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Faculdade de Medicina Dentaria da Universidade
de Lisboa

Objetivos: Avaliar a correlacdo entre a qualidade de vida
oral (QVO) e sistémica (QVS) numa amostra da populagéo por-
tuguesa com Sindrome de Sjégren Primaria (SSP).

Materiais e métodos: Amostra constituida por 50 pacientes
com SSP e selecionados de acordo com critérios de inclu-
sdo pré-estabelecidos. Para todos os pacientes foram obtidos,
previamente, os valores de fluxos salivares, em repouso e esti-
mulado mecanicamente (ml/min.), e indice de CPO. Foram
realizadas 2 administracbes de um questionario de QVO, o
OHIP-14 (em que o maior resultado implica pior QVO), e
de um de QVS, o SF-12 (em que o maior resultado implica
melhor QVS). Foi analisada a fiabilidade com o coeficiente
de correlagdo intraclasse (ICC), a consisténcia interna com
o coeficiente Cronbach’s alpha e eventuais correlacoes entre
as diferentes varidveis através da correlacdo de Pearson. Os
resultados foram apresentados como média e 95% intervalo
de confianca, com nivel de significancia de 0,05.

Resultados: Foram obtidos bons resultados de consisténcia
interna e de fiabilidade (Cronbach’s alpha OHIP-14=0,91; SF-
12=0,90; ICC OHIP-14=[0,57:0,88]; SF-12 = [0,49:0,96]). O score
do OHIP-14 correlacionou negativa e significativamente com
os scores do SF-12 e fluxo salivar em repouso. Adicional-
mente, o score do OHIP-14 correlacionou positivamente com
o numero de dentes cariados, sendo que o nimero de den-
tes perdidos obteve correlacdo negativa com o score fisico do
SF-12.

Conclusées: Existe uma correlacdo positiva entre a QVO e
QVS, em pacientes com SSP. No entanto, a realizacdo de mais
estudos é necessaria.

http://dx.doi.org/10.1016/j.rpemd.2015.10.008
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Objetivos: Avaliar, in vitro, a nanoinfiltracdo na interface
resina composta/esmalte apds a aplicagdo de 2 produtos de
branqueamento (Opalescence PF 10% [OPL PF 10%] e Opalen-
cence Boost 40% [OPL Boost]) através de microscopia eletrénica
de transmissao (MET).

Materiais e métodos: Foram utilizadas 21 amostras de
esmalte dentdrio (faces linguais ou vestibulares de dentes
molares) distribuidas aleatoriamente por 3 grupos: grupo 1

- controlo; grupo 2 - OPL PF 10%; e grupo 3 - OPL Boost.
As amostras do grupo 1 foram submetidas a 14 aplicagoes
de 8h de 4gua destilada e conservadas em saliva artificial.
Nos grupos 2 e 3, os produtos de branqueamento foram apli-
cados de acordo com as recomendacdes do fabricante e as
amostras foram conservadas em saliva artificial até 21 dias, a
37°C e humidade 100%. As restauracdes em resina composta
(Filtek Supreme XTE flowable restorative A3.5, 3M, EUA; sis-
tema adesivo [AdperTM ScotchbondTM 1XT, 3M ESPE, EUA])
foram realizadas na superficie do esmalte imediatamente
ap6s o branqueamento (t=0) e nos tempos de seguimento
previamente estabelecidos: 24, 48 e 72h, 7, 14 e 21 dias. As
amostras foram processadas para observagdo no MET por
métodos previamente estabelecidos e, finalmente, secciona-
das num ultramicrétomo. A andlise da integridade marginal
da restauracdo/esmalte foi realizada através de analise visual
direta das imagens obtidas por MET.

