se a
presenga dos incisivos laterais girovertidos, dentes 12 e 22. Ini-
cialmente optou-se pela realizagao prévia do clareamento dental.
A reanatomizacao dos dentes girovertidos com resina composta
nanohibrida (cor EA1 e BL-L) foi realizada com o auxilio de uma
guia palatina em silicona, obtida apés enceramento diagnostico
em modelo de gesso. Este procedimento minimamente invasivo
além de ser passivel de ajustes posteriores, permite o perfeito
controle da reabilitacao realizada e possibilita o restabelecimento
simultaneo estético-funcional e da auto-estima do paciente, além
disso permitiu alcangar adequado resultado estético e satisfagao
do paciente que se encontra em proservagao ha 30 dias.

Resinas compostas; incisivo; reanatomizagao

PA-74 ortodontia interceptativa
no tratamento de mordida cruzada
posterior bilateral e mordida aberta
anterior: relato de caso

Tavares ARF*
Unievangélica
israeleale@hotmail.com

O diagnostico e a intervengao precoce da maloclusao , pos-
sibilitam um crescimento adequado do complexo maxilo man-
dibular. O objetivo deste trabalho é apresentar um relato de caso
clinico de um paciente em fase de dentadura mista que apre-
sentava mordida aberta anterior e mordida cruzada posterior
bilateral. Foi proposto a instalacao de um disjuntor maxilar tipo
Haas. Apos a instalagao do aparelho o paciente interrompeu o
habito de sucgao digital que possuia. A expansao maxilar pro-
movida pelo expansor Haas associada a interrupg¢ao do habito,
resultaram na corre¢cao da mordida aberta e mordida cruzada
posterior bilateral. Paciente faz uso de placa de Hawley para
contengao ha 6 meses.

Atresia maxilar; expansao rdpida da maxila; disjuntor de Haas

PA-75 L-PRF como coadjuvante na
cicatrizacao alveolar pds exodontias de
terceiros molares inferiores: relato de
série de casos

Rosa CB*, Garcia RR, Prado LF

Universidade Paulista
carolbastos771@gmail.com
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A remocao de terceiros molares é um procedimento cada
vez mais frequente que constantemente acarreta desconforto no
pds-operatorio. Sendo assim, tem surgido opgoes de tratamen-
tos coadjuvantes visando diminuir esse desconforto e acelerar
o0 processo cicatricial. Os agregados plaquetdrios mostram ex-
celentes resultados frente a cicatrizagao dos tecidos em diferentes
situacdes, dentre estes, o L-PRF (Fibrina leucoplaquetaria). Este
biomaterial obtido a partir de amostra de sangue do paciente, é
composto por plaquetas, citocinas leucocitdrias e fatores de cresci-
mento, agregados a uma rede de fibrina que agem acelerando a
cicatrizacao. O objetivo deste trabalho é apresentar uma série de
casos utilizando o L-PRF para preenchimento de alvéolos apds
remogao de terceiros molares inferiores. Os pacientes eleitos apre-
sentavam dentes 38 e 48 na mesma posicao segundo classificacao
de Pell e Gregory. O procedimento cirtargico foi padronizado, e
ap0ds exodontia um dos alvéolos foi preenchido por membrana de
L-PRF e no outro, se permitiu formagao de codgulo. Os pacientes
retornaram para avaliagdo pds-operatoria no quinto dia apds ci-
rurgia para realizar comparacao do aspecto cicatricial, bem como
experiéncia de dor. Foi observado que o alvéolo preenchido com
L-PREF, clinicamente houve melhor aspecto de cicatriza¢do e os pa-
cientes relataram menor desconforto pds-operatdrio. Sendo assim
os agregados plaquetarios sdo uma alternativa de biomaterial na
cirurgia oral, dentre eles, o L-PRF mostra-se eficaz na promogao
do reparo tecidual de forma satisfatéria.

Dente serotino; regeneracao; fibrina rica em plaquetas

PA-76 Fechamento de diastema
interincisal superior associado a dente
supranumerario com intervencao
ortodontica:relato de caso

Rodrigues MM, Silva IJP, Carneiro GKM, Favretto CO
Faculdade Morgana Potrich
mariliamarfer@icloud.com

A abordagem correta e precoce de paciente infantil frente a alter-
acao de desenvolvimento como a presenca de dentes supranumer-
arios modificando a oclusdao normal tem apresentado resultados
satisfatdrios e importantes para manter a funcao e estética da cavi-
dade bucal. O objetivo deste trabalho é apresentar um caso clinico
com tratamento multidisciplinar envolvendo dente supranumer-
ario e diastema interincisal em paciente infantil. Paciente com 7
anos de idade, género masculino, compareceu a clinica de Odonto-
pediatria da Faculdade Morgana Potrich, com a queixa de um dente
da frente torto. O exame clinico e radiografico revelou a presenga
de um mesiodens causando um diastema na regidao anterior da
maxila, com evidentes transtornos estéticos. O plano de tratamen-
to estabelecido foi a remogao cirtirgica do dente supranumerario e
tratamento ortoddntico para fechamento do diastema. O resultado
funcional e estético foi satisfatorio, melhorando a qualidade de vida
deste paciente. Dessa forma, o tratamento em paciente com pouca
idade propiciou uma intervencao simples e com boa resolubilidade,
devolvendo sua autoestima e bem-estar no seu convivio social.

Dente supranumerario; mesiodens; diastema
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PA-77 Revitalizacio do sorriso com o
fechamento de diastemas e aumento das
incisais com resina composta na técnica
direta

Duarte AC*, Maciel ALM, El Zayek PSL
Centro Universitario de Anépolis—UniEVANGELICA
anakluz637@hotmail.com

Os diastemas sao espacos interdentdrios que podem ocasio-
nar uma desarmonia no sorriso e afetar a estética do individuo.
A extensao e a quantidade de diastemas podem influenciar na
eleicao do tratamento, quer seja ortodontico, quer seja restaura-
dor direto ou indireto. O objetivo deste estudo é relatar um caso
clinico de fechamento de diastemas e aumento simultaneo das
bordas incisais, utilizando técnica restauradora direta com resina
composta. Paciente do sexo masculino compareceu a clinica od-
ontoldgica do Centro Universitério de Anapolis-UniEVANGELI-
CA descontente com o seu sorriso. O exame clinico intrabucal
evidenciou a presenca de diastemas anteriores e desgaste das
bordas incisais. Prosseguiu-se com a moldagem, obtencao dos
modelos de estudo e confeccao do enceramento de diagndstico.
Aprovado pelo paciente o resultado prévio do enceramento,
seguiu-se a sessao restauradora sob isolamento absoluto e em-
prego de resina composta microhibrida, de acordo com o proto-
colo clinico. A guia de silicona possibilitou agilidade e seguranca
na execugao das restauragdes, pois a dimensao e a forma dos
dentes estava previamente determinada. Na sessdao seguinte,
realizou-se o acabamento e o polimento final das restauragdes.
A técnica de restauracio direta com resina composta com o uso
da guia de silicona é uma alternativa viavel para solugdo esté-
tica de fechamento de diastemas e aumento das bordas incisais,
pois proporciona excelentes resultados estéticos imediatos, com
o minimo ou nenhum desgaste de estrutura dental sadia, fa-
vorecendo o sucesso clinico e a satisfagao do paciente.

Diastema; resinas compostas; estética dentdria

PA-79 Dentinogénese imperfeita tipo
Il em crianca: relato de caso clinico

Oliveira SA*, Viana KA
Faculdade de Odontologia - Universidade Federal de Goids
suzaneodontoufg@gmail.com

Dentinogénese imperfeita tipo II (DI), também conhecida
como dentina opalescente hereditaria, ¢ um disttrbio de desen-
volvimento, que afeta ambas as denti¢des. Portadores de DI de-
vem ser diagnosticados e tratados o mais cedo possivel, a fim de
se evitar prejuizos funcionais e sociais. O objetivo deste trabalho
é relatar o caso de paciente do sexo feminino, 4 anos e 11 meses
deidade, diagnosticada com DI. A crianga foi encaminhada para
Faculdade de Odontologia/UFG por apresentar ma formacao
dentdria. Nao possuia nenhum comprometimento sistémico e,
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segundo a mae, alguns familiares da crianga também apresen-
tavam esta alteracdo. Clinicamente, observou-se a presenca de
dentes deciduos com coloragao acastanhada, desgaste oclusal
generalizado, trincas na vestibular de todos os dentes, lesdes
cariosas e restauragdes insatisfatorias. Ao exame radiografico,
notou-se obliteracao parcial da camara pulpar e canal radicular
de todos os dentes, lesdao radiolticida no ter¢o médio da raiz do
82, além das lesdes de carie e restauragdes descritas acima. Com
base nas informages obtidas por meio do exame clinico e dos ex-
ames complementares, foi feito o diagndstico de dentinogénese
imperfeita tipo II, doenga carie e reabsorcao interna do dente 82.
Os procedimentos operatérios foram realizados em 8 sessoes e
incluiram: orientag¢des de higiene oral e dieta; tratamento restau-
rador atraumatico nos dentes com lesdes cariosas; coroa de ago
nos molares deciduos; acompanhamento clinico-radiografico
dente 82. A paciente foi acompanhada por um ano, nao sendo
observada nenhuma alteragao neste periodo.

Dentinogénese imperfeita; anormalidades dentarias;
odontopediatria

PA-80 Substituicao de protese do tipo
protocolo por overdenture em paciente
geriatrico: relato de caso

Fernandes AG*, Simamoto-Janior PC, Gongalves FS, Castro
MG

Universidade Federal de Uberlandia

alessandra.gondim@hotmail.com

O endentulismo é um problema de satide no Brasil, pois afeta
o paciente gerando problemas psiquicos, sociais e funcionais.
Os tratamentos com proteses sobre implantes devem ser muito
bem planejados e executados, para ter uma adequada manuten-
¢ao e longevidade. Desse modo o presente trabalho demonstra,
mediante relato de caso clinico a substitui¢do de uma protese
protocolo de Branemark em uma overdenture considerando os
principios biopsicossocial do paciente. Paciente do sexo femi-
nino, 92 anos de idade, compareceu a clinica da faculdade de
odontologia da Universidade Federal de Uberlandia, queixando-
se de halitoses e desconforto geral com as proteses. O exame
clinico intraoral revelou a presenca de uma prétese mucosopor-
tada superior e uma protese fixa do tipo protocolo sobre implan-
tes inferior, no qual apresentavam uma inadequada estabilidade
oclusal, alto grau de desgaste dos dentes de resina e presenca
de biofilm, revelando uma inabilidade da paciente de realizar a
correta higienizacao do protocolo visto a perda de coordenacao
motora dada pela prépria idade da paciente. O plano de trata-
mento foi definido pela adequacao do meio bucal, orientagao de
escovagao e posteriormente a elaboracao de duas préteses no-
vas. Foi confeccionado uma prétese convencional superior e uma
préteses overdenture inferior sobre pilares equator, aproveit-
ando os 4 implantes em adequada posi¢ao do protocolo. Apds
a instalagdo, foi realizado o questionario de qualidade de vida
observando conforto mastigatdrio e uma 6tima higienizagao. As-
sim, conseguiu-se promover uma qualidade e longevidade no
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tratamento de acordo com a necessidade e idade da paciente,
devolvendo a saude oral e a autoestima a ela.
Overdenture; reabilitagao sobre implantes; qualidade de vida

PA-81 Alteracoes da cavidade oral
decorrentes da atresia das vias biliares:
um relato de caso

Ferreira LA¥, Freitas SSB, Ribeiro GG
Centro Universitario de Andpolis-UniEvangélica
amandadelimaferreira07@gmail.com

O presente trabalho teve como objetivo descrever um caso
de atresia das vias biliares e relatar os impactos da hiperbilir-
rubinemia na cavidade oral de um paciente infantil. Paciente do
sexo masculino, 2 anos de idade, com diagnostico de atresia das
vias biliares foi submetido a cirurgia de hepatoportoenterosto-
mia em um servi¢o de referéncia do estado de Sao Paulo; Por
apresentar hiperbilirrubinemia conjugada persistente, o mesmo
foi considerado candidato a transplante hepatico, mantendo-se
em acompanhamento ambulatorial com quadro de hepatopatia
nos ultimos 6 meses. Clinicamente o paciente apresentava he-
patomegalia e rigidez hepatica, varizes de alto risco de sangra-
mento, ictericia e circulagdo colateral. Durante a inspegao fisica
odontoldgica, constatou-se a presenca de sangramento gengival
espontaneo e dentes deciduos com alteragdes cromaticas. Tais
alteracdes dentdrias assumiam um aspecto esverdeado, apre-
sentando um aparente comprometimento na espessura dentaria.
Frente ao presente quadro, considerou-se que as alteragdes den-
tarias eram em decorréncia do quadro de hiperbilirrubinemia,
e que era necessario o acompanhamento odontoldgico com a
finalidade de se prevenir agravos a satide do paciente. Dessa
forma, foi instituido um protocolo de redugao do biofilme den-
tario, instru¢do de higiene oral e orientagdo dietética aos pais.
O paciente encontra-se em controle da doenga hepatica e sem
a atividade de carie. Este caso serviu para ilustrar as principais
alteragOes bucais causadas pela atresia das vias biliares.

