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Introdugdo: A sindrome de burnout surge como resposta ao stress profissional cronico. Este stress, tem inicio muitas
vezes ainda durante a formacao pré-graduada e é composto por: exaustdo emocional, descrenca na eficacia profissional.
Objectivo: Identificar os niveis de burnout nos estudantes da licenciatura de Medicina Dentéria da Faculdade de Ciéncias
da Saide da Universidade Fernando Pessoa. Comparar a frequéncia dos componentes do burnout no 3°, 4°, 5%, 4° anos
da Licenciatura; verificar a correspondéncia entre maior burnout e a introducao de trabalho clinico; aferir da relacido
entre burnout, tempo de lazer e familiar. Material e Métado: Aplicacdo do inventério Moslach de burnout de estudantes
e de um questiondrio de caracterizacdo sécio-familiar 3 uma amostra constituida por 189 estudantes, com idades entre
20 e 46 anos, Resultados: A presenca de burnout revela-se por alta exaustio emocional, descrenca e baixa realizacho
pessoal, 0 5° ano apresentou valores mais sintomaticos da sindrome do que 0s restantes anos. Sendo ainda de ressalvar
que 0 mesmo revelou ser o ano com menor tempo com familia @ amigos. Conclusées: 0 aumento do burnout desde
0s anos da Licenciatura, em que nao existem aulas clinicas, até aos anos em que a maioria das aulas se realizam com
atendimento clinico deve ser tido em conta, no entanto, ndo foi encontrada, significativa relevincia para prevalecer uma
interacgho entre maior burnout e introducio de trabalho clinico. Maioritariamente os inquiridos acreditam que a carga
hordria afecta a vida familiar e que estudantes de Medicina Dentéria tem mais tendéncia ao desgaste profissional

Introducdo: O conhecimento do psiquismo dos pacientes é primordial para a pritica da Medicina Dentéria. Os tratamentos
nesta drea Médica, por si s6, podem produzir ansiedade, excitagdo e medo nos pacientes, constituindo uma barreira
para a manutengdo da sadde oral. A aquisic3o de atitudes de repulsa/recusa interferem na consulta regular ou rotineira
Objectivo: Estimar a prevaléncia da ansiedade dentéria nos utentes das clinicas pedagogicas de Medicina Dentaria da
Faculdade de Ciéncias da Salude da Universidade Fernando Pessoa, procurando contribuir para a compreensao dos
estimulos predisponentes que induzem o aparecimento deste distirbio psicofisiolégico. Material e Métodos: amostra
de 150 utentes, constituida de forma ndo probabilistica, por quotas [género e idade, elaborada com base nos dados
do Gltimo Recenseamento Geral da Populacdo Portuguesa. Avaliou-se a ansiedade e a fobia de pacientes, com idades
entre 15 e os 64 anos (38,3213,8 anos), atendidos entre os meses de Janeiro e Marco de 2007, sendo 48,9% homens
138,1£13,7 anos). Foram aplicadas escalas de medig3o de ansiedade e fobia dentaria: Modified Dental Anxiety Scole
(MDAS) e Dental Fear Survey (DFS) - versaes portuguesas. Resultados: Dos 150 utentes inquiridos, 28,67% s3o “muito
ansiosos” ou “fébicos”, e 24,0% sdo “ansiosos”. Os “fobicos” manifestam activacdo fisiologica exacerbada, padecem
de ansiedade antecipatdria 3o "marcar a consulta” e na "sala de espera”. A estimulacio sensorial “broca” e “seringa”
aterroriza, respectivamente, 40% e 50% dos pacientes. Conclusdes: Diferentes tratamentos dentarios imprimem nos
pacientes ansiedade com distintos graus de severidade. A escala MDAS percepciona os pacientes de forma menos
severa que a escala DFS.



