Atividade antibiofilme de diferentes protocolos de agitagéo da
solugéo irrigadora: Andlise in situ
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A busca por preparo biomecinico que venca os obsticulos impostos pelo sistema de canais
radiculares e que promova uma limpeza satisfatoria é constante. O objetivo do estudo foi
comparar a eficiéncia antimicrobiana de sistemas de irrigagio utilizados na pratica
endoddntica. Sessenta blocos de dentina bovina estéreis foram fixados em placas de Hawley
e contaminados pela exposi¢do a cavidade oral de voluntarios durante 72 horas. Apos 48
horas de encubagdo, os blocos foram acoplados em perfuragdes previamente preparadas em
incisivos inferiores. Os espécimes foram distribuidos aletoriamente de acordo com o sistema de
irrigagdo realizado, formando os grupos: controle (C), irrigagdo convencional (IC), irrigagao
ultrassdnica passiva (PUI), irrigacdo ultrassonica ativa (CUI), sistema EasyClean (EC), sistema
RinsEndo (RE) e sistema EndoActivator (EA). Atribuiu-se escores para quantificar a presenca
de biofilme detectado em microscopia eletrénica de varredura e a viabilidade bacteriana foi
analisada em microscopia confocal de varredura. Foram aplicados testes estatisticos especificos
(p<0,05). Houve menor quantidade de biofilme na superficie dentindria em PUI e CUI quando
comparados aos grupos EA ¢ IC (p>0,05). A viabilidade bacteriana apresentou-se elevada e
semelhante em C e IC (p>0,05), porém apresentou-se reduzida nos grupos PUI, CUI, EC e RE
em comparagdo ao C e IC (p>0,05).

Conclui-se que PUI e CUI removeram significantemente o biofilme cultivado em dentina de
blocos bovinos.
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Perfil epidemiolégico dos atendimentos de emergéncia
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O objetivo deste estudo foi analisar o perfil epidemiolégico nacional das consultas de
emergéncia na Australia, observando a frequéncia de diagnodsticos e a relagdo entre fatores
clinicos e socio-demograficos. Os dados foram coletados a partir de uma amostra
representativa de cirurgides-dentistas da rede privada australiana, obtidos através do banco de
dados do ARCPOH (Australian Research Centre for Population Oral Health), entre os anos de
2009-2010. Um total de 1148 dentistas respondeu ao questiondrio (taxa de resposta = 67%)
resultando no total de 6504 pacientes incluidos na analise final. Razdes de prevaléncia (RP)
foram calculadas por meio de anilises de regressio de Poisson, estimando a associagio entre
fatores clinicos e socio-demograficos e o tipo de consulta (emergéncia ou ndo). Os modelos
de anélise multivariada demonstraram que houve uma associacio significativa (p < 0.05) entre
a consulta de emergéncia e o diagnéstico de doenga pulpar/periapical (RP = 1.64, 95%IC =
1.60-1.68), idade (18-64 anos) (RP = 1.04, 95%IC = 1.02-1.06), sexo feminino (RP = 0.97,
95%IC = 0.96-0.99), auséncia de seguro de satide (RP = 1.03, 95%IC = 1.01-1.04) e presenca
de mais de 20 dentes em boca (RP = 0.97, 95%IC = 0.95-0.99).

O risco do comparecimento de pacientes a consultas de emergéncia estd independentemente
associado com os diagndsticos de doenca pulpar/periapical, pacientes do sexo masculino, em
idade adulta que ndo possuem seguro de saiide e apresentam menos de 20 dentes em boca.

Apoio: CAPES
PN1677 Influéncia do ulirassom nas propriedades fisico quimicas de
cimentos obturadores de diferentes bases quimicas

Louzada VG*, Gontijo B, Silva-Sousa YTC, Sousa-Neto MD, Olivato OP, Miranda CES, Rached-
Junior FJA
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O objetivo foi avaliar a influéncia do ultrassom nas propriedades fisico-quimicas: tempo de
endurecimento (TE), escoamento (ES), alteracio dimensional (AD) e solubilidade (SL) do AH
Plus, Sealer Plus, BioSeal e MTA Fillapex, segundo ANSI/ADA. Para cada cimento, obteve-se
2 tipos de amostra: manipulado de acordo com o fabricante (AF) e manipulado e submetido
a agitagdo ultrassdnica (AU) por 30s na poténcia 10%. Para TE, anéis metélicos foram
preenchidos e os cimentos testados com agulha Gillmore 100g. Para o ES, 0,5mL do cimento
foi colocado em placa de vidro e, apos 180s, pressionado com 120g para afericao do didmetro
formado. Para AD, amostras cilindricas de cimento foram medidas antes e apds imersdo
em dgua por 30 dias. Para SL, amostras circulares de cimento foram pesadas antes e apos
imersdo em dgua por 7 dias. ANOVA ¢ Tukey compararam os dados em funcio da AU. Para
TE, apenas o MTA Fillapex/AF (4257,80+53,05) foi diferente (p<0,05) do MTA Fillapex/AU
(3856,00+19,81). Para ES, AH Plus/AF (35,67x0,20) foi diferente (p<0,05) do AH Plus/AU
(30,68+0,43), bem como Sealer Plus/AF (32,39+0,45) e Sealer Plus/AU (28,94=0,76), BioSeal/
AF (21,17+0,57) e BioSeal/AU (18,43+0,30), MTA Fillapex/AF (33,53+0,14) e MTA Fillapex/
AU (31,42+0,31). Para AD, MTA Fillapex/AF (2,98+0,40) foi diferente (p<0,05) do MTA
Fillapex/AU (2,03+0,36), assim como na SL, MTA Fillapex/AF (20,19+2,76) ¢ MTA Fillapex/
AU (17,18+1,81).