Hiperbilirrubinemia; odontologia; identificacao

PA-82 Restabelecimento estético
e funcional com préteses fixas em
reabilitacdo oral

Souza KCF*, Maciel JG, Sugio CYC, Neppelenbroek KH
UNIEURO
kevinodonto25@gmail.com

A reabilitacdo oral compreende um tratamento integrado, que
envolve diversas especialidades odontoldgicas, a fim de resta-
belecer aspectos estéticos e funcionais. O presente caso clinico
relata uma reabilitagao oral com préteses fixas convencionais e
implantossuportadas. Paciente L.O.L., sexo feminino, 63 anos de
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idade procurou a clinica de Pés-Graduagao em Reabilitagao Oral
da FOB-USP, queixando-se de ter passado por varios tratamen-
tos odontoldgicos e continuar insatisfeita com o sorriso. Apds
o exame clinico, radiografico, fotografico, tomografico, além do
estudo do caso em articulador, realizou-se o planejamento com
abordagens cirurgicas, endodonticas, periodontais, ortodonticas
e protéticas. Primeiramente a paciente foi submetida a cirurgia
de levantamento de seio maxilar com osteotomia na regidao do
14, 15 e 16 para aumentar o espaco interoclusal e possibilitar
a instalagdo de implantes, foi realizada a exodontia do 26. No
periodo da osseointegragao, deu-se inicio ao tratamento no or-
tododntico no arco inferior e, posteriormente, a reabilitagao com
coroas provisorias (16 ao 27, 34 ao 36, 44 ao 47). Apds o periodo
de adaptacao, a paciente foi reabilitada com coroas metalocer-
amicas sobre dente e sobre implante. O tratamento, mostrou um
resultado satisfatdrio dos pontos de vista estético e funcional,
indo ao encontro das expectativas da paciente. Nesse sentido, o
sucesso da reabilitagdo oral se deve a um correto diagndstico do
caso, utilizando as mais diversas ferramentas conforme no caso
apresentado, além de um planejamento criterioso com abord-
agem multidisciplinar.
Protese; reabilitagao oral; multidisciplinar

PA-83 Resolucao de intercorréncias
durante o tratamento endoddntico com
progndstico desfavoravel

Jorge GS*, Cunha TC, Moura CCG, Soares CJ
Universidade Federal de Uberlandia
gigi_sajo@hotmail.com

O tratamento endoddntico tem como objetivo a manutengao
do elemento dental em fungdo no aparelho estomatognatico,
sem prejuizos a saude do paciente. Com o avango da tecnolo-
gia essa terapia se tornou previsivel. Nao obstante, sempre exi-
stirao fatores que interferem no dente ou area tratada (fatores
anatomicos ou falhas no procedimento), influenciando direta
ou indiretamente o resultado. Paciente M.E.G.C.O, 14 anos, sexo
feminino, compareceu, juntamente com sua responsavel, a clini-
ca de Extensao de Hebiatria do curso de Odontologia da UFU
para avaliacao. Ao exame clinico foi constatada presenga de carie
extensa no dente 47, com auséncia de resposta do tecido pulpar
aos testes de sensibilidade, dor a percussao vertical e ao exame
radiografico, presenca de radioluscéncia apical com didmetro
superior a 2x2 mm. Diante do diagndstico Periodontite Apical
Assintomatica com presenga de radioluscéncia apical, realizou-
se o tratamento endoddntico. Ao longo da terapia, varios fatos
que poderiam levar ao insucesso ocorreram, fratura de lima XP
Clean, fratura de pontas de ultrassom. O objetivo desse trabalho
foi descrever uma situagdo com prognostico desfavoravel e, apds
1 ano e 8 meses com o acompanhamento radiografico pode se
notar a regressdo total da situagao clinica inicial, com reparo da
regido periapical, caracterizando o sucesso do tratamento e reso-
lugao do quadro.

Periodontite periapical; preparo do canal radicular; anatomia
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PA-84 Reabilitacao oral complexa
sobre dentes e implantes em fluxo
digital

Rodrigues PRB*, Torres EM, Carvalho PCL, Barnabé W
Universidade Federal de Goias
pedrorobertoceje@hotmail.com

A evolucao dos sistemas CAD-CAM e escaneres intraorais
propiciou maior precisao, adaptacdo, previsibilidade, padro-
nizagao de resultados e agilidade no fluxo de trabalho. Com
a alta performance das tecnologias atuais, é possivel executar
casos em fluxo digital, eliminando etapas que reconhecida-
mente incorporam distorgdes, como moldagem e obtencao de
modelos em gesso. O presente trabalho relata um caso clinico
de reabilitacdo oral complexa sobre dentes e implantes utili-
zando sistema CAD-CAM em fluxo digital. Paciente procurou
a clinica integrada da FO/UFG com queixa de proteses insatis-
fatoérias. Verificou-se restauragdes insatisfatérias e auséncia de
varios dentes. Optou-se por implantes dentdrios e proteses fixas
ceramicas em fluxo digital no arco superior e protese parcial
removivel (PPR) no arco inferior. Implantes (Neodent) foram
instalados na regido 16, 15, 14, 11 e 21. Os demais dentes superi-
ores receberam preparos para coroa total. Foi realizado escanea-
mento intraoral (Trios, 3Shape). O projeto CAD foi executado no
software ExoCad (Smart Dent). Foram fresadas infra-estruturas
em Zirconia (Ceramill, Ammanngirrbach) e coroas de dissilicato
de litio (E.maxCad, IvoclarVivadent). A PPR inferior foi confec-
cionada em fluxo convencional. Como resultado obteve-se ex-
celente adaptagdo, estética e oclusdo. A paciente relatou plena
satisfa¢do e inten¢do em implantes inferiores. Apos oito meses de
proservagao, nota-se que os implantes e proteses encontram-se
estaveis. Conclui-se que o fluxo digital proporcionou celeridade
ao trabalho e excelente performance clinica da reabilitagao.

Fluxo digital; CAD-CAM,; reabilitacdo oral

PA-85 Restauragdes em dentes
posteriores utilizando a técnica semi
direta: um relato de caso

Tonet RM*, Franca FMG, Peruzzo DC, Kantovitz KR
C.P. 0. SAO LEOPOLDO MANDIC
rodrigomtonet@hotmail.com

A técnica semidireta é uma estratégia restauradora com
resina composta em dentes posteriores e é considerada uma
opgao reabilitadora vidvel capaz de agregar estética e longevi-
dade ao tratamento. O presente caso clinico tem como objetivo
relatar passo a passo da confeccdo de restauragdes com resina
composta pela técnica semidireta com silicone para modelo.
Paciente, género feminino, 35 anos apresentou-se na Clinica de
Dentistica Restauradora da Faculdade Morgana Potrich (Minei-
ros - GO, Brasil), insatisfeita com a desadaptagao e estética das
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restauragdes dos dentes posteriores. Foi realizada uma sequéncia
clinica com anamnese, exame clinico e complementares (radio-
grafia e fotografias digitais), isolamento absoluto, remocao das
restauragoes insatisfatérias nos elementos 46 OD e 47 MOD, reg-
ularizacao das paredes circundantes e parede pulpar. Foi reali-
zado a moldagem e preenchimento do molde com silicone para
modelos seguido da troquelizacao, confeccao da peca com resina
composta, fotopolimerizagao, acabamento e polimento da pega.
Posteriormente foi feito o preparo da cavidade com sistema ade-
sivo convencional de 2 passos, cimentagao e ajuste oclusal, tais
elaborados através da técnica semidireta. Diante da realizacdo
deste caso clinico, conclui-se que o uso desta técnica se torna
ideal por oferecer vantagens das duas demais técnicas restau-
radoras diretas e indiretas, por ser de facil execugao e oferecer
qualidade das restauragdes. Assim, foi possivel adequar fungao,
anatomia e estética no tratamento reabilitador.

Restauragdes semidiretas; dentes posteriores; resina composta

PA-86 Tratamento simplificado para
restabelecimento da DVO com protese
removivel e facetas diretas em resina
composta

Arantes GA*, Silveira TU, Aratjo SC, Leles CR
Universidade Federal de Goias
gabriela.araujo.arantes@gmail.com

O restabelecimento da dimensao vertical de oclusao (DVO)
de pacientes com colapso de mordida é um desafio que pode
exigir tratamentos invasivos e de alto custo. O objetivo deste
trabalho é apresentar a resolucao clinica da paciente MVSS, 65
anos, género feminino, que compareceu a FO/UFG, com queixa
de perdas dentarias, desgastes anteriores severos, sensibilidade
nos dentes e dificuldade na mastigacdo, além de diminuicao
acentuada da DVO. Os dentes anteriores com desgaste acen-
tuado apresentavam vitalidade pulpar e sensibilidade leve. Foi
planejada a confecgao de PPR superior e inferior e facetas diretas
em resina composta nos dentes anteriores. Foi realizada mold-
agem preliminar, planejamento e delineamento dos modelos.
Em seguida foram realizados os preparos em boca e moldagem
final. Apds a confecgdo e prova da estrutura metalica, foi feito
registro intermaxilar com restabelecimento da DVO, sele¢ao dos
dentes artificiais e prova dos dentes. As PPRs foram instaladas e
apos nova moldagem, realizou-se o enceramento dos dentes an-
teriores e guia para a confeccao das facetas diretas. Numa outra
sessao, foram confeccionadas as facetas em resina composta nos
seis dentes anteriores superiores. Apds 4 dias, foi feito o aca-
bamento e o polimento das restauragoes. Este tratamento foi
uma proposta acessivel e de baixo custo, com resultado clinico
positivo e satisfagao da paciente, devolvendo a estética, a funcao
e a autoestima. Apos dois meses de acompanhamento clinico ndo
houve relato de queixas pela paciente e condigao satisfatdria das
proteses e restauracdes.

Desgaste dentario; aumento de DVO; facetas de resina
composta

ISSN 1981-3708 Rev Odontol Bras Central 2019; 28(86)

PA-87 Recobrimento radicular pela
técnica de tunelizacao com micro-
lamina: relato de caso

Kuhn MG, Caporossi LS, Bertholdo G
Centro Universitario de Varzea Grande
mayaragabrielak_gl@hotmail.com

A retragao gengival é uma condicao em que observa-se a mi-
gragao apical da margem gengival. A etiologia dessa condicao
clinica é multifatorial, mas destacam-se o trauma de escovagao,
disfungdes oclusais, e movimentag¢des ortodonticas. O tratamen-
to padrao ouro para retragdes gengivais inclui o controle do fator
causal e cirurgia de recobrimento radicular com o uso de tecido
conjuntivo. Neste caso clinico, foi diagnosticado uma retracao
gengival do tipo classe II de Miller no elemento 41, como fa-
tor causal trauma de oclusao. Para o procedimento cirtirgico, foi
realizado anestesia e iniciou-se a tuneliza¢do com uso de micro
lamina a partir da margem gengival, sentido a mucosa alveo-
lar, para ganho de elasticidade do retalho para nivel coronal. A
raiz foi preparada com raspagem e alisamento radicular, uso de
brocas com granulagao fina, uso de EDTA e regenerador Emdo-
Gain. O enxerto conjuntivo foi obtido através da drea doadora do
palato. A tunelizacao foi realizada abordando as papilas proxi-
mais ao dente 41. O enxerto conjuntivo foi inserido dentro do
leito receptor com auxilio de sutura. As bordas gengivais foram
suturadas para aproximagcao e estabilizagao do enxerto gengival.
Para o pos operatodrio, foi prescrito anibiotico, analgésico e anti-
inflamatdrio. A sutura foi retirada 10 dias ap6s o procedimento.
Foi realizado acompanhamento 3 meses, 6 meses e 1 ano apos o
procedimento.