Introducdo: As patologias orais sdo as doencas crénicas mais comuns numa populagdo na qual parte significativa nio
frequenta assiduamente as consultas de Medicina Dentéria. Assim, um bom modo de identificar esses pacientes, seria
através da sua sinalizagdo pelo médico de familia, havendo para isso que averiguar se estes estio aptos a fazé-lo.
Objectivos: Demonstrar a importincia da sadGde oral (S.0.] na pratica clinica de um médico de familia; demonstrar a
necessidade da deteccdo de problemas da cavidade oral e suas implicacbes sistémicas; conhecer a perspectiva de
médicos e estudantes de Medicina sobre 5.0. e alertar para aspectos da sua pritica clinica que possam afectar a saide
oral dos pacientes, Métodos: Estudo ecolégico com amoslr?em por conveniéncia, para o qual foram aplicados

questionarios a médicos de familia (n=120) que exerciam em C.S. ou U.S.F em Portugal continental, e a estudantes de
Medicina [n=200). Todos os dados foram analisados através SPSS versdo 15.0. Resultados: 78,5% dos estudantes
considera que o licanciado em Medicina deveria conhecer melhor a cavidade oral, e 77% refere que o médico de familia
deveria saber mais sobre 5.0. 46,7% dos médicos afirma que as vezes observa a cavidade oral dos pacientes e 43,3%
fa-lo sempre. 84,2% afirma que os seus pacientes apresentam queixas sobre 5.0. e 90,8% reencaminha-os ac médico
dentista. Conclusio: Médicos e estudantes encontram-se receptivos a informacdo sobre 5.0., a ser provida pela
rearganizagdo dos curriculos das licenciaturas em Medicina, organizacio de semindrios, conferéncias e continuacdo
de publicacdes informativas sobre o tema,

A prvétlc.a 'desportiva € promovida através duma forte associacao salutogénica contudo, torna-se importante a proteccao
dos mdmduos perante riscos da actividade desportiva. Nas modalidades desportivas com contacto fisico estima-se a
prolgobdndadg de risco de lesdes orais ao longo da carreira de 33% a 56%. Devido aos impactos dos traumatismos orais
na vida dos mdmdgos é uma ferramenta basica na promocao da salde; determinar os conhecimentos dos atletas e
treinadores sobre riscos associados, e atitudes e comportamentos aplicados na prevencao de lesdes orais. Foi realizado
estudo observacional transversal constituido por um inquérito dirigido a 286 atletas e treinadores [n=18] de Judo
Andebol, Basquetebol, Héquei em Patins, Squash e Natacdo, 181 dos quais do sexo masculino; igualmente foram
dolnrmmadgs alguns indicadores basicos de salde oral para determinar a condi¢do oral dos atletas. Toda a andlise
de dados foi processada através do SPSS 15,0, assumindo-se um nivel de significincia de 95%. A idade média foi de
26.4 +/-82 anos e a média de anos de pratica desportiva foi 9,2 +/- 2,7 anos, 11,6% dos atletas usavam protector em
treino e em jogo, 38,1% dos atletas |4 haviam sofrido traumatismo oro-facial; os nadadores apresentavam um OR de
2,35 (IC: 1,32; 3,22 para erosdo dentdria, provavelmente devido & desmineralizacdo por quimicos das piscinas. As
sequelas da pratica desportiva apresentam prevaléncia importante. Torna-se evidente a necessidade de formacio dos
agentes desportivos relativamente aos riscos de lesdo oro-facial e decisdo perante essas lesdes Urge a rewisdo da
legislacho desportiva para uma efectiva promogio da sadde oral

Introdugho: Cérie Precoce de Infancia (CPI) é caracterizada pelo aparecimento de lesdes de cérie em criancas na idade
pré-escolar. Apesar da preocupacao mundial relativamente a prevaléncia de CPl, sdo escassos os estudos epidemioldgicos
em Portugal. Trata-se dum problema de sadde piblica que continua a afectar bebés e criancas pré-escolares em todo
o mundo podendo originar dor, dificuldades na mastigagao, preblemas na func3o da fala, desordens gastrointestinais
& problemas psicologicos. Objectivo: O objectivo deste estudo foi avaliar a prevaléncia de CPI em criangas com 24 meses
de idade, pertencentes a uma coorte do Projecto Geracdo XXI. Materiais e Métodos: Examinaram-se 267 criancas, nas
instalacaes da FMDUP. Foi realizado um questionario sobre habitos alimentares, higiene e exposicdo ao flior Na
observacao clinica, os critérios de diagndstico de lesdes de carie utilizades foram os do ICDAS. Resultados: De entre
as criangas examinadas, 9 (3,35%] tinham pelo menos um dente com les3o de cdrie. As criancas que apresentavam
CPI, 5 (55,55%] apresentavam mancha branca e & [44,44%) apresentavam cavidade. O cpod médio foi de 0,1, apesar
do cpod médio das criancas com CPI ser de 3. Devido talvez a dimens3o da amostra, bem como a idade das criangas,
nao se observou asseciacao estatisticamente significativa entre as varidveis comportamentais analisadas |dieta, higiene,
uso de fldor, amamentacao natural e artificiall e a CPI. Conclusdes: O indice de CPl esta dentro dos valores encontrados
noutros estudos. Este tipo de estudo é fundamental para delinear estratégias de promogao, prevencao e tratamento
na area de Salde Oral Comunitaria.

