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TRATAMENTO RESTAURADOR CONSERVADOR NA AMELO-
GENESE IMPERFEITA - RELATO DE CASO CLINICO.
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A amelogénese imperfeita (Al) compreende um amplo gru-
po de anomalias genéticas que afetam a formagdo do esmal-
te pela diferenciacdo impropria dos ameloblastos, podendo
apresentar-se clinicamente como hipoplasica, hipomaturada
e hipocalcificada. O objetivo deste trabalho ¢é relatar um caso
clinico onde se optou por realizar um plano de tratamento
restaurador conservador em paciente portador de Al. Pacien-
te do sexo masculino, 15 anos, melanoderma com queixa
de sensibilidade dentaria. Na anamnese ndo foi registrada
historia pregressa de Al familiar, entretanto os genitores sdo
primos em primeiro grau. Ao exame fisico intraoral foi ob-
servado coloragdo amarelo acastanhado em todos os dentes
permanentes seguida de manchas brancas ativas nas super-
ficies vestibular e oclusal/incisal dos elementos dentarios.
Varios elementos dentarios apresentavam alteragdes forma
e tamanho, devido ao acelerado desgaste das estruturas den-
tarias. Os elementos 36 e 46 apresentavam coroas metalicas
bem adaptadas, palato ogival e, além disso, presenga de bio-
filme visivel, hiperemia gengival e sangramento em algumas
regides da arcada, lingua saburrosa e halitose. Na radiografia
panoramica, foram observadas coroas mais quadrangulares
nos incisivos e cuspides de molares e pré-molares reduzidas,
além de imagem radiolucida nas coroas de todos os dentes
permanentes, compativel com Al do tipo hipocalcificada.
Foi proposto plano de tratamento conservador a fim de es-
tabelecer a fungdo preservando ainda o crescimento maxilo-
-mandibular do paciente. O diagnostico precoce da Al é de
suma importancia para um tratamento mais conservador e
com enfoque na prevengdo dos efeitos dessa anomalia.
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A atuagdo multidisciplinar em pacientes com cancer de
cabeca e pescoco pos-radioterapia ¢ importante para a re-
cuperacdo do paciente e manutencdo de sua qualidade de
vida antes, durante e ap6s o tratamento. Paciente do sexo
feminino, 45 anos, diagnosticada com carcinoma anexial mi-
crocistico em labio superior, submetida a exérese do tumor e
tratamento radioterapico (IMRT) na regido do labio superior
(dose total 6600 Gy, 33 sessdes). No exame clinico prévio
a radioterapia, a paciente apresentou gengivite moderada
generalizada, estalidos na articulagdo temporomandibular
direita e abertura bucal maxima de 2,9 mm, foram entéo rea-
lizados procedimentos odontoldgicos de adequagao dentdria
com raspagem e controle de placa. Durante o tratamento ra-
dioterépico, a paciente recebeu sessdes de laserterapia (dose
20J/cm2) para tratamento mucosite oral grau I (OMS) em
labio e mucosa jugal, associado ao uso de pomada a base

de lanolina para mucosa labial, saliva artificial, benzocaina
spray para alivio da dor bucal e clorexidina 0,12% bochecho
para controle da placa bacteriana. Na reavaliacdo realizada
pela fisioterapia, demonstrou a presenga de trismo e fibrose
cicatricial, o qual foi proposto tratamento com exercicios
de abertura de boca, mimica facial e massagem no local
da cicatriz diariamente. Apos 10 sessoes de laserterapia e
dos cuidados propostos, a paciente ja ndo apresentava mais
mucosite oral, dor ou desconforto na boca, ¢ a abordagem
fisioterapéutica ocasionou melhora na abertura de boca (47,5
mm), fungdo muscular e diminui¢do da aderéncia cicatricial.
O atendimento multidisciplinar foi positivo, principalmente
no controle da dor, na mucosite e aumento na abertura bucal
proporcionando uma melhora na qualidade de vida da pa-
ciente durante o tratamento radioterapico.

OS AVANCOS DA ENDODONTIA OTIMIZANDO O ATENDI-
MENTO EM CENTRO CIRURGICO DOS PACIENTES COM NE-
CESSIDADES ESPECIAIS.
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INTRODUCAO: Durante o tratamento odontolégico dos
pacientes com necessidades especiais nos deparamos com
casos de dificil resolutividade no atendimento ambulatorial.
O numero e o tipo de intervengdes necessarias para a reabi-
litacdo do paciente, muitas vezes faz do centro cirtrgico a
melhor alternativa. Nesta situagdo encontram-se os dentes
com indicagdo endoddntica. RELATO DE CASO: Paciente
M.P.R, 19 anos, com comprometimento neurologico grave,
procurou atendimento no Hospital Estadual Carlos Chagas,
atual referencia junto a Rede de Cuidados a Pessoa com
Deficiéncia. Na consulta inicial, sob conten¢do fisica, foi
realizada orientagdo de higiene e exame clinico e radiografi-
co. Foram identificados seis elementos com cérie extensa e
cinco com exodontia indicada, além da presenca de célculo
subgegival. Optou-se entdo por realizar a terapia pulpar dos
pré-molares comprometidos mantendo-os em fung¢ao. Foram
solicitados os exames de sangue, urina, Rx de torax, ECC e
risco cirtirgico, e a interven¢ao agendada para o centro cirar-
gico. Apos pré medicacao e sedagdo profunda, foram reali-
zadas a terapia periodontal, endodontia, exodontias e den-
tisteria. Para o tratamento endodontico utilizou-se aparelho
localizador apical e instrumentagao rotatdria sob isolamento
absoluto. Todos os procedimentos foram realizados num in-
tervalo de 2 horas de sedagdo. Apos retorno das atividades
normais a paciente recebeu alta e encontra-se em acompa-
nhamento. CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-se que a
realizacdo da terapia endodOntica nos pacientes com neces-
sidades especiais atendidos em centro cirurgico, permite a
manutengdo dos elementos dentarios no arco ¢ em fungdo,
sendo importante a adog¢do de recursos atuais de tratamento
para otimizacdo do tempo cirtrgico.




