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POSTERS DE INVESTIGACAO

I-1. Eletromiografia dos musculos cervicais
em pacientes tratados com aparelhos
oclusais

@ CrossMark

Milene de Oliveira*, Ivone de Oliveira
Salgado, Ana Ligia Piza Micelli, Jodo Paulo dos
Santos Fernandes, Wilkens Aurelio Buarque e
Silva, Frederico Andrade e Silva

Faculdade de Odontologia da Universidade Federal
de Juiz de Fora, Faculdade de Odontologia de
Piracicaba da Universidade Estadual de
Campinas, Universidade Paulista

Objetivos: Avaliar a atividade eletromiografica dos miscu-
los supra-hibideos, esternocleidomastoideo e por¢cdes média e
superior do trapézio em pacientes desdentados portadores de
disfunc@o temporomandibular que apresentavam dimensao
vertical diminuida.

Materiais e métodos: Quinze voluntérios portadores de
disfuncao temporomandibular utilizaram aparelhos oclusais
lisos e planos por 90 dias, para o restabelecimento da
dimensao vertical de oclusdo e equalizacdo muscular, sendo
realizadas eletromiografias bilaterais nos periodos inicial e
ap6s 30, 60 e 90 dias de tratamento, com os pacientes na
posicdo de repouso e fechamento isométrico com resisténcia.
Osresultados obtidos foram avaliados pelos testes t de Student
e pela Correlagao de Spearman.

Resultados: Na situacdo de repouso houve um aumento
significante na atividade eletromiografica do musculo ester-
nocleidomastoideo direito, quando comparados os periodos
inicial e apds 60 e 90 dias (p=0,03), e nos musculos trapézio
meédio direito apés 60 dias (p = 0,03), e esquerdo, ap6s 90 dias de
tratamento (p=0,04). Na situa¢do de fechamento isométrico
com resisténcia resultados significantes foram encontra-
dos pelo teste t para as atividades eletromiograficas dos
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musculos supra-hidideos direito (p=0,04) e trapézio médio
direito (p=0,04) e esquerdo (p=0,02), apés 90 dias de tra-
tamento. Uma correlagdo significante péde ser observada
quando comparamos bilateralmente todos os musculos avali-
ados, nas duas situagoes (p <0,05).

Conclusdes: Apos a terapia com aparelhos oclusais planos
ocorreu uma equalizacdo funcional significativa na atividade
eletromiografica dos musculos cervicais e supra-hidideos,
podendo sugerir que a alteracdo na posicao mandibular influ-
encia na atividade elétrica dos musculos cervicais.

http://dx.doi.org/10.1016/j.rpemd.2013.12.002

I-2. Variaveis associadas ao Tratamento
Endodéntico na Clinica Pedagégica da UFP

@ CrossMark

Isabel C. Faria*, M. Concei¢do Manso, Natdlia
Pestana de Vasconcelos

Faculdade de Ciéncias da Satide da Universidade
Fernando Pessoa (FCS-UFP), REQUIMTE-UP

Objetivos: Endodontia é a 4rea da Medicina Dentaria
que tem como objetivo a preservacdo do dente através da
prevencdo, diagnéstico, prognéstico, tratamento e controle
das alteracdes da polpa dentdria e dos tecidos periapi-
cais. O objetivo deste trabalho foi descrever, caracterizar
e analisar varidveis associadas ao Tratamento Endoddntico
(TE) na Clinica Pedagdgica de Medicina Dentdaria da Facul-
dade de Ciéncias da Saude, Universidade Fernando Pessoa
(UFP).

Materiais e métodos: Estudo observacional descritivo,
retrospetivo, com recolha de dados realizada a partir das
fichas clinicas de endodontia do ano letivo 2010/2011; De 1531
processos consultados, 378 possuiam ficha clinica de endo-
dontia, num total de 317 pacientes. Foram excluidas todas as
fichas clinicas de endodontia com RTENC. Os procedimentos
de analise estatistica descritiva e inferencial foram realizados
utilizando o programa informatico Statistical Package for the
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Social Sciences (IBM®© SPSS®© Statistics) vs. 20.0 para Windows,
através das ferramentas adequadas (alfa=0,05).

Resultados: A prevaléncia de pacientes com diabetes mel-
litus foi de 4,4% e de doencga cardiovascular de 10,4%. Dos
TE realizados, 66,2% pertenciam ao género feminino e 33,8%
ao género masculino. A maxila apresentou maior numero
de Tratamentos Endodénticos (59,3%) relativamente a man-
dibula. Os dentes posteriores foram os mais vezes tratados.
H4 uma maior frequéncia de tratamentos realizados em mul-
tiplas sessoes (71%), sendo esta percentagem dependente da
localizagcdo dentdria ou grupo dentario. O diagnéstico pul-
par e periapical mais frequente foi a necrose pulpar (42,9%)
e a periodontite apical sintomatica (31,6%), respetivamente.
Observou-se baixa prevaléncia de lesdes apicais (4,5%), sendo
estas maioritariamente de tamanho inferior a 5mm (88,2%).
Verificou-se uma baixa frequéncia (0,5%) de flare-up. A maio-
ria dos casos (67,5%) apresentaram uma adequada obturacdo
e a restauracdo corondria definitiva foi realizada em 81% dos
dentes (n=234), sendo a realizagdo desta restauragao signifi-
cativamente dependente do grupo dentério e do nimero de
sessOes necessarias para concluir o TE.

