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Introdugao: O ensino da Medicina Dentaria surgiu no Instituto Universitario de Ciéncias da
Saude (IUCS-CESPU) em 1984. A formacdo Pés-Graduada de Odontopediatria no IUCS-
CESPU consta com 2 Pds-Graduagoes (PG), a Pos-Graduagdo em Clinica Integrada
Odontopediatrica (PGCIO) e a de Ortodontia Intercetiva Odontopediatrica (PGOIO). Avaliar o
interesse daqueles que procuram as Pds-Graduagdes mencionadas é importante para que

os docentes consigam responder as necessidades dos alunos.

Objetivo: Averiguar se ha um tema que suscita maior interesse nos alunos das PGCIO e
PGOIO, conferir a satisfacao e o motivo que levou a escolha do IUCS-CESPU para crescer

profissionalmente.

Materiais e Métodos: Foram recolhidos os trabalhos finais fornecidos pela professora
responsavel e os questionarios efetuados aos alunos das PG. Tendo sido submetidos a

anadlise estatistica e descritiva.

Resultados: Na PGCIO destacou-se o tema “Desenvolvimento Craniofacial e Ortodontia” na
PGOIO “Abordagem das alteragdes Oclusais”. O motivo major pelo qual os alunos
escolheram o IUCS-CESPU foi a reputagao da faculdade, sendo que a satisfacao na escolha
da instituicao para crescer profissionalmente superou as expectativas em 47,4% na PGOIO
e 48,3% na PGCIO.

Discussao: Os resultados refutam as hipoteses nulas, € importante atender aos interesses

dos alunos do IUCS-CESPU para progredir profissionalmente.

Conclusado: H3 um tema que suscita mais interesse na PGCIO e na PGOIO, oscilante ao longo
das edigoes. O motivo que levou os alunos a escolher o IUCS-CESPU demonstra unanimidade

e a satisfacao varia de aluno para aluno.

", ", u, ”, u,

Palavras-chave. "Pediatric dentistry”; “Dental education”; “Postgraduate’; “Oral Medicine”;

“New trends”
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Abstract

Introduction: Dental medicine teaching began at the “Instituto Universitario de Ciéncias da
Saude” (IUCS-CESPU) in 1984. Postgraduate training in pediatric dentistry at IUCS- CESPU
consists of two postgraduate courses (PG), the Postgraduate Course in Integrated Pediatric
Dentistry (PGCIO) and the Postgraduate Course in Interventional Pediatric Orthodontics
(PGOIO). Assessing the interest of those seeking the postgraduate courses is important so

that teachers can respond to students' needs.

Objective: To find out if there is a topic that most interests PGCIO and PGOIO students, to
check their satisfaction and why they chose IUCS-CESPU to grow professionally.

Material and Methods: The final works provided by the teacher in charge and the
questionnaires given to the PG students were collected. They were subjected to statistical

and descriptive analysis.

Results: PGCIO's main theme was "Craniofacial Development and Orthodontics”, while
PGOIO's theme was "Approach to Occlusal Alterations”. The main reason why students
chose IUCS-CESPU was its reputation, and the satisfaction in choosing the institution to
grow professionally exceeded expectations by 47.4% in the PGOIO and 48.3% in the PGCIO.

Discussion: The results refute the null hypothesis that it is important to meet the interests

of IUCS-CESPU students to progress professionally.

Conclusion: There is a theme that arouses more interest in both PGCIO and PGOIO, which
fluctuates throughout the editions. The reason why students chose IUCS-CESPU is

unanimous, and the satisfaction varies from student to student.

Keywords: “Pediatric dentistry’; “Dental education’; “Postgraduate’; “Oral Medicine’; "New

trends”
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1. INTRODUGAO

0 ensino da Medicina Dentaria surgiu, em Portugal, na década de 1970. Segundo a
Ordem dos Médicos Dentistas, a Medicina Dentaria é definida como “c/éncia autonomda”,
desde 1976. Instalou-se no Instituto Universitario de Ciéncias da Satde (IUCS-CESPU) em
1984, permanecendo até a atualidade.