I.nlroduc;éo: Uma das principais dificuldades técnicas na realizacdo de restauragdes de classe Il com resina composta,
€ a sua correcta adaptagac na parede gengival. Talvez pela reduzida espessura, ou mesmo auséncia, do esmalte na
parede cervical, a adesao dos compésitos nesta drea tem sido um verdadeiro desafio. Objectivo: O objectivo deste
trabalhe foi comparar a microinfiltragdo na parede axial com a da parede gengival, de restauracdes classe Il com resina
composta, Material e Métodos: Foram realizadas cavidades de classe Il [OM e 0D) em 24 dentes naturais. Os dentes
foram restaurados com dois compésitos, o (eram X® e o Spectrum® e foi sempre utilizado o mesmo sistema adesivo
(Prime e Bond NI®). Cada dente foi seccionado verticalmente e cada lamina foi observada ao microscopio dptico ampliada
de 20 x. Foram avaliadas as profundidades de infiltragdo na parede gengival e axial e os dados tratados estalisticamente.
Resultados: A microinfiltragao foi estatisticamente muito superior na parede gengival do que na awial [p<0.001). Verificou-
-Se que quanto menor a espessura de esmalte maior a microinfiltragdo observada (p<0,001). Na parede gengival, o
compdsito (eraom X®, apresentou melhor comportamento em termos de adaptacdo marginal do que o compésito
Spectrum® [p:0.0U.. Conclusdo: A espessura do esmalte teve influéncia na microinfiltrac3o. Em restauracdes de
cavidades classe |l & maior a dificuldade em conseguir um bom selamento marginal na parede gengival do que na
parede axial. Os compdsitos baseados na nanotecnologia, como o (eram X®, parecemn apresentar melhores resultados.



Introducdo: Os adesivos dentérios 1ém assumido um papel de grande relevancia nos Gltimos anos na Medicina Dentéria.
0s adesivos total-etch, principalmente os sistemas monofrasco, so os mais utilizados por se encontrarem disponiveis
ne mercado ja ha algum tempo e terem sido alvo de inimeros estudos cientificos que comprovam a sua eficicia. Estes
adesivos possuem diferentes mecanismos de interacgdo com os tecidos dentérios em que actuam [dentina ou esmaltel,
senda também influenciados pelo grau de humidade do substrato, principalmente na dentina, onde o solvente desempenha
um papel decisivo no seu comportamento. Objectivo: O objectivo deste poster & comparar, com recurso a microscopia
electronica de varrimento [SEM), a morfologia da interface dentina/adesivo, nomeadamente a camada hibrida, de dois
adesivos total-etch com solventes diferentes. Materiais e Métodos: Utilizaram-se dois grupos de 8 discos de dentina
cada, dois adesivos, o Scotchbond1XT® e o Prime&BondNT®, com diferentes solventes, etanol e acetona respectivamente,
e o compésito Artemis®, Para cada grupo de amostras foi apenas aplicado um tipo de adesivo. As amostras foram
termocicladas e seccionadas a meio loriginando 16 hemi-discos|, polidas, descalcificadas, desidratadas, submersas
em hexametildisilazano e preparadas para microscopio electrénico de varrimento. Depois foram observadas e medidas
a8 espessuras da camada hibrida, Resultados/Discussao: A espessura média da camada hibrida do Prime&BondNT®
foi de 2,71pm versus 3,58 pm do Scolchbond IXT®. Esta diferenca pode ser devida & menor susceptibilidade do ultimo
adesivo ao tipo de substrato e & manipulagdo. Conclusdo: O solvente presente nos sistemas adesivos poderd ter influéncia
na formaglo e espessura da camada hibrida,