Retragao gengival; recobrimento radicular; tecido conjuntivo

PA-88 cisto dentigero infectado
secundariamente em criancas:
comparativo de dois casos

Dias EMV*, Curado TFF, Gongalves IMF, Arantes DAC
Universidade Federal de Goias
eleazarmezaiko@hotmail.com

Cisto dentigero é uma patologia de origem odontogénica,
em que ha uma separacao do epitélio reduzido do érgao do es-
malte em coroas de dentes nao irrompidos, que é mais comum
em homens na 3% década de vida. Relata-se, de forma compara-
tiva, dois casos de cisto dentigero infectados secundariamente.
Pacientes melanodermas, mesocefalicas, sexo feminino e com
bom estado geral de satide. A primeira paciente, 12 anos, pro-
curou atendimento com relato de dor e tumefa¢ao na regiao de
molares do lado direito. Apds exames complementares, foi ob-
servada lesdo radiolticida bem delimitada envolvendo o germe
do dente 48, estendendo-se a raiz distal do 46. Foi observado
também uma restauracao mal adaptada e infiltrada na oclusal do
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dente 46. A segunda paciente, 8 anos, assintomatica apresentava
lesdo radioliicida bem delimitada, associada a coroa do dente 46
nao irrompido. Ademais, foi visto que o dente 85 apresentava-se
com tratamento endoddntico. No 1° caso foi realizada bidpsia
excisional com remogao do germe do dente 48, em que posteri-
ormente, cessou-se os sintomas algicos inicialmente relatados.
No 2° caso foi realizada bidpsia incisional com marsupializacao
do cisto, em que se optou por manter o dente 46 mesmo com a
trajetoria de erupcao afetada. O diagndstico anatomopatolégico
dos dois casos foi de cisto dentigero infectado secundariamente.
Apo6s 1 ano de acompanhamento clinico e radiografico, o primei-
ro caso nao apresentou sinais de recidiva da lesao e o segundo
caso, ap6s 3 meses de proservagao, foi possivel evidenciar uma
regressao da lesao e a erupgao do dente 46 por vestibular.

Cisto dentigero; patologia oral e maxilofacial; cirurgia oral e
maxilofacial

PA-89 workflow digital- técnica do
duplo escaneamento na reabilitacao
estética e funcional com laminados
ceramicos CAD/CAM

Silva LC*, Rodrigues CMO, Ungarelli NV, Gasparetto PF
UNIVERSIDADE PAULISTA/ GO UNIP- GO
lorrany.candido0@gmail.com

A odontologia digital ocupa um espago cada vez maior na
realidade clinica dos profissionais. No cendrio atual, fotogra-
fias digitais, scanners intra-orais e as plataformas digitais estao
permitindo assertividade e agilidade nos tratamentos reabilita-
dores. Dessa forma, é necessario o treinamento dos cirurgides-
dentistas para o manejo dos recursos digitais. No caso clinico, o
paciente foi diagnosticado com uma restauragao insatisfatéria
no dente 11 com escurecimento acentuado pela face vestibu-
lar. Além disso, paciente apresentava algumas assimetrias de
proporg¢des nos dentes anteriores superiores. Inicialmente, fo-
tografias e um escaneamento intra-oral de diagndstico foram
realizados. Em seguida, foi proposto um planejamento esté-
tico para o paciente, envolvendo a reabilitacdo com laminados
ceramicos nos dentes 13 ao 23. Com a aprovacgao do ensaio es-
tético pelo paciente, a técnica do duplo escaneamento foi reali-
zada. Apds o escaneamento do ensaio estético e da arcada infe-
rior, os dentes superiores foram preparados para os laminados
e, posteriormente, foi realizado um segundo escaneamento.
Recebidos os arquivos digitais, foi realizada uma remontagem
do escaneamento do ensaio estético sobre o modelo de trabalho
virtual, permitindo o desenho dos laminados ceramicos. Com
as pegas ceramicas fresadas e maquiadas, o caso foi enviado
para cimentagdo, a qual foi realizada sem maiores ajustes e
atendendo a expectativa do paciente. Apds 4 meses de pros-
ervagao clinica, observamos que a tecnologia digital permitiu
a otimizacgao dos resultados, devolvendo funcao e estética para
o paciente.

Tecnologia odontoldgica; projeto auxiliado por computador;
impressao tridimensional
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PA-90 extensa leséo central de células
gigantes tratada de forma conservadora

Aratjo WAF*; Borges MV, Nunes MCC, Garcia NG
Faculdade Morgana Potrich FAMP
winiciusaraujo94@gmail.com

A Lesao Central de Células Gigantes (LCCG) é uma lesao in-
tradssea de etiologia incerta. O tratamento de escolha, na maioria
das vezes, é a intervencao ciruirgica. No entanto, estudos recentes
tém trazido uma opcao mais conservadora, por meio de apli-
cagOes intralesionais de corticosteroides, em associagdo ou nao
com medicamentos como a calcitonina e interferon-+. Sendo as-
sim, este trabalho tem como objetivo relatar um caso clinico de
uma paciente, género feminino, 57 anos, com queixa de queima-
dura no céu da boca. Ao exame fisico foi observada uma tume-
facdo de 11 mm em regiao central de palato duro, de coloragao
mista, superficie irregular e base séssil. Ao exame tomografico
notou-se lesdao hipodensa, osteolitica e expansiva invadindo a
cavidade nasal. Foi feita uma bi6psia incisional e os cortes micro-
scopicos revelaram inimeras células gigantes multinucleadas de
permeio as células fusiformes, vasos sanguineos e dreas hemor-
ragicas. Com base nesses aspectos, o diagndstico estabelecido
foi de LCCG. Considerando o tamanho da lesdo e a idade da
paciente, optou-se pela realizagao de um tratamento conserva-
dor, seguindo um protocolo de dez sessoes de aplicagdes intral-
esionais de corticosteroides Triancil 20ml/mg. Apds a realizagdo
foi observada extensa regressao da lesao e o tratamento foi com-
plementado com o uso de calcitonina spray nasal. Atualmente a
paciente encontra-se em proservag¢ao. Com base no resultado ob-
tido, sugere-se que o uso de corticosteroides em associagdo com
a calcitonina pode ser considerada uma abordagem terapéutica
viavel para o tratamento de lesdes extensas.

Lesao central de células gigantes; tratamento conservador;
corticosteroide

PA-91 Fratura panfacial - caso
complexo: relato de caso

Oliveira UC¥*, Toledo IC, Scartezini GR, Tomeh JEK
Hospital das Clinicas
uanderoliveira2011@hotmail.com

As Fraturas panfaciais sdo aquelas cujo acometimento
abrange concomitantemente os ter¢os superior, médio e inferior
da face. Essa classificacdo de trauma é caracterizada pelo en-
volvimento de estruturas como osso frontal, complexo zigoma-
ticomaxilar, regido naso orbito etmoidal, maxila e mandibula.
O caso descrito mostra um paciente do género masculino, 42
anos, encaminhado ao servigo de cirurgia e traumatologia bu-
comaxilofacial do hospital de urgéncia de aparecida de goiania
(HUAPA), vitima de acidente motociclistico. Ao exame fisico, a
escala de coma de Glasgow 15, edema e equimose periorbitaria
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bilateral, aumento da distancia intercantal de 42 mm, distopia
ocular, diplopia e enoftalmo em olho direito, degrau 6sseo em
rebordo infra orbitdrio e sutura fronto zigomatica bilateral,
crepitagao dos ossos proprios do nariz, mobilidade acentuada
em maxila (fratura lannelongue) com limitagao de 20 mm de ab-
ertura bucal e afundamento severo de terco médio da face. Apds
avaliacao de tomografia computadorizada de face e cranio o pa-
ciente foi diagnosticado com fratura panfacial associada a NOE
tipo II/IIT . Apds preparo adequado do paciente, o mesmo foi
submetido a cirurgia de redugao aberta e fixagao das fraturas em
face seguindo um protocolo e sequéncia adequada, de modo que
as estruturas afetadas possam ser alinhadas, otimizando assim
o resultado. Atualmente o paciente encontra-se em acompan-
hamento pos-operatorio de 12 meses clinico/radiografico com
auséncia tanto de deformidades estéticas significativas como de
deficiéncias funcionais.

Fratura panfacial; sequéncia de fixagao; trauma complexo
de face

PA-92 Reconstrucao papilar associada
a ganho estético em reabilitacao
protética: relato de caso clinico

Renovato AR*, Magalhaes D, Loureiro KRT, Vaz RP
Universidade Federal de Uberlandia
renovatoaline@gmail.com

Paciente C.D.R, 56 anos, sexo feminino, queixando descon-
forto estético devido a auséncia da papila gengival entre os
dentes 11 e 21. Observou-se que a inser¢ao do freio labial se
estendia até proximo a 4rea da papila e que os incisivos supe-
riores também apresentavam coroas metaloceramicas insatis-
fatorias as quais foram indicadas a substitui¢do. Inicialmente
foram realizados os repreparos e confeccionados os provisori-
os. Considerando os aspectos clinicos periodontais, foi indi-
cado para a paciente a Frenectomia associada a reconstrucao
da papila por meio um enxerto mucoso. Realizadas as etapas
iniciais para confec¢ao de provisorios, executou-se o procedi-
mento cirargico reconstrutivo. Neste, apos acesso e remocao
da insercao fibrosa do freio labial, foi posicionado por sutura
em seu local, o fragmento de tecido conjuntivo removido do
palato, promovendo a elevagao da papila. Apds 7 dias, remov-
eram-se as suturas e controles posteriores foram realizados até
a conclusdo do periodo cicatricial. Ao final de 40 dias observou-
se a formacao de uma nova papila na regiao, clinicamente com-
pativel com esse periodo de cicatrizagdo. Contados 75 dias pos
cirurgicos, o tecido ja se apresentava saudavel e bem condicio-
nado pelos provisérios, o ganho da papila era nitido, e foi re-
alizada entdo a moldagem para a confecc¢do das coroas. Apds
180 dias da etapa cirargica, as coroas foram ajustadas e insta-
ladas, respeitando os espagos bioldgicos sem causar danos a
nova papila, preservando o condicionamento realizado pelos
provisorios e devolvendo a fungdo para a paciente associada
ao ganho estético.

Papila dental; estética; periodontia
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PA-93 Pigmentacao exdgena
simulando lesao melanocitica em crianca
de seis anos

Leite LL*, Carvalho GR, Vilela ALS, Castro LA
Universidade Federal de Uberlandia
lucianoleite97@yahoo.com.br

Lesdes pigmentadas, focais ou difusas, endoégenas ou exdge-
nas sao frequentemente encontradas na mucosa bucal. Relata-
mos o caso de uma crianca de 6 anos de idade que compareceu
ao Servico de Estomatologia para avaliacdo de mancha azulada
detectada pelo dentista durante o exame clinico de rotina. Na
oroscopia, notou-se mancha azulada assintomatica, de aproxi-
madamente 6mm em mucosa jugal esquerda. As hipdteses clini-
cas foram de nevo azul e méacula melandtica. Foi realizada biép-
sia excisional, sendo a peca enviada para o laboratdrio Patologia
Bucal. Os cortes microscdpicos revelaram mucosa bucal com epi-
télio estratificado pavimentoso paraqueratinizado, com areas de
acantose. O tecido conjuntivo mostrou-sedensamente colageni-
zado, com escassas células inflamatorias. Observou-se também
células sugestivas de macréfagos, difusamente distribuidas, con-
tendo material granular de cor azul no seu interior. Os achados
microscopicos sugeriram o diagndstico de pigmentacao exogena.
Foram realizados novos questionamentos a mae e a crianga na
tentativa de identificar o provavel agente exdgeno implicado. A
mae relatou que a crianga tinha o habito de comer balas de choco-
late revestido. Em consulta posterior, a mae da crianga trouxe
uma amostra das balas que eram regularmente consumidas pela
filha. As informacodes clinicas adicionais permitiram formular a
hipétese de que a pigmentagado focal azulada seria proveniente
daintrodugao de fragmentos da balana mucosajugal. A paciente
vem sendo acompanhado regularmente, ndo apresentando sinais
de recorréncia da lesdo ap6s um periodo de 12 meses.

