
do segundo molar adjacente, frequência de higiene oral do 
paciente e sua experiência de cárie, num estudo transversal 
realizado na população de pacientes da Faculdade de Medici-
na Dentária da Universidade do Porto. Os dados foram reco-
lhidos através de radiografias panorâmicas e da ficha de 
anamnese. Previamente, foi realizado um estudo piloto para 
calibração e análise de fiabilidade dos métodos de avaliação 
radiográfica. Recorreu‑se a técnicas de análise estatística, no-
meadamente Odds ratio e testes de hipóteses: Qui‑quadrado, 
Kruskal‑Wallis, U Mann‑Whitney.

Resultados: A amostra incluiu 81 indivíduos, com idade 
média de 37,30 anos. A prevalência de cárie distal do segundo 
molar foi de 40,3%. O ponto de contacto do terceiro molar man-
dibular incluso na junção amelo‑cementária do segundo molar 
aumentou o risco de cárie até doze vezes. A posição angular 
do terceiro molar também foi estatisticamente significativa, 
existindo maior prevalência de cárie em dentes mesioangula-
dos. Frequência de higiene oral, idade e história de cárie não 
assumiram significância estatística.

Conclusões: Terceiros molares mandibulares inclusos com 
ponto de contacto na junção amelo‑cementária do segundo 
molar adjacente, demonstraram ser um fator de risco para a 
cárie da face distal do segundo molar. A elevada prevalência 
desta lesão, poderá indicar a exodontia de terceiros molares 
inclusos nestas circunstâncias.
http://doi.org/10.24873/j.rpemd.2018.11.319

#083 Medicina Dentária Militar – Exército, 	  
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Gil Leitão Borges*, Tiago Russo, Nicholas Andrew Fernandes, 
Ana Bação

Unidade de Saúde Militar de Évora – Exército Português, 
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Objetivos: A Medicina Dentária Militar é uma especialidade 
de grande relevância para o Serviço de Saúde do Exército e das 
Forças Armadas. Encontra‑se bem definida, com Quadro Espe-
cial estabelecido e equipas completas de saúde Oral, dando 
continuidade à especialidade de Estomatologia, presente nos 
antigos Hospitais Militares desde o início do século XX. Os ser-
viços de Medicina Dentária encontram‑se integrados e relacio-
nados entre si, distribuídos de forma equilibrada sendo o servi-
ço do Hospital das Forças Armadas (HFAR) nos seus dois polos 
de Lisboa e Porto a referência para os restantes, que se encon-
tram nas Unidades de Saúde do Exército, em Coimbra, Tancos/
Santa Margarida, Évora, Açores, Madeira e em fase de imple-
mentação em Vila Nova de Gaia e Amadora. A sua missão gené-
rica consiste em prestar Apoio Sanitário de área, com consultas 
de Medicina Dentária aos militares das Forças Armadas e na sua 
capacidade sobrante aos seus familiares e a outros utentes de-
vidamente enquadrados e protocolados, como forças de segu-
rança e familiares; em paralelo, garantir as atividades de Saúde 
Operacional nomeadamente o apoio sanitário às ações de sele-
ção de pessoal, de avaliação, de proteção e de promoção da 
saúde, e no aprontamento de Forças Nacionais Destacadas 

(FND). O objetivo deste trabalho é apresentar e caracterizar a 
Medicina Dentária Militar nas Unidades de Saúde do Exército e 
a sua importância no contexto da saúde operacional.

Materiais e métodos: Foi feita uma retrospetiva a 5 anos 
da estatística clínica dos vários serviços de Medicina Dentária 
do Exército, no âmbito da Saúde Operacional e Assistencial.

Resultados: Em média, são efetuadas 10.000 consultas por 
ano, correspondentes a 16.000 atos terapêuticos, nos quais a 
dentisteria representa 40%, seguida da medicina dentária pre-
ventiva 20% e Cirurgia Oral 15%. No campo da saúde operacio-
nal, é anualmente efetuado aprontamento sanitário a cerca de 
1000 militares que irão integrar FNDs, dos quais cerca de me-
tade classes I e II, aptos, 45% como Classe III – Potencial baixa 
por motivos dentários e 5% de classe IV, inaptos. A prevalência 
de cárie é de 40%.

