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Prezados participantes,
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POSTERES

01 - IMPLICAGOES ETICAS E LEGAIS ENVOLVENDO INDICACAO DE REABILITACOES
COMPLEXAS NA IMPLANTODONTIA: RELATO DE CASO

Ana Paula Gomes LOPES*, Rhonan Ferreira SILVA, Mauro Machado do PRADO
E-mail do apresentador: anapaulag.lopes@hotmail.com
Faculdade de Odontologia - Universidade Federal de Goias

Introducé@o: Com a evolugdo da implantodontia, as reabilitacBes orais vém restabelecendo forma, fisiologia
e estética bastante satisfatoriamente, promovendo salide oral por meio de implantes osseointegraveis e
préteses sobre estes. A escolha deste tratamento é cada vez mais frequente e o aumento do nimero de
processos judiciais envolvendo a especialidade tem relagdo com diversos fatores, que vdo da impericia
do cirurgido-dentista quanto ao planejamento ou execucéo a falta de criteriosa avaliacdo das expectativas
dos pacientes. Objetivo: O presente trabalho objetiva alertar os cirurgiBes-dentistas quanto a indicacdes
de tratamentos reabilitadores considerados radicais e complexos, em detrimento de tratamentos
conservadores e também eficazes. Relato de caso: Paciente O.V.M, 65 anos, sexo masculino, procurou
atendimento desejando a instalacéo de dois implantes e coroas unitarias devido as auséncias do 46 e do
47. Apos estes procedimentos e por persistirem fraturas de coroas e restauragdes em dentes anteriores
inferiores devido a uma oclusdo traumética, foi-lhe indicado, como Unica e melhor opg¢do, exodontia de
onze elementos e reabilitagdo por prétese total inferior sobre implantes (Protocolo de Branemark). As
extracdes foram feitas e foi confeccionada uma prétese tecnicamente inadequada e fora do padrdo
convencional, com alegacdo de grande surpresa, desconforto e insatisfacdo pelo paciente, culminando
em ruptura na relagdo e demanda judicial. Concluséo: A pratica da Odontologia deve ser pautada na ética
e no dever de adequado cuidado, sendo imprescindivel o criterioso planejamento do caso, a prestacao de
completa e inteligivel informacgdo ao paciente sobre as opgdes de tratamento possiveis e a obtengdo do
consentimento livre e esclarecido.

02 - TRATAMENTO DE INFECCAO DE MATERIAL DE SINTESE MANDIBULAR
ASSOCIADO A REGIAO DE TERCEIRO MOLAR INFERIOR: RELATO DE CASO

Brenda Kaoanna Borges de SOUZA* Leonardo Araujo ANDRADE, Michelle Gouveia
Benicio de Araujo ANDRADE, Fernando Silva FREIRE, Claudio Maranhdo PEREIRA,
Tessa de Lucena BOTELHO
E-mail do apresentador: brendaborges _@hotmail.com
Hospital Cidade Jardim

Introducdo: Inimeras situag8es podem ocorrer frente tratamentos de fraturas mandibulares, exigindo uma
reabordagem local, em alguns casos onde se tem o terceiro molar associado a fratura, o cirurgido deve
monitorar o paciente no pds operatério para evitar processos infecciosos ou outras infecges decorrentes
ao tratamento. Objetivo: este trabalho tem como objetivo um relato de caso de infec¢cdo de material de
sintese mandibular para tratamento de fratura mandibular. Relato de caso: paciente sexo masculino 26
anos, foi encaminhado para o servico de CTBMF do Hospital Cidade Jardim em Goiania, apresentando
drenagem de secre¢d@o associada a semi-erupcdo do dente 48 devido a pericoronarite, necessitando de
remocao cirlrgica dentaria e do fixador interno mais superior. Concluséo: o posicionamento adequado do
material de sintese mandibular deve levar em consideracéo ndo somente os pilares de sustentacao e das
areas de tensdo para estabilizagdo dentéria, mas também um conhecimento anatdémico e de cronologia
dentaria da area de fixacéo, visando a prevencéo de processos infecciosos de origem odontogénica.

03 - ANALISE DAS DECISOES JUDICIAIS TRABALHISTAS ENVOLVENDO A
ODONTOLOGIA NO ESTADO DE GOIAS

Bruna Alves da CONCEICAO*, Talitha de Souza BOTELHO, Livia Graziele RODRIGUES,
Mauro Machado do PRADO, Rhonan Ferreira SILVA
E-mail do apresentador: bruna.mmy@hotmail.com
Faculdade de Odontologia — Universidade Federal de Goias

Introducéo: A Odontologia legal é a especialidade que relaciona a Odontologia com os varios ramos do
Direito, dentre eles o trabalhista. Nesta area, as relacdes trabalhistas envolvendo cirurgides-dentistas e
empregadores (publicos ou privados), ou cirurgides-dentistas/clinicas publicas ou privadas e equipe
auxiliar odontolégica podem desgastar-se e direitos trabalhistas podem ser questionados judicialmente,
com férias, 13° salario, horas-extras, insalubridade, etc. Além disso, leses no complexo bucomaxilofacial
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produzidas em decorréncia da atividade laboral também podem ser alvo de exame pericial onde um
dentista pode ser nomeado para atuar como perito judicial. Objetivo: Analisar decisdes judiciais
trabalhistas envolvendo prestagcdo de servigcos odontolégicos ou traumas bucomaxilofaciais em ambito
trabalhista no Tribunal Regional do Trabalho da 182 Regido (Goias). Metodologia: Foram analisados todos
os acordaos disponiveis em inteiro teor nos site do TRT 18, utilizando as palavras-chave: odontologia,
dentista, dentario, entre os anos de 2006 a 2015. Dos 597 acérdaos encontrados, 133 foram selecionados
pelos critérios de incluséo: ser acao judicial trabalhista que envolva diretamente a odontologia. Resultado:
As principais motivacbes para demandas trabalhistas foram: 23,3% (31) requerimento de vinculo
empregaticio; 16,5% (22) assédio ou dano moral; 13,5% (18) reivindicacdo de pagamento dos direitos
trabalhistas; 12,0% (16) requerimento de pagamento de insalubridade; 12,0% (16) acidente de trabalho;
6,7% (9) hora extra. Conclusdo: As demandas trabalhistas que envolvem a odontologia vém crescendo
com de acordo com o passar dos passar anos, 2013 e 2014 foram os anos de maiores ocorréncias. As
demandas motivadas por requerimento de vinculo e danos morais estdo entre 0os maiores motivos desses
processos.

04 - ANALISE DAS INFORMAGOES RELATADAS NO CAMPO DE EVOLUGCAO DOS
PRONTUARIOS DE ATENDIMENTO CIRURGICO AMBULATORIAL DA FACULDADE DE
ODONTOLOGIA DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE GOIAS

Carolinne MONTEMEZZO*, Guilherme Gomes dos REIS, Pedro Henrique Moreira Paulo
TOLENTINO, Livia Graziele RODRIGUES, Michelle Gouveia Benicio de Araijo ANDRADE,
Rhonan Ferreira SILVA
E-mail do apresentador: carolinne montemezzo@hotmail.com
Faculdade de Odontologia - Universidade Federal de Goias

Introducdo: Prontuario odontologico é toda documentagdo obtida durante o tratamento de um paciente,
que pode auxiliar no planejamento do tratamento, em casos de identificagdo humana e em possiveis
processos judiciais. E imprescindivel a correta elaboragdo e preenchimento de todos os campos
presentes, bem como seu devido arquivamento, contemplando as orientacdes éticas e legais
preconizadas. Objetivo: Analisar o preenchimento do campo de evolugdo do prontuério de cirurgia da FO-
UFG quanto aos aspectos clinicos, éticos e legais. Metodologia: Foram selecionados 660 prontudrios de
pacientes atendidos nas Clinicas de Cirurgia Bucal da FO-UFG, entre os anos de 2010 a 2015. Critérios
para avaliagéo: registro da data; tipo de procedimento realizado; anotagdo de intercorréncias; retirada de
documentos; presenca de: orientagfes pds-cirdrgicas; prescricdo medicamentosa; atestado e outros
documentos; assinaturas do aluno, professor e paciente. Resultados: Dos 660 prontuarios analisados, 32
(4,8%) apresentavam todos os campos em branco, sendo preenchidos adequadamente: 82,3% (543)
data; 82,6% (545) procedimento realizado; 3,5% (23) orientagfes pds-operatorias; 68,9% (455)
prescricdo; Assinaturas: 78,6% (519) do aluno; 72,7% (480) do professor; 11,8% (78) do paciente. Os
indices mais expressivos de procedimentos realizados foram exodontia de: 53,2% (742) terceiros
molares; 9,1% (79) primeiros molares; 8,6% (76) segundos molares; 6,7% (44) raizes residuais.
Concluséo: Os alunos negligenciam o preenchimento dos dados de evolu¢&o do tratamento, prejudicando
0 acompanhamento clinico do paciente e fazendo com que esse documento ndo oferega respaldo legal a
instituicdo de ensino, ao professor e ao aluno. Além disso, existe a infracdo ética de n&o elaborar ou
manter atualizado o prontuério odontoldgico.