Dentro da Medicina Dentaria existem diversas areas de formagao que o IUCS-CESPU
tem disponiveis sendo duas delas a Pds-Graduagao em Clinica Integrada Odontopediatrica
(PGCIO) e a Pos-Graduacdo em Ortodontia Intercetiva Odontopediatrica (PGOIO), nado
conferentes de grau, que visam proporcionar ao aluno um aprofundamento numa
determinada area. Estas Pés-Graduacoes destinam-se a Licenciados ou Mestres em
Medicina Dentaria bem como a Licenciados em Medicina e especializados em
Estomatologia e tém a duracao de aproximadamente um ano. Pretendem proporcionar aos
estudantes bases fundamentais para que estes enriquecam o seu conhecimento, sejam
capazes de diagnosticar e tratar eventuais patologias bem como alteragoes
odontopediatricas.

De acordo com o General Dental Counci/ (GDC) a Odontopediatria é definida como
sendo “a pratica, o ensino e a pesquisa sobre os cuidados terapéuticos abrangentes de
saude oral para criangas desde o nascimento até a adolescéncia, incluindo cuidados para
aqueles com quem demonstrar problemas intelectuais, médicos, fisicos, psicologicos e/ou
emocionais”. (1)

E na infancia que a salde oral e a salde geral do ser humano comega, por isso, diz-
se que 0 passado e o presente s3o a porta de entrada para o futuro no que diz respeito a
salde da crianga. (2)(3)

Avaliar os interesses daqueles que procuram as Pés-Graduagoes em Clinica
Integrada Odontopediatrica e em Ortodontia Intercetiva Odontopediatrica, do IUCS-CESPU,
denota ser de extrema importancia para que os docentes consigam auxiliar e dedicar mais
tempo na procura de informagao tendo como objetivo manter os discentes atualizados e
satisfeitos com a escolha da instituicao para enriquecer o seu conhecimento.

Em suma, com este trabalho objetivamos demonstrar quais as areas que suscitam

mais interesse aos alunos que procuram as Pds-Graduagdes em Clinica Integrada
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Odontopediatrica e em Ortodontia intercetiva Odontopediatrica no IUCS-CESPU assim como
verificar se essas mesmas tém vindo a sofrer alguma alteragao ou nao, ou seja, observar se
historicamente ha progressos na curiosidade por parte dos estudantes que procuram as
P6s-Graduagoes mencionadas, averiguar a satisfagao dos estudantes e qual o motivo que

os levou a escolher o IUCS-CESPU para crescer profissionalmente.
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2. FUNDAMENTACAO TEOGRICA
2.1. A Arte e a Ciéncia da Medicina Dentaria

Atendendo as diretrizes da Ordem dos Médicos Dentistas, a Medicina Dentaria é
uma Ciéncia relacionada com a saude e como tal dedica-se a3 indagacao, prevencao,
diagndstico e tratamento de doengas que afetam os dentes e os seus elementos de suporte.
Os profissionais a esta dedicados, denominados Médicos Dentistas, acarretam uma ampla
variedade de responsabilidades, direitos e deveres. A intervencdao Médico-Dentaria
desempenha um papel crucial na promogao e diligéncia da saude oral e geral dos pacientes.

As variadas especializacoes dentro das ciéncias médico-dentarias focam-se em
aspetos especificos de satde oral. A ortodontia visa a corre¢ao de apinhamentos dentarios
e outras condigoes, a periodontologia tem por objetivo zelar pelas estruturas e condigoes
que afetam o periodonto e as estruturas envolventes. A endodontia da especial atengao ao
tratamento dos tecidos internos do dente e a implantologia, entre outros procedimentos,
focaliza a substituicao de dentes ausentes com implantes dentarios.

A odontopediatria dedica-se ao cuidado da salde oral das criangas e adolescentes,
reconhecendo as necessidades tao caracteristicas e singulares desta faixa etaria. Os
odontopediatras sao responsaveis por estabelecer ambientes afaveis, recetivos, sequros e
envolventes bem como instaurar uma ligagao genuina e primordial de confianga e

acolhimento para com os pacientes mais jovens.