Introducao: Recentemente um produto de branqueamento 3 base de Perdxido de Hidrogénio [PH] |Trés White Supreme ™)
ITWSI utilizando uma moldeira pré formada tem sido publicitado como eficaz. Objectivos: Estudar a eficacia clinica de
dois produtos de branqueamento de utilizacdo em ambulatério com moldeira universal ou moldeira individual. Materiais
e Métodos: Foram recrutados 50 pacientes de uma clinica universitaria. Apés a primeira consulta de diagndstico e
profilaxia os Tecicntes foram aleatorizados em dois grupos: TWS com 10% de PH e moldeira universal ou Opalescence
10%PF (OPL] com 10% Perdxido Carbamida e moldeira individual. Foram sequidas as indicacdes de utilizacdo do
labrtconlq. A sua eficicia foi determinada sob as mesmas condicdes operatérias, com o auxilio da escala de cor Vita
Pan classica na superficie vestibular dos seis dentes anteriores maxilares e mandibulares no pré-tratamento (PT),
meio-tratamento [MT), e final de tratamento [FT). Dos doze dentes anteriores apenas os com cor inicial igual ou superior
a A3 foram incluidos no estudo. Eficicia foi expressa como Média+/-E.P.M de valores da escala Vita. A diferenca de
médias foi testada com r-Student, com nivel de significincia de a= 0,05. Este estudo foi aprovado pela Comissio de Etica
local. Resultados: Produto Valores de Cor de Escala VITA PT (Média +/- EP.M) MT [Média +/-E P.M] FT [Médias/-
E.P.MIOPL 10,763+/-0,132 6,376+/-0,224 4,360+/-0,184TWS 10,258+/-0,155 6,927+/-0,230 3,797+/-0,275 No fim de
tratamento a eficicia foi de 6,280+/-0,177 e 6,584+/-0,269 valores, para OPL e TWS respectivamente. Conclusdes
Os resultados destes estudos sugerem ambos os produtos apresentam eficdcias semelhantes

Introduc@o: Nos Gltimos anos a area dos produtos de branqueamento de auto-aplicagdo pelo paciente assistiv @
introdugae de diversos produtos dos quais se desconhece a real seguranca. Objectivos: Avaliar a seguranca clinica de
um verniz de auto-aplicacio e de um gel para aplicago em moldeira individual. Materiais e Métodos: Foram recrutados
60 pacientes de uma clinica universitaria. Cada paciente foi aleatorizado num dos dois grupos de estude: Vivastyfe Paint
On Plus [PO+] contendo 6% de peréxide de hidrogénio (PH] de auto-aplicagdo do tipo verniz ou Vivastyle 10% [VS10]
contendo 10% de peréxido de carbamida [PC) de aplicagdo em meldeira individual. Foram sequidas as instrucdes do
fabricante. Os parametros de seguranca clinica avaliados foram: quantidade total de PH aplicadolPHTI|, PH libertado
para a salivalPHS| , PH remanescente na cavidade oral|PHR], e foram determinados através de métodos previamente
descritos. Os valores sde expressos como média+/-erro padrao de média (E.P.M.] de mg de HP por kg de peso corporal
[mg/kgl. Os resultados foram analisados estatisticamente com o teste t de student, com nivel de significancia de a=0,05.
Este estudo foi aprovado previamente pela comissdo de ética local. Resultados: Produto PHT(mg/kg/PC| PHS[mg/kg/PC]
PHR(ma/kg/PC] Média E.P.M. Média E.P.M. Média E.P.M.V510 5,437.10-1 3,81.10-2 £,773.10-25,368.10-3 4,700.10-
29.91.10-3P0+ 1,091.10-1 7.600.10-3 4,74.10-3 8,600.10-4 2,525.10-4 6,000.10-5, Em ambos os grupos o nimero de
pacientes com exposicao ao PH superior 2 dose tdxica (0,26 mg/kg| didria foi nulo. Conclusdes: Os resultados deste
estudo sugerem que ambos os produtos s30 seguros no que respeita & expesicao sistémica ao PH.

