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tro Hospitalar Psiquidtrico de Lisboa, de ambos os sexos, com
idades compreendidas entre 22-79 anos, que consentiram a
sua participac¢ao neste estudo. O estudo foi aprovado pela Co-
missdo de ética do Centro Hospitalar Psiquidtrico de Lisboa e
pela Comissdo de Etica Egas Moniz. Foi realizado uma obser-
vacgao intraoral onde foi aplicado o indice de dentes cariados,
perdidos e obturados (CPOD) e um questiondrio relativamen-
te aos habitos de higiene oral e acessibilidade aos cuidados
de satide oral. Os dados recolhidos foram submetidos a uma
analise descritiva através do software IBM SPSS Statistics ®
v.24. Resultados: A idade média da amostra foi 49,79 (= 12,77),
o género masculino mais prevalente (81,04%). A prevaléncia
de carie dentéria foi de 100%. O indice CPOD foi 24,08 + 8,83.
Relativamente aos habitos de higiene oral, na frequéncia de
escovagem dos dentes, 3,4% dos utentes ndao sabem ou nao
respondem, 24,1% nunca escovam os dentes, 10,3% escovam
as vezes ou uma vez por dia e 51,7% escovam duas ou mais
vezes por dia. Em relacdo ao uso de fluor, 64,5% dos utentes
usam dentifrico fluoretado e 35,5% usam solugao de bochecho
fluoretado. Apenas 12,1% visitaram o dentista hd menos de 1
ano; 37,9% nao sabem ou nao respondem e 50% nao visitam
o dentista hd mais de 1 ano. Quanto ao motivo da tltima con-
sulta, 5,2% visitaram o médico dentista por rotina, 5,2% para
limpeza, 8,6% trataram um dente, 44,8% para extracao de um
dente e 31,0% visitaram por outros motivos. Foi encontrada
associacdo entre o indice CPOD e os hébitos de higiene oral (p
<0,05). Conclusdes: A prevaléncia de carie dentaria da amostra
é elevada. Os resultados obtidos realcam a necessidade de se
reforcar a acessibilidade aos cuidados de satide oral como um
meio de promogao da saude e prevencao de cdrie dentaria e
um incentivo para os cuidados de satde oral para este grupo
mais carenciado.
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Objetivos: O objetivo deste estudo é avaliar o conhecimen-
to dos técnicos de prétese dentdria sobre biosseguranca e
contaminacdo cruzada através da recolha de informacao so-
bre os métodos de desinfecdo e protecdo individual utilizados
em laboratérios de prétese dentdria na cidade de Salvador,
Bahia, Brasil. Materiais e métodos: Este trabalho envolveu a
participacdo de 36 técnicos de prétese dentaria da cidade de
Salvador/Bahia, Brasil. O seu conhecimento sobre procedi-
mentos de biosseguranca, como desinfecdo de moldes, mode-
los, instrumentais utilizados nos polimentos e outras pegas
protéticas e, ainda, sobre a utilizacdo de equipamentos de
protecdo individual, foi avaliado através de resposta a um
questiondrio elaborado para o efeito. Resultados: Os resulta-

dos mostraram que os técnicos de prétese dentdria apresen-
tam um conhecimento sobre o controlo de infe¢do cruzada e
biosseguranca abaixo do desejavel. Apesar de 91,6% dos par-
ticipantes reconhecerem a possibilidade de infecdo cruzada
entre consultério e laboratério de prétese, apenas 50% e 58,3%
fazem a desinfecdo antes e depois do polimento, respetiva-
mente. O uso de luvas, touca e mascara é realizado, respeti-
vamente, por 61,1%, 8,3% e 80,6% dos técnicos de prétese, o
que revela uma quebra na conduta de biosseguranca. Conclu-
soes: Os técnicos de prétese dentaria da cidade de Salvador/
Bahia, Brasil, participantes neste estudo apresentaram algu-
mas lacunas relativamente as normas de biosseguranca a
contemplar nos laboratdrios de prétese, evidenciadas pela ndo
realizacdo ou execucao inadequada de protocolos de preven-
cdo de infecdo cruzada, assim como pelo uso insuficiente de
equipamentos de protecdo individual.
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Objetivos: O presente estudo avaliou e efeito analgésico da
neurotoxina botulinica da marca Botox, em diferentes mode-
los de dor orofacial. Materiais e métodos: Os animais recebe-
ram uma injegdo perinasal subcutanea de Botox na dose de
0,06 U ou solucao salina trés dias antes da indugdo do modelo
de dor. Foram utilizados trés modelos de dor orofacial (CEUA
054/19). Para a indugao do modelo de disfungdo temporoman-
dibular foi feita uma injegdo de 20 pL de éleo de mostarda 2,5%
na articulacdo temporomandibular. Para os modelos de dor
orofacial aguda os animais receberam uma injecao perinasal
subcuténea de 1,3 pg de cinamaldeido, ou uma injecdo peri-
nasal de 2,5 pg de capsaicina. Nos trés modelos a resposta de
‘rubbing” - passar as patas dianteiras na face - foi cronome-
trada durante 30 minutos. Resultados: O tratamento com Bo-
tox na dose de 0,06U foi capaz de reduzir o rubbing facial dos
animais em 67% no modelo de disfun¢ao temporomandibular
induzido por éleo de mostarda. O tratamento também foi ca-
paz de reduzir a resposta de dor em 31% no modelo de dor
induzido por cinamaldeido, e em 34% no modelo de dor indu-
zido por capsaicina. Conclusdes: Os resultados mostram que
a utilizacdo de Botox é eficaz no tratamento de diferentes con-
dicoes orofaciais. Mesmo sendo utilizado na mesma dose nos
trés modelos, o tratamento apresenta diferenca quanto ao seu
potencial analgésico, sugerindo que os diferentes tipos de dor
orofacial respondem de forma diferente ao tratamento com a
neurotoxina botulinica. Mais estudos sdo necessarios para
comparar ainda o efeito analgésico da neurotoxina da marca
Botox com outras marcas comerciais nestes mesmos modelos
de dor orofacial.
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