05 - ASPECTOS ETICOS NA PRESTACAO DE SERVICOS ODONTOLOGICOS EM
ORTODONTIA

Christiana Mamede CARVALHO* Izabela Rodrigues dos SANTOS, Lorena Batista
SANDRE, Livia Graziele RODRIGUES, Fernando Fortes PICOLI, Rhonan Ferreira SILVA
E-mail do apresentador: mamedechris@hotmail.com
Faculdade de Odontologia - Universidade Federal de Goias

Introducdo: a Ortodontia € uma especialidade que apresenta muitos casos de problemas judiciais
envolvendo o profissional, principalmente por gerar obrigacdo de resultados. Entretanto, ainda existem
dividas sobre os aspectos éticos envolvidos, principalmente, nas relacdes entre ortodontistas e pacientes
e entre profissionais. Objetivo: avaliar o conhecimento dos especialistas em Ortodontia e/ou Ortopedia
Facial a respeito dos aspectos éticos envolvidos na prestacdo de servicos ortoddnticos. Metodologia:
foram aplicados questionarios aos especialistas em Ortodontia e/ou Ortopedia Facial, atuantes em
Goiania-GO, de maneira presencial ou online (a depender da escolha do participante), contabilizando 60
respondidos. Resultados: questionados se avaliariam o andamento do tratamento de outro Ortodontista,
58,3% (35) ndo avaliariam, enquanto 41,7% (25) dos profissionais avaliariam. Desses, 18,3% (11) apenas
se 0 paciente trouxesse a documentacéo inicial. Com relagdo a remocéo do aparelho para iniciar novo
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tratamento, 55% (33) ndo retirariam, enquanto 45% (27) o fariam, sendo que 38,3% (23) apenas se 0
paciente assinasse termo de autorizagdo. Ao analisar o tratamento ortoddntico, 36,7% (22) néo
perguntariam quem é o primeiro Ortodontista em todos os casos, 18,3% (11) perguntariam a depender do
caso e 45% (27) perguntariam em todos os casos. Desses, 33,3% (20) entrariam em contato
independentemente de quem fosse o Ortodontista, enquanto 5% (3) ndo entrariam em contato
independentemente de quem fosse. Conclusdo: A maioria dos profissionais opta por se resguardar
eticamente ndo opinando ou intervindo na remocdo de aparelhos; quando o fazem, buscam evitar
contratempos utilizando termos que autorizem sua retirada e analisando a documentacdo ortoddntica
inicial do paciente.

06 - REPERCUSSOES FiSICAS~E JURIDICAS ASSOCIADAS AS MORDEDURAS
HUMANAS: ANALISE DOS ACORDAOS DO TJSP

Fernanda Silveira VALLIM*, Fernando Fortes PICOLI, Livia Graziele RODRIGUES; Rhonan
Ferreira SILVA
E-mail do apresentador: fernanda silveira vallim@hotmail.com
Faculdade de Odontologia — Universidade Federal de Goias

Marca de mordida é a lesdo produzida pelos dentes humanos ou de animais. Existem frequentes casos
de pessoas mordidas, especialmente nos casos de agressdes fisicas de natureza sexual e de violéncia
doméstica. Essa pesquisa teve o objetivo de analisar as repercussdes fisicas e judiciais das agressdes
envolvendo mordeduras humanas. Foram examinados, na pagina do Tribunal de Justica de S&o Paulo,
acoérdaos de apelacdo criminal, usando as palavras chaves — mordida, dentada e mordedura, entre os
anos de 1997 e 2015. oram recuperados 1125 acérdéos e, deste total, os principais crimes relatados
foram: crime contra a pessoa — violéncia doméstica (316 casos) e crime contra a dignidade sexual (283
casos). Os agressores, em sua maioria eram do sexo masculino (884) e as vitimas do sexo feminino
(564). As regides anatdmicas mais atingidas foram: membro superior (42,9%), cabega (21,7%) e tronco
(15,7%), sendo as sequelas mais encontradas: deformidade permanente — amputacéo de parte da orelha
(50 casos) e debilidade permanente — méos e dedos (22 casos). A pericia foi realizada em 639 dos casos,
sendo o agressor identificado pela mordida em 3 desses. Em relacéo a repercusséo juridica, pelo Art. 129
do Caodigo Penal, 1039 (92%) lesGes foram consideradas leves, 10 (1%) graves e 76 (7%) gravissimas.

07 - IMPORTANCIA DOS EXAMES COMPLEMENTARES NO DIAGNOSTICO DIFERENCIAL
E PLANO DE TRATAMENTO DE LESAO EM ATM: RELATO DE CASO

Fernando Silva FREIRE* Leonardo Araujo ANDRADE, Michelle Gouveia Benicio de
Araljo ANDRADE, Brenda Kaoanna Borges de SOUZA, Claudio Maranhdo PEREIRA,
Tessa de Lucena BOTELHO
E-mail do apresentador: drfernandoclios@gmail.com
Hospital Cidade Jardim

Introducdo: As desordens temporomandibulares (DTM), também conhecidos como desarranjos internos
(DI) constituem, sem divida, o grupo mais estudado e pesquisado atualmente, ja que milhdes de pessoas
no mundo se apresentam como portadores de tais alteracdes, ainda assim, permanece como uma
patologia desconhecida de dificil diagnéstico, o que faz com que o seu plano de tratamento se transforme
em um desafio tanto para clinicos como cirurgides. Objetivo: objetivo deste trabalho é relatar um caso de
osteocondroma em atm esquerda que exigiu uma série de exames para correto diagnostico e
consequente planejamento da abordagem adotada. Relato de caso: paciente sexo feminino, 32 anos,
apresentando restricdes no movimento mandibular, com limitagdo de abertura de boca, desvio em
abertura para a esquerda, com quadro &lgico, refratario ao tratamento conservador. Em exame
complementar por RM apresentou processo degenerativo sugestivo de alteragdo tumoral, em TC de
mandibula apresentou presencga de corticalizacdo condilar unilateral e deformidade anatémica, sendo
solicitada cintilografia concluiu-se com diagnéstico de lesdo tumoral com area de crescimento ativo.
Sendo optado pela substituicdo articular unilateral com protese customizada. Conclusédo: foi possivel
concluir a necessidade de exames complementares no diagnostico diferencial das DTM's e consequente
sucesso advindo do planejamento da abordagem adotada.
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08 - PERCEPCAO DE DOCENTES DE ODONTOLOGIA SOBRE ASPECTOS ETICOS E
LEGAIS DA UTILIZACAO DA IMAGEM DE PACIENTES EM REDES SOCIAIS VIRTUAIS

Geovana Bandeira Pio PEREIRA* Isabela Oliveira ARAUJO, Leandro Brambilla
MARTORELL
E-mail do apresentador: geovana bandeira@hotmail.com
Curso de Odontologia — Centro Universitario de Anapolis - UniEVANGELICA

Frequentemente a publicidade e a propaganda dos consultérios e clinicas odontolégicas fazem uso de
imagens, inclusive de pacientes. Atualmente, com a populariza¢do das redes sociais virtuais, como o
Facebook e o Instagram, a divulgacdo destas imagens tem se tornado cada vez mais constante. Este
trabalho tem como objetivo analisar a percepgdo de docentes do curso de Odontologia da
UniEVANGELICA sobre os aspectos éticos e legais da utilizacdo da imagem de pacientes em redes
sociais virtuais. Trata-se de um estudo transversal, descritivo, com aplicacdo de questionario a 52
docentes que lecionam em disciplina clinica (Fomento: PBIC/ FUNADESP UniEVANGELICA 2015-16). A
taxa de retorno de resposta foi de 59% (31). A maior parte dos docentes possui perfil em redes sociais
virtuais 70% (22); 81% (25) relatam nunca ter postado fotos de pacientes; entretanto 64% (20) ja notaram
a pratica em perfil de seus alunos e 90% (28) em perfil de cirurgides-dentistas, como forma de divulgagao;
77% (24) autorizam os alunos a fotografarem pacientes; entretanto, 58% (18) ndo instruem os alunos em
relagdo aos cuidados com as informacdes coletadas, especialmente em relagdo as redes sociais; ao
mesmo tempo 77% (24) discordam do uso da imagem de pacientes nas redes sociais. O docente tem a
responsabilidade de orientar seus alunos sobre os cuidados éticos na relacdo profissional paciente e
proteger os interesses dos pacientes das clinicas de ensino. E crucial que sejam evidenciados os
aspectos legais do exercicio profissional para que estes reconhecam a extensdo da responsabilidade de
suas agles nas esferas ética/administrativa, civel e penal.

