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introducao e aplicacdo dos computadores e das tecnologias
da informacdo desenvolvidas especificamente para a Medi-
cina Dentdria. Analisar e avaliar o nivel de informatizacao das
clinicas de Medicina Dentéaria na cidade de Viseu e aferir opi-
nides, atitudes e consideracdes sobre a utilizacdo dos sistemas
informaticos e das tecnologias de informacao.

Materiais e métodos: Foi distribuido pessoalmente um
questiondrio em suporte papel a todos os directores clini-
cos (n=78), das clinicas médico-dentdrias, da cidade de Viseu.
Este questionario continha 36 questdes, que interpelavam as
caracteristicas da pratica clinica médico-dentdria, a utilizacdo
da Internet, de programas informaticos e das infraestruturas
tecnoldgicas, para além da introducdo, o armazenamento e
o acesso a informacgoes clinicas. Com os dados recolhidos foi
efectuada uma andlise estatistica descritiva com o software
IBM® SPSS® Statistics v20.0.

Resultados: A taxa de resposta foi de 78,9% (n=60). Mais
de noventa e oito por cento das clinicas de Viseu pos-
suem computador (67,2% possuem computadores chairside).
As informacdes clinicas dos pacientes sdo maioritariamente
registadas em suporte electrénico (46,7%), apesar de 46,7%
apresentarem um suporte hibrido e 4 clinicas (6,6%) usarem
apenas o registo em papel. Estes dados clinicos sdo maiori-
tariamente introduzidos pelos Médicos Dentistas (77,2%), que
consideram que a utilizagdo clinica dos computadores con-
tribui para a educagdo do paciente e melhora a eficiéncia da
consulta. Por outro lado, sdo apontadas barreiras a utilizacdo
dos computadores nas clinicas devido a seguranca dos dados
clinicos, problemas no controlo da infec¢do cruzada e falhas no
sistema informatico.

Conclusdes: Actualmente, encontra-se disseminada a
utilizacdo do computador na pratica clinica de Medicina Den-
taria na cidade de Viseu. Contudo, a informatica ao nivel
dos cuidados médico-dentarios, nomeadamente no que diz
respeito ao registo de informacgdes clinicas dos pacientes,
apresenta ainda um grande potencial de desenvolvimento e
evolucao.
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Objetivos: Avaliar a influéncia da viscosidade e do trata-
mento térmico na estabilidade dimensional de um silicone de
adicdo apds dois periodos de armazenamento.

Materiais e métodos: Foi realizado um total de 60 espéci-
mes de silicone de adi¢do, com a ajuda de um modelo padrdo
de aco inoxidavel, de acordo com a especificacdo 19da ADA.
O modelo padrio apresentava numa das superficies 3 sulcos
horizontais e 2 verticais, com 25mm e 5mm de comprimen-
tos, respetivamente. Para a impressdo desta superficie, foram

utilizadas duas combinacoes de viscosidade (Putty soft Regu-
lar body; System 360 putty Regular body) do silicone de adicao
estudado (AFFINIS - Colténe/Whaledent). O tratamento tér-
mico apds a presa (armazenamento durante 8 horas a 66 °C;
esterilizacdo em autoclave a 134 °C durante 45 minutos; grupo
controlo armazenado a 23°C) determinou a posterior divisdo
dos espécimes em 6 grupos experimentais (n = 10). A dimensao
de uma das linhas horizontais exteriores impressa em cada
espécime foi determinada, 24 horas e 7 dias apds a presa,
e por comparacdo com a dimensdo do modelo padrao, foi
determinada a sua alteracdo dimensional. Os dados obtidos
foram analisados estatisticamente recorrendo a testes ndo
paramétricos segundo Mann-Whitney, Kruskal-Wallis e Wil-
coxon (alfa=0,05).

Resultados: Todas as combinacoes de viscosidade do sili-
cone testado sofreram contragio, tantos as 24 horas como aos
7 dias. No entanto, essa contragdo foi estatisticamente mais
pronunciada ao fim das primeiras 24 horas (p <0,001). Apesar
de ndo existirem diferencas entre as duas viscosidades ao fim
de 7 dias (p=0,478), foram observadas diferencas estatistica-
mente significativas ao fim de 24 horas (p =0,004), com o Putty
soft Regular body a apresentar uma menor discrepancia que
o System 360 putty Regular body, relativamente ao padrao de
aco. O tratamento térmico ndo influenciou a alteracao dimen-
sional dos silicones, nem apés 24 horas (p=0,529) nem apds 7
dias (p=0,266).

Conclusdes: As 24 horas, as impressdes realizadas com
Putty soft mostraram maior precisdo do que as confeccionadas
com System 360 putty. As duas combinacdes de viscosidade
do silicone testado apresentaram uma maior precisdo ao fim
dos 7 dias. A temperatura de armazenamento nao condicionou
a estabilidade dimensional dos silicones de adicdo. (Trabalho
desenvolvido no UICOB, unidade I&D n° 4062 da FCT).
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Objetivos: Avaliar a influéncia da pigmentacdo na translu-
cidez de diferentes sistemas de zircénia.

Materiais e métodos: Foram fabricados 15 espécimes de
espessura padronizada (0,6 +0,03mm), a partir de blocos de
cada um dos trés tipos de 6xido de zircénio parcialmente
sinterizado testado (Lava Zirconia — 3M ESPE, ICE Zirkon
Transluzent e Zirkon Prettau — Zirkonzahn). A pigmentacdo
da zircénia (ndo pigmentada e pigmentada em Al e A4)
determinou a ulterior divisdo dos espécimes em 9 grupos
experimentais (n=5). Os espécimes pigmentados em Al e
A4 foram obtidos mediante a imersao nos respectivos liqui-
dos pigmentantes (SF1 e SF4 para os espécimes de Lava e
Colour Liquid Al e A4 para os espécimes Zirkonzahn) prévia-
mente a realizacdo da sinterizacdo final, que foi realizada de
acordo com as instrucdes do fabricante. Apés a sinterizacdo
dos espécimes, foi realizada a avaliacdo da translucidez por
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