2.2. Histéria e Evolugao da Medicina Dentaria

A evolugao historica da Medicina Dentaria reflete as varias mudancas ao longo dos
tempos a nivel social, cientifico e tecnoldgico, como se verifica pela atualidade.

Para que se possa exercer a profissao de Médico Dentista, apropriadamente, ha que,
primeiramente, aprender conceitos e técnicas importantes, uma vez que se esta a lidar com
0 ser humano e mais concretamente com a sua sadde.

Até 1911 era notavel a quantidade de individuos que exerciam a “arte dentarid" sem

que estivessem idoneos para o fazer, uma vez que n3o possuiam instrugdo, capacitagao e
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preparo requeridos. Tudo o que estava relacionado com a boca e com os dentes era
abordado por barbeiros e por poucos médicos de outras especialidades existentes naquela
época pois muitos deles “alegavam que as suas maos podiam ficar pesadas e sem condigoes
para intervengdes delicadas” (4) Com a implementagdo da Especialidade nomeada de
Estomatologia, em 1911, ocorre uma reconfiguragao significativa no cenario vivenciado até
ao momento.

Segundo a Ordem dos Médicos, desde o século Xll 3o século XIV, com a evolugao do
conhecimento do exercicio do dominio dentdrio os mais habeis nesse “oficio” eram
reconhecidos, finalmente, como “Dentistas”, designacdo proveniente de Franga. (5) No
decorrer do século XVIII, surgiu a homogeneizagao do exercicio da profissao de Médico
Dentista em Portugal e a 17 de julho de 1762 foi determinada a concessao de “(artas de
licenciamento das pessoas que tiram dentes.” (6)

0 ensino privado da medicina dentaria surgiu em 1850 em Portugal, e era conduzido
pelo “Professor Dentista Jodo Henrigue Schmidli que ensinava a sua arte por duzentos mil
réis”. (7)

No decorrer do século XX, surgiram os primeiros Estomatologistas, as primeiras
escolas e programas de ensino da area médico-dentaria no Porto, em Lisboa e em Coimbra
que, contrariamente até ao momento, conferiam grau académico. A primeira escolarizagao
da Medicina Dentaria foi em 1975, em Lisboa. Ha que mencionar Pedro Hispano e Valesco
de Taranta que sao reconhecidos como figuras notaveis para o progresso da medicina e da
medicina dentaria em Portugal pelos seus tratados e pelas suas obras literarias.

A sociedade Portuguesa de Estomatologia desempenhou uma fungao crucial na
tentativa de suprir a falta de ensino metddico, promovendo atividades cientificas e

elaborando projetos de ensino para estudo das entidades competentes.

23. 0 Ensino da Medicina Dentaria em Portugal e na Europa

0 ensino da Medicina Dentaria em Portugal tem a duragao de 5 anos e existe em
instituicdes de natureza publica e de cariz privado. Contrariamente ao que ocorre em alguns

paises da Europa que tem uma duragao diferente, em regra, superior. Inicialmente o curso
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tinha a durabilidade de 6 anos e conferia 0 grau de licenciado ao estudante. Apos a
implementagao do tratado de Bolonha, entre 2006 e 2008, o curso encurtou para 5 anos e
0 grau alterou para mestre.

Os programas de estudo s3ao similares, devem incluir algumas disciplinas cientificas
especificas para que se obtenha o titulo e para que se possa exercer a profissao.

O processo de aquisicao de formagao tem vindo a sofrer alteragdes notaveis,
nomeadamente pelo aprimoramento das tecnologias inclusive as educacionais e
institucionais. Como a Medicina Dentaria € uma ciéncia e como esta estd e estara em
constante progresso ha a necessidade de se adquirir novos conhecimentos e novas
atualizacoes.

A formacgao continua é, e devera ser, 3 base do compromisso profissional da
Medicina Dentaria, sequndo a Ordem dos Médicos Dentistas. Os Médicos Dentistas que
procuram expandir 0s seus horizontes buscam formagdes quer em instituicdes académicas

quer em congressos ou eventos menores acreditados e verificados. (8)

2.4.  Medicina Dentaria, Especialidades e a Atualidade

Atualmente, a conduta da Medicina Dentaria em Portugal é realizada por uma
equipa com uma abordagem holistica que centraliza a sua atengao na promogao da salude
oral.