09 - PERCEPCAO DE DISCENTES DE ODONTOLOGIA SOBRE ASPECTOS ETICOS E
LEGAIS DA UTILIZACAO DA IMAGEM DE PACIENTES EM REDES SOCIAIS VIRTUAIS

Isabela Oliveira ARAUJO*, Geovana Bandeira Pio PEREIRA, Leandro Brambilla
MARTOREL
E-mail do apresentador: belodonto@outlook.com
Curso de Odontologia — Centro Universitario de Anapolis - UniEVANGELICA

As redes sociais virtuais tém sido utilizadas para a divulgacao comercial de produtos e servigos, inclusive
0s da area odontoldgica. Este estudo busca analisar a percepgdo dos discentes do curso de Odontologia
da UniEVANGELICA frente ao uso de imagens de pacientes nas redes sociais virtuais. Trata-se de um
estudo transversal, descritivo, com aplicagdo de questionario a 336 discentes matriculados em ao menos
uma disciplina clinica (3° ao 8° periodo) - Fomento: PBIC/ FUNADESP UniEVANGELICA 2015-16. A taxa
de retorno de resposta foi de 73% (247), 52 (21%) homens e 195 (79%) mulheres. A maioria, 238 (96%),
declarou ter perfil em ao menos uma rede social, sendo unanime possuir conta no Facebook; 185 (75%)
declararam que nunca haviam publicado imagens de pacientes nas redes sociais; 118 (48%) declararam
que ja haviam notado tais publicagdes em perfis de cirurgides-dentistas; 168 (68%) reconhecem que a
responsabilidade pela publicagdo de imagem de pacientes da clinica de ensino pode ser compartilhada
entre discentes, docentes e instituicdo; e apenas 33 (13%) reconhecem que a responsabilidade pela
publicagdo podera ter consequéncias em ambito civel, penal e ético/administrativo. Ainda que haja
autorizacdo expressa do paciente, a normativa ética entende que a divulgacdo de informacdes de
pacientes s6 pode ser feita em ambiente académico. E importante que os cursos de graduacao insistam
na formacéao ética, evidenciando alteragBes na relacdo profissional-paciente que, nos dias atuais, da cada
vez menos espaco a acdes unilaterais. Neste sentido, a formagdo discente deve evidenciar a
responsabilidade profissional nas esferas ética, administrativa, civel e penal.

10 - CONTROLE DA ASSIDUIDADE EM TRATAMENTOS ORTODONTICOS: ASPECTOS
ETICOS E LEGAIS

Izabela Rodrigues dos SANTOS* Christiana Mamede CARVALHO, Fernando Fortes
PICOLI, Livia Graziele RODRIGUES, Lorena Batista SANDRE, Rhonan Ferreira SILVA
E-mail do apresentador: izabelasantos263@gmail.com
Faculdade de Odontologia - Universidade Federal de Goias

Introducé@o: No contexto de maior reivindicacéo dos direitos por parte dos pacientes, o Cirurgido-dentista
passou a se resguardar melhor quanto a eventuais processos, reconhecendo a importancia da
documentacdo clinica completa e detalhada de seus pacientes. Um fator de grande significancia para a
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durac&o do tratamento ortoddntico é a assiduidade do paciente. E dever desse comparecer as consultas e
obrigacéo do profissional fiscaliza-lo e decidir sobre continuidade ou interrup¢do do tratamento. Objetivo:
Avaliar o conhecimento dos especialistas em Ortodontia sobre os aspectos éticos e legais envolvidos no
controle da assiduidade em tratamentos ortodonticos. Metodologia: Utilizou-se um questionario
autoaplicavel aos especialistas em Ortodontia e Ortopedia Facial em Goiania-GO, sendo presencial ou
online. Resultados: Dos 60 questionarios respondidos, 90% (54) dos profissionais registram as faltas de
todos os pacientes; 8,3% (5) registram apenas em alguns casos. Para registrar, 85% (51) utilizam o
prontuario; 28,3% (17), a agenda (digital ou fisica). 85% (51) dos Cirurgides-dentistas consideram ética a
interrupcéo do tratamento na falta de assiduidade, destes, 18,3% (11) consideram 3 faltas suficiente e
13,3% (8) ndo interrompem o tratamento. Quando houve a interrupgdo, 40% (24) fizeram de 1 a 5 casos,
6,7% (4), de 11 a 20 casos. Na auséncia do paciente, 90% (54) entram em contato tentando marcar um
novo horario. Destes, 85% (51) utilizam telefone celular ou fixo e 6,7% (4) telegrama com copia.
Conclusédo: Ha necessidade de aprimorar o conhecimento dos profissionais quanto aos casos passiveis
de interrupgéo do tratamento e sobre a importancia do registro das faltas no prontuario.

11 - ANALISES DE ACORDAOS DO TJSP: PLANO DE SAUDE X PROCEDIMENTOS
CIRURGICOS ODONTOLOGICOS

Larissa Emanuelle SESTARI*, Jodo Batista de SOUZA, Livia Graziele RODRIGUES,

Matheus Fabricante SABAG, Mauro Machado do PRADO, Rhonan Ferreira SILVA
E-mail do apresentador: |arissa.sestari@hotmail.com
Faculdade de Odontologia — Universidade Federal de Goias

Introduc@o: A cirurgia bucomaxilofacial &€ executada por cirurgido-dentista especialista na area, e deve ser
realizada em ambiente cirlrgico hospitalar. Essa pratica pode corrigir anomalias faciais, instalacdo de
implantes dentais, casos complexos de reconstrucdo facial. Objetivo: Analisar a repercusséo judicial
decorrentes da interface plano de saude e procedimento de cirurgia bucomaxilofacial. Metodologia:
Utilizando as palavras-chave: bucomaxilofacial, buco-maxilofacial, buco-maxilo-facial, foi feita inicialmente
uma busca de acordaos no site do TJ de Sdo Paulo, entre 1997 a 2016, que totalizou 6602 arquivos. O
critério de inclusdo desses documentos para analise foi: acordé@os relativos a lide entre paciente e plano
de saude (PS) envolvendo procedimento de cirurgia bucomaxilofacial, reduzindo o nimero de processos
a serem avaliados a 746. Resultado: Ao avaliar 10 desses acérdaos foi possivel observar que: 70% (7)
dos reclamantes eram do sexo feminino; 100% (10) das demandas tiveram como réu apenas o PS; 8
(80%) apelantes tiveram pedido procedente em primeira instancia, sendo que desses 2 (25%) tiveram sua
condenacéo reformada, mas todos (100%) os réus foram condenados em 22 instancia. Conclusédo: Os PS
em questdo foram condenados a arcar com as despesas cirlrgicas de seus clientes. Embora os pacientes
tivessem interessem em se submeter a procedimento cirdrgico odontolégico, em regra, a relagéo de
consumo pactuada entre o cliente e o PS determina 0 pagamento da internacdo hospitalar e médico
anestesista, sendo o material de uso odontolégico e o cirurgido-dentista custeados pelo paciente, caso o
profissional ndo seja credenciado ao plano.