Conclusées: E essencial analisar e monitorizar os fatores
associados ao Tratamento Endoddntico que podem ter rele-
vancia no prognostico deste tratamento, permitindo avaliar
os resultados dos cuidados de saide prestados numa clinica
pedagdgica universitaria.

http://dx.doi.org/10.1016/j.rpemd.2013.12.003

I-3. Regeneracdo 6ssea a partir de Stem Cells
da polpa dentaria no modelo porcino

@ CrossMark

Rodrigo Sousa Uva*, Francisco Salvado
ISCS-Egas Moniz

Objetivos: As Células Estaminais Mesenquimais (MSCs)
encontram-se presentes em varios tecidos do individuo
adulto, incluindo os tecidos dentarios. Neste trabalho de
investigacdo conseguimos isolar, multiplicar e criopreservar
as MSCs da polpa dentéria porcina, de incisivos mandibulares,
cuja acessibilidade é mais simples. O objetivo era a utilizacdo
destas MSCs no meio clinico para a regeneracao éssea auté-
loga.

Materiais e métodos: A polpa dentdria foi recolhida de
incisivos porcinos no Centro de Cirurgia Experimental do
Hospital Santa Maria em colabora¢do com o Servigo de Esto-
matologia do Centro Hospitalar Lisboa Norte, colocada numa
solu¢do descontaminada e digerida num processo laboratorial
otimizado. Foram feitas culturas celulares e foram monitori-
zadas a varias passagens celulares. O tempo de confluéncia e
de morfologia também foi analisado. A capacidade das cul-
turas celulares se diferenciarem em osteoblastos também
foi analisado assim como a sua capacidade de adesdo a
diversos tipos de biomateriais. Foram introduzidas células e
discos de biomaterial em defeitos cranianos induzidos ou em
locais subcutaneos do respetivo individuo porcino dador (Meio
autélogo). Foram realizadas andlises por Raios X aos discos
subcutaneos e aos discos implantados apés 21 dias (periodo
para inicio da osteogénese). In vivo a regeneracdo Ossea foi
também avaliada por histomorfometria.

Resultados: Foi otimizado um método para isolar MSCs a
partir da polpa dentdria porcina com sucesso exibindo 100%
de eficdcia. Em média, cerca de 4 milhdes de MSCs podem
ser isoladas por dente no final da passagem 1, demorando
9,5+ 3,4 dias. Além deste facto, estas células sofreram com
sucesso, a diferenciacdo osteogénica com sucesso em discos
de biomaterial, in vitro. In vivo os resultados da regeneracdo
6ssea baseados na analise dos resultados de Raio X indicam
que a formacdo do ostedide e a mineralizacio estd presente
comparando com o defeito 6sseo vazio. Os resultados de his-
tomorfométrica serdo futuramente apresentados.

Conclusdes: Otimizou-se um método para isolar e fazer
a cultura das células da polpa dentaria porcina. Em poucas
passagens celulares obtivemos células suficientes para as uti-
lizar no estudo clinico. As células aderidas ao biomaterial
foram utilizadas para tratar os defeitos 6sseos cranianos do
modelo porcino com sucesso. Através da andlise de Raio-X
obtida apds a extracdo de amostras dos defeitos cranianos por-
cinos e de localizac¢des a distdncia sub-dermais mostram que
aregeneracdo 6ssea é acelerada na presenca das MSCs obtidas
da polpa dentaria e que hé formacéo de osso.

http://dx.doi.org/10.1016/j.rpemd.2013.12.004

I-4. Efeito de Estimulantes de secrec¢do salivar
na dureza do esmalte dentario - Estudo
In vitro

@ CrossMark

Joao Almeida Amaral*, Duarte Marques, Ivo
Cavalheiro, Catarina Cardoso, Sara Santos
Mendes, Anténio Mata

Faculdade de Medicina Dentdria da Universidade
de Lisboa (FMDUL)

Objetivos: Objetivos: Avaliar os efeitos de diferentes esti-
mulantes gustatérios da secrec¢do salivar na microdureza de
amostras de esmalte — Estudo In vitro

Materiais e métodos: Materiais e Métodos: Foram utili-
zadas 30 amostras de esmalte dentério preparadas segundo
métodos previamente descritos, as quais foram divididas
aleatoriamente pelos trés grupos em estudo: A (Xeros, Den-
taid), B (Controlo) e C (SST, Sinclair). Foram determinados
os valores de microdureza inicial através do teste de Knoop.
Apés a determinacdo as amostras foram submersas em saliva
humana previamente recolhida por métodos referenciados
com pH ajustado, de forma a simular as curvas de pH
(pH/tempo) obtidas aquando da dissolug¢do de cada um dos
produtos na cavidade oral. Este tipo de ciclo foi proposto
pelo nosso grupo de modo a recriar as condi¢des obtidas
in vivo publicadas previamente. Cada amostra foi subme-
tida a 32 ciclos, o que corresponde a utilizacdo dos produtos
testados durante 8 dias de acordo com as instrucoes do fabri-
cante. Entre cada ciclo as amostras foram colocadas em saliva
humana sem EGSS no minimo durante 1 hora de modo a per-
mitir a potencial remineralizacdo. No final dos 32 ciclos as
amostras foram submetidas a leitura do seu valor de micro-
dureza (Knoop) final. Os resultados obtidos foram indicados
como média e desvio padrdao da média da escala de Knoop
ou como percentagem de alteracdo dos valores de dureza ini-
cial, e comparados com um teste T emparelhado ou ANOVA
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