Introdugdo: O conhecimento das propriedades bioldgicas dos materiais de obturacdo canalar é um pilar fundamental
para uma escolha clinica orientada. A presente investigagao teve como objectivo realizar testes de biocompatibilidade
In vivo de cones de resilon, uma alternativa recente a ,q':lo-peftho como material de obturacde canalar no tratamento
endoddntico. Métodos: cones de resifon ou guto-percha foram implantados no tecido subcutaneo do dorso de ratos
wistar. Os implantes e o tecido circundante foram colhidos 8 ou 60 dias apds a implantaco e foi realizada avaliagde
histopatolégica e histométrica. A reaccdo tecidular foi classificada usando um score de 0 [normal) a & [severa)
A espessura da capsula foi calculada de forma indirecta com base na determinagdo de um indice [IC/B], com recurso
a métodos h-st_ométncos por andlise digital de imagens. Resultados: A avaliaco histopatoldgica e histométrica das
amostras, realizada em exames corados para microscopia dptica, mostrou ao0s 8 dias respostas semelhantes no grupo
de teste e no grupo de controlo. As respostas caracterizaram-se, na generalidade dos casos, por reaccdo minima
(capsula envolvente, sem infiltrado inflamatoriol a ligeira (c3psula e infiltrado de linfécitos ou plasmécitos| do tecido
peri-implante. Aos 60 dias o infiltrade inflamatério desapareceu em ambos os grupos; a capsula manteve-se, sendo
mais espessa no grupo de teste [grupo de resilon). Conclus3o: Este estudo vem acrescentar noves dados sobre o resilon,
demonstrando que e biologicamente aceitavel e com um nivel de biocompatibilidade semelhante 3 guto-percha, n3o
apresentando toxicidade ou contra-indicagdo para o uso @m medicina dentaria.




Introdugdo: Hoje em dia os espigdes radiculares so frequentemente utilizados nas restauragdes de dentes com
tratamento endodéntico, funcionando come meio de retencdo da propria restauracdo. Uma vez decidida a colocagdo
do espigho radicular o médico dentista devera ter em consideracdo entre outras coisas, a anatomia do dente envolvido
e o0s efeitos do preparo com as brocas de gotes-glidden na espessura da dentina radicular. Objectivo: Avaliar a espessura
remanescente de dentina nas raizes distais nos molares inferiores, para clarificar a relacao entre o preparo para a
colocacdo de espigdes e a resisténcia do dente. Material e Métodos: Vinte molares inferiores foram incluidos em resina
numa mufla de inclusdo e seccionados perpendicularmente ao longo eixo do dente, a & e B mm do apex. Colocaram-
-se sequencialmente as brocas gotes-glidden n® 3, &, 5 e 6 nos canais distais a 4 mm do comprimento de trabalho.
Depois de usada cada broca, foram feitas as medicoes da espessura da dentina em todo o perimetro da raiz a partir
de imagens macroscdpicas dos cortes dos dentes, Resultados: A broca gates n® 4, 5 e 6 causaram perfuracdes em 5%,
15% e 20% respectivamente, dos canais estudados no corte mais proximo 4 furca. A maioria das perfuragdes ocorreu
no corte a 8 mm do apex, na face da furca. Apés o preparo biomecanico, 70% dos dentes apresentaram uma espessura
dentindria inferior a 1mm e 20% inferior a 0,5 mm. Conclusdo: Nao é recomendével o uso de brocas Gotes-Glidden

superiores ao n® 3,

Introdug@o: Este estudo pretende acrescentar conhecimento cientifico sobre o tratamento medico-dentario em individuos
VIH-positivos, visando a quantificacao da prevaléncia de alveolites secas [AS) nesta populagao. Objectivos: Este estudo
do tipo “série de casos”, tem como objectivo determinar a prevaléncia de AS pés-exodontia numa populacae VIH-
-positiva, acompanhada durante um periodo de dois anos. Materiais e Métodos: Neste estudo foram analisados 276
doentes. Os pardmetros analisados consistiram nos dados demagraficos, tipo de tratamento médico-dentario, estirpe
do VIH, carga viral, contagem dos linfécitos CDé+, co-infeccdo com HCV e HBV, adesao a HAART. Todas as exodontias
foram efectuadas sequndo um protocolo definido. O diagnéstico de AS, realizou-se segundo critérios definidos na
literatura pelos dois médicos residentes. Os resultados foram apresentados como taxas de prevaléncia, com intervalos
de confianca de 95%. As associagdes foram determinadas através do Chi-quadrado ou da analise de correlagdo de
Pearson, com nivel de significancia a= 0,05. Este estudo foi aprovado pela comissdo de ética local. Resultados: 859
exodontias ndo cirirgicas foram efectuadas em dois anos em 276 doentes. A prevaléncia global de AS foi 1,86% +/-
0,9% IC 95%; varios doentes desenvolveram mais do que uma AS em exodontias mdltiplas, eriginando um aumento
da prevaléncia global por doente para 4,34% +/- 2,41% IC 95%. Nao foram encontradas diferencas significativas entre
a prevaléncia de AS e as varidveis estudadas. Conclus3o: A prevaléncia clinica de AS neste estudo em doentes VIH-
-positivos acempanhados é semelhante 3 encontrada em estudos similares com individuos saudaveis apresentados
em publicacdes prévias.