0 avango cientifico e a sua documentagao desempenham um notavel papel na
evolugao da Medicina Dentaria no que diz respeito ao diagndstico e aprimoramento das
técnicas preventivas e curativas.

Em 2017 s3o conhecidos os primeiros nomes daqueles que se especializaram na
area da Odontopediatria, especialidade de 1°fase, mas implementada mais tarde, em 2021.

Para que se obtenha o titulo de especialidade os diligentes devem estar
adequadamente inscritos na Ordem dos Médicos Dentistas e obedecer a determinados
critérios por essa entidade definidos, tal como previsto no artigo 1° dos requisitos gerais do
Regulamento de Atribuicao de Titulos de Especialidade.

Assim, as Pos-Graduagoes, as Especializagdes, os Doutoramentos e as demais

formagoes continuas conferentes de grau, ou nao, sao imprescindiveis para que o bom
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funcionamento da Medicina Dentaria seja implementado, uma vez que esta é uma ciéncia
e tudo o que esta relacionado com ciéncia n3o permanece estagnado e imutavelmente

verdadeiro.
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3. OBJETIVOS E HIPGTESES DE TRABALHO

3.1.  Objetivos

A area da Odontopediatria € uma vertente de bastante relevancia e respeito, uma
vez que o tratamento dentario em criangas implica uma significativa responsabilidade. Nos
ltimos anos, as Especializacoes e as Pos-Graduacoes tém-se revelado recursos valiosos
para o aprofundamento das complexidades inerentes vinculadas a essa especialidade.

O presente estudo tem como objetivo verificar se ha um tema que suscita maior
interesse em particular nos alunos das Pds-Graduagdes em Clinica Integrada
Odontopediatrica e em Ortodontia Intercetiva Odontopediatrica, verificar a satisfagao e qual

o motivo que os levou a escolher o IUCS-CESPU para aprimorar o seu conhecimento.

3.2.  Hipéteses de trabalho

0 fundamento para a realizagao deste trabalho retrospetivo € a possibilidade de
compreender o papel e a incumbéncia da Pos-Graduagao em Clinica Integrada
Odontopediatrica e da P6s-Graduagao em Ortodontia Intercetiva Odontopediatrica no IUCS-
CESPU, nos discentes, através da analise das respostas dos inquéritos elaborados para os

alunos que as frequentaram, e dos temas dos trabalhos finais por eles apresentados.
Serdo consideradas as seguintes Hipoteses:

HTo — N3o ha nenhum tema em especifico que suscita maior interesse e curiosidade
na PGCIO e na PGOIO.

HT: — Existe um tema em especifico que suscita maior interesse e curiosidade na
PGCIO e na PGOIC.

HTo — A satisfagao dos alunos, no geral, que escolheram a PGCIO e a PGOIO nao se

evidenciou.

1
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HT» — A satisfacao dos alunos, no geral, que escolheram a PGCIO e a PGOIO

evidenciou-se.

HTo — N3o existe um motivo, em particular, pela escolha do IUCS-CESPU para a
realizacao da PGCIO e da PGOIO.

HT» — Existe um motivo, em particular, pela escolha do IUCS-CESPU para a
realizacao da PGCIO e da PGOIO.

12



S

CESPU

INSTITUTO UNIVERSJTARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

13



S

CESPU

INSTITUTO UNIVERSJTARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

14



INSTITUTO UNIVERS_ITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

D
? CESPU

4. MATERIAL E METODOS

O presente estudo foi submetido a Comissao de ética do IUCS — CESPU, obtendo-
se um parecer favoravel com o N/Ref.?:15/CE-IUCS/2024. (Anexo 17)

A investigacao incidiu na analise dos titulos e temas dos trabalhos finais dos alunos
das Pds-Graduagoes da area da Odontopediatria no IUCS-CESPU, na expectativa e
satisfagao dos mesmos bem como na verificagao do motivo que os levou a escolher o [UCS-
CESPU, no sentido de identificar o assunto cientifico que Ihes suscita maior interesse na
area da Odontopediatria e de assegurar aos alunos das proximas edi¢des um ensino mMais

eficaz, objetivo e envolvente possivel.