Pigmentagao exdgena; lesdo melanocitica; mucosa jugal

PA-94 Abordagem ciridrgica frente a
uma infeccao endodontica persistente
em um canino superior esquerdo

Silva-Junior IF*¥, Guedes OA, Silva ELR, Oliveira HF
Centro Universitario de Anapolis - UniEVANGELICA
ismael.ladco@gmail.com

A reducdo bacteriana e a inativagdo das endotoxinas nos ca-
sos diagnosticados com periodontite apical pode nao ser efetiva
frentes aos protocolos de sanificagdo convencionais adotados. A
persisténcia de sinais e sintomas pode sinalizar para a necessi-
dade de uma abordagem cirtirgica complementar. O objetivo
deste trabalho foi o de apresentar um caso do qual necessitou
de uma abordagem cirtrgica por meio da parendodéntica em
um canino superior que apresentava uma lesao periapical per-
sistente. Paciente C.I, género feminino, 67 anos, compareceu a
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clinica do curso de Especializacao em Endodontia da Faculdade
de Odontologia da Universidade de Sao Paulo relatando sentir
uma sensibilidade na raiz e um desconforto na regiao vestibular
do dente 23. Aos exames clinico e por radiograficos verificou-se
a presenca de uma protese fixa com retentor intrarradicular com
comprimento e didmetros adequados. Ao exame fisico intrabucal
relatou dor durante os testes de palpacao e percussao vertical e
horizontal. Mediante o possivel risco de fratura na sua remogao
optou-se pela cirurgia parendodontica. A lesdao associada ao
canino superior apresentava bordos definidos e regulares, ta-
manho de aproximadamente 5 mm de comprimento por 4 mm
de largura. Apds sete meses de acompanhamento, pdde-se veri-
ficar auséncia de sinais e sintomas. A cirurgia parendodontica
realizada no presente caso mostrou-se ser bastante favoravel.
Conclui-se que o conhecimento dos fatores etioldgicos e o pre-
ciso diagnostico sao elementos fundamentais para se justificar a
real necessidade de cirurgia, visto que existem diferentes técni-
cas, materiais e instrumentos a serem utilizados.
Endodontia; periodontite periapical; cirurgia bucal

PA-95 Gengivite necrosante associada
a stress psicologico: relato de caso

Oliveira MS*, Silveira TB, Silva LAG, Barbosa FTL
Faculdade de Odontologia da Universidade Federal de Goias
marianasimoes_23@hotmail.com

Paciente do género masculino, 28 anos, apresentou-se ao
Servigo de Estomatologia com queixa principal de “inflamacao
na gengiva (sic)” iniciada ha 1 més, com sintomatologia dolorosa
associada a sintomas de ansiedade. Ao exame fisico extrabucal
nao observou-se nada digno de nota. Ao exame fisico intrabu-
cal pode-se observar alteracao em todo o rebordo gengival com
papilas interdentais altamente inflamadas, edematosas e hemor-
rdgicas; sangramento espontaneo; areas de necrose, e odor fé-
tido. Nao foram observadas altera¢des periodontais importantes
na radiografia panoramica odontoldgica. Diante dos achados,
o diagndstico foi de gengivite necrosante. A conduta inicial foi
realizar orientacao de higiene oral, prescri¢ao de bochecho com
clorexidina 0,12% e de antibidtico (Metronidazol 400mg 8/8 ho-
ras) por 7 dias e solicitar exames laboratoriais: hemograma com-
pleto e contagem de CD4+, anti HIV1 e anti HIV2. Uma semana
apos o primeiro atendimento, houve melhora discreta no quadro
inflamatorio e infeccioso, entdo a terapia periodontal foi iniciada
com raspagem radicular em todos os sextantes e retornos sema-
nais durante o més foram agendados. Os resultados dos exames
laboratoriais foram nao reagentes para HIV e indicaram bom
estado geral de satide. Apds um més de tratamento, a condicado
periodontal saudavel foi totalmente restabelecida. Esse trabalho
ressalta a importancia do diagndstico clinico e tratamento ad-
equado de uma doenga de inicio rapido e agressivo que pode
envolver alteragdes sistémicas. Atualmente, apds 1 ano de acom-
panhamento, o paciente encontra-se sem sinais de recidiva.

Sangramento gengival; gengivite necrosante; periodontite
necrosante
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PA-96 Leucoplasia verrucosa
proliferativa recorrente em mulher
idosa: relato de caso

Rocha LL*, Henriques JC, Loyola AM, Rocha MA
Universidade Federal de Uberlandia
luisalannarocha@gmail.com

A Leucoplasia Verrucosa Proliferativa (LVP) é uma lesao rara
da cavidade oral, com grande potencial de malignizacao e en-
contrada especialmente em mulheres de idade mais avancada.
A lesao tende a comegar como uma simples leucoplasia persis-
tente, de desenvolvimento lento em multiplas placas ceratéticas
com projecdes de superficies asperas e envolvimento multifocal,
afetando frequentemente a gengiva. Sua etiologia ¢ ainda con-
troversa e seu tratamento desafiador. Paciente A. G., 78 anos,
compareceu ao ambulatdrio de estomatologia da Universidade
Federal de Uberlandia (UFU) queixando-se de crescimentos re-
centes na boca. Por meio de anamnese verificou-se ser a paciente
hipertensa e diabética tipo 2 insulinodependente. O exame ex-
traoral nao foi contribuitdrio e a oroscopia revelou lesdes sésseis,
normocromicas e nodulares distribuidas pela mucosa jugal do
lado esquerdo, além de discretas proliferacdes na gengiva ves-
tibular e reobordo alveolar superior posterior do lado esquerdo.
Uma bidpsia incisional da mucosa jugal foi realizada, sendo o
laudo apenas sugestivo de condiloma acuminado. A paciente foi
orientada sobre o resultado e proservada mensalmente. Decorri-
dos dez meses, as lesdes mostraram substanciais alteragcdes com
proliferagdes na cavidade oral, acometimentos em bordas lat-
erais da lingua, além de aspecto predominantemente verrucoso
e esbranquicado. Novas bidpsias sugeriram tratar-se de Leuco-
plasia Verrucosa Proliferativa associadas a alteragdes celulares
virais compativeis com infec¢do pelo HPV e areas de displasia
epitelial leve. A paciente segue sob cautelosa proservacao da
equipe de estomatologia apoiada pelas equipes médicas de der-
matologia e infectologia da UFU.

Leucoplasia; estomatologia, HPV

PA-97 Resolucao endo-cirurgica de
extenso cisto periapical inflamatorio
envolvendo o elemento 36: relato de
caso

Silva KM?*, Porto LP, Oliveira LA, Gomes MAB
IPESP (Instituto de pesquisa e pds graduagao)
drakeziamendes_17@outlook.com

Paciente MCDP, género masculino, 52 anos, melanoderma,
compareceu a Policlinica Odontologica do CBMDF em 2015 para
avaliacao do elemento 36, tratado endodonticamente, mas por-
tador de extensa lesdo periapical diagnosticada em exame ra-
diografico de rotina. Apos solicitacdo de Tomografia Computa-
dorizada por Feixe Conico foi possivel delimitar o volume ésseo
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perdido e tracar o plano de tratamento: retratamento endodén-
tico e posterior apicectomia e curetagem da regido afetada. Na
sessao seguinte a conclusao do retratamento, foi rebatido o retal-
ho total vestibular envolvendo os dentes 34, 35 e 36, estendendo-
se até a regiao retromolar. A osteotomia foi realizada por broca
carbide esférica nU6 em alta-rotagao, sob refrigeragao com soro
fisioldgico, até que se obtivesse o acesso as raizes e a loja dssea.
A apicectomia foi realizada com broca Zecrya de haste longa em
alta-rotagdo sob refrigeracdo com soro fisiologico, e corte reto.
Depois disso, procedeu-se a curetagem delicada da lesao, até
que esta fosse totalmente removida e encaminhada para o ex-
ame histopatolégico. Com a loja 6ssea devidamente curetada e
os apices cortados, foram feitas as suturas, que foram removidas
7 dias depois, e sem intercorréncias. O controle radiografico e
tomografico do caso apds 4 anos mostra um quadro compativel
com neoformacao 6ssea de toda a regido afetada, sendo que clin-
icamente ndo ha qualquer queixa ou sintomatologia. Diante do
exposto pode-se concluir que a abordagem endo-cirtirgica € uma
opgao viavel para o controle da infecgdo endoddntica e manuten-
¢ao dos dentes na cavidade bucal.
Cisto periapical; curetagem; apicectomia

PA-98 Abordagem multidisciplinar

em reabilitacdo funcional e estética em
paciente com ma oclusao esquelética de
classe 11l

Nobre TSA*, Maciel ]G, Gurgel ACG, Neppelenbroek KH
Unieuro
tiessasampaio@hotmail.com

As maloclusdes podem afetar a oclusao dos dentes, é de fun-
damental importancia de uma abordagem multidisciplinar para
o paciente que interfira positivamente na sua qualidade de vida
através dos beneficios estéticos e funcionais planejados. O obje-
tivo desse trabalho é relatar a correcao dessa condicgao através de
uma reabilitacdo estética. Paciente R.M, sexo feminino, 25 anos
de idade, procurou a clinica de P6s-Graduacao da Faculdade de
Odontologia de Bauru. Sua queixa principal era a insatisfacao
com seu sorriso, pois sofreu um trauma facial, que resultou na
avulsao dos dentes 11 e 12. Para o diagndstico, foram realizados
exames intra e extra orais, exames radiograficos, e protocolo fo-
tografico extra e intra oral. O planejamento do tratamento reabil-
itador envolveu uma abordagem interdisciplinar com ortodontia
e a protese dentdria. Inicialmente, a paciente se submeteu a um
tratamento ortodontico, pois apresentava maloclusdo esquelé-
tica de classe III, apesar de possuir chave de molar em classe
IT por ja ter sofrido tratamento ortoddntico prévio logo apds o
trauma fechamento dos diastemas no espago correspondente
aos elementos perdidos e mesializa¢ao dos dentes adjacentes.
Apbs conclusdo dessa fase, iniciou-se planejamento protético
com mock up. O plano de tratamento protético consistiu em:
confeccdo de protese fixa do elemento dentdrio 23 ao 12, lentes
de contato nos elementos 13, 14 e 24. O planejamento integrado
ofereceu resultados estéticos e funcionais satisfatorios, em que
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além da correcao de sua ma oclusao a paciente obteve um sorriso
esteticamente satisfatdrio.
Maloclusao; protese; reabilitagao

PA-99 Abordagem ortododntica

em 2 fases para o tratamento de
irrupcao ectopica de 2° molar inferior
permanente

Nascimento TB*, Maciel JG, Ciantelli TL, Neppelenbroek KH
Centro Universitario Euro Americano
tiagoweb05@gmail.com

Certos tipos de mas oclusdes nao se autocorrigem, como as
mordidas cruzadas posteriores e, em alguns casos, a irrupgao
ectopica, sendo entdo necessario um tratamento interceptativo.
Este tratamento precoce da mordida cruzada posterior, assim
como da irrupcao ectdpica apresentam beneficios tanto oclusais
como funcionais, facilitando significantemente a futura mecanica
ortoddntica. Diante disso, o objetivo deste trabalho é apresentar
o relato de uma paciente de 11 anos, que apresentava mordida
cruzada posterior e a irrupgao ectépica do 2° molar inferior di-
reito. O tratamento foi realizado em duas fases, sendo que na
primeira, realizou-se a expansao rapida da maxila para corre¢ao
de mordida cruzada posterior, além de favorecer a irrupg¢ao dos
caninos superiores. Apds a expansao, a irrupgao ectdpica do 2°
molar inferior direito foi confirmada e foi confeccionado um
arco lingual modificado para realizar seu tracionamento. Apos
7 meses de tracionamento, o correto posicionamento oclusal do
molar foi obtido de maneira satisfatoria e iniciou-se o tratamen-
to corretivo. A fase interceptativa compreendeu a corregao da
atresia maxilar e da irrupgao ectdpica da paciente. O tratamento
ortoddntico corretivo foi realizado em 1 ano e 3 meses, com uma
mecanica simplificada, sendo executado o alinhamento e nive-
lamento dos dentes, somente com desgastes interproximais na
regido anteroinferior. Dessa forma, pode-se concluir que a fase
interceptativa foi realizada de forma eficiente e com minimos
efeitos colaterais, facilitando a mecanica ortodontica.

Técnica da expansao palatina; ortodontia interceptora; técni-
cas de movimentagao dentaria

PA-102 Troca de restauracao e
recontorno cosmético com resina
composta em dentes anteriores - relato
de caso

Miranda SBA*, Martins CS, Santos GC, Coelho UP

Faculdade Morgana Potrich - FAMP
silvinhamirandal30@gmail.com

Este trabalho tem como objetivo apresentar um caso clinico
de troca de restauracao e recontorno cosmético com resina
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composta em dentes anteriores superiores. Paciente H.1.D.C,,
sexo feminino, 21 anos, compareceu a clinica odontoldgica
queixando-se da estética dos dentes anteriores. No exame fisi-
co intrabucal, ver-se a desarmonia estética dos dentes antero
superiores por apresentar resina composta insatisfatéria (11
e 21) com presenca de cdries interproximais nos elementos
23,22,21,11,12 e 13. Posteriormente ao exame clinico e radiogra-
fico foi tragado o plano de tratamento: remocao do tecido cari-
ado, restauracao proviséria com resina composta das lesdes
cariosas, clareamento dental na técnica combinada e troca das
resinas insatisfatdrias. As facetas de resina composta apresen-
tam como principais vantagens: técnica conservadora, baixo
custo, menor tempo da técnica e resultado estético satisfatorio.
Frente ao caso clinico exposto, conclui-se que a reabilitagdo
estética restauradora, além de promover satde, pode propor-
cionar uma aparéncia estética favoravel ao sorriso, elevando a
autoestima do paciente.
Resinas compostas; carie dentaria; estética dentaria

PA-103 Diagnoéstico de reabsorcao
interna baseado em tomografia
computadorizada por feixe conico: relato
de caso

Pina AVC¥, Bueno JM, Gomes CC, Mundim-Picoli MBV
Centro Universitario de Andpolis
annaavictooria@gmail.com

A reabsorcao radicular interna é uma patologia rara em
dentes permanentes, por ser decorrente de um processo in-
flamatoério e caracterizada pela reabsorgao da superficie interna
da cavidade pulpar, que é desencadeada por um trauma ou uma
pulpite cronica, responsavel pela formacao de dentinoclastos. O
objetivo do presente estudo é relatar um caso clinico de reabsor-
¢ao radicular interna em dente permanente. Paciente do género
masculino, 22 anos, compareceu a clinica radiologica para reali-
zagdo de tomografia computadorizada de feixe conico (TCFC)
solicitada pelo cirurgiao-dentista com o intuito de avaliar o dente
44, que apresentava sintoma de sensibilidade. O dentista sugeriu
a hipotese de fratura radicular. O exame por imagem revelou a
presenca do dente 44 com area hipodensa em regiao de dentina e
polpa na por¢ao coronaria, se estendendo em sentido vestibulo-
lingual e mésio-distal, sem evidéncias de comunica¢do com meio
externo. Foi notada ainda perda dssea vertical na distal do dente
44. O diagnostico radiografico estabelecido foi de reabsorcao
interna. Paciente foi orientada da necessidade de exodontia do
referido dente, pelo grau de comprometimento dos tecidos den-
tarios. No entanto, a mesma optou pela manutengao temporaria
do mesmo, até que a mesma apresentasse condi¢des para a rea-
bilitagdo com implante osseointegrado. A paciente encontra-se
em proservagao e em radiografia periapical realizada trés me-
ses apds o diagndstico, a caracteristica da reabsor¢ao interna se
manteve.