Resultados: Apenas imediatamente apds aplicagdo da dgua
destilada (t=0) ndo se observou a nanoinfiltracdo marginal
no grupo 1. No grupo 2 foi registada nanoinfiltracdo ime-
diatamente apds aplicacdo do gel, de forma substancial e
apés 14 dias de forma discreta. Para o grupo 3 foi registada
nanoinfiltracdo em todos os tempos de medicao, exceto aos 14
dias. Ainda neste grupo, nos tempos de conservac¢ao mais cur-
tos (até 7 dias) registou-se uma presenca marcada de nitrato
de prata.

Conclusées: A utilizagdo de produtos de branqueamento
induz uma nanoinfiltracdo de nitrato de prata, na interface
esmalte/adesivo, a qual é sugestiva de estar diretamente rela-
cionada com as concentracdes de perdxido de hidrogénio
utilizadas.

http://dx.doi.org/10.1016/j.rpemd.2015.10.009
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Objetivos: Avaliar o efeito de 2 sistemas de tratamento pali-
ativo da xerostomia nos seus sinais objetivos em pacientes
com Sindrome de Sjogren Primério (SSP,) através de um ensaio
clinico autocontrolado cruzado.

Materiais e métodos: Neste ensaio clinico cruzado auto-
controlado, 30 pacientes com SSP foram recrutados de acordo
com critérios de exclusdo e inclusdo previamente definidos
e alocados aleatoriamente nos grupos A e B. No grupo A
administrou-se um sistema para o tratamento da xerosto-
mia (XerosTM, Dentaid, Espanha) que inclui colutério, gel
hidratante, dentifrico e um estimulante gustativo da secrecdo
salivar. No grupo B administrou-se um Colutério de Pratica
Corrente ([CPC] preparado na FMDUL). Os produtos foram apli-
cados segundo as instrugdes fornecidas durante 15 dias, ao
fim dos quais se realizou o cruzamento com um periodo de
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wash-out de 15 dias. O inquérito Objective Dry Mouth Ques-
tionaire (ODMQ) foi preenchido pelo mesmo médico dentista
calibrado, no dia do recrutamento, no inicio e apés 15 dias de
utilizacdo de cada sistema. Foi realizado um periodo de wash-
-out de 15 dias entre grupos experimentais. Foram analisadas
a fiabilidade do teste e re-teste com o coeficiente de correlacao
intraclasse (ICC). O desfecho primério foi definido como a
medida dos valores das 4 perguntas do inquérito e a sua
variacdo antes e depois da utilizacao dos sistemas pelo doente.
Considerou-se como desfecho secunddrio a determinacao do
fluxo salivar ndo estimulado (FSNE) e estimulado mecani-
camente (FSEM) (ml/min), antes e apds a intervencdo. Os
resultados foram indicados sob a forma de média e intervalo
de confianga 95%, tendo sido realizado o teste t de Student
emparelhado e desemparelhado, e estabelecido nivel de sig-
nificancia p <0,05.

Resultados: No grupo A verificou-se que, apesar de exis-
tir uma melhoria em todos os seus parametros, esta apenas
foi significativa na secura da mucosa oral (1,4 [1,2-1,6] antes
e 1,2 [1,0-1,3] apéds) e no FSEM (0,4ml/min [0,4-0,6] antes
e 0,5ml/min [0,4-0,6] apds). O grupo B também apresentou
melhorias ndo significativas em todos os parametros. O ICC
para todas as questoes foi superior a 0,6 (razoavel a bom).

Conclusées: O sistema Xeros™ alivia significativamente os
sinais de secura da mucosa oral e aumenta o FSEM, sendo mais
eficaz no tratamento dos sinais objetivos da hipossialia que o
sistema CPC.

http://dx.doi.org/10.1016/j.rpemd.2015.10.010
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Objetivos: Verificar a relagdo existente entre a presenca de
determinadas proteinas salivares e a presenca de carie nos
individuos analisados, com possivel identificacdo de potenci-
ais marcadores de suscetibilidade a doenca.

