
TL 037- AVALL-I.ÇAO DA INTERFERÊNCIA DA POSJÇAO RELATIVA DJ:; 
SIMIJLAIIORE~ IIE TE<.:IDO~ ~fOLES :'liA DENSIDADE DE PERIAPICAIS DA 
REGIÃO POSTERIOR DA MANDÍBULA. 

BRAGA, C.I' . A. • ; M.H:HADO, L.X. ; FONTANELLA, V . R . C . 
l'amilahragal@yahoo.com.br 

Pal'a avali~ir lSC <.t posir;üo relath·a do simul.ador (\·esrihular ou lingua1) df' l('f'idos mok·~ intl'i'· 

ff"rf" na dPn~idad<' óptica de radiografias f..H:Úapit:c.ti.s da região [.){)S-f~rior da mandihula. foram feitas 
tr~s raciiografirt~ p::H.Irvni~;-+.da:s d~i jJC)'õ.-t. Ó5:sc~• f.:OIU interposição d e :simuladores (f'era u tilidadf', 

r.:-sina ac-lilif'a autopolimtri"távd e pandi.na) nas seguintes combinações: 1 O+ 5 . :) + 1 O. :)+ 1 :), 
10 + 10 c 20mm . .sendo o primf'iro númf'ro rt"'ff'rt"'lllf' à ('SfH"S.."'ll r::t do !"irnui~H.lor loc.:aliztH.lo por 

\ C'Stibular ê o ::::!-4 • .-guntlo por lingual. As radiografia.<.; foram digitalizadas t"'m :\00 dpi, modo 8 hib. e 

suh meridas à a nãlise- da d("th;idath• Ópli«..: ~t de ltma ~n:a p;:,dronizaU.a. As médias e des,ios-paclrão 
da dc.·n::sidac.k ópt.icu de todos os grupos foram comparada.<;; por aniLli~t> ela ,·ariân('ia, rompl('ntt''Hl~ic.kt 

pC'Io h"'~ I C' df"' Tult) . ao ní\'d de ~ig.tt.ilicâm.:ia de 5%, Os resultados mostraram uma tf' nrlfinf'ia de 

componamf•nlo rio::. malt ..... ,·iai.';t lcl:'l~Jo~ .. A <.:~fJ<."&~UI~t c..k 10 +3 difl· riu ::significati,·amente de .S+ I O 
para todos os mateiiai"' e esta não foi diferenh" da f'::.))t"SSllra .~, + 1.5 apenao;; p<tr'.:t u anilic.:o . .Enln.· as 

c~pl'SSllfas 5 + 15 e 10 + I O. tamhi>m somt>nte o a('rilif'o n~o aprf'sf'n tou d iferenças. 1-\_ c.:tr::t foi o 

único maleriul que não determinou cliferen~ns "" rompnrn~ão nnq P<Jl~'surns 1 o+ lO l' 20. Con· 
dui·.sc que a posição rdali.va do simuhnior interfere na densidad e óptica resultantE>. quf' ati> a 

<'Spes;;;ura de 15 mm a intcrposic.;ào dosllnulador por lingual resulta em imagens mais clar<:IS ~que 
o ~ff'ito da posição do ~imuladoJ' rl('pt"'ll<1f' do m;g,tf'l'ial dl"' rpJ<' o mesmo{: too~Lihúdo. 

TL 039- AVALIAÇ.4.0 DA INFLUÊNCIA DA ESPESSURA OE MATERIAIS 
Sl~lULADORES DE TECIDOS )IOLES EM PERIAPTCAJS DA R!õ.CIÃO POSTERI
OR DA ~L\NDÍBULA. 

MUNERATO, )l.C.* , BRA(;A, C . I' . A . ; FOI'iTAI\ELLA, V . R .C . 
c.arolimwer01to@y-...hoo.com.br 

Para m·c.iliar a influên{'ia da f'spe.ssura dt> d ifnt>ntf's mate-riais ~imuladorc~ LI<-- tt:c.:ido.s moles 

na densidade óptic.;::-. de.; r::u.liografias periapicais da regi..~o posterior da mandíbula, foram n"'ali.t.ada::. 
trêsradio~rafia.o;; padronizada.;; da I"'H"Ç<l analômic-;g, fixada em forlt'lo} ~inte.s c após a disseca~·ão dos 

lcc.:idos moles e da peça óssea ('Om a interpo~ição W,!;ribulard(' sin'luladores (cer<:l lltilidaJe. re.sina 

acrílica autopolimerizáxt>i f' parafina} na..;;. t'.Sp('~-.uras de 20, 2,j e 30 mm, bem como de músculo 