Reabsor¢ao de dente; anormalidades dentarias; tomografia
computadorizada de feixe conico
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PA-105 Queilite actinica severa:
tratamento alternativo e inovador,
alopatico, fitoterapico e cirargico

Silva TS *, Filho JFEM, Alencar ARP , Ribeiro ALR
UNIRB - Faculdade Regional da Bahia / Barreiras-BA
theure.sales@hotmail.com

Paciente, 50 anos, pardo, género masculino, trabalhador rural,
procurou atendimento particular. Ao exame clinico, observou-se
a presenca de lesao ulcerada com bordas irregulares e contorno
definido, em regiao de labio inferior, com cerca de 3 cm. O pa-
ciente relatou trabalhar todos os dias exposto ao sol sem pro-
tecdo solar, notando a presenga da lesao ha mais ou menos um
ano. Diagnosticado com Queilite Actinica Severa, o tratamento
inicial foi medicamentoso e fitoterapico utilizando Omcilon-A
Orabase sobre o labio antes de dormir e Bepantol 3 vezes ao dia,
ambos durante 6 dias. Deu-se continuidade ao tratamento com
Gel de Aloe Arborescens (Babosa) 50% + Caléndula 5% 4 vezes
ao dia por 30 dias. Ao retornar, observou-se regressao expres-
siva da lesao, optando por intervengao cirtirgica para eliminagao
completa por meio da vermelhonectomia. A peca foi encamin-
hada para exame histopatologico, com resultado de processo
inflamatério cronico, mantendo-se o esquema de tratamento
com uso continuo do Gel de Babosa 30% 3 vezes ao dia, protetor
solar e uso de chapéu, até a completa epitelizagdo. O paciente
retornou apds sete dias para retirar os pontos. O mesmo foi
acompanhando por um ano, sem recidiva da lesao. Conclusao:
Portanto, a aplicagdo do Gel de Babosa + Caléndula contribuiu
para consideravel regressao da lesdo facilitando a intervengao
cirurgica e pos-operatdrio, uma vez que atua como umectante,
emoliente e anti-inflamatdrio, aumentando a oxigenagao e vas-
cularizagdo dos tecidos promovendo reparo do colageno degen-
erado e cicatrizacgao.

Lesao; caléndula; fitoterapia

PA-106 Tratamento restaurador
atraumatico coadjuvante nas
acgoes sociais da liga académica de
odontopediatria: relato de caso

Menezes EEG*, Gongalves IMF, Gongalves AM, Viana KA
Universidade Federal de Goias
niceellen@outlook.com

O Tratamento Restaurador Atraumatico (ART) é constituido
por uma técnica pouco invasiva e simples, na qual se utiliza ap-
enas instrumentos manuais para remocao de tecido cariado e
restauracdo imediata da cavidade com um material restaurador
adesivo, o ionémero de vidro. E uma alternativa para pessoas
impossibilitadas de obter cuidados odontoldgicos restaura-
dores em consultdrio. A Liga Académica Goiana de Odontope-
diatria (LAGOP) em 2019 desenvolveu atividades de prevengao
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e educagao em saude bucal usando como coadjuvante o ART,
para tratamento de criangas em escolas publicas e abrigos onde
nao se tinha acesso a consultério odontoldgico. A orientagao dos
cuidadores e criancas em relacao aos habitos para uma satde
bucal foi realizada (técnicas de escovagado, uso de fio dental e
habitos dietéticos saudaveis). Em seguida, procedeu-se a escov-
agao supervisionada. Apos triagem inicial as criangas que apre-
sentavam cavidades abertas possiveis de serem tratadas com
ART foram atendidas por académicos de odontologia sobre su-
pervisao do professor. Dois casos clinicos de molares submeti-
dos ao ART (55 e 85) com proservacao de 8 meses executados
nas atividades da LAGOP foram selecionados para exemplifi-
car a técnica nesse trabalho. Pode-se concluir que a técnica do
ART em molares deciduos em conjunto com as ag¢des sociais da
LAGOP proporcionaram um esquema de atendimento odon-
tologico satisfatorio para a atengdo a satide bucal de criangas
que se encontram em situagdes desfavoraveis ao acesso a um
consultdrio odontologico.

Tratamento restaurador atraumatico; liga académica, agao
social

PA-107 Identificagdo humana por
meio de fotografias de sorriso na era
das selfies: relato de caso

Neves IC, Mundim-Picoli MBYV, Silva LT, Picoli FF
Centro Universitario de Andpolis
isis.caetano1505@gmail.com

A identificagdo humana por meio de caracteristicas odon-
toldgicas ja estd consolidada na literatura, de forma que a IN-
TERPOL a reconhece como método primario de identificagao.
Classicamente, os exames radiograficos sao aqueles que mais
comumente fornecem caracteristicas a serem comparadas, entre-
tanto os autorretratos realizados com celulares (selfies) também
tém ganhado importancia nesse contexto. O presente trabalho
relata um caso pericial em que a identificacdo de uma ossada
humana foi possivel pela andlise do sorriso em fotografias do
tipo selfie. O IML de Goiania recebeu uma ossada humana com
intuito de identificacdo. Os supostos familiares da vitima infor-
maram que ndo tinham nenhuma documentagdo odontologica
que pudesse ser comparada e nem sabiam quem seria o cirur-
gido-dentista que atendia a pessoa desaparecida. Ao serem inda-
gadas sobre a existéncia de fotografias de sorriso, apresentaram
fotografias tipo selfie da pessoa desaparecida. Foram feitas fo-
tografias da vitima em incidéncia semelhante aquelas apresen-
tadas pelos familiares da pessoa desaparecida. Procedeu-se a
comparagao morfologica e posterior desenho da linha do sorriso,
técnicas essas que possibilitaram uma identificagdo positiva. O
presente trabalho ilustra o uso das fotografias do tipo selfie para
delineamento da linha do sorriso, possibilitando a identificacao
de ossada humana.

Odontologia legal; identificagdo de vitimas; antropologia
forense
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PA-108 Analise de um vestigio raro de
tiro de encosto através da odontologia
legal: um relato de caso

Oliveira JVM?*, Matias DS, Picoli FF, Mundim-Picoli MBV
Centro Universitario de Anapolis
joaov_mo@hotmail.com

A traumatologia forense é um dos ramos da Odontologia Le-
gal que se dedica ao estudo de lesdes que podem acometer o
complexo craniofacial. Este trabalho tem como objetivo demon-
strar a aplicacdo da Odontologia Legal, através da traumatolo-
gia forense, na determinagao da distancia de tiro em homicidio
doloso. No ano de 2011, uma vitima de homicidio foi encon-
trada em uma regiao da periferia da regiao metropolitana de
Goiania. Uma tnica lesao era observada na vitima: localizada
na regiao mastoidea direita e de natureza perfurocontusa. Du-
rante o exame de local, foram encontrados vestigios que indi-
cavam que a vitima teria sido subjugada antes de ser morta,
mas a andlise minuciosa da lesdo nao foi possivel em fung¢ao da
impregnacao por sangue ao redor dessa. Ja nas dependéncias
do IML de Goiania, a lesao foi melhor examinada oportunidade
em que foi observado o sinal de Werkgartner, um vestigio rara-
mente observado e que indica que o tiro foi efetuado de encos-
to, oportunizando que o aquecimento da arma proporcionasse
uma queimadura com assinatura do cano da arma na pele. A
causa da morte foi estabelecida como trauma cranioencefélico
em funcdo da ac¢do de instrumento perfurocontuso em tiro de
encosto. O presente relato de caso ilustra como a Odontologia
Legal pode fornecer subsidios para a determinagao das circun-
stancias nas quais um crime aconteceu como, por exemplo, a
distancia em que o tiro fatal foi realizado, o que contribui sig-
nificantemente com a justica.

Odontologia legal; traumatologia forense; pericia

PA-110 Condenacao de dentista por
falta de documentacao odontolegal apds
realizar facetas de porcelana: relato de
caso

Carmo PSA*, Mundim-Picoli MBYV, Picoli FF, Queiroz GA
Centro Universitario de Anapolis
pedrosantos.psac@gmail.com

A necessidade do empoderamento do paciente em sua relacao
com o cirurgiao-dentista é passo fundamental para pleno exerci-
cio da autonomia. Apesar de essa ser uma necessidade ética e le-
gal ha décadas, o profissional ainda falha na confecgao do termo
de consentimento livre e esclarecido. O objetivo desse trabalho
é fazer um relato de decisao judicial em que, apesar de nao ha-
ver falha técnica no procedimento estético, o cirurgido-dentista
foi condenado a indenizar o paciente por falha de informagao.
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Trata-se de paciente que buscou tratamento odontolégico na
clinica demandada, onde teria sido oferecido tratamento de
“lentes de contato” dental. Segundo a paciente, nao lhe fora ex-
plicado que seriam necessarios desgastes dentais, fato do qual
s6 tomou conhecimento apds a realizagao do procedimento. Para
comprovar a auséncia da informacao, a requerente juntou cépia
do site da clinica, onde ndo havia informacao sobre a irreversi-
bilidade do ato ou da necessidade de desgastes. Os magistrados
condenaram a clinica a indenizar a paciente em R$10.000, pela
falha no dever de informar. A preocupagao com a melhor téc-
nica dos procedimentos é tao importante quanto aquela relativa
ao respeito da legislagdo e dos preceitos da ética profissional,
embora muitas vezes o profissional ignore esse fato, inclusive
no meio virtual. O presente trabalho evidencia a importancia
de o cirurgido- dentista estar atento ao cumprimento de suas
obrigacoes legais mesmo quando utiliza a técnica adequada nos
procedimentos.

Responsabilidade civil; consentimento livre e esclarecido;
porcelana dentéria

PA-111 Resolucio estética de dente
escurecido com clareamento e faceta
direta com resina composta

Gratao GA*, Maciel ALM, El Zayek PSL, PEDROSA IG
UniEvanggélica
gabriela_gratao@hotmail.com

As facetas diretas sao restauragdes que recobrem a superficie
vestibular dos dentes, muito utilizadas no segmento anterossu-
perior, a fim de se corrigir de maneira eficaz alteragdes de cor,
forma, alinhamento e fun¢ado. Associadas ao clareamento dental,
técnica minimamente invasiva, recuperam a harmonia estética
dental. Quando realizadas na técnica direta, esses procedimen-
tos apresentam menor custo e rapidez, por necessitarem de
uma Unica sessao para restauracgao. Paciente do sexo feminino
compareceu a Clinica Odontolégica do Centro Universitario de
Anépolis-UniEVANGELICA, com queixa estética. Ao exame
clinico observou-se o dente 22 destoante dos demais, com trata-
mento endododntico satisfatdrio; e cor amarelada generalizada
dos dentes. Inicialmente, realizou-se uma sessao de clareamento
dental imediato com Whiteness HP BLUE® (FGM), de acordo
com o protocolo clinico recomendado pelo fabricante. Em outra
sessao, procedeu-se a confec¢ao de uma faceta direta de resina
composta do dente 22. Foi utilizado o isolamento absoluto alter-
nativo com cianoacrilato e seguido o protocolo para restauragao
com resina composta, até que se alcangasse o contorno vestibular
adequado. Testes de verificagdo da oclusdo e protrusao foram
realizados com carbono, para os ajustes necessarios. O resultado
final imediato foi excelente, recuperando a harmonia das arca-
das dentérias. Em outra sessao, foi concluido o acabamento e o
polimento da faceta. A utilizacdo de técnicas de clareamento e
facetas diretas mostraram-se eficientes para restabelecer a esté-
tica dental.