12 - INDICACOES E LIMITACOES DOS ISOLAMENTOS RELATIVO E ABSOLUTO EM
DENTISTICA

Layane Kellen ARAUJO*, Fernando Fortes PICOLI, Jodo Batista de SOUZA, Rhonan
Ferreira SILVA
E-mail do apresentador: dralayanearaujo@outlook.com
Faculdade de Odontologia - Universidade Federal de Goias

Introducdo: O isolamento do campo operatdrio em dentistica constitui etapa fundamental para obter
sucesso terapéutico (controle microbiolégico e de umidade) e proteger o paciente contra intercorréncias
relacionadas a ingestdo/aspiracédo de corpos estranhos, uma vez que durante o manuseio e inser¢éo dos
materiais restauradores é exigido um campo operatorio isolado, limpo e seco. Objetivo: Por haver duas
possibilidades de realizar isolamento em Dentistica, o objetivo desse trabalho € comparar indicacdes e
limitagcBes dos isolamentos relativo e absoluto, por meio de revisdo de literatura, para que o profissional
possa utilizar a técnica mais indicada, sem comprometer o sucesso final do procedimento realizado e a
saude do paciente. Revisao de Literatura: O isolamento relativo deve ser utilizado na impraticabilidade do
isolamento absoluto e quando bem indicado pode ser perfeitamente compativel com procedimentos de
alta qualidade, mas possui limitagdes como: total controle de umidade, protecéo dos tecidos adjacentes e
aspiracdo de pequenos instrumentos ou produtos provenientes dos procedimentos restauradores. O
isolamento absoluto deve ser na maioria das vezes a escolha do profissional, pois atende os fatores
béasicos do isolamento de campo operatério, esta indicado para todos os tipos de restauragfes adesivas e
possui limitagBes em situacdes como: facetas diretas com resina composta, fechamento de diastemas e
algumas restauracdes classe V, onde pode atrapalhar a visualizagdo do campo operatdrio. Concluséo: O
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profissional deve compreender as indicagdes e limitagbes de cada um destes tipos de isolamento para
aliar: o menor tempo de atendimento, a melhor qualidade do servigo prestado com 0sS menores riscos
terapéuticos.

13 - PROCESSOS ETICOS E CIVIS CONTRA CIRURGIOES DENTISTAS NO ESTADO DE
GOIAS ENTRE 2008 A 2013

Leidiane Carvalho da SILVA* Beatriz Vieira de SOUSA, Cejane Fortunato Oliveira da
SILVA, Thiesco de Paula MORAES, Ismar Nery NETO, Leandro Brambrilla MARTORELL
E-mail do apresentador: leid ca@hotmail.com
Centro Universitario UniEvangélica

Resumo: Estudos demonstram um crescimento no nimero de processos éticos e civis contra cirurgides
dentistas. Assim, conhecer o codigo que orienta as condutas desses profissionais, a legislagdo e a
jurisprudéncia brasileira € a maneira mais plausivel para que os mesmos possam se resguardar. O
presente estudo teve como objetivo levantar o nUmero de processos éticos contra Cirurgides Dentistas
registrados no Conselho Regional de Odontologia de Goias (CROGO) entre 2008 a 2013 e processos
civis no mesmo periodo, quantificar as infragbes mais prevalentes e identificar as causas. Materiais e
métodos: Um oficio foi enviado ao CROGO solicitando informagfes quantitativas sobre os processos
éticos entre 2008 a 2013. Foi realizada uma busca no banco de dados do Tribunal de Justica do Estado
de Goias. Conclui-se que had uma propensao para 0 aumento do nimero de processos nas esferas ética e
civil. As infracdes mais prevalentes em processos éticos foram publicidade irregular, acobertamento de
falso profissional e propaganda irregular. No ambito civil a drea em que os profissionais possuem um
maior nimero de acionamento judicial foi a implantodontia.

14 - REMOCAO DE TERCEIRO MOLAR SUPERIOR DESLOCADO PARA A FOSSA
INFRATEMPORAL CONDUTA ETICA PROFISSIONAL PACIENTE: RELATO DE CASO

Leonardo Araljo ANDRADE?*, Michelle Gouveia Benicio de Araljo ANDRADE, Brenda
Kaoanna Borges de SOUZA, Fernando Silva FREIRE, Claudio Maranhdo PEREIRA, Tessa
de Lucena BOTELHO
E-mail do apresentador: leonardoandradebmf@gmail.com
Hospital Cidade Jardim

Introducdo: Durante a exodontia de dentes inclusos, inUmeras situagfes adversas sdo esperadas,
demonstrando a importancia no planejamento cirdrgico em procedimentos de rotina que aparentam ser
simples. Objetivo: este trabalho tem como objetivo relatar um caso clinico de deslocamento dentario
durante exodontia do dente 18 em que o mesmo fora deslocado para fossa infratemporal. Relato de caso:
Paciente, Sexo masculino, 30 anos, encaminhado ao ambulatério de CTBMF no hospital cidade jardim,
durante a tentativa de exodontia dos dentes 18,28,38,48, houve insucesso durante a exodontia do 18. Em
exame clinico paciente com algia a palpacdo em regido maxilar ipsilateral, em inspenséo intraoral dos
tecidos peribucais, nédo foi possivel localizar elemento 18, observou-se auséncia de tuberosidade maxilar,
com sinais de crepitacdo 6ssea. Em manobra de Valsava, obteve-se sinal negativo. No exame
radiogréafico por imagem, radiografia de watters, observou-se imagem radiopaca de formato sugestivo de
elemento dentario em regido superior a hemi-maxila direita com localizagdo que sugere presencga de
corpo estranho em fossa infratemporal direita. Para determinar a exata localizag@o do dente e para fins de
planejamento cirdrgico, solicitou-se tomografia cone bean com reconstrucdo. Diante dos exames por
imagem e do quadro clinico, o tratamento estabelecido foi a remocao cirargica em ambiente hospitalar
sob anestesia geral. O paciente recebeu alta com 6 meses. Conclusdo: O adequado planejamento
cirirgico visa a prevengdo de eventos adversos, demonstrando a importancia de ndo menosprezar
nenhum tipo de procedimento, inclusive os de aparéncia mais simplificada, e frente intercorréncias, dar
um adequado encaminhamento e assisténcia ao paciente.
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15 - INTERFERENCIA DO METOPISMO NA FORMACAO DO SEIO FRONTAL: AVALIACAO
EM CRANIOS SECOS

Lorena Batista SANDRE?*, Livia Graziele RODRIGUES, Juliano Martins BUENO, Fernando
Fortes PICOLI, Pedro Henrique Moreira Paulo TOLENTINO, Rhonan Ferreira SILVA
E-mail do apresentador: lorenasandre@hotmail.com
Faculdade de Odontologia - Universidade Federal de Goias

Introducéo: O osso frontal é par e separado pela sutura metdpica (SM) até aproximadamente dois anos
de idade. Entretanto, existem relatos na literatura da persisténcia dessa sutura em individuos adultos,
classificada como metopismo. A existéncia da SM persistente tem sido relacionada ao né&o
desenvolvimento do seio frontal. Essa pesquisa conta com a parceria do IML- Goiénia, que autorizou a
andlise nos cranios que se encontram sob sua custddia. Objetivo: O objetivo dessa pesquisa € avaliar se
hd relacdo da SM entre a presenca ou auséncia de seio frontal nesses individuos.
Metodologia: Por meio de exame antropolégico, foram selecionados para compor a amostra os cranios
que apresentaram a SM persistente. Utilizou-se exames por imagem (radiografia PA de seio) nesses
cranios a fim de verificar a presenca ou auséncia do seio frontal. Resultados: Das 266 ossadas avaliadas,
245 apresentavam cranio, sendo que dessas 17 possuem sutura metopica persistente. Nao foi realizado
PA de seio em um dos cranios, por apresentar extensa destruicdo. Apenas 1 (6,25%) caso foi identificado
a auséncia do seio frontal. O comprimento da SM dos cranios variou entre 114 mm e 137 mm. Quanto ao
dimorfismo sexual do cranio: 3 (17,6%) s&o femininos, 11 (64,8%) s&o masculinos e 3 (17,6%)
indeterminados; em relacdo a pelve: 1 (5,8%) feminina 9 (53%) masculinas e 7 (41,2%) indeterminado.
Em apenas um caso houve divergéncia do dimorfismo entre crénio e pelve. Conclusdo: Nesse estudo,
verificou-se que ndo hé relacao significante entre a SM e a presenga do seio frontal.