41.  Metodologia de pesquisa bibliografica

A pesquisa bibliografica, para justificar a fundamentagao tedrica da investigacao,

foi efetuada através da recolha de artigos na base de dados Pubmedrecorrendo a pesquisas

”

diferentes com as palavras-chave: “Pediatric dentistry”, “Dentistry education’,

7w,

"Postgraduate”, “Oral medicine” e “New trends”.
Foi ainda retirada informacao sobre a historia da Medicina Dentaria e o seu
respetivo ensino nos sites da Ordem dos Médicos, no site da Ordem dos Médicos Dentistas

e de revistas informativas, sem restricao temporal.

Plataformas de Palavras-chave Artigos encontrados . Artigos selecionados

Pesquisa

(("pediatric dentistry” [MeSH Terms] AND ‘oral
medicine”  [MeSH Terms]) OR (‘pediatric
dentistry” [MeSH Terms]) AND “dentistry
eaducation” [MeSH Terms]) OR (“dentistry
education” [MeSH Terms]) AND ‘postgraduate”
[All fields] AND ‘pediatric dentistry” [MeSH
Terms]) OR (‘new trends” [All fields] AND
“pediatric dentistry” [MeSH Termsy])

PubMed 83 10

15
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Pesquisa - 21

Manual

Tabela 1: Estratégia de Pesquisa

Identificagao de estudo através de bases de dados e registos

o
0

(&g
E Artigos identificados através de:
2 Pubmed (n=83)

()]

80

Artigos em triagem ap6s exclusao
dos duplicados (n=75)

5

MD

= Artigos elegiveis avaliados

(n=238)
Artigos incluidos (n = 10)

o

RS

=)

e

Artigos incluidos por pesquisa
manual (n=21)
Figura 1: Diagrama de selecao de artigos da base de dados PubMed e pesqguisa manual.
41.1.  Critérios de Inclusao

J Artigos que continham a/as palavras-chave “Pediatric dentistry”, “Dentistry

education”, “Postgraduate”, “Oral Medicine” “New trends” ou alguma associagao das

mesmas,;

16
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. Artigos relacionados com o temg;
J Artigos desde o ano de 2014-2024;
. Artigos que constavam na bibliografia de artigos resultantes da pesquisa

inicial e que demonstraram interesse para a elaboragao deste trabalho.

41.2. Critérios de Exclusao

. Artigos que nao respeitaram os critérios de inclusao;
. Artigos nao compreendidos no intervalo de tempo de 2014-2024;
. Artigos que n3o demonstraram relevancia para a execugao deste trabalho;

4.2. Metodologia de Investigagao
4.2.1. Tipo de Estudo

0 estudo em questao fundamentar-se-a num estudo qualitativo e quantitativo

observacional transversal retrospetivo.
4.2.2. Selegao e caracterizagao da amostra

Os envolventes que integraram a amostra s3o alunos que frequentaram o ensino
P6s-Graduado de Odontopediatria do IUCS-CESPU, nhomeadamente a PGCIO e/ou a PGOIO.
No total, a amostra, foi composta por 409 trabalhos finais (247 da PGCIO e 162 da PGOIO,
respetivamente). Foi constituida através da recolha dos titulos dos trabalhos finais dos
alunos das Pds-Graduagoes referenciadas, fornecidos pela professora responsavel pelas
mesmas, desde a 1° Edicdo até 3 atualidade, de cada uma (Anexo 18 e Anexo 19).

Para enriquecer o estudo, efetuou-se um questionario na forma de inquérito para
cada uma das Pés-Graduagdes destacadas ao qual se obteve um total de 79 respostas (60
provenientes da PGCIO e 19 da PGOIO). (Anexo 20 e Anexo 21).