Clareamento dental; facetas dentarias; resinas compostas
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PA-112 Endoguide: uso da tecnologia
no tratamento de canais radiculares
obliterados

Borges CC*, Torres EM, Torres HM, Mamede Neto
FORP/USP
carolinecristinaborges@gmail.com

O acesso da obliteragao parcial ou completa do canal radic-
ular é uma tarefa desafiadora na pratica endodontica. Atual-
mente, a endodontia guiada tornou-se uma opgao para solucao
de casos complexos. O objetivo deste estudo é relatar uma téc-
nica endododntica guiada que facilita o acesso de canais radicu-
lares de molares obliterados. Paciente, sexo feminino, 69 anos,
insatisfeita com a indicacao de exodontia do dente 26 e insta-
lagao de implante, procurou uma segunda opcao de tratamento
para manutencao do dente. O diagnostico foi de periodontite
apical assintomatica (infec¢ao primadria) e canais radiculares
obliterados. Optou-se por tratamento endododntico guiado
com auxilio da TCFC, escaner intra-oral Trios® e software Ne-
moStudio. Por meio de prototipagem rapida, foram fabricadas
guias que possibilitaram a correta orientacdo de uma broca de
cirurgia guiada @ 1.0 e 25,00mm. Foi realizado o preparo bi-
omecanico e medicagao intracanal por 2 semanas. Na sessao
seguinte, optou-se pela obturacao dos canais radiculares pela
técnica de condensagdo lateral ativa com cones de guta-percha,
cimento AH Plus® e selamento corondrio em resina composta
bulk Fill Filtek®. Foi confeccionada coroa total cerdmica de dis-
silicato de litio (IvoclarVivadent) em fluxo digital, utilizando
escaner intra-oral Trios® e sistema Cad-Cam (Ammangirr-
bach). Com seis meses de proservacgao, a paciente encontra-se
assintomatica e satisfeita com a manuten¢ao do dente. Endo-
guide mostrou ser uma terapia segura, previsivel e uma opgao
para a localizagdo de canais radiculares obliterados, evitando
falhas em casos complexos.

Endodontia guiada; endoguide; odontologia digital

PA-113 Cirurgia ortognatica no
tratamento do sorriso gengival: relato
de caso

Macedo GS*, Demetrio MS, Shimo AKC, Piato BS
Universidade Paulista - UNIP
g20odontologia@hotmail.com

O sorriso gengival é uma das queixas estéticas mais comuns
que podem aparecer no consultério odontolégico. E caracteriza-
do pela exposigao exacerbada de mucosa gengival durante o sor-
riso. A correcao varia de acordo com a etiologia e indicagao para
cada modalidade de tratamento, podendo ser realizada através
de procedimentos nao invasivos, cirargicos mais simples como
a gengivoplastia e, também, corre¢des cirtirgicas de maior porte
como as cirurgias ortognaticas. O trabalho tem como objetivo
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apresentar o caso de um paciente de 25 anos com queixas de sor-
riso gengival. Ao exame clinico e de imagem foi constatada de-
formidade dentofacial padrao II por protrusao maxilar e retrog-
natismo mandibular, também associado a ma-oclusao de classe
IT com tamanho de exposicdes coronarias no sorriso dentro da
margem aceitavel. Dessa forma, foi indicada a cirurgia ortog-
natica para corregao das bases dsseas. Foi realizado acesso em
fundo de vestibulo maxilar, oeteotomia e posterior impaccao e
recuo da maxila, instalacao do guia cirargico intermedidrio e fix-
agao com duas placas em “L” do sistema 1.5 em cada maxila. Na
mandibula realizou-se também infiltragao com anestésico local
em fundo de sulco mandibular seguida de realizacao de retalho
mucoperiosteal de espessura total. Fez-se a osteotomia sagital
bilateral em ramos mandibulares para avan¢o de mandibula e
apos a instalagdo do guia cirtirgico final, foi realizada a fixacao
com placas do sistema 2.0. O paciente atualmente encontra-se em
acompanhamento pos-operatdrio de 01 ano com resolugao das
queixas iniciais e resultado satisfatorio.

Cirurgia ortognatica; deformidades dentofaciais; tratamento
cirtirgico; sorriso gengival

PA-114 Queratocisto odontogénico
em mandibula: relato de caso

Acioli GMA*, Pereira SRA, Souza AP, Camelo ]
Universidade Federal de Goias
giovanna.mariaacioli@gmail.com

O queratocisto odontogénico é uma lesao de comportamento
biolégico benigno dos ossos gnaticos, entretanto de carater in-
filtrativo e agressivo. A 22 e 3? década de vida é onde se encon-
tra maior predilecao, sendo a regiao posterior da mandibula a
regido anatdomica de maior incidéncia, com predisposi¢ao ao
género masculino. Paciente sexo feminino, 52 anos, leucoderma,
procurou atendimento no pronto socorro do Hospital Dutra,
queixando-se de dor em regido retromolar lado direito, a qual
havia se iniciado hé 20 dias. Ao exame fisico intraoral, observou-
se uma lesao de aspecto tumoral, localizada na regiao retromolar
do lado direito, medindo cerca de 4,0 cm em seu maior diametro,
de coloragao semelhante a da mucosa e de consisténcia flacida.
O exame radiografico revelou a presenca de uma imagem radi-
oltcida com limites bem definidos na regido posterior da man-
dibula, do lado direito, associado a terceiro molar incluso, sug-
erindo uma lesdao de origem odontogénica. Fez-se uma puncao
aspirativa, quando se encontrou liquido citrino, e, ao biopsiar,
encontrou-se como resultado do queratocisto odontogénico. A
paciente foi encaminhada ao centro cirtrgico, sendo realizado
enucleacdo da lesao, seguida de exodontia do elemento 48 e os-
teotomia periférica como tratamento adjuvante. Optou-se por
ser realizada sob anestesia geral pela possibilidade que havia
de fratura da mandibula na regido, tendo em vista a fragilidade
que esta se encontrava devido a ostedlise que se observava. Foi
realizada radiografia controle apos seis meses.

Cisto odontogénico; queratocisto; terapéutica
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PA-115 odontodisplasia regional:
relato de caso raro de anomalia dentaria

Leite IS, Santos GLA, Picoli FF, Mundim-Picoli MBV
Centro Universitario de Anapolis
isadorasl99@hotmail.com

Odontodisplasia regional é uma afeccao rara, nao-hereditaria,
que afeta o desenvolvimento do esmalte e dentina na denticao
decidua e/ou permanente. A etiologia ainda é desconhecida. Em
geral, esta condicao é diagnosticada durante exames radiogra-
ficos de rotina e muitos casos sdao diagnosticados erroneamente
como dentes malformados ou odontomas. O objetivo deste estu-
do é relatar um caso de odontodisplasia regional em paciente do
sexo feminino, 5 anos, que compareceu a clinica radiologica para
realiza¢ao de radiografia panoramica solicitada pelo cirurgiao-
dentista. O exame por imagem revelou o desenvolvimento anor-
mal da denti¢do decidua e permanente na regiao de incisivos
e canino superiores do lado direito, com pouca radiopacidade
em esmalte e dentina, enquanto as demais regides estavam com
desenvolvimento dentro dos padrdes normais. Optou-se pela
realizagao de uma radiografia periapical da regiao afetada, que
corroborou com os achados de ma-formacgao dos tecidos dentari-
os nos dentes 11, 12, 13, 51 e 52. A responsavel pela paciente foi
comunicada do achado. A paciente encontra-se em proservagao,
aguardando esfoliagdo dos dentes deciduos 51 e 52, e ha o plane-
jamento de tratamento reabilitador na mesma pés erupgao dos
dentes permanentes da regido afetada, visto que a condigao
diagnosticada interfere em fonética, estética e funcionalidade
mastigatéria da paciente. O presente caso reforca a importan-
cia da correlagdo dos achados radiograficos no diagnoéstico das
anomalias dentarias.

Anormalidades da boca; anormalidades dentarias; radiogra-
fia panoramica

PA-116 Tratamento endodéntico
convencional como abordagem
terapéutica do cisto radicular: relato de
caso

Crestani GF*, Pereira AL, Bruno KF
Universidade Paulista- Campus Flamboyant
gabrielferrazcrestani@hotmail.com

O cisto radicular é uma lesdo de origem inflamatdria, as-
sociada a necrose pulpar, origina-se de um granuloma api-
cal, que devido a um processo inflamatdrio, estimula a pro-
liferacao de remanescentes epiteliais na regido do periapice.
Normalmente é assintomatico, pode apresentar tumefacao,
sensibilidade leve, mobilidade e deslocamento dentario. Ra-
diograficamente, apresenta-se como uma imagem radioltcida
de forma oval, unilocular, circunscrita por um halo radiopaco
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bem definido, com perda da lamina dura na regido periapi-
cal do dente envolvido. Algumas abordagens terapéuticas
incluem o tratamento endodéntico convencional, seguido da
cirurgia parendodoéntica, conduzindo ao reparo da regiao.
Outros autores defendem a realiza¢ao do tratamento endodon-
tico e a proservagao do caso, por acreditarem na possibilidade
da regressao da lesdao apenas com o tratamento convencional.
O presente trabalho tem por objetivo relatar um caso clinico de
cisto radicular no dente 21 da paciente V.R.5,41 anos, género
feminino, cujo tratamento proposto foi o endodéntico conven-
cional, sem a necessidade de complementagao cirurgica para
se obter o reparo da lesdao. Apds 4 meses da obturagao do canal
radicular, observa-se a regiao periapical em franco processo
de reparo da lesao cistica, sendo necessario maior periodo de
acompanhamento clinico e radiografico para a constatagao do
sucesso do tratamento.

Cisto periapical; hidréxido de calcio; tratamento endodontico
convencional; medicac¢ao intracanal

PA-117 Pericia civil envolvendo as
reabsorcoes dentarias em Ortodontia:
um relato de caso

Abreu ALQO; Caixeta DCO; Picoli FF; Mundim-Picoli MBV
Centro universitario de Anapolis Unievangélica
annaluizaabreul@hotmail.com

Este trabalho tem como objetivo relatar um caso pericial em
que a paciente processou o cirurgiao-dentista em fungao de reab-
sor¢oes dentdrias decorrentes de tratamento ortodontico. Apds
ser nomeado como perito judicial em processo civil, um espe-
cialista em Odontologia Legal procedeu a pericia odontoldgica
em uma paciente, do sexo feminino, que havia sido submetida
a tratamento ortodoéntico e apresentava reabsorcdes dentdrias,
sobretudo em incisivos centrais superiores. Por meio do exame
da paciente, exames por imagem, além de documentos apresen-
tados pelo dentista processado, foi possivel a constatagao de que
houve inadequagdes no planejamento e conducao do tratamento.
As condutas adotadas pelo profissional, quando da constatagao
da existéncia das reabsor¢des, divergiram daquelas preconiza-
das pela literatura. A decisao judicial foi a condenagao do den-
tista a0 pagamento de indeniza¢des por danos morais no valor
de 10 saldrios minimos e materiais no total de R$ 12.900,00, am-
bos os valores corrigidos. O estudo dos conflitos judiciais entre
pacientes e cirurgides-dentistas € uma das areas de interesse da
Odontologia Legal. A nimero de processos contra cirurgides-
dentistas em fungao de falhas em tratamentos tem crescido nos
altimos anos, sendo a Ortodontia uma das especialidades que
mais é processada. O presente relato de caso ilustra as potenciais
implica¢Oes legais decorrentes de inadequagdes técnicas e falhas
em procedimentos administrativos por parte do cirurgides-den-
tistas, mas também a atuagdo dos profissionais da Odontologia
como peritos em causas civeis.

Odontologia legal; pericia; ortodontia
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PA-118 Terapéutica restauradora em
les6es de cérie inativa: uma abordagem
e solucao estética: relato de caso

Santo DPM?*, Dias P, Silva CF, Coelho UP
Faculdade Morgana Potrich- FAMP
danyporphirio@hotmail.com

A importancia do correto diagnoéstico, planejamento e trata-
mento das manchas dentdrias é de suma importancia durante
uma reabilitacdo estética. As exigéncias estéticas tém se tornado
cada vez mais recorrentes na sociedade atual e as restaura¢bes
diretas de resina composta sao indicadas gracas aos grandes
avangos e crescente melhoramento dos sistemas adesivos e
das resinas compostas. O objetivo deste trabalho é relatar um
caso clinico, onde foi realizado uma reabilitacao oral estética
envolvendo facetas diretas de resina composta associada ao
clareamento dental. Paciente C. S. M do sexo feminino, 21 anos
de idade, sem doencas sistémicas, compareceu a clinica odon-
tologica queixando-se de estética insatisfatoria nos dentes. Apos
anamnese criteriosa, exame clinico intra e extra oral detalhados
foi observado a presenga de mancha branca nos dentes anteri-
ores superiores, lisa, brilhante, sem a presenca de tecido amol-
ecido, bem delimitada e localizada na regiao cervical. Através
dessas caracteristicas clinicas chegou-se ao diagndstico de lesdes
de carie inativa na vestibular dos dentes anteriores superiores.
Ap0s o planejamento e a aprovagao da paciente, em busca de
estética, foi indicado a confeccao de facetas de resina composta
associada ao clareamento dental para melhores resultados esté-
tico. Os resultados alcancados foram satisfatdrios, atendendo as
exigéncias estéticas e a satisfacdo da paciente, através de um cor-
reto diagndstico, estudo e planejamento adequado para o caso.