Inlrod.ucio: Na maioria dos actos cirurgicos, o primeiro tempo operatério engloba a abertura do campo ou acesso,
através da realizacdo de uma incisdo. A incisdo cirirgica pode ser definida como a seccdo das partes moles com o
auxilio de um instrumento cortante, e tem como objectivo facilitar o acesso directo ao local anatdmico desejado,
permitindo a realizacao do acto cirurgico e facilitando a reposicdo dos tecidos. Objectivos: Este trabalho tem como
objectivo comparar a regeneragio tecidular de incisdes realizadas com bisturi, bisturi eléctrico e laser de Er-YAG
Mgl_onais e Matodos: Neste trabalho, de forma a comparar os resultados da regeneracdo apds incisdo cutinea, foram
utilizados 15 ratos Wistor, machos, com aproximadamente 300 g de peso. Apés inducdo de anestesia geral [com
Ketamina:Xilazinal, as incisbes de aproximadamente 3,5 cm foram realizadas com bisturi, bisturi eléctrico e laser de
Er:YAG. As feridas cirirgicas foram suturadas com fio de seda 4/0 e procedeu-se 3 avaliacio macroscopica e histoldgica
lcoloracdo de hematoxilina eosinal aos 2, a0s 7 e 14 dias, apés a incisdo. Resultados e conclusdo: As incisdes realizadas
com bisturi eléctrico apresentaram um atraso significativo do processo de regeneraclo, verificando-se uma necrose
tecidular nas margens da incisdo, mais evidente ao dia 2. As incisdes realizadas com laser de Er:YAG e bisturi
apresentaram um reduzido infiltrado inflamatdrio, auséncia de necrose e um processo de regeneracio adiantado,
verificando-se a unido dos bordos da incislo ao dia 7, em ambas as situacdes.

Introdqcéo: As (e;inas compostas utilizadas em Medicina Dentdria apresentam excelentes propriedades fisicas,
mecnicas e estéticas. Contudo, a contracgdo de polimerizagdo e a polimerizagdo incompleta, podem prejudicar o seu
desempenho clinico. Estes inconvenientes tém levado os investigadores a desenvolver novas matrizes orgdnicas que
possam diminuir a contraccao de polimerizacao das resinas compostas. Objectivo: Avaliar a profundidade e contracgdo
de palimerizacio de duas resinas compostas, com diferentes matrizes organicas. Material e Métodos: Resinas compostas
Filtek™ Silorane e Filtek™ P&0. A profundidade de polimerizacdo determinou-se através da medicdo micromélrica das
amostras, segundo a norma IS04049:2000(E). Para a contracgdo de polimerizacdo utilizou-se a medic3o de densidade
de acordo com o principic de Arquimedes e o teste parameétrico f student a diferenca dos valores esperados. Em ambos
os estudos utilizaram-se as fontes de luz LED e QTH durante 20 sequndos. Resultados: Média dos valores de profundidade
de polimerizacdo [mm): QTH LED Filtek™ P&0 2,45 2,85 Filtek™ Silorane 1,98 2,08 Contraccao de polimerizacao (%)
(desvio padraol para n=5: QTH LED Filtek™ P50 2.42 (0,35) 2.33 (0,32) Filtek™ Silorane 1.18 (0,14] 1.14 [0,32] Conclusdes:
Na resina composta Filtek™ Silorane obtiveram-se valores de profundidade de polimerizac3o inferiores, embora dentro
dos valores minimos estabelecidos na norma IS0. Verificou-se uma evidéncia estatistica de que a contracgdo de
polimerizacao desta resina € inferior & Filtek™P40. Carece confirmar se estes valores justificam 3 utilizac3o desta nova
matriz orgdnica, avaliando outras propriedades importantes, bem como o seu desempenho clinico. }