Conclui-se que a agitagao ultrassonica reduziu o escoamento de todos os cimentos testados e
favoreceu as propriedades do MTA Fillapex.
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Transporte apical apés retratamento Hyflex NT e Mani GPR em
canais curvos: um estudo in silico

Guimaraes GG*, Gomes ILL, Alves FRF, Marceliano-Alves MFV, Gongalves LS

Ppgo - UNIVERSIDADE ESTACIO DE SA.

O estudo comparou com transporte apical de canais curvos, produzido apés retratamento
com Hyflex NT e Mani GPR. Foram utilizados 40 conjuntos de dados microtomograficos de
raizes mesiais de molares inferiores, classe IV de Vertucci. Os canais das raizes haviam sido
obturados e posteriormente desobturagio com os sistemas Hyflex NT e Mani GPR (20 raizes
por grupo). O transporte dos canais foi avaliado pela variagdo do centro de gravidade, tanto
para mesial quanto para distal (desvio horizontal), e a 1, 3 ¢ S mm do forame (desvio vertical).
Foi considerada a diferenca entre os dados de antes (canais obturados) e apds o retratamento
(canais desobstruidos e re-instrumentados). Os resultados demonstraram as seguintes médias
de desvio centro de gravidade: 0,21 mm =0,10 (intervalo de 0,02-0,38 mm) e 0,23 mm =0,14
(intervalo de 0,07-0,54 mm) para Hyflex NT e Mani GPR, respectivamente. Foi verificada
diferenca estatisticamente significante entre os grupos (p = 0,013) no desvio a 1 mm do apice,
sendo Mani GPR o grupo que mais desviou (média de 0,13 mm). Para as demais comparacdes,
os resultados foram similares (p>0,05).

O desvio foi mais frequente na parede mesial dos canais, a 1 mm do dpice radicular, sendo que
Mani GPR apresentou a maior média de transporte.

Avaliagéo microtomogrdfica da remogéo de hidréxido de célcio em
reabsorcéo interna de canais simulados

Scardini IL*, Paiva HC, Barros AML, Paz LR, Candeiro GTM, Iglecias EF, Freire LG, Gavini G

Dentistica - UNIVERSIDADE DE SAO PAULO - SAO PAULO.

O objetivo do presente estudo foi avaliar, por meio da microtomografia computadorizada
(Micro-CT), a remog¢do da medicac¢do intracanal de hidréxido de calcio (HC), em reabsor¢dao
interna de canais simulados, comparando diferentes métodos. Sessenta blocos de resina acrilica
com canais simulados e reabsorcio interna foram preparados com o instrumento Reciproc
R25 e em seguida preenchidos com HC (ULTRACAL). Os blocos foram divididos em 5 grupos
experimentais (n=12) de acordo com o método de remogio de HC utilizado: Limas manuais
(LM), Easy Clean (EC), Irrigagao Ultrassonica Passiva (PUI), XP-Endo Finisher (XPF), XP
Endo Finisher + PUI (XP+PUI). Os blocos foram escaneados por um microtomégrafo de raio-
X antes ¢ ap6s a remogdo do HC, sendo quantificados o volume ¢ o percentual de reducio de
HC. Foi realizada a analise estatistica utilizando o software OriginPro 2017 utilizando nivel de
significancia de p<0,05. Nenhum dos métodos estudados foi capaz de remover completamente
o HC. Todos os métodos apresentaram resultados semelhantes no ter¢o cervical. O percentual
de remogio de HC foi significativamente maior no grupo XP+PUI na regido da reabsorgio
interna e no total do canal. No ter¢o apical os grupos XP+PUI e PUI apresentaram resultados
semelhantes, assim como os grupos PUI ¢ XP.

Nas condi¢bes do estudo péde-se concluir que nenbum dos métodos foi capaz de realizar a
remog¢ao completa do HC e a associacio do XP+PUI apresentou os melbores resultados.
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Frequéncia de curvaturas em incisivos laterais usando o método do
raio de curvatura e imagens de Tomografia Computadorizada de
Feixe Cénico

Endo MM*, Porto OCL, Silva-Sousa AC, Estrela CRA, Estrela LRA, Pécora JD

UNIVERSIDADE FEDERAL DE GOIAS.

O presente estudo objetivou verificar a frequéncia de curvaturas apicais em incisivos laterais
superiores ¢ inferiores humanos usando o método do raio de curvatura e imagens de
tomografia computadorizada de feixe conico (TCFC). Duzentas imagens de TCFC de incisivos
laterais superiores e inferiores foram selecionadas a partir de um banco de dados. Para a anilise
das curvaturas utilizou-se do método do raio de curvatura dos canais radiculares medido
usando um circuncentro com base, verificado a partir de trés pontos matematicos. Os dados
foram agrupados e classificados de acordo com os seguintes escores: 0 - linha reta; 1 - raio
grande (r > 8 mm, curvatura suave); 2 - raio intermedidrio (r > 4 e r < 8, curvatura moderada);
3 - raio pequeno (r < 4 mm, curvatura severa). A frequéncia de curvatura apical foi analisada.
Os dados foram analisados usando o teste Qui-Quadrado (significincia de a=0.05). Dos canais
radiculares analisados, somente em 45% dos incisivos laterais superiores ndo foi verificado
curvaturas apicais, enquanto que os incisivos laterais inferiores as frequéncias foram de 65%.
As curvaturas suaves foram mais frequentes significantemente comparadas com as demais
categorias.

A maioria dos incisivos laterais superiores apresentou algum grau de curvatura apical,
enquanto que para os incisivos inferiores as curvaturas este fato ocorreu na minoria dos casos

Braz Oral Res 2019;33(suppl 2) | 497