16 - ERRO ODONTOLOGICO: DANOS MORAIS E MATERIAIS EM DECORRENCIA DE ATO
CIRURGICO

Lucas dos Reis OLIVEIRA*, Rayra Tavares GUIMARAES, Amanda Roberta Alves
RAPQOSO, Pedro Henrique Moreira Paulo TOLENTINO, Livia Graziele RODRIGUES, Joéo
Batista de SOUZA
E-mail do apresentador: [ro78ufg@gmail.com
Faculdade de Odontologia — Universidade Federal de Goias

Introducd@o: Em processos judiciais a indenizacdo deve ser proporcional ao abalo sofrido pela vitima e
consequentemente gerar no causador do dano critérios para que adote um maior cuidado de modo a
evitar reincidéncia. Para responsabilizar juridicamente um cirurgido-dentista por ato danoso a paciente,
deve-se confirmar a presenca dos elementos caracterizadores da responsabilidade civil: conduta, dano,
nexo de causalidade e ato lesante. Objetivo: Demonstrar, por meio de relato de caso, os pilares para
determinacdo da culpa, bem como evidenciar a importancia da documentacao odontoldgica. Caso: A
paciente queixava-se de problemas estéticos, respiratérios e mordida aberta. Ao consultar o CD-1, este
diagnosticou ma oclusao classe Il mordida aberta, indicou cirurgia ortognética, ndo sendo especifico a
nenhum profissional. A paciente procurou o CD-2, bucomaxilofacial. Durante o procedimento cirdrgico,
retirou os elementos 11 e 13, deixando a paciente com deficiéncia mastigatoria, estética e fonética. Por
essa razdo ambos foram processados e inicialmente condenados. Ao ser requerido a documentagéo
odontologica referente aos procedimentos, os profissionais puderam recorrer da deciséo, sendo CD-1
absolvido, em virtude da correta elaboracdo e guarda do prontuario e CD-2 condenado pois nao
conseguiu provar, por meio de documentacdo, que realizou o correto planejamento nem o preparo da
paciente para o procedimento cirargico. Conclusdo: Observa-se a importancia da correta elaboracao da
documentagéo, pois em virtude do adequado registro e encaminhamento cirargico, o CD-1 foi absolvido, e
0 CD-2 condenado pois ndo conseguiu provar, por meio de documentacdo, que realizou o correto
planejamento nem o preparo da paciente para o procedimento cirlrgico.

17 - USO DO SNAPCHAT NA ODONTOLOGIA: A ETICA NO EFEMERO

Mariana Barbosa GUIMARAES*, Mauro Machado do PRADO, Leandro Brambilla
MARTORELL

E-mail do apresentador: marianabguimaraes@outlook.com

Faculdade de Odontologia - Universidade Federal de Goias

Ultimamente os cirurgides-dentistas (CD) passaram a utilizar perfis do Facebook, Instagram, e, mais
recentemente, do Snapchat, como ferramentas para interagir com os pacientes e realizar a publicidade e
propaganda dos seus servigos. Este trabalho objetiva identificar potenciais infracdes éticas e legais na
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utilizacdo do Snapchat por CD. Para tanto, optou-se por uma selecdo intencional da amostra: foram
avaliados quatro perfis de CD no Snapchat, em um total de 45 postagens: 18 no formato de fotografias e
27 no de videos. As fotografias apresentaram faces de pacientes (38,8%); tecidos removidos (22,2%);
“antes e depois” (16,7%); marcas e produtos odontoldgicos (16,7%); e sorriso de pacientes (5,6%). J& nos
videos, a exibicdo mais constante (59,2%) era de transoperatério; em 22,2% os CD explicavam o
procedimento realizado; em 11,1% o CD exibia o resultado final. Um dos videos mostrava a receita
prescrita ao paciente; em outro se questionava a opinido do paciente sobre o produto utilizado para a
realizacdo do procedimento. O uso das ferramentas virtuais pode contribuir para o aumento de
conhecimento da populacdo a respeito dos cuidados com sadde bucal, para desmitificar a profisséo e
facilitar a relagdo profissional paciente, entretanto, os resultados do estudo apontam que os CD
desrespeitam as normas éticas e legais da profissdo quando publicam imagens expondo trabalhos
odontologicos. Em alguns casos pode se identificar divulgacdo de informacéo sigilosa, artificios de
propaganda para granjear clientela e concorréncia desleal. Por trabalhar com informac@o efémera, o
aplicativo dificulta o trabalho de fiscalizagdo da ética profissional, oficio dos Conselhos de Odontologia.

18 - PLANEJAMENTO DIGITAL DO SORRISO: PREVISIBILIDADE OU OBRIGAGAO DE
RESULTADO?

Matheus Fabricante SABAG*, Murillo Martins LEITE, Livia Graziele RODRIGUES, Hianne
Miranda de TORRES, Erica Miranda de TORRES
E-mail do apresentador: matheus sabag@hotmail.com
Faculdade de Odontologia - Universidade Federal de Goias

Introducéo: A odontologia restauradora se reinventa constantemente e o enfoque em planejamento digital
do sorriso esta cada vez mais presente. Além de ser uma forma de documentagédo odontoldgica, confere
previsibilidade ao tratamento, podendo ser utilizada como uma poderosa ferramenta de marketing. No
entanto, o fato de propor simulacdes virtuais cria uma expectativa no paciente quanto a um resultado final
satisfatorio, aumentando a responsabilidade do dentista e conferindo ao tratamento caracteristicas de
obrigacdo de resultado. Objetivo: Relatar o uso do planejamento digital do sorriso em um caso de
reabilitacdo estética e discutir os aspectos legais envolvidos. Relato de caso: Paciente jovem, género
feminino, com histérico de bruxismo, relatou estar insatisfeita com os desgastes incisais presentes nos
dentes anteriores superiores, que ndo apresentavam uma relacdo comprimento/largura satisfatéria,
criando um aspecto de “sorriso envelhecido”. Uma vez obtida a documentacdo fotografica inicial, foi
tracado um planejamento digital do sorriso, com simulac¢des virtuais das reconstru¢des incisais a serem
executadas no trabalho restaurador. A simulacdo virtual aprovada foi enviada ao laboratorio para
enceramento diagnéstico dos dentes 13 ao 23. Em seguida, foi realizado um ensaio restaurador com
resina bysacril, que apés aprovacdo do profissional e paciente, orientou a confec¢do dos laminados
ceramicos. Conclusdo: O planejamento digital do sorriso deve ser encarado como um projeto inicial e ndo
dispensa a necessidade de simulag8es clinicas. Ao utilizar essa ferramenta, o profissional deve estar
capacitado a executar protocolos clinicos sistematicos para a obtencéo de resultados finais satisfatérios,
além de ter atencdo no gerenciamento das expectativas do paciente.

19 - INFORMAR POR ESCRITO: SEGURANCA, ZELO E SATISFACAO

Mauricio Guilherme LENZA*, Milena Moraes de Oliveira LENZA, Lara Zago Xavier do
PRADO, Marcos Augusto LENZA, Eduardo Beaton LENZA, Joé&o Batista de SOUZA
E-mail do apresentador: mauriciolenza@yahoo.com
Faculdade de Odontologia - Universidade Federal de Goias

A comunicacgdo entre o paciente e o ortodontista torna-se fundamental quando o tratamento depende da
colaboracéo do paciente e seus familiares. A cooperagéo é ainda mais esperada quando se trata de um
paciente em idade infantil, pois tratamos, além da crianga, os pais, avos e demais familiares. Além de
fornecer a base para o diagnostico e tratamento também esta intimamente associado com terapéuticas de
retorno, satisfacdo do paciente e motivagcdo ao tratamento. Mesmo o paciente sendo esclarecido de todas
as informacg6es a cerca do tratamento ortodontico ou até mesmo uma simples higienizag¢éo bucal, essas
informacdes tendem a ser esquecidas logo apds a primeira consulta. As pessoas retém, em média, 20%
do que ouvem, sendo que esse percentual € aumentado ao adicionarmos informagdes visuais ou escritas.
Para aumentar a compreensao do paciente e melhorar os resultados do tratamento e dar seguranca legal
ao dentista, as instrucdes verbais devem ser reforcadas por escrito. E imprescindivel que o dentista, em
qgualquer especialidade, se atente a importancia de informar o paciente, registrar em seu prontudrio,
agregando valor ao tratamento e satisfazendo o paciente.
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20 - RESPONSABILIDADE CIVIL DE ORTODONTISTAS: MUDANCA DE PARADIGMAS?

Milena Moraes de Oliveira LENZA*, Raissa Salvador de AQUINO, Mauro Machado do
PRADO, Marcos Augusto LENZA, Mauricio Guilherme LENZA
E-mail do apresentador: milenalenza@yahoo.com.br
Faculdade de Odontologia - Universidade Federal de Goias

Introducéo: Os pacientes tém tido uma maior conscientiza¢do sobre seus direitos, o que resultou em um
crescente questionamento, quando da ndo satisfacdo de suas expectativas. O ortodontista, por trabalhar
com tais expectativas estéticas e funcionais, vem sendo muito exigido e sua obrigag¢do, questionada,
devido a gama de responsabilidades que esse profissional assume. Objetivo: O presente estudo tem
como intuito analisar as questBes controversas que levam a demandas judiciais entre ortodontistas e
pacientes, especificamente no que diz respeito a natureza da obrigagdo assumida - se de meios ou de
resultados. Métodos: Este artigo consiste de um estudo descritivo-analitico, com revisdo de literatura e
andlise de posicionamento do Superior Tribunal de Justica (STJ) em processo judicial envolvendo
cirurgido-dentista ortodontista e seu paciente. Resultados: A literatura expressa divergéncia quanto ao
posicionamento de doutrinadores e julgadores sobre a natureza da obrigagédo assumida pelo ortodontista:
se de meio ou resultado. Apesar de ndo ser unanime, ha um posicionamento do Superior Tribunal de
Justica com interpretacdo de obrigacdo de resultado atribuida ao ortodontista, que tende a pesar em
futuras decisdes judiciais. Conclusdo: Entende-se que, ao realizar o tratamento ortoddntico, o cirurgido-
dentista assume, portanto, a obrigacdo do resultado, quando promete a seu paciente a estética. E
assume obrigacao de meio ao buscar resultado, estético ou funcional, aplicando toda sua pericia e zelo.