Loviuo na espessura de 20 mm (frE>S('O, f'ongl:"laclo I" fixado t'lll f01'mol). A:-; radú.>gr~úia::s forum 

digitaliz.adas em 300 dpi. modo H bits. f' emão suhm~ridas à. aná]i.Sf" da densidad(' óptica de uuw. 
á rl"'a padronú:ada. As média::: c des,·im;·padrão da densidade óptif'a d t> toclos o~ grupos for::Hll 

comparadas atra,·és da análist> cia variâ nria, cornplcnwntad~-t pdo tc~l<.: tk Tttkev. ao rúYeJ de 
... ignifi('ànri.a Je 5%. O acrílico na espessura de 20mm. a ct>m na.<;; -t>spf'ssura.-c; de 20.· 25 (' 30 mm. 
hem romo a parafina n<t f • • .:::pf•:"..,ur~-t de.: 20mm for~uu os ::simuladores que melhor reproduziram o 
di~ito da prc~·w:;a Je tecidos moles na densidade radiográfira. O simulador ulitizarfo corno padr~o-
ouro na maio1ia dos \l'ab.all1o~ (20mm de mú::s<.:ulo Lo,"ino) resultou em radiografia...:; mais ('Iara..;;.. O 
músc·ulo hovino fixado f'm fonnol não aprC:o:>-l'fllou L'Oiltportamcnlo diferente do músculo bovino 
lrc.:~o. Condui·se q ue a espt'ssura do simulador cit>pende elo m<t(~rial dC' que o mesmo é «..:ou.5LillÚJo 

l' que o padri!o·ouro para pesquisa de matf'riais simulaclores não de"e ser o rnltsc:ulo Lü\Íno na 
l'~pe~::mra de 20mm. 

TL 041- DIFERE'<ÇAS QUE FAZE~I A DIFEREN~:A J:;~l RADIOLOGL\ 

niACK.E, V.L.*; SILVURA, H.L.D. : MACJ.EL, J.C. C. ; SILVEIRA,H.E.D . 
"'cr·1umat•@ibc:st.(·om.b(' 

O diagnós ti('O r.adio~·áfico i- um prof'e-clime-nlo C'ompk·xo porquf' c·~tft b<tsl:adu em inlcrpn'

la<.;~o tk imagcn::s. A radiografia permite uma o hserYaçâo 1:"111 dois plano~ dt> eslrutura::. 

triclime-nsionais f" f'm tons que \'ariam do p reto ao branto inchliudu tüfcrculc~ tons de cinza. Alem 
do conhe('imento da anatomia da.:o; regiões ob:;;t>n·ada.:o; e do a..;;;pecto radiogr<Ífif'o aprc.s<"ntado por 

um llÚmero extenso de patologia~{: m.:ccssitrio q ue o profission.al domine os aspf'C'tos ti>rnico~ 
cm·ol\'idos em uma tomada radiográfica. Pt>qut>nas ,·miações na t~('Jli('a quando nào d<'l.,...elad~.=t . .::: 

pe·lo c-irur~ilfn.dc·nti~ta podt=rn indu:ci· lo ;,-t lntt·rpn·t;.-u.:ik~ tompkt;,unt·nte equ.ivoead.:u; das imagens 
radiográfieas. ('onduzindo.o para diagnósticos inc"orrf'tos f' ('Omp •·onwten.do. dc~l~-t fonH~i. o trata

Jllculo ~-t ::s4.T n::stituido. Por outro lado. peque nas nlterações técnkns poclem Sf>T de~f'jáveis quando 

ba::s4.·adas uo couhc<.:imenlo e no domínio. pelo profissional. dos proct>dirnf"ntos f" twohiclos na toma. 

da radiog..r;,~li.ca. T::-ti.5 modi.fieaçõe::: poderão permitir uma m·aliação do local clf"sf"jaclo, :-.oh um 

ângulo f'special e- único facilitando a interpretação C' possibilitando a rcaliz~iÇ.'<1o tlc um tliagnó~Lico 
mais septro. S.Prâo aprE>Sf'ntado.:;;; :l f'a..;;;os clíniros onde serào dNnonstrada.s as colocações ,a('illla 

c discutidas as alterações que levaram a en-os de interpretação apesar da radiografia parf>N'r 
te-{'nif'amentl"' aC"l"'ilávt"'l l"'. a inda, mud.=tnÇfl.i<. rc-.3!iz;,~da.'J e m tomadas r~'ldiog.ráfic.:a~ cOU\THc.:ionais 

que facilitaram o diagnósti co. Conclui-se qu E" df"t<llhes sutis e pouco 

ya_/otizados por rnu i to:-;. cu) r.:'ld iologia podem fal·ilitar. diJicull;.U'. impedir ou determinar incorreçõ-e.s 

na interpretação das imagens radiográfi{'a!'i. 
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TL 038- SÍNDROME DE GAPO: ASPECTOS ODONTOLÓGICOS DE UMA 
HAHA SÍNUHO~IE.- DISCIISS.~O DOS CASOS BRASILEIROS 