Materiais e métodos: Uma pesquisa bibliografica eletrénica
foi realizada para desenvolvimento de uma revisdo siste-
matica baseada na relagdo entre proteinas salivares e carie
dentaria. Com base na andlise dos estudos experimentais
recolhidos, procedeu-se a anotagdo manual de cada uma das
proteinas salivares identificadas e posterior atualizagdo do
OralOma humano e microbiano de cérie dentaria. Recorrendo
a ferramentas bioinformaticas, realizou-se a caracterizacao
funcional do OralOma de carie dentdria com base nas onto-
logias «processos bioldgicos» e «fun¢des moleculares», com
posterior comparagao com o OralOma normal. O conjunto de
proteinas do OralOma de cérie, identificado pelos métodos
acima descritos, foi posteriormente submetido a uma analise
de interatémica, através do algoritmo Orallnt, para levanta-
mento de todas as interagdes existentes entre as mesmas e as
proteinas presentes na cavidade oral - OralOma total.

Resultados: A catalogagdo das proteinas salivares, em paci-
entes com cdrie dentdria, permitiu adicionar 28 proteinas a
base de dados do OralCard (entre as quais, 4 microbianas
e 24 humanas). A caracterizagdo funcional do OralOma de
carie permitiu identificar alteracdes estatisticamente signi-
ficativas (p<=0,05) em determinados processos bioldgicos e
funcdes moleculares das proteinas salivares de carie dentéria,
nomeadamente no que respeita a agdo antioxidante da saliva,
especificamente por acdo do sistema da peroxidase salivar.
A andlise interatémica realizada permitiu destacar 4 pro-
teinas (Transcobalamin-1, Peptidylprolyl cis-transisomeraseB,
Small proline-rich protein 3 histone 4) com elevados niveis de
interacdo com o OralOma total e com potencial influéncia no
desenvolvimento de lesdes de cérie dentaria.

Conclusdes: Verificou-se uma caréncia de estudos expe-
rimentais dirigidos para o proteoma microbiano em carie
dentaria; no entanto, a identificacdo dos seus fatores de viru-
léncia pode constituir um passo na andlise da suscetibilidade
de um individuo ao desenvolvimento da doenca. A andlise do
proteoma oral realizada permitiu compreender alguns aspe-
tos dos mecanismos moleculares envolvidos no processo de
carie dentdria, permitindo estabelecer alguns potenciais bio-
marcadores de suscetibilidade a doenca, a serem avaliados em
estudos experimentais no futuro.

http://dx.doi.org/10.1016/j.rpemd.2015.10.011
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Objetivos: Na atualidade, as Forcas Armadas (FFAA) desem-
penham um papel de grande relevo, participando com um
elevado nivel de empenhamento em diversas missoes de cariz
internacional, decorrentes dos compromissos e responsabi-
lidades assumidos por Portugal perante os seus pares, na
Organizacdo do Tratado do Atlantico Norte (NATO), Unido
Europeia (UE) e Organizacdo das Nacdes Unidas (ONU). Esta
conjuntura implica elevada proficiéncia e salvaguarda de algu-
mas especificidades no ambito da preparacdo da forca, ndo s6
no treino operacional, mas também na sele¢do dos militares
que a venham a integrar, de acordo com critérios definidos
pela NATO. Os objetivos foram a determinac¢do do indice de
dentes permanentes cariados, perdidos e obturados (CPOD),
caracterizacdo dos comportamentos de saide oral e descricdo
do papel da medicina dentéria no aprontamento sanitario,
numa amostra de militares destinados a integrar Forcas Naci-
onais Destacadas (FND) em diversos teatros de operagoes.

Materiais e métodos: Foi realizado um estudo transversal
com uma amostra de 100 militares de tropas especiais recen-
temente mobilizados; efetuada a recolha de dados através de
um questiondrio de comportamentos de satide oral; e desen-
volvido de acordo com o aprontamento nas seguintes fases:
1. Rastreio dentério com exame clinico direto e ortopantomo-
grafia; 2. Tratamento das patologias detetadas; 3. Certificacdo
dos militares para integrarem a FND.
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