0 condicionamento dcido da dentina é um factor importante para a adesao com resinas compdsito. Os objectivos deste
estudo in vitro foram avaliar a influéncia da reducdo do tempo de ataque acido com um sistema adesivo convencional
nas forcas de adesho em dentina decidua e comparar com um sistema adesivo de auto-condicionamento. Materiais e
Métodos: As superficies vestibular e lingual de 60 molares deciduos foram aleatoriamente divididas em 3 grupos (n=40]
de acordo com o tratamento. Grupos: A?Acido fostérico 37% 15 seg./ Prime & Bond NT®, B/ Acido fosfdrico 3 7% 7 seq./
Prime & Bond NT® e C/ Prompt-L-pop®. Realizaram-se restauracdes em compdsito [Filtek Z2509) com auxilio de uma
matriz cilindrica. Os especimenes foram armazenados em dgua (24h/ 20°C), termociclados (500X, 6°C-44°C, 30seg.|
e submetidos & prova de resisténcia mecanica as forcas de cizalhamento. Identificaram-se os padrdes de fractura
obtidos em microscopio optico. Os dados foram sujeitos & andlise estatistica com ANOVA e Tukey-Kromer I]orqas de
adesdo/ tratamento) e X2 (padrdo de fractura/ tratamentol [p<0,05]. Resultados: Nao se observaram dllonns:s
estatisticamente significativas quer entre os valores médios de forcas de adesao de cada grupo [A(15,6MPa); B(17 5MPa);
CI18,2MPal] quer na distribuicao dos padroes de fractura entre os grupos, Conclusdes: A reducio do tempo de ataque
acido com Prime & Bond NT® ndo influencia os valores de forgas de adesdo. Com os sistemas adesivos avaliados, os
valores de forcas de adesdo resultam semelhantes,

Introdugdo: Actualmente esta preconizado que a primeira visita ao Médico Dentista deva ocorrer no primeiro ano de
vida da crianga, tendo como objective uma intervencao precoce, preventiva e comportamental. Objectivo: Caracterizacdo
da primeira consulta de Odontopediatria da FCS-UFP e respectiva populagdo. Material e métodos: Estudo retrospectivo,
com informagdo recolhida nes processos das criangas que frequentaram a censulta de Odontopediatria da FCS-UFP
entre Fevereiro de 2006 e Fevereiro de 2007. Amostra de 131 criancas (54,2% rapazes), com 3 a 13 anos na 17consulta.
0s resultados foram analisados com recurso ac aplicativo SPSSlc) vs.15.0, com um nivel de significincia de 0,05.
Resultados: A idade média das criancas na primeira consulta foi de 8,4 [+/-2,7) anos. A rotina [20,1%) e a dor (19,4%)
foram os principais motivos da consulta, O indice de cpod>0 mostrou ser factor de risco de CPOD>0 [0R=5,1; IC95%:2,1-
12,4; p=0,000157]. O parto prematuro revelou ser factor de risco de aparecimento de defeitos de esmalte: hipoplasia
(0R=10.8; p=0,005] e hipomineralizagdo |OR=7,8; p=0,024]. Parece existir uma associagho negativa, estatisticamente
nao significativa, entre o indice cpod e o uso de fio dentério (p=0,061) e de fldor topico (p=0,088), assim como uma
associagdo positiva, igualmente sem significado estatistico, revelando uma tendéncia para que um maior consumo de
acucar se associe a um indice CPOD aumentado (p=0,074|. Conclusdo: Nesta populacdo, a primeira visita ao Médico
Dentista ecorre muito tardiamente e com objectivos predominantemente curativos.

Introducao: Lesdes trauméticas em criangas, s30 uma preocupacdo universal. Ao longo dos anos tem-se vindo a verificar
que as fracturas ndo complicadas da coroa, atingem na maioria dos casos os incisivos centrais superiores. Estudos
demonstram que a fase pré-escolar constitui a altura mais propicia para este tipo de traumatismos Objectivo:
0 objectivo deste estudo ¢ determinar a prevaléncia de dentes deciduos fracturados, em criancas nascidas em Janeiro
de 2006,na zona do grande Porto. Materiais e Métodos: Foram observadas um total de 267 criancas, nas instalacdes
da FMDUP, no dmbito do Projecto Geragdo XX). A observacio foi realizada em ambiente de consultdrio. O método de
registo utilizado foi o da OMS. Resultados e Discussdo: Um total de 48 (18%) criancas apresentaram fractura ndo
complicada da coroa. Os dentes mais frequentemente afectados foram os incisivos centrais superiores [97%]. Nenhuma
das criangas que apresentavam traumatismos dentarios, evidenciavam fractura complicada da coroa. Estes valores
véo de encontro aos resultados encontrados na literatura internacional: em Cuba, a prevaléncia deste tipo de lesdes
em criancas em idade pré-escolar é de 23%:; 12,5% em Africa do Sul e no Brasil a prevaléncia encontrada foi de 26,8%
Conclusdo: Mais estudos epidemiolégicos sdo necessdrios, pois a abordagem desta tematica reveste-se de grande
importincia, pelas implicagdes que acarreta, 3 importante direccionar programas de prevencio educativa sobre
traumatismo dentario para pais, professores e profissionais de saide