FRITSCHER, G.G. *; DALL\ -BONA, R .; SILVEI!~\, JI.L.D.; QUADROS, O.F., 
SII,V~:IHA, H.E.Il. hcloisn.silveíra@ufrgs.br 

A s indronw df' GAPO i> provm·t>lrnt>ntE> uma rlr~ord<'m auto:";..;;;ômica rN'f>~;;;i\·a. f'llja orig('m 

não csl::~ lotaL:ncule conhecida. 'h ala-sc (]<.- luua manifestação rara. totalizando aproximadanwntt> 

28 c.:a"ioO:; reportados n~i literah.JJ'a. ::sendo 3 tl<.':'ioles de oconéncia no Brasil. Esta sindrotne caracte· 

riz.a·~· I.H.:!o rcl;,u·do de <.'rt'::s4.'Í.mculo(G). alopt'<.'ia(A). pseudoanadontia(P) e atrofia ótica( O). além de 

outr-a..;:. anorm alidade,!; qui." pod1" lll l"'~tar assoçiad~i.S- í\L·~la aprescnta\·ão sc.;r.;o d~utldo-5 o~ relato::: 
hra..;;;ileiros f' sua."! ('a.raC'teri:o:ti{'a~ ('omparada.;:, a 11 rn tlO\ o taso tliagJlO.'Jtkado rm Porlo A.lcg.rc. Esl<.: 

p<l<'ient~ do g~1wro ft>minino. compart><·eu JWla primeim y~z ao Seni ço dE> Ct>ni>tira do l lo~pital de 
C:línic·a.:; ("'IH 1994 <lO~ 2-+ ano~. apre~<'rHando .a.lope<.:i<:t. muiz em sd~i. p<ÜpeLras c lc.illios gro~sos. 
além de baixa estatura( 1.35m). Encaminhada ao Seniço dl:" Estomatologia foi observado 

p:;t·uc.loanodontia t'Otn auml·n~o tk• volume no sentido vestibulo·lingualno rebordo a.h-eolar tanto 
maxilar ('Omo manclihular. rt"sultado da prf'sença dos ch"'l}lf·s dl"'('idtiOS t"' pt"'l'mant"'n lf·~ in('lusos 

obsen·ados na radiografia panorâmica. Este fato impedia a paC'ieote de fazer uso de próteses. sendo 

a remoc;ão dos elementos dcnlúrios muito <.:omplieada segundo Daeon et a.l. ( 1 ~~9) dt>vido as 

prod\ei.5 anquilo::;cs.i.sto determinaria perda::; Vs:sc~t~ mauclibu:hu·l· UJa.Ul~tr<:ou~idu:n·ci~ c.;om 

ne('e~idadr de recon;::.lrUÇÕ<'~ ('irlJI'gi('as eompk.\.a.s po~tcliormentc. A paciente .só retornou ao 
Seniço em I ()99 ('Om quf' ixa de- aumenfo rll" , ·olum(" na região ~ublinguaJ. onde di~~nosti('OU-SC 

cúleulo salivar. A importância dessa discussão está no fUto df' trafar·.St" dt> uma sí.ndromf" rara. <'om 
3 p;tl'it.·rllt:s j :i tks«..: rito~ r1o Hr;;~ ... il l· a Ot'llrrPm·ia de um no,·o caso.&· r;;io ;,m;tl is~ldo:s O!:i <.:~t~o~ bra::si

lei.ros f' discutidas a.~ manifestações presentes e a intt>r·re-laçãn ('Om os a..;;pectos odonlológi<'os. 

TI. 040- VALIUADE [)OS ARQIJIVOS niGITAIS DI ()UONTOLOGIA 

DUTRA, V .D. *; P.ERURA, CB. cdiodontoiogia@lerra.com.br 

O mundo atual i> inundado {'Om uma quantidade cada\'(";': maiord(' ~rquivos digitais. Foto· 

grafia...; , rarliowafia...:; f> atf. me-smo este texto quf' 'O('C eslá l('nclu s...io cada' ez. mais conceLitlos em 
forn1ato di~ tal. A possibilidade de proressamf'nlo t"' m~nip(ik.=t\: i1o d<l,.;;; imagt"'ns d igita is t1·;;.=tz ;,~ tOI);;'l 