21 - OpORRENCIA DE COMPLICACOES APOS SEDAGAO ODONTOPEDIATRICA:
EXPERIENCIA DE 4 ANOS

Ménica Maia MOTERANE*, Karolline Alves VIANA, Nayara Rubia de ARAUJO, Joji SADO
FILHO, Myrian Ortiz Fugihara IWAMOTO, Paulo Sérgio Sucasas da COSTA
E-mail do apresentador: mmoterane@hotmail.com
Faculdade de Odontologia - Universidade Federal de Goias

Introducé@o: Apos sedacdo moderada em criancas, podem ocorrer alguns eventos adversos (EA). Ha,
porém, poucos relatos dessas complicagdes. Esse conhecimento é essencial para cuidadores e
profissionais de saude. Objetivo: Verificar ocorréncia de EA ap6s sedacdo para tratamento odontoldgico
de criangas. Metodologia: Neste estudo retrospectivo, foram avaliados prontuarios de criangas
submetidas a tratamento odontoldgico sob sedagdo no Nucleo de Estudos em Sedacdo Odontoldgica
(NESO), de abril/2012 a agosto/2016. Consideraram-se informacdes referentes & ocorréncia de EA, as
quais eram obtidas pelos profissionais por meio de contato telefénico, no dia seguinte ao procedimento.
Os pais eram questionados quanto a presenca de qualquer alteracdo nas primeiras 24 horas apés
sedacdo. Os dados foram analisados por meio de estatistica descritiva e qui-quadrado de Pearson
(P<0,05; IBM SPSS 22.0). Resultados: Foram obtidos prontudrios de 158 criangas, saudaveis, com idade
entre 1,6 e 11 anos de idade. Os sedativos utilizados foram: midazolam (n= 43; 27,2%), cetamina (n=5;
3,2%), e midazolam associado a cetamina (n=110; 69,6%). Ocorreram EA em 35,4% (n=56) dos casos,
sendo 13 (30,2%) entre as criangas que receberam midazolam, 1 (20,0%) entre as que receberam
cetamina e 42 (38,2%), entre as que receberam a associacdo de sedativos. Os eventos mais comuns
foram vémito (n=29; 37,6%), recuperacdo agitada (n=24; 31,2%) e sono excessivo (n=14; 18,2%).
Nenhuma crianga apresentou EA grave que necessitasse de intervencéo farmacoldgica ou consulta de
emergéncia. Conclus6es: A ocorréncia de EA foi moderada, independente dos sedativos utilizados.
Provavelmente, nenhuma complicagdo grave ocorreu, porque todas as recomendacdes para sedacao
moderada em Odontopediatria foram seguidas.

22 - TRATAMENTO CIRURGICO DE FISTULA CUTANEA ASSOCIADA A FRATURA
MANDIBULAR TARDIA: RELATO DE CASO

Roberta Candido Gaido LINO*, Leonardo Araujo ANDRADE, Michelle Gouveia Benicio de
Araljo ANDRADE, Brenda Kaoanna Borges de SOUZA, Fernando Silva FREIRE, Claudio
Maranh&o PEREIRA
E-mail do apresentador: robertagaiao@hotmail.com
Hospital Cidade Jardim

Resumo: Introducgéo: As fistulas sao alteragdes patoldgicas em que ocorre a formacdo uma conexao entre
um o6rgdo ou de um vaso sanguineo com outra estrutura que normalmente ndo estdo conectados,
apresentando epitelizacdo entre estas duas estruturas anatbmica sem todo esse trajeto de comunicagéo.
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O surgimento das fistulas pode estar associado a inUmeros motivos, dentre 0s principais, processos
infecciosos, nao tratados de maneira adequada. Objetivo: este trabalho tem como objetivo o relato de
caso de uma fistula percutanea associada a fratura tardia da mandibula com exposicao de material de
sintese mandibular. Relato de caso: Paciente 32 anos, encaminhado ao departamento de cirurgia e
traumatologia bucomaxilofacial do hospital cidade jardim, apresentando fistula percutdnea em regido
submandibular direita com exposi¢cdo de material de sintese mandibular para o meio externo e parte do
tecido 6sseo mandibular tratado cirurgicamente com retirada do material de sintese e debridamento local
com remocgdo cirlrgica de todo o trajeto fistuloso. Conclusédo: foi possivel concluir a importancia de um
adequado monitoramento pés operatério do paciente para a prevencdo de abordagem complexa mais
invasivas, bem como a importancia no contato entre profissionais da area para troca de informacdes
sobre o caso, 0 que auxilia na conduta a ser tomada.

23 - ANALISE DAS DECISOES JUDICIAIS DE CINCO ESTADOS BRASILEIROS
ENVOLVENDO FRATURA MANDIBULAR DECORRENTE DE PROCEDIMENTOS
ODONTOLOGICOS

Rogério Fagundes VICENTE*, Isabella Batalha de CARVALHO, Pedro Henrique Moreira
Paulo TOLENTINO, Livia Graziele RODRIGUES, Rhonan Ferreira SILVA
E-mail do apresentador: rogeriofv@hotmail.com
Faculdade de Odontologia — Universidade Federal de Goias

Introducéo: O osso mandibular, em conjunto com 0s 0Ss0s nasais, € uma das estruturas mais acometidas
nas fraturas de face. Além de traumas relacionados a acidentes automobilisticos ou quedas,
procedimentos odontolégicos, muitas vezes mal executados ou sem avaliagdo dos fatores de risco,
podem culminar em fraturas. Objetivo: Analisar a repercussdo judicial decorrentes das fraturas
mandibulares associadas a execu¢do de procedimentos odontoldgicos. Metodologia: Foram avaliados
acoérdaos disponiveis para consulta na pagina dos Tribunais de Justica (TJ) dos estados de MG, DF, GO,
MT e MS, sendo recusados o0s acorddos que ndo estivessem disponiveis na integra ou os que a fratura
mandibular néo estivesse relacionado a procedimento odontoldgico. Critérios de andlise: procedéncia ou
improcedéncia da acéo; valores pagos por danos materiais, morais e/ou estéticos; utilizacdo da
documentacdo odontolégica na defesa profissional. Resultado: Foram analisados 751 acordédos, dos
quais 6 apresentaram envolvimento entre fraturas mandibulares decorrentes e procedimentos
odontolégicos. Desses casos, 3 (50%) correram durante o procedimento cirdrgico de exodontia; 2
(33,33%) no poOs-operatério de exodontia e 1 (16,66%) no pos-operatério de instalagdo de implante.
Quatro acordéos (66,66%) definiram a conduta do profissional como sendo obrigagdo de resultado, sendo
2 com responsabilidade objetiva e 1 com responsabilidade objetiva e subjetiva (dois réus). Em nenhuma
acdo o prontuario odontolégico ou TCLE foi utilizado para defesa do CD. Concluséo: Foi possivel
observar que o indice de fraturas mandibulares tanto por exodontia quando por instalagdo de implantes é
bem préoximo, sendo a falta de uma documentacédo odontoldgica que respalde os profissionais um fator
relevante para sua condenacao.

