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do ponto central de apoio - Caso clinico
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Introducgdo: A determinacio da relacdo céntrica é um
passo importante para a execuc¢do de uma proétese total.
Existem diversos mecanismos para a registar, quer pelo mé-
todo passivo, quer pelo método ativo no qual se inclui o
ponto central de apoio. Descri¢do do Caso Clinico: Paciente
do género masculino, de 64 anos, dirigiu-se a faculdade de
Medicina Dentaria da Universidade de Lisboa com o intuito
de realizar novas préteses removiveis. Paciente com histo-
rial de AVC e enfarte. No momento da consulta encontrava-
-se em lista de espera para a realizacdo de cateterismo car-
diaco, pelo que a opgao de reabilitacdo com implantes nao
foi considerada. No dia da consulta do registo maxiloman-
dibular, para além de terem sido registadas todas as refe-
réncias necessarias para a montagem de dentes, foi também
determinada a relagdo céntrica com o ponto central de
apoio, utilizando para o efeito, o Balanceador de Coble. A
placa estabilizadora foi fixada com cera rosa na placa de
registo inferior e sobre a mesma colocado um disco metali-
co. Na placa superior o pino metdlico foi colado com cera
colante. Ambas as placas de registo foram colocadas na ca-
vidade oral do paciente e foi-lhe pedido a realizacao de mo-
vimentos repetidos de lateralidade, protrusao e retrusao.
Estes movimentos resultaram no desenho de uma seta cau-
sada pelo deslize do pino sobre o disco metalico. De seguida,
colocou-se por cima do disco metalico um disco de acrilico,
e marcado o ponto mais anterior da seta, indicando a posi-
¢do mais retruida da mandibula. Nesse ponto, realizou-se
um orificio com uma broca esférica. O disco metalico foi
removido, ficando apenas o disco de acrilico. Ao colocar no-
vamente as placas de registo, desta vez com o disco de acri-
lico, pediu-se ao paciente para fazer coincidir o furo do dis-
co com o pino superior. Apds o encaixe, o registo foi
estabilizado com silicone de consisténcia regular em ambos
os lados das placas de registo. Discussdo e Conclusodes: Foi
possivel observar a aplicabilidade e a vantagem em utilizar
o Balanceador de Coble na medida em que é um dispositivo
que permite registar a relagdo céntrica do paciente com
grande rigor, mesmo em casos em que este tem grande di-
ficuldade em levar a mandibula a posi¢do correta. Neste
caso s6 foi necessdrio realizar uma consulta de prova de
dentes, visto que a oclusdo nao apresentava erros. Existem
ainda algumas limitagdes quanto a esta técnica, nomeada-
mente a existéncia obrigatéria de uma curva de aprendiza-
gem por parte do clinico.
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Introdugdo: A doenga celiaca é uma doenca autoimune
que ocorre em pacientes geneticamente predispostos e afe-
ta cerca de 1% da populagdo mundial. Para além das suas
manifestacdes intestinais, esta condicdo pode ainda cursar
com alteragdes ao nivel da cavidade oral, como atraso na
erupcao dentaria e/ou presenca de defeitos de estrutura do
esmalte, estes ultimos com uma prevaléncia entre 38-83%,
afetando mais frequentemente a denticdo permanente. A
abordagem destes defeitos pode ser realizada com recurso
a uma técnica de infiltracdo com resinas de baixa viscosi-
dade, que penetram em profundidade e preenchem os de-
feitos de estrutura. Sendo uma técnica minimamente inva-
siva, pode também ser aplicada em lesGes de carie
incipientes, ndo cavitadas, evitando assim o uso das técni-
cas convencionais. Aquando da decisdo terapéutica, devem
considerar-se sempre as caracteristicas clinicas dos defei-
tos, como profundidade, cor e tamanho dos mesmos. Des-
cricdo do Caso Clinico: O caso refere-se a um paciente do
sexo masculino, com 14 anos de idade, diagnosticado com
doenca celiaca. Os dentes do 2° sextante apresentavam de-
feitos de estrutura com um significativo impacto estético,
situacdo referida pelo préprio paciente. Perante a maior
profundidade e coloragao amarelada de algumas das lesoes,
optou-se por aplicar hipoclorito de sédio a 5% de forma
ativa, durante 2 minutos, repetidamente, verificando-se
imediatamente melhoria da coloragdo. Apés 2 semanas,
realizou-se a segunda parte do tratamento, iniciada com
macroabrasdo com recurso a jato de 6xido de aluminio, se-
guida da aplicacdo da resina infiltrativa ICON® e posterior
restauracao dos dentes 22 e 23 com resina composta. Os
resultados imediatos revelaram-se muito satisfatérios,
cumprindo os requisitos estéticos e funcionais. Discusséo
e Conclusdes: As alteracoes de estrutura comportam um
impacto estético significativo no sorriso dos pacientes e,
por isso, e sobretudo em pacientes pedidtricos, é importan-
te recorrer a abordagens minimamente invasivas, como a
utilizacao de resinas infiltrativas de baixa viscosidade. Es-
tas podem ainda ser coadjuvadas por técnicas de micro e
macroabrasdo e/ou restauracao com resina composta, de-
pendendo das caracteristicas dos defeitos de estrutura.
Uma das limitagoes desta técnica prende-se com a dificul-
dade em estabelecer um correto diagnéstico da etiologia na
base de ocorréncia dos defeitos, tipo e profundidade dos
mesmos, dado que o seu sucesso se encontra também de-
pendente destes fatores.
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