Estética dentdria; resinas compostas; hipoplasia do esmalte
dentario

PA-119 Tratamento cirurgico de
fratura do complexo zigomatico orbital:
relato de caso

Barrero PC*, Souza AP, Macedo GS, Camelo |
UNIVERSIDADE PAULISTA
perola_barrero@hotmail.com

O tratamento cirtrgico das fraturas do complexo zigomati-
co orbital estd indicado quando ha presenca de fraturas com
deslocamentos significativos, limitagao da abertura bucal,
comprometimento da motilidade e acuidade ocular, assim
como defeitos estéticos na face. Paciente 46 anos, género mas-
culino, vitima de acidente motociclistico, com trauma de face,
apresentando dificuldade em abertura bucal, edema em regido
periocular, equimose periorbitaria, degrau infraorbitario, par-
estesia nervo infraorbitario e perda de projecao malar direita,
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causando assimetria facial. O diagndstico foi de fratura do com-
plexo zigomatico orbital a direita. Frente ao exposto e na inca-
pacidade de agao normal do aparelho mastigatorio optou-se pelo
procedimento cirtrgico de reducao e fixacao sob anestesia geral,
com intubagao nasotraqueal. Realizou-se assepsia e antissepsia
com PVPI e infiltragdes com Lidocaina 2% com epinefrina (regiao
periorbitaria e fundo de fornix esquerdo). O globo ocular foi pro-
tegido pela tarsorrafia e as fraturas do rebordo infra-orbitario e
assoalho da orbita foram expostas através do acesso subtarsal. A
fratura da sutura frontozigomatica foi exposta através do acesso
superciliar. O acesso de Cadwel Luck foi utilizado para pilar
zigomaticomaxilar. As fraturas foram fixadas com miniplacas e
parafusos de titanio do sistema 2.0 mm. As suturas por planos
foram realizadas com poliglactina e fio de nylon 5-0 em pele. Re-
alizado acompanhamento pos-operatdrio por 90 dias, auséncia
de sinais flogisticos, projecao zigomatica esquerda restabelecida
e movimentos oculares preservados.
Traumatismos faciais; diagndstico; terapéutica

PA-120 Remocio de instrumento
fraturado em dente portador de
periodontite apical: relato de caso

Sousa TT*, Santiago MC, Aucélio RN, Gomes MAB
Instituto de Pesquisa e Pds Graduacao-IPESP
thaysse.trajano@gmail.com

Paciente MTA, género feminino, 49 anos, melanoderma,
compareceu em 2018 a Policlinica Odontoldgica do CBMDF
com dor aguda no dente 36, em tratamento no servigo par-
ticular. Apds exames clinico e radiografico, chegou-se ao di-
agnostico de Periodontite Apical Sintomatica Infecciosa, e foi
identificado um fragmento de instrumento no conduto mésio-
vestibular (CMV) do 36. Nessa sessao foramrealizadosapenas o
procedimento de urgéncia e remarca¢do. Na consulta seguinte,
com o quadro assintomatico, foi tentada a remogao do frag-
mento, sempre sob microscopia. Apds anestesia e isolamento
absoluto do campo operatoério, promoveu-se opré-alargamento
do CMV com brocas de Gates 1, 2 e 3 em baixa-rotagao, até que
se enxergasse a extremidade superior do instrumento. A par-
tir dessa etapa, foi utilizado um inserto liso e de ponta fina em
ultrassom com baixa poténcia, cujo objetivo era vibrar e tentar
deslocar o fragmento coronalmente. Tal manobra foi repetida
até que se visualizasse a sec¢do transversal do mesmo ja na em-
bocadura do canal. Ele foi aspirado e viabilizou-se o glidepath
dos condutos. A partir dai seguiram-se as etapas de um trata-
mento convencional. Na segunda sessao, o dente foi reinstru-
mentado e teve seus condutos obturados com guta-percha e ci-
mento biocerdamico. Apés 1 ano de controle, radiograficamente
o dente encontra-se sem rarefacdo apical e clinicamente nao ha
sintomatologia. Conclui-se que a utilizagdo de recursos para a
remogao do fragmento melhorou significativamente o prognds-
tico do caso por permitir uma melhor descontaminagao do sis-
tema de canais radiculares.

Instrumento fraturado; periodontite apical; microsonics

ISSN 1981-3708 Rev Odontol Bras Central 2019; 28(86)

PA-121 Otimizacao da estética
através do fechamento de diastemas
com restauracoes adesivas diretas de
resina composta

Pedrosa IG*, Maciel ALM, El Zayek PSL, Gratao GA
UniEvangélica
izagomesp@hotmail.com

O anseio pela estética do sorriso tem sido o estopim da busca
por tratamentos odontoldgicos. Diastemas e demais desarmo-
nias dentais podem causar prejuizos estéticos ao sorriso. O fe-
chamento de diastemas é um procedimento clinico que visa o
reestabelecimento estético, fornecendo um resultado simétrico e
harmonioso aos dentes. A maior rapidez na obtencao de resul-
tados estéticos e 0 menor custo na utilizacdo das resinas com-
postas, comparativamente as restauragoes indiretas, sao fatores
significativos para indicagdo de compdsitos diretos nos dentes.
Paciente do sexo feminino compareceu a clinica odontoldgica do
Centro Universitario de Anépolis-UniEVANGELICA com que-
ixa estética de ;espacos; entre os dentes anterossuperiores. O
exame clinico intrabucal evidenciou diastemas entre os dentes
12, 11, 21 e 22. O plano de tratamento proposto foi a realizagao
de restauragdes diretas com resina composta, sem a necessidade
de realizar desgastes nos dentes envolvidos, para o fechamento
completo dos diastemas. Anteriormente, realizou-se uma mold-
agem dos arcos dentais para obtencao dos modelos de gesso.
Apds o enceramento de diagndstico, foi feita uma guia de sili-
cona, para se conseguir uma maior agilidade durante o procedi-
mento restaurador. A sessado restauradora foi realizada utilizan-
do resina composta micro-hibrida sob isolamento absoluto, com
o auxilio da guia de silicona. A técnica empregada tem o6tima
relagdo custo-beneficio, e possibilitou resultados excelentes, au-
mentando sua autoestima e melhorando seu convivio social.

Diastema; resina composta; estética dentaria

PA-122 Planejamento de guia de
acesso endodontico: relato de caso

Sousa DP*, Marques ML, Bueno JM, Mundim-Picoli MBV
Centro Integrado de Radiodontologia
debora_peclat@hotmail.com

Avangos recentes da tecnologia digital tém proporcionado
melhor gerenciamento de situagdes clinicas complexas em endo-
dontia. Softwares especificos vinculados a imagens de tomogra-
fia computadorizada cone-beam e imagem digital 3D escaneada
permitem a produgao de guia de acesso endodéntico (endoguide)
que reproduzem a trajetéria de insergao da broca, planejada vir-
tualmente, durante acesso endoddntico. O endoguide é uma ferra-
menta auxiliar para tratamento de canais obliterados e dentes com
restauragdes extensas. O objetivo desse trabalho é relatar o caso de
planejamento digital e confec¢ao de guia de acesso endoddntico,
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realizado em um clinica radioldgica, para posterior retratamento
endodontico de dente molar superior. Paciente do sexo feminino,
63 anos compareceu a clinica de radiologia para realizagao do
endoguide do dente 26 a pedido de cirurgiao-dentista assistente.
A paciente relatou dor a percussao vertical e tratamento endodén-
tico prévio. Exame imaginoldgico constatou a presenca de cal-
cificagao na regiao de entrada do conduto palatino e assoalho da
cavidade pulpar. Exame tomografico (Prexion), escaneamento in-
trabucal (3Shape) e confec¢ao de guia em resina foram realizados.
O planejamento digital foi enviado a cirurgiao-dentista assistente
para a execucao do plano de tratamento. Diante disso, observa-se
o impacto do endoguide no tratamento clinico, como ferramenta
auxiliar na endodontia, oferecendo maior previsibilidade na ex-
ecucao do acesso endodontico e proporcionando, assim, maior
seguranga clinica ao profissional e ao paciente.
Endodontia; informatica odontolégica; odontologia

PA-124 Excisao cirurgica para
tratamento estético de labio duplo

Guimaraes PP*, Silveira R], Junior AFS, Silva WS
UNIP- GO
palomapalmerston@gmail.com

Olabio duplo consiste em uma anomalia de desenvolvimento
rara da cavidade bucal, caracterizada pelo crescimento exuber-
ante de tecido na mucosa labial. Com mais frequéncia é de na-
tureza congénita, porém pode ser de evolugao tardia. Os casos
congénitos normalmente desenvolvem-se durante o segundo ou
terceiro més da gestacao, ja o labio duplo adquirido pode ser um
componente da sindrome de Ascher, ou pode ser causado por
traumatismo ou hdbitos bucais como o sugar do labio. O labio
superior é mais acometido que o inferior e em uma condicao
de repouso muitas vezes nao é percebido clinicamente, porém
quando o paciente sorri ou os labios sdo tensionados, o excesso
de tecido torna-se visivel. Os autores irdo mostrar caso clinico do
paciente R.S.F., 22 anos, com histdria de excesso de 1abio desde
crianga. Paciente higido, ASA I, nega alergias e comorbidades
sistémicas. Foi proposto a excisdo cirurgica do labio duplo sob
anestesia local (lidocaina 2% com epinefrina 1:100.000), asso-
ciado a analgesia preemptiva, 1 grama de dipirona sddica e 10
mg de toragesic. Os autores irdo mostrar a sequéncia cirtrgica,
suas particularidades e o follow up de 1 ano apos a cirurgia. Sa-
lientamos que o correto diagnostico, bem como o planejamento
cirurgico aliado as expectativas do paciente permitiram alcangar
o resultado esperado.

Labio duplo; cirurgia

PA-125 Importancia da tomografia no
diagndstico de lesdo perirradicular ndo
evidenciada no exame periapical: relato
de caso

ISSN 1981-3708 Rev Odontol Bras Central 2019; 28(86)

Silva ML¥, Santos MA, Marques ML, Carvalho VHM
Faculdade Uniao de Goyazes
matheus.odonto_98@hotmail.com

Paciente, sexo feminino compareceu ao consultério odon-
tolégico apresentando dor espontanea leve, localizada e inter-
mitente. Durante a avaliagdo clinica, ndo se observou fistula e/
ou edema, foi realizado o teste de vitalidade pulpar com res-
posta negativa ao frio e o teste de percussao vertical com res-
posta positiva de alta intensidade. Nos achados radiograficos,
observou-se a presenga de descontinuidade da lamina dura do
dente 15. Logo, foi solicitado uma técnica radiografica de locali-
zagdo conseguindo observar rarefacdo Ossea periapical difusa
no dente 15. Foi solicitado tomografia computadorizada, como
exame complementar e foi evidenciado extensa lesao na regiao
do dente 15. Sendo a hipdtese diagnostica de periodontite apical
sintomatica. Foi realizado a necropulpectomia em 2 sessdes. Na
primeira sessao do tratamento endodéntico foi utilizada técnica
de instrumentacao hibrida com limas tipo K e mecanizadas Pro
Design S, com instrumento final #35. Foi realizado odontometria
eletronica, irrigagdo com hipoclorito de sédio 2,5%, como medi-
cagao intracanal pasta HPG, por 21 dias. Na segunda sessao foi
realizada obturagao termoplastificada, utilizando a técnica hibri-
da de Tagger. O exame de acompanhamento de 18 meses demon-
stra auséncia total de sintomatologia e no exame tomografico
observa-se a regressao da lesao perirradicular.