dú,;das f"lll relaç ão ô. validade legal df'stes sistf'ma.;:, ,·i~to qut"' e~tas manipulaçõ,~s podl"'l'iam ::,, ... r 

utilizadas de forma fraudulento pelo cirurpão dentista( llEDA . E et al .. 2002 : \IODAFFOHE e 
CA 1.\ 11-:1.1 .1 • 200.:1 ) duranlof' um prO('l~s.;;,o judi(· ial. A medid;,-t provi~ôrÍ.i.i :2200· 1 de.: 2001 d~i 
validade jurídica aos arqui,·os digitais desde quE" de\i flamf'nte autf'nrif'arlo$. O autorf's c:lisrutir.lo 

a~ mctlic.kts llC(·c~.sf.rias par;:~ ~~ correta 'alicbç;,io dos arquin)S . c,·it~mdo problemas futuros para o 
cirurgião dentis-ta e m caso de uma demanda judiciaL C:onf'luindo . os_ arquh·o~ di~ tais são \'á lidos 

no Brwsil. mas somente quando auteJilicado.s. 

TL 04 2- EFEITO DA RESOLUÇÃO IM. I~IA(;E~I NA StJBTRAÇ..\0 DIGITAL 
QUANTITATIVA DE PERDA ÓSSEA ALVEOL\R SIMUL\DA 

LARENTTS, N . J .. , BRAGA, C . P . A . , SILVA A.F.. , MACHAOO, L. X. , 
FONTANEU,A, V. nnínralnr~ntin@hotmail.com 

Paru U\'aliar o cfcilo da n:.sohu.,:ão tl~t im~igt:m na subtração digital yuanlitati,·a de perda óssea 
a h t•ol(lr 1r1::11~diUula•· sifllulatb=t, 11:>:.ando o pto~r'(llna l mag_c'l'ool. dozt.· 1·adiografio.-ts pcri;,ipic;,i il:' da 
região de molares inff"Jiores foram diErit.ilizadas atrm·é-s dl:" um S<'anner de mesa f'tn S hi1:~ f" 1200 
dpi. A:-; irn;~('ns n·~Liilantc·s liwt\m duplit~adas , ... ~aha..,IIO IOnn;,-itO JPEG ·~Jo.,;;-[l·ss-' (uíYt'i 12) .-\ l' H. 
:\as imagens B foram desenhadas quatro iue.:u; retangulares me dindo 45 x ..J.5 pi.-xels. A primeira 

~l'c;.t foi m;,-tnlida iu~-~.Jkntd;,, c Jl~i-t' dcUli.Ú~ fui siuml::td::. penb Ó.5::sc~i ::dn·oh-tr (POA). ;,ür~tvC:s da 
ft>narne-nta lápis do programa Adoht> Photo.shop Y. 6 .0. ('0111 tinta prf'ta ( I <!il. :'%f' .~~b dt> opacida 

de). Todas as imagens fOr~uu reproduziUas d.igitalmentf' quatro "ezes e sah·as em difer~ntes reso

luções: 900.600.300 e 150 dpi. As imagen~ Axl3 de cada resolução foram subtraídas usando o 

prog,r;,:un;t~ lm::'lgt·Toul. 0<·L:; irn;;:rgt.'rls r<.·::.uh;,-t rill."'~ <.:o.lda Úrea reltmgular foi sdc<.:ii)J~~•tl::t c :sua deusi
dad(' nll~dia dt" pi:'\t"l (·akulada. A análi~f' e-~tati~ti(·a atrav(·~da :\NOVA, C"Orllplc-nwntada 1wlo h~lf' 

de Tukey mostTou diferenças (p= 0.()5) entre os Yalorf"s de pÜ .. t"'is das área...:; inaltt>rada.o; (127 .BH ± 
0.90) c l'OA 1% (126.::i8 ± 1.05). 3% (12+.35 ± 1.34) c 5% (122.33 ± 1.54). A nwior 
resolução (1 200 dpi. 12.'i.OO ± 2.44) niio diferiu de 900 dpi (124.HH ± 2.-lõ;). 600 dpi (124,% 

± 2.31) ou 300 dpi (125.·10 ± 2.57). ma> diferiu de 150 dpi (126.21 ± 2.30).1magcm; com 
rf'solnção rlf" YOO. óOO ou :wo dpi não aff'tam o rt>.sultaflo da~uhtração digital quantitativa de pt>rda 

ó::ssea ~Jveol~c mam.Üh~Jar ::siumbda y~~a11do o pwg.rama l magcTuo1 é utJli:c~ldo. em <.:ompar~u~:to 
<lt> padrdo dl~ a.ha tf~,.(Jiução (1200 dpi). 