Os dados recolhidos através dos inquéritos foram idade, o género, o local de
residéncia, o nivel de escolaridade, o motivo que levou a escolher a respetiva Pds-
Graduacgao, qual o ano de edigao em que a frequentou, se esta a exercer Odontopediatria,

a expectativa e satisfacao com a escolha, se mudaria algo na P6s-Graduagao e se 0 assunto

17
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que lhe suscitou mais curiosidade na altura da realizagao da PG é o mesmo da atualidade,

vinculados aos Anexos 20 e 21, supramencionados.

4.2.2.1. Critérios de Inclusao

J Trabalhos finais dos alunos que frequentaram a PGCIO do IUCS-CESPU
. Trabalhos finais dos alunos que frequentaram a PGOIO do IUCS-CESPU
J Alunos que responderam ao questionario da PGCIO

J Alunos que responderam ao questionario da PGOIO

4.2.2.2. Critérios de Exclusao

. Trabalhos finais de PG n3o pertencentes ao IUCS-CESPU

. Trabalhos finais de PG nao pertencentes a area de Odontopediatria
. Alunos que nao responderam ao questionario da PGCIO

. Alunos que nao responderam ao questionario da PGOIO

4.3. Método

4.3.1. Estruturagao dos dados

A analise dos dados acatou varias fases. Primeiramente, iniciou-se a leitura de cada
titulo individual dos trabalhos finais da PGCIO e, ap0s isso, estes foram distribuidos por seis
Grandes Grupos/Temas, intitulados como “Desenvolvimento Craniofacial e Ortodontia”,

(] "o

“Tratamentos Conservadores”, “Medicina Oral”, “Psicologia e prevengao”, “Reabilitacao
Oral” e "Miscelanea”. Posteriormente, realizou-se a individualizacao dos Grandes Grupos de
tematicas em vinte e um Pequenos Grupos/subtemas mais concretos que se distribuiram
pelos Grandes Grupos, para que houvesse um rigor superior quanto a distribuigao, e estes
Ultimos  designaram-se:  “Ortodontia”, “Alteragdes Dentarias e Anomalias de

n " n "

Desenvolvimento”, “Doencas sistémicas e Necessidades Especificas”, “Saude Materno

18
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Infantil”, “Crescimento e Desenvolvimento”, “Materiais Dentarios”, “Cariologia e
Tratamentos Conservadores”, “Terapia Pulpar”, “Traumatismo Dentario”, “Cirurgia Oral”,
“Periodontologia”, “Terapéutica Medicamentosa”, “Diagnéstico”, “Nutricdo e Disturbios
Alimentares”, “Infeciologia e Microbiologia Oral”, “Psicologia e Controlo de
Comportamento”, “Medicina Dentaria Preventiva“, “Reabilitacao Oral”, “Oclusao e DTM",
“Medicina Dentaria Desportiva” e “Miscelanea”, como se pode verificar na Tabela 2 que se

segue.

[ Desenvolvimento Craniofacial e Ortodontia

-Ortodontia
- Alteracoes Dentarias e Anomalias de Desenvolvimento
-Doengas Sistémicas e Necessidades Especificas
-Salde Materno Infantil
-Crescimento e Desenvolvimento

[ Tratamentos Conservadores

-Materiais Dentarios
-Cariologia e Tratamentos Conservadores
-Terapia Pulpar

[ Medicina Oral

- Traumatismo Dentario
- Cirurgia Oral
-Periodontologia
- Terapéutica Medicamentosa
-Diagnéstico
+Nutricdo e Distirbios Alimentares
-Infeciologia e Microbiologia Oral

[ Psicologia e Prevengao

-Psicologia e Controlo de Comportamento
-Medicina Dentaria Preventiva

[ Reabilitagao Oral

+Reabilitagao Oral
+Oclusao e DTM

[ Miscelanea

-Medicina Dentaria Desportiva
-Misceladnea

Tabela 2: Distribuicao dos Pequenos Grupos/subtemas pelos Grandes Grupos/temas da PGCIO.
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No que diz respeito a PGOIO, utilizou-se a mesma metodologia relativamente ao
primeiro passo, no entanto, os Grandes Grupos/temas intitulavam-se de maneira distinta
e n3o houve a criacao de subgrupos/subtemas, uma vez que eram menos trabalhos finais
e 3 PGOIO é mais especifica numa determinada area da Odontopediatria, comparativamente
com a PGCIO. Assim sendo, nao houve essa necessidade. Consequentemente, os titulos dos

trabalhos foram distribuidos pelos sete temas existentes, como consta na tabela 3 abaixo.