Conclusões: A Medicina Dentária Militar tem serviços 
constituídos, consolidados e com casuística relevante. Repre-
senta um raro paradigma de exercício público de Medicina 
Dentária, a par da especificidade que a compõe. Ocupa lugar 
de destaque na Saúde Operacional, porquanto a saúde oral é 
imprescindível para um bom estado de saúde geral e por con-
seguinte para a manutenção do potencial de combate do efe-
tivo militar.
http://doi.org/10.24873/j.rpemd.2018.11.320

#085 Influência do tipo de incisão na incidência 	  
de complicações periodontais 

Daniela Gomes*, Célia Coutinho Alves, Tiago Borges

Universidade Católica Portuguesa

Objetivos: Avaliar a influência do tipo de incisão, utilizado 
na cirurgia de terceiros molares mandibulares inclusos, na 
incidência de complicações periodontais, nos segundos mola-
res adjacentes.

Materiais e métodos: Ensaio clínico randomizado, em pa-
cientes com indicação de exodontia de terceiros molares man-
dibulares inclusos. Os 20 pacientes da amostra foram distri-
buídos de forma aleatória, onde 11 foram submetidos à 
remoção cirúrgica, utilizando uma incisão em envelope e os 
restantes 9 por meio de uma incisão trapezoidal. O preenchi-
mento da informação relativa à identificação do paciente e às 
características da exodontia, foi realizado no dia da cirurgia, e 
a saúde periodontal dos segundos molares adjacentes foi ana-
lisada no momento da exodontia, oito dias, um mês e três 
meses depois. Os parâmetros periodontais avaliados foram o 
índice de placa, o índice gengival, a profundidade de sondagem 
e o nível ósseo alveolar. Os dados recolhidos foram analisados 
com métodos de estatística descritiva e inferencial apropria-
dos, utilizando o software SPSS Statistics® v. 23.0.

Resultados: Foram realizadas 20 exodontias em pacientes 
com uma média de idades de 21,20 ± 3,35 anos, dos quais 12 
pertencia ao género feminino e os restantes 8 ao género mas-
culino. Independentemente do tipo de incisão, o índice de pla-
ca é, em média, significativamente inferior, após três meses 
da exodontia. Não foram encontrados resultados estatistica-
mente significativos entre as variáveis dependentes, índice de 
placa, índice gengival, profundidade de sondagem, e os dois 
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tipos de incisão. No entanto, após três meses da cirurgia, a 
medição do nível ósseo alveolar é, em média, significativamen-
te superior, quando utilizada a incisão trapezoidal (p=0,020).

Conclusões: Não existem diferenças estatisticamente sig-
nificativas entre o tipo de incisão e os parâmetros índice de 
placa, índice gengival e profundidade de sondagem. Por outro 
lado, a incisão trapezoidal está significativamente associada a 
um aumento da perda óssea alveolar, em distal do segundo 
molar adjacente.
http://doi.org/10.24873/j.rpemd.2018.11.321

#086 Fotobiomodulação no reparo ósseo 	  
com uso do biomaterial Bonefill® 	  
e biopolímero de fibrina 
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da Universidade Estadual Paulista (UNESP)

Objetivos: Os biomateriais são muito utilizados atualmen-
te em técnicas de enxertia para correções de defeitos ósseos e 
a terapia por fotobiomodulação pode auxiliar neste processo. 
O objetivo deste estudo foi de avaliar os efeitos da terapia por 
fotobiomodulação no reparo de defeitos ósseos preenchidos 
por matriz óssea inorgânica mineralizada associados ao novo 
biopolímero de fibrina.

Materiais e métodos: Foram utilizados 30 ratos separados 
aleatoriamente em três grupos: Grupo G1 Biomaterial Laser 
(n=10), Grupo G2 Biomaterial e Biopolímero de Fibrina (n=10) e 
Grupo G3 Biomaterial, Biopolímero de Fibrina e Laser (n=10). Os 
ratos foram submetidos a uma osteotomia na tíbia esquerda, 
preenchida com matriz óssea inorgânica Bonefill® (Bionnova-
tion®, Bauru, SP, Brasil), associados ao laser e ao biopolímero de 
acordo com seus grupos. Os animais dos grupos G1 e G3 rece-
beram a laserterapia (Gallium‑Aluminum‑Arsenide, Laserpulse 
Ibramed®, Amparo, SP, Brasil) de pulso contínuo, comprimento 
de onda de 830 nm, 30 mW de potência de saída, densidade de 
energia de 6 J/cm2, por 24 segundos/local aplicado, em dois 
pontos do local operado, realizada no pós‑ciruúrgico imediato 
e três vezes por semana até o período da eutanásia (14 e 42 dias 
de pós‑operatório), e as tíbias coletadas foram preparadas para 
estudo histomorfológico e histomorfométrico.