24 - BANCO DE DENTES HUMANOS: PERFIL BIBLIOMETRICO DA PRODUCAO
CIENTIFICA BRASILEIRA

Thais Cassia de Abreu ALVES*, Pedro Ycaro Alexandre de MOURA, Leandro Brambilla
MARTORELL
E-mail do apresentador: thaiscassia alves@hotmail.com
Curso de Odontologia — Centro Universitario de Anapolis - UniEVANGELICA

Os bancos de dentes humanos (BDH) séo instituicbes sem fins lucrativos, vinculadas a uma faculdade,
universidade ou outra instituicdo. Este trabalho objetiva tracar perfil bibliométrico das publicacdes sobre
BDH na literatura nacional. Usando a expressao “banco de dentes” buscaram-se na Biblioteca Virtual em
Saude (BVS) artigos, monografias e teses publicados entre 1996 e 2016. Foram encontrados trabalhos
gue usaram dentes provenientes de BDH e outros que realizaram analise em relacdo aos aspectos
técnicos, éticos e legais dos BDH. Dos 86 textos 1% era monografia (1), 31% (27) teses de doutorado e
68% (58) artigos. Do total, 24% (21) exploraram os aspectos técnicos, éticos e legais dos BDH, por meio
de pesquisa ou de revisdo de literatura e os 76% (65) restante eram de pesquisas laboratoriais da area
odontoldgica. O Estado de S&o Paulo liderou pesquisas sobre BDH, com 37 publicacdes (43%), em
especial, a USP com 26 (30%) publicagcdes. Somadas, as pesquisas utilizaram 3.509 dentes, sendo 2.664
permanentes (76%) e 845 deciduos (24%), sendo que 73% (2.569), doados por BDH do Estado de S&o
Paulo, com destaque para o BDH da FOUSP, que sozinho doou 61% (2.136) do total de dentes utilizados
nas pesquisas avaliadas. O perfil bibliométrico aponta que ha preocupacao técnica e ética na utilizacédo de
dentes humanos para pesquisa e que, muitos pesquisadores, ja utilizam os BDH como biobancos de suas
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pesquisas. E necessario enfatizar os aspectos éticos e legais de seu uso no contexto académico e
incentivar a implementagdo de BDH em outras unidades federativas.

25 - IDENTIFICAGAO DE CORPO CARBONIZADO UTILIZANDO IMAGENS
RADIOGRAFICAS E TOMOGRAFICAS

Thaynara Albuquerque OLIVEIRA*, Ana Carolina Serafim VILELA, Lais Teixeira de Araudjo
ALPES, Juliano Martins BUENO, Livia Graziele RODRIGUES, Rhonan Ferreira SILVA
E-mail do apresentador: thayalbuguergue@hotmail.com
Faculdade de Odontologia - Universidade Federal de Goias

Introducéo: A Odontologia forense desempenha um papel fundamental no processo de identificagao
humana de corpos carbonizados, esqueletizados ou em avancgado estagio de decomposicdo. Dentre os
diversos documentos que compdem a documentagdo odontolégica, os exames por imagem podem ser
fundamentais no processo de identificagdo, pois podem possibilitar a individualizacdo de qualquer pessoa.
Objetivo: Relatar procedimento de identificacdo odontolegal de vitima carbonizada a partir do confronto
radiografico e tomografico. Relato de caso: O corpo de um individuo foi encontrado no interior de um
automoével incendiado na zona rural de uma cidade do interior de Goias. Durante exame necroscopico, foi
possivel observar que em decorréncia da acdo do fogo houve a carbonizacédo de toda extensdo corporal,
com amputacdo nos tercos proximais dos membros e exposicao visceral, sendo impossivel identifica-lo
por papiloscopia. Com o intuito de encontrar um membro da familia que estava desaparecido, supostos
familiares apresentaram uma documentacdo odontolégica composta por radiografias periapicais. Foram
produzidas, no arco dental inferior do cadaver, radiografias e tomografia Cone Beam para reproduzir pés-
morte (PM) a mesma incidéncia da imagem produzida antes da morte (AM) com o intuito de identificar a
vitima. Conclusdo: A presenca de caracteristicas Unicas evidenciadas nos exames AM e PM, como
auséncias dentais, lesdo de céarie e a anatomia e posi¢do dental encontrada no confronto odontolegal
permitiu estabelecer correlagdo (identificagdo positiva) entre a pessoa desaparecida e o cadaver em
guestdo. Essa possibilidade de identificagcdo segura da vitima demonstra a importancia da documentagéo
odontolégica no processo de identificagdo humana.

26 - RISCOS E LIMITACOES DO TRATAMENTO CLAREADOR DENTARIO

Thaynara Cristinne Romeiro RIBEIRO*, Maysa Magalhdes VAZ, Leticia Nunes de
ALMEIDA, Gustavo Adolfo Martins MENDES, Rodrigo Borges FONSECA, Lawrence
Gonzaga LOPES
E-mail do apresentador: thaynararibeiro@live.com
Faculdade de Odontologia - Universidade Federal de Goias

Introducéo: O clareamento dental é frequentemente solicitado pelos pacientes na clinica odontoldgica.
Trés técnicas tém uso reconhecido: clareamento caseiro supervisionado (10-16% de perdxido de
carbamida), clareamento profissional em consultério (concentracdes de 25 a 38% de peroxido de
hidrogénio) e a técnica combinada (caseiro + consultorio). Apesar dos beneficios estéticos, efeitos
adversos como a sensibilidade dolorosa estéo frequentemente relacionados a este tratamento. Objetivo:
Apresentar 0s possiveis riscos relacionados ao tratamento clareador. Revisdo de Literatura: Efeitos
adversos como alteragdo da superficie dental, aumento da rugosidade do esmalte, formagdo de
microporosidades, desmineralizacdo da superficie do esmalte, aumento da permeabilidade dental e
reducé@o da microdureza do esmalte podem ocorrer nos dentes submetidos ao clareamento. Contudo, a
sensibilidade dolorosa é o efeito adverso mais frequente deste tipo de tratamento. Esse efeito
provavelmente ocorre devido a difusdo do perdxido de hidrogénio, de baixo peso molecular, pelo esmalte
e dentina, garantindo o seu potencial clareador, porém promovendo, concomitantemente, uma resposta
inflamatéria capaz de danificar as células da polpa. O poder de penetracdo do peréxido de hidrogénio é
diferente entre os diversos produtos, dependendo da concentracdo e tempo de aplicacdo, agravando-se
na presenca de restauragdes. Dessa forma, é fundamental que o tratamento clareador seja realizado de
forma cautelosa pelo profissional. Conclusdo: Conclui-se que o cirurgido-dentista, para sucesso na
execucgdo da técnica, deve conhecer a indicagdo de cada agente clareador, a concentragdo e técnica de
uso e aplicacdo, além de considerar a individualidade de cada paciente, respeitando suas limitagbes e
condigdes.
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27 - QUALIDADE DA SEDAGCAO CONSCIENTE ODONTOPEDIATRICA DE ACORDO COM
A PERCEPCAO DOS ACOMPANHANTES

Vinicius Braudes Martins RODRIGUES*, Patricia CORREA-FARIA, Anna Alice ANABUKI,
Vitéria Oliveira MAGALHAES, Luciane Ribeiro de Rezende Sucasas da COSTA
E-mail do apresentador: vbraudesmr@gmail.com
Faculdade de Odontologia - Universidade Federal de Goias

Introducéo: A sedacgdo consciente € uma alternativa para o manejo de criangas imaturas, ansiosas e com
comportamento ndo cooperativo durante o tratamento odontolégico. O sucesso da sedacdo consciente €
avaliado, principalmente, usando-se de escalas observacionais que analisam o comportamento infantil e
verificando-se a possibilidade de conclusédo dos procedimentos odontolégicos com o minimo de choro e
de movimentos possivel. Entretanto, tem-se verificado a necessidade de complementar a avaliagdo com a
percepcédo do paciente e acompanhantes sobre o tratamento sob sedac¢do. Objetivo: Verificar a percepcdo
dos acompanhantes de pacientes odontopediatricos sobre a qualidade da sedagéo consciente e comparar
com a percepcdo dos dentistas. Metodologia: Participaram deste estudo observacional 28
acompanhantes de criancas pré-escolares submetidas a procedimentos restauradores sob sedacéo
consciente e 6 odontopediatras envolvidos no atendimento. Apdés o procedimento odontolégico, a
percepg¢do sobre a qualidade da sedacgdo consciente foi verificada por meio de uma questao respondida
em escala visual analégica (0-100). Os dados foram analisados por meio de estatistica descritiva e a
associacao entre a percepcdo dos acompanhantes e dentistas foi verificada através do teste de Mann
Whitney. Resultados: Os acompanhantes mostraram-se satisfeitos com a sedag¢do consciente. A
percepgdo destes acompanhantes foi significativamente melhor (mediana [intervalo interquartil] de 89,0
[75,0-95,0]) em comparacéo aos dentistas (63,0 [17,2-84,5]). Conclusdo: Os acompanhantes das criancas
estdo satisfeitos com a sedacgédo para tratamento odontol6gico de seus filhos.