Tomografia computadorizada; diagndstico; endodontia

PA-126 Restauracoes adesivas diretas
com resina composta para fechamento
de diastema interincisivos: relato de caso

Loiola TR*, Arantes BR, Coelho UP
Faculdade Morgana Potrich - FAMP
taayna-resende@hotmail.com

A estética odontoldgica estd associada a harmonia entre cor,
forma, tamanho e posi¢do dos dentes nos arcos dentarios. Este
trabalho tem como objetivo relatar um caso de fechamento de
diastema interincisivos pela técnica de restauracao direta com
resina composta associado ao clareamento dental prévio para
harmonia do sorriso. Paciente L.I.V.L., 21 anos, sexo feminino,
compareceu a clinica odontoldgica queixando-se da estética do
seu sorriso devido a colora¢do e um espago presente entre os
dentes incisivos superiores. Ao realizar o exame clinico obs-
ervou-se que a paciente apresentava satide bucal e periodontal
satisfatdrias, no entanto notou-se a presenga de diastema entre
os dentes 11 e 21. Apoiado na queixa da paciente, foi proposto a
harmonizagao do sorriso com o clareamento dental e fechamento
de diastema com resina composta. Apds uma semana da técnica
clareadora, foi realizado o procedimento restaurador: ataque
acido e a aplicacdo do sistema adesivo na superficie dos dentes
a serem restaurados, acomodagdo da resina composta em incre-
mentos, com o auxilio de fita matriz de poliéster a fim de obter
lisura proximal. Posteriormente, a resina foi sendo colocada até
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a face vestibular respeitando a anatomia dentaria. Apds uma
semana, foi feito o acabamento com discos de lixa e polimento
com roda de feltro e pasta diamantada. Finalizado o tratamento,
sugere-se que o fechamento de diastemas por meio da técnica
restauradora direta, com auxilio da matriz de poliéster, pode ser
considerado um tratamento de facil execugao para a obtengao de
um sorriso esteticamente harmonico.
Estética dentéria; resinas compostas; sorriso

PA-127 Tratamento endodéntico de
dentes posteriores com canais obliterado
com uso de endoguide: relato de caso

Sousa DP*, Roque MCF, Bueno JM, Marques ML
Centro Integrado de Radiodontologia
debora_peclat@hotmail.com

O acesso endodontico guiado tém proporcionado melhor ger-
enciamento de situagdes clinicas complexas em endodontia. O
uso de guia de acesso (endoguide) reproduz a trajetéria de inser-
¢ao da broca até o canal radicular e auxilia o cirurgiao-dentista
na pratica clinica. O endoguide é uma ferramenta para trata-
mento de canais obliterados. O objetivo desse trabalho é relatar
o caso de tratamento endoddntico de pré-molares com canais
obliterados, com o uso de endoguide. Paciente sexo feminino,
23 anos, compareceu a clinica escola, para realizagao de trata-
mento endoddntico dos dentes 14 e 15. Exame imaginolégico
constatou obliteracdo por toda extensao em ambos os dentes.
O dente 15 apresentou sinal parcial de luz na regiao do terco
cervical do conduto e juncdo dos canais na regido de terco api-
cal e o dente 14 sinal parcial de luz na regiao do terco apical do
conduto, bifurcagdo de raiz dos tergos médio ao apical e pre-
senga de lesao perirradicular. Foi solicitado, a uma clinica radi-
ologica, o planejamento digital e confeccdo do guia através da
impressao 3D, apo6s escaneamento digital (3Shape) e tomografia
computadorizada (Prexion). Toda a extensao do sistema de ca-
nais radiculares foi instrumentado no comprimento de trabalho,
até o instrumento 30.05. A opgao de utilizagdo do guia permitiu a
execugao do plano de tratamento com menor risco de desvio de
canal e desgaste desnecessario. Diante disso, observa-se o impac-
to do uso do endoguide no tratamento endodontico, proporcion-
ando maior previsibilidade na execucao do acesso endodontico
e maior seguranca clinica ao profissional.

Endodontia; informatica odontolégica; odontologia

PA-128 Distincao entre papulose
bowenodide e doenca de Bowen em boca:
relato de caso

Sousa-Neto SS*, Ferreira JCB, de Paula HM, Mendonca EF
Faculdade de Odontologia - Universidade Federal de Goias
sebastiaoneto136@gmail.com

ISSN 1981-3708 Rev Odontol Bras Central 2019; 28(86)

A papulose bowendide (PB) é uma doenca cutanea rara as-
sociada a infeccdo pelo papilomavirus humano (HPV) sendo
clinicamente caracterizada pela presenca de papulas dispersas
ou pequenas placas, multiplas e pigmentadas, que acometem
o epitélio escamoso estratificado. Apenas 13 casos de PB oral
foram relatados na literatura até o momento. A doenga de Bow-
en (DB) tem sido reconhecida como o principal diagndstico
diferencial da PB. Paciente do sexo feminino, 80 anos, leuco-
derma, foi encaminhada para avaliagao de multiplas papulas
verrucosas, pigmentadas, medindo 3-4 mm de diametro na gen-
giva maxilar direita. A excisdo cirtrgica foi recomendada e a
analise histopatologica revelou distarbio na maturacao epitelial
com epitélio escamoso estratificado papilar, atipia coilocitica,
paraceratose, acantose, duplicacdo de camada basal, perda de
polaridade celular, hipercromatismo e pleomorfismo nucleares,
corpos mitosdides dispersos e alto grau de atipias citologicas.
A investigacdo imuno-histoquimica foi realizada para os mar-
cadores p53, Ki67, p16 e Bcl-2. O p53 e o Ki67 mostraram mar-
cacao das camadas basal e supra-basal, enquanto o p16 marcou
fortemente os nucleos das células epiteliais e Bcl-2 marcou ap-
enas corpos mitosoides e o infiltrado inflamatorio linfocitrio.
A hibridizag¢do de DNA in situ foi negativa. A paciente esta ha
8 meses sob acompanhamento, sem sinais de recidiva da lesdo.
A PB oral é uma doenga rara cujo processo diagnostico inclui
correlagdo clinica, histopatolégica e molecular devido a similari-
dade com lesdes agressivas como a DB.

Papulose bowenoide; doenga de Bowen; infec¢ao por HPV

PA-129 Imagens radiograficas
de fratura mandibular por uso de
bisfosfonatos: relato de caso

Silva RM*; Joly JC; Sperandio M; Watanabe S
Faculdade Sao Leopoldo de Mandic- Campinas -Sao Paulo
rodolfomendessilva@hotmail.com

Os bisfosfonatos sdo um grupo de medicamentos utili-
zados no tratamento de doencas malignas metastaticas e em
outras doencas dsseas como osteoporose . A despeito dos seus
beneficios, uma importante complicacdo denominada de os-
teonecrose dos maxilares vem sendo observada nos pacientes
usudrios croénicos dos bisfosfonatos que se caracteriza clinica-
mente por exposigdes 0sseas na regiao maxilofacial persistente,
acompanhadas de osteomielite, geralmente sintomaticas e cujo
tratamento é complexo. Este trabalho tem por objetivo relatar
um caso clinico de osteonecrose com fratura patologica de man-
dibula associada ao uso dos bisfosfonatos, em especial, em on-
cologia, no periodo de 6 meses de tratamento. Apés 5 anos da
ultima quimioterapia a paciente realizou procedimento cirtr-
gico bucal com reabilitacdo de implantes dentédrios na regiao
de mandibula. Apds o procedimento realizado, a paciente teve
exposigao dssea na mandibula com a perda de dois implantes
e fratura patoldgica na regido. Devido a dificuldade de trata-
mento da osteonecrose associada aos bisfosfonatos, a paciente
com 76 anos de idade e limitag¢des sistémicas de satide, o foco
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foi o tratamento conservador. Em Dezembro de 2002, United
States Food and Drug Administration (FDA) aprovou o frag-
mento sintético de 34 aminoacidos do hPTH, como um novo
farmaco que promove o crescimento 6sseo, nomeado generica-
mente como Teriparatide, e cujo nome comercial é Forteo. Desta
forma, o hPTH se apresenta hoje como um excelente agente
anabdlico para o tratamento capaz de suprimir a reabsor¢ao
Ossea. A teriparatida, foi a opgao terapéutica como alternativa
de tratamento conservador nao cirtargico para fratura de man-
dibula patolégica provocada por bisfosfonatos para tratamento
da paciente, que uma das suas ag¢des é regeneracao dssea, re-
modelamento dsseo e cicatrizagao de feridas, em fraturas e lo-
cais cirtrgicos.

Bisfosfonatos; osteonecrose; extracao dentaria; metastase
neoplasica

PA-130 uso DE CIMENTO REPARADOR
BIOCERAMICO NO TRATAMENTO DE
PERFURACOES RADICULAR EM INCISIVO
CENTRAL SUPERIOR: RELATO DE CASO

Martins WS¥, Santiago MC, Gomes MA, Aucélio R
IPESP
williansouzamartins@hotmail.com

As perfuragdes radiculares sdao complicagdes que podem
ocorrer durante o tratamento endodontico. Estudos atuais
demonstram que a utilizagdo de materiais a base de silicato de
célcio, para o selamento de perfuracdes endodonticas e para a
retro-obturagao é promissor. Esses materiais assemelham-se ao
Mineral Triéxido Agregado (MTA), porém com modificacdes
em sua composicao e tamanhos das particulass. O objetivo
deste trabalho é relatar um caso clinico de paciente que com-
pareceu para atendimento odontolégico com queixa de dor
provocada, em incisivo central superior. O teste de percussao
foi positivo e ao exame radiografico observou-se tratamento
endododntico com suspeita de perfuragao. Apds anamnese e
planejamento o paciente foi submetido a cirurgia parendodon-
tica com selamento da perfuracao. A area da perfuracao foi ex-
posta apos o rebatimento do retalho, em seguida procedeu-se
com a curetagem do tecido de granulagao para entao seccionar
3mm da raiz e expor tanto a perfuragao quando o canal radicu-
lar. O preparo da cavidade e corte da raiz foram realizados
com pontas especificas de ultrassom (Helse). O material utili-
zado para selamento foi o cimento bioceramico (TotalFill® BC
Sealer). No periodo pds-operatério ndo apresentou nenhuma
intercorréncia. Exames tomograficos serao solicitados apds 18
meses do procedimento cirargico para confirmagao do sucesso
do procedimento. Tratamentos de perfura¢des sao complexos
e assim como no caso apresentado a utiliza¢do de técnicas ad-
equadas e materiais biocompativeis e bioativos aumentam as
chances de sucesso.

Endodontia; perfuragao; bioceramicos
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PA-131 Fibroma ossificante
ocasionado pela doenca periodontal:
relato de caso

Pofahl AGB*, Vieira BCL, Tannus GV, Ferreira MS
Unievangélica
amandagp22@gmail.com

A mucosa bucal pode ser acometida por lesdes hiperplasi-
cas reacionais, também conhecidas como prolifera¢des nao neo-
plasicas. Este trabalho tem como objetivo reportar um caso de
Fibroma Ossificante Periférico em regiao mandibular, discutindo
os aspectos clinicos e radiograficos. Paciente do sexo masculino,
18 anos de idade, normossistémico, compareceu a Clinica Od-
ontolégica da Unievangélica com queixa principal de inchago
na gengiva ha aproximadamente 4 meses. A oroscopia, notou-
se lesdo nodular, pediculada, em regidao de gengiva inserida na
face vestibular do dente 35, com coloragao semelhante a mucosa
e areas avermelhadas e vascularizadas, apresentando dimen-
sao de 12 x 7 x 3 mm. A hipédtese diagndstica foi de Fibroma
Ossificante Periférico, lesdo bucal de natureza nao neoplasica e
benigna. A conduta realizada foi a raspagem corono-radicular,
com o escopo de remover o possivel fator etiologico, e a exérese
da lesdo. O resultado da bidpsia confirmou a hipdtese diagnos-
tica e 0 caso esta em proservagao ha 6 meses e encontra-se sem
recidiva.

Lesao; fibroma ossificante; bidpsia

PA-132 Recuperacao estética do
sorriso com faceta direta de resina
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O atual cendrio social cultua o que é belo, e faz com que as
pessoas procurem por tratamentos odontoldgicos estéticos de
exceléncia. Visto as muitas alteragdes dentais que podem ocor-
rer, uma Otima alternativa para a recupera¢ao da harmonia é a
realizagao das facetas diretas com resina composta fotopolimer-
izdvel. O presente trabalho tem como objetivo relatar um caso
clinico de recuperacao estética em dente escurecido com faceta
direta de resina composta. Paciente do sexo masculino procurou
a Clinica Odontoloégica de Ensino do Centro Universitario de
Anapolis-UniEVANGELICA, descrevendo como queixa princi-
pal um dente “da frente” escurecido. O exame clinico revelou
o dente 11 escurecido e uma restauracao de resina composta
insatisfatéria. No exame radiografico observou-se tratamento
endodontico satisfatério e sem alteragdes periapicais. O trata-
mento proposto foi a realizacao de faceta com resina composta

151



ANAIS - 20° CONGRESSO INTERNACIONAL DE ODONTOLOGIA DE GOIAS Posteres - Grupo A

na técnica direta. Apos a profilaxia e a escolha da cor foi feito o
preparo cavitario com o término supragengival. Em seguida, o
isolamento absoluto do campo operatdrio, a faceta foi confeccio-
nada dentro do protocolo clinico restaurador. O efeito imediato
foi 6timo e alcangou o resultado estético almejado. A técnica
da faceta direta com resina composta é uma opgao viavel, com
o6tima relagao custo-beneficio e tempo de procedimento clinico,
comparado com a técnica indireta, sendo, assim, uma excelente
alternativa para resgatar a autoestima e a autoimagem do indi-
viduo, através da harmonizacado e da recuperagao da estética do
SOTTiSO.

Facetas dentarias, resinas compostas; estética dentdria
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