¥

Introdugdo: Em Portugal, os dados relatives as anomalias dentérias de desenvolvimento sdo escassos, @ normalmente
tratados de forma parcial. O objectivo foi conhecer a prevaléncia de anomalias dentarias numa populacio pedidtrica
de uma amostra representativa da FMD-UP. Método: Neste trabalho foi assinalada, numa populacdo de 1410 criancas
de idade compreendida entre os 3 e os 15 anos de idade, 3 prevaléncia de anomalias dentarias na sua globalidade. Foi
realizade um estudo epidemiolégico observacional, descritivo, transversal. O projecte de investigagdo foi analisado e
autorizado pela Comissdo de Etica da FMD-UP. Resultades: Das criangas examinadas, uma percentagem significativa
apresentava anomalias dentarias (35%) com uma distribuicdo similar em ambos os sexos. A prevaléncia de anomalias
variou entre os diferentes grupos etarios, sendo o grupo dos & aos 9 anos de idade o mais afectado [42%]. As anomalias
de cor foram as mais frequentes (23,3%), seguindo-se as anomalias de nimero (8,2%), de tamanhe e forma [4,5%), de
estrutura [1,6%) e de formacdo dos dentes [0,8%). A dentic3o permanente foi a mais afectada por anomalias [32%). Dos
doentes que apresentaram anomalias, a maioria possuia duas ou mais anomalias. Conclus3o: Actualmente, a atencio
do odontopediatra deve centrar-se nao apenas no tratamento, mas essencialmente no estabelecimento de diagndsticos,
na prevencao e na intercepcao das anomalias detectadas. Implicacdes clinicas: Conscientes que as anomalias dentarias
podem variar desde simples anomalias de forma, posi¢3o ou cor, a anomalias t3o complexas que podem alterar
significativamente o desenvolvimento e crescimento do doente, os médicos dentistas devem realizar um despiste de
anomalias mesmo que n3o haja suspeita clinica.



Introducdo: Penetragdo de um selante nos diferentes tipos de fissuras oclusais. Introducdo: A anatomia das fissuras
& um factor determinante na capacidade de penetracio dos selantes. Objectivos: Caracterizar a capacidade de penetracao
de um selante de resina, em fungdo da anatomia interna do sistema fissurario. Material e métodos: 60 molares
permanentes foram aleatoriamente divididos em trés grupos de estudo (n=20), definidos pela técnica de aplicacdo do
selante [Clinpro, 3M|: 1] técnica tradicional com acido fosférico, 2] aplicagdo com o adesivo Prompt-L-Pop, [3M] e 3]
aplicacdo com o adesivo ClearfilS3Bond, [Kuraray). A selagem das fissuras foi feita em condi¢des ideais, em esmalte
ndo contaminado. As coroas foram seccionadas, obtendo-se 4 superficies de observacdo por dente. As amostras foram
observadas em estereomicroscopio e classificadas quanto ao 1) tipo de fissura: U, V, Y1 e Y2, e 2] penetragio do selante:
auséncia de selante, terco superior, médio, inferior e adaptacio total. Resultados: Os tipos de fissura mais encontrados
foram a morfologia em “V* (32,9%| e “U" [28,8%) e 0 menos frequente em Y2 [12,1%). As fissuras em "U", V" e "Y1"
apresentaram uma adaptacéo total do selante em 94%, 87% e 25% dos casos, respectivamente. Nenhuma fissura Y2
permitiu a adaptaglo total do selante, observando-se uma penetragdo até ao tergo médio em 65,5%. Conclusdo: A
morfologia em “U" é a que mais favorece a adaptagdo do selante, enquanto que a forma “Y2" inviabiliza uma completa
adopu;%o do selante no sistema fissurdrio. Este trabalho foi realizado no UICOB, unidade n® 4062 da FCT, FMDUL.