28 - FRATURA MANDIBULAR TARDIA DECORRENTE DE EXODONTIA: ABORDAGEM
ETICO-LEGAL EM UM RELATO DE CASO

Michelle Gouveia Benicio de Araljo ANDRADE*, Weuler dos Santos SILVA, Rubens
Jorge SILVEIRA, Ademir FRANCO, Rhonan Ferreira SILVA
E-mail do apresentador: michellegba@hotmail.com
Faculdade de Odontologia - Universidade Federal de Goias

Introducé@o: Dentre os diversos tipos de cirurgia oral menor, as extracdes de terceiros molares sao
frequentemente executadas tanto pelos clinicos gerais quanto por especialistas no cotidiano dos
tratamentos odontoldgicos. Justamente por constituir ato cirdrgico, a remogdo de terceiros molares ndo
esta livre de acidentes e complicacdes, como hemorragias, enfisemas, infeccdo e fratura mandibular.
Verifica-se que extracdo do terceiro molar continua sendo um dos procedimentos mais presentes
realizados por cirurgibes bucomaxilofacial e a maioria das cirurgias é realizada sem acidentes ou
complicacdes pré/pos-operatorios. Em todos os procedimentos cirlrgicos o planejamento e a técnica
cirdrgica adequados sao de suma importancia para o diminuir incidéncias de complicagcdes. Objetivo:
relatar um caso clinico de fratura mandibular tardia decorrente de exodontia de terceiro molar, discutindo
0s aspectos clinicos, éticos e legais decorrentes deste tipo de acidente. Conclusdo: As razdes para haver
a fratura de mandibula durante ou apdés a remocgdo do terceiro molar geralmente sdo identificadas e
podem estar associadas a idade, sexo, grau de impaccdo do dente, patologias, anormalidades
anatdbmicas, e fatores iatrogénicos como por exemplo: forca excessiva, local e posicdo errada,
instrumentacéo incorreta, inabilidade do cirurgidio. Embora muitas intercorréncias indesejaveis sejam
inevitaveis alguns passos podem ser seguidos antes e durante a cirurgia a fim de controle de risco e
evitar danos. O essencial € um bom diagnéstico, planejamento e técnica cirlrgica associados a aplicagédo
de um TCLE.

29 - TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA NA AVALIACAO DE IMPLANTES INSTALADOS
NA MANDIBULA

Eliza Leandro GANZAROLI*, Nathdlia Vieira UNGARELLI, Gercino dos Santos PEREIRA
NETO, Isabella Cristina Bernardes Guimardes ALLA, Antdnio Tupinambd RAMOS NETO,
Tessa de Lucena BOTELHO
E-mail do apresentador: eliza ganzaroli@hotmail.com
UNIP - Universidade Paulista

Este trabalho buscou avaliar a relagdo dos implantes instalados em mandibula com suas estruturas
adjacentes e para isso foram analisados 135 exames que tinham implantes tanto na regido anterior da
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mandibula quanto na regido posterior, totalizando 354 implantes avaliados. Para que fosse possivel uma
adequada avaliacdo pOs-operatéria desses implantes bem como de suas estruturas adjacentes, a
utilizagdo do banco de dados de tomografia computadorizada cone beam de uma clinica privada de
radiologia odontologica de Goiania foi de fundamental importancia, pois através deste exame a relagéo
dos implantes com estruturas como o canal mandibular, forame mentual, dentes adjacentes e outras foi
avaliada sem distor¢6es e sobreposi¢ces de imagens. Apds a coleta dos dados varias informacdes foram
cruzadas através do programa EXCEL e como resultado observou-se que existem varias intercorréncias
como o posicionamento inadequado do implante, resultando no rompimento das corticais Osseas
vestibular e/ou lingual, solucdo de continuidade com dentes adjacentes, canal mandibular e seu
prolongamento anterior, forame mentual e foramina lingual o que em muitos casos pode ocasionar
parestesia e perda do implante.

30 - AVALIACAO DO POSICIONAMENTO DE IMPLANTES ODONTOLOGICOS
INSTALADOS EM MAXILA ATRAVES DA TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA

Paula Cristina COUTINHO*, Nathalia Vieira UNGARELLI, Gercino dos Santos PEREIRA
NETO, Isabella Cristina Bernardes Guimardes ALLA, Agnaldo Ferreira de OLIVEIRA,
Tessa de Lucena BOTELHO
E-mail do apresentador: paulinha.0102@hotmail.com
UNIP - Universidade Paulista

O posicionamento tridimensional do implante requer um manejo multidisciplinar do paciente, que vai além
do dominio da técnica cirirgica, na verdade esta inicialmente relacionado ao planejamento, que inicia com
um exame clinico rigoroso e o auxilio de exames de imagem como a Tomografia Computadorizada (TC),
a fim de que se evitem problemas na reabilitacdo, relacionados ao posicionamento inadequado do
implante. Este trabalho procurou avaliar um banco de dados de uma clinica radiologica privada em
Goiénia, onde separou exames de exames de TC que apresentaram a presenca de implantes,
especificamente na maxila, onde foi avaliado qualitativamente e quantitativamente, o posicionamento dos
implantes em relagdo aos limites bioldgicos preconizados pela literatura. Foram avaliados 903 exames,
onde 200 apresentaram a presenca de implantes, sendo 162 exames na maxila, com um total 391
implantes instalados. Os resultados demonstraram um numero relevante de implantes que foram
instalados de forma invadir espacos como: seio maxilar (29%), assoalho da fossa nasal (12%), cortical
vestibular (24%), cortical palatina (2%), contato com dentes adjacentes (3%) e a presenca de implante
fora do processo alveolar (0,25%). Estes nimeros quando avaliados por regido anterior e posterior, sobe
significativamente, por exemplo seio maxilar (49%), assoalho da fossa nasal (30%). Diante dos resultados
e as intercorréncias identificadas, ficou evidente a necessidade do planejamento cirdrgico com uso da TC
e técnicas avancadas com cirurgia guiada, de forma otimizar a reabilitagdo dos pacientes sem prejuizos
estéticos e funcionais.

31 - ANALISE DAS INFORMACOES DOS CAMPOS DE EXAME FiSICO DOS
PRONTUARIOS ODONTOLOGICOS DAS CLINICAS DE CIRURGIA AMBULATORIAL DA
FO-UFG

Guilherme Gomes dos REIS*, Carolinne MONTEMEZZO, Pedro Henrique Moreira Paulo
TOLENTINO, Michelle Gouveia Benicio de Araljo ANDRADE, Livia Graziele RODRIGUES,
Rhonan Ferreira SILVA
E-mail do apresentador: guilherme.odonto77@gmail.com
Faculdade de Odontologia - Universidade Federal de Goias.

Introducdo: O prontuario odontoldgico é destinado ao registro dos cuidados odontolégicos prestados ao
paciente. E composto por informacdes importantes como identificacdo do paciente, anamnese, exames
fisicos, diagnostico, planejamento e terapéutica. Apesar de possuir relevancia juridica, pericial e na
identificacdo odontolegal, em muitos casos o preenchimento dessas informag¢des é negligenciado.
Objetivo: Avaliar o preenchimento dos campos do exame fisico do prontuario odontoldgico dos
atendimentos cirurgicos ambulatoriais da FO-UFG nos aspectos clinicos, éticos e legais. Metodologia:
Foram selecionados 660 prontuarios de pacientes atendidos nas Clinicas de Cirurgia Bucal da FO-UFG,
entre os anos de 2010 a 2015. Foi avaliado o preenchimento dos campos: pressao arterial, pulso, exames
intra e extra bucal, exames complementares, diagnoéstico, planejamento e terapéutica. Resultados: Dos
660 prontuarios analisados, os campos que estavam adequadamente preenchidos eram: 48,8% (322)
pressdo arterial; 28,2% (186) do campo pulso; 50,2% (331) extra bucal; 18,5% (122) intrabucal dos
prontuarios; 33,5% (221) diagnéstico; 45,2% (298) planejamento; 27,6% (182) terapéutica; 43,1% (285)
exames complementares. Os exames complementares mais solicitados foram: 390 (59,1%) panoramicas
e 145 (22,0%) periapicais. Concluséo: A negligéncia do preenchimento dos campos de exame fisico pode
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prejudicar ndo s6 o diagndstico, mas também induzir o académico ao erro de planejamento e execugao
do procedimento. A elaboragdo da documentacdo clinica é obrigacdo do profissional/aluno, sendo
caracterizada como falta ética quando n&o € praticada. Além disso, deixar de preencher a documentacéo
clinica corretamente faz com que o prontuario ndo ofereca respaldo legal a instituicdo de ensino, ao
professor e aluno.
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