Diagnostico e Plano de Tratamento
Preventiva
Manuseamento de Espaco
Abordagem das Alteragoes Oclusais
Ortodontia Funcional e Multidisciplinar
Habitos Orais e Disfungoes

Necessidades Especificas

Tabela 3: Grandes Grupos/Temas abordados na PGOIO.

4.3.2 Analise estatistica

A exploragao e analise dos dados sera realizada recorrendo a versao 29.0 do SPSS
Statistics para Windows (IBMO; Armonk Nova lorque, EUA).

Foi calculada a frequéncia absoluta (n) dos Grandes Grupos e a frequéncia absoluta
(n) e relativa (%) das variaveis indicadas, dos pequenos grupos, em cada edigdo e no geral
de ambas as Pos-Graduacoes.

Recorrendo ao teste do Qui-quadrado (p<0.05), pode verificar-se se as diferencas

observadas entre as frequéncias de cada grupo sao, ou n3o, estatisticamente significativas.
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4.3.3. Analise descritiva

A analise dos questionarios/inquéritos sera conduzida, apds envio dos mesmos pela
CESPU-Formacgao aos respetivos discentes, mediante a analise descritiva pela interpretacao

dos dados recolhidos no Google Forms.
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5. RESULTADOS

Dos alunos que representavam a amostra, no que a PGCIO diz respeito, obteve-se
um total de 60 respostas ao inquérito, sendo que 55% (n=33) foram respondidas por
individuos com idades compreendidas entre os 25 e os 34 anos, 33,3% (n=20) por aqueles
com idades entre 35-44 anos, 8,3% (n=5) na faixa etaria dos 45-54 anos e apenas

3,3%(n=2) por sujeitos com idades dos 18-24 anos, como ilustrado no grafico da Figura 2.

@ 18-24 anos.
@ 25-34 anos.
35-44 anos.
® 45- 54 anos.
8,3%
@ + 55 anos.

|

Figura 2 ldade da amostra de discentes da PGCIO ao longo das 18 edigoes.

Quanto as 19 respostas ao inquérito da PGOIO, 57,9% foram fornecidas por pessoas
dos 35 aos 44 anos (n=11), 31,6% (n=6) dos 25-34 anos, 10,5% (n=2) correspondem a 45-
54 anos e nenhum aluno tinha mais de 55 e menos que 24 anos, como referenciado no

grafico da Figura 3.

® 18-24 anos.
@ 25-34 anos.

35-44 anos.
g @ 45- 54 anos.
; @ + 55 anos.

Figura 3. loade da amostra dos discentes da PCOIO ao longo das 13 edigoes
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Em ambas as Pos-Graduacoes em estudo predominaram respostas do género
feminino, na PGCIO e na PGOIO, 91,7% (n=55) e 94,7% (n=18), graficos da Figura 4 e 5,

respetivamente.

@ Feminino.
@ Masculino.
@ Outro

Figura 4: Género da amostra de discentes da PGCIO ao longo das 18 edicoes

@ Feminino.
@ Masculino.

Figura 5: Género da amostra de discentes da PGOIO ao longo das 13 edigoes

No Grafico da Figura 6 podem ser observados os diversos motivos que levaram os
alunos da PGCIO, ao longo das 18 edigoes, a optar pelo IUCS-CESPU tendo em consideragao
0 seu aperfeicoamento enquanto profissionais, dando destaque a percentagem da

“Reputacao da faculdade”.
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Localizagao geografica. 15 (25%)
Reputagéo da faculdade.
Custos.

Instalagdes e recursos.
Influéncia de colegas/familia...
Era a Unica na altura

Interesse na area de Odonto...
Interesse pela area

Certificado por Uma Universi...
Interesse na area de Odonto...
Contetdo programatico e co...
Aprofundar conhecimentos n...
Disponibilidade de vagas de