Resultados: No período de 14 dias, todos os grupos apre-
sentaram processo normal de remodelação óssea cortical, pre-
sença de partículas do biomaterial, tecido conjuntivo frouxo e 
área isoladas de neoformação óssea. No G3 notou‑se transição 
de tecido conjuntivo frouxo para tecido conjuntivo denso cir-
cundando o xenoenxerto e tecido medular. No período de 42 
dias, os grupos apresentaram irregularidade na superfície do 
biomaterial devido a absorção e aumento na formação óssea 
ao redor das partículas. No G3 observou‑se uma maior área de 
formação óssea com semelhança no aspecto físico da matu-
ração óssea. Em relação aos percentuais de tecido ósseo em 

formação, ocorreu diferença significante entre os períodos (14 
e 42 dias) em cada um dos Grupos. Quando comparados os 
Grupos G1, G2 e G3, ocorreu um maior percentual de formação 
de novo tecido ósseo no G3, com diferença significante em 
relação ao G2, nos períodos de 14 dias e 42 dias. Os Grupos G1 
e G2 não apresentaram diferença estatisticamente significan-
te entre si (p<0,05).

Conclusões: Conclui‑se que a terapia por laser de baixa 
potência auxiliou no processo de reparo ósseo, especialmente 
quando associada ao Bonefill® e ao biopolímero de fibrina.
http://doi.org/10.24873/j.rpemd.2018.11.322

#087 Fotobiomodulação no reparo ósseo 	  
com uso do biomaterial Orthogen® 	  
e biopolímero de fibrina 

Daniela Vieira Buchaim*, Gabriela Cristina De Santi Sodré, 
Miguel Ângelo De Marchi, Benedito Barraviera,  
Marcelie Priscila de Oliveira Rosso, Rogerio Leone Buchaim

Centro Universitário de Adamantina (UNIFAI);  
Universidade de São Paulo – Faculdade de Odontologia  
de Bauru (FOB/USP); Universidade de Marília (UNIMAR); 
Centro de Estudos de Venenos e Animais Peçonhentos  
da Universidade Estadual Paulista (UNESP)

Objetivos: Os defeitos ósseos podem apresentar capacida-
de de regeneração espontânea, mas grandes perdas necessi-
tam de intervenções, como o uso de enxertos ósseos. O obje-
tivo deste estudo foi avaliar os efeitos da terapia por 
fotobiomodulação no reparo de defeitos ósseos preenchidos 
por matriz óssea bovina mineralizada associados ao novo bio-
polímero de fibrina.

Materiais e métodos: Foram utilizados 30 ratos separados 
aleatoriamente em três grupos: Grupo G1 Biomaterial Laser 
(n=10), Grupo G2 Biomaterial e Biopolímero de Fibrina (n=10) 
e Grupo G3 Biomaterial, Biopolímero de Fibrina e Laser (n=10). 
Os ratos foram submetidos a uma osteotomia na tíbia esquer-
da, preenchida com enxerto ósseo bovino mineralizado Ortho-
gen® (Baumer®, Mogi Mirim, SP, Brasil), associados ao laser e 
ao biopolímero de fibrina de acordo com seus grupos. Os ani-
mais dos grupos G1 e G3 receberam a laserterapia GaAlAs 
(Gallium‑Aluminum‑Arsenide, Laserpulse Ibramed®, Amparo, 
SP, Brasil) de pulso contínuo, comprimento de onda de 830 nm, 
30 mW de potência de saída, densidade de energia de 6 J/cm2, 
por 24 segundos/local aplicado, em dois pontos do local ope-
rado, realizada no pós‑cirúrgico imediato e três vezes por se-
mana até o período da eutanásia (14 e 42 dias de pós
‑operatório), e as tíbias coletadas foram preparadas para 
estudo histomorfológico e histomorfométrico.

Resultados: No período de 14 dias, todos os grupos de-
monstraram presença do enxerto ósseo circundado por tecido 
conjuntivo frouxo, ilhotas de formação óssea e partículas do 
biomaterial ocluindo a área do defeito cortical. O G3 apresen-
tou área de transição de tecido ósseo imaturo para maduro. No 
período de 42 dias, todos os grupos demostraram áreas de ab-
sorção das partículas do biomaterial e aumento de novo tecido 
ósseo. Na área do defeito, a cortical óssea apresentou‑se par-
cialmente integra e com absorção das partículas do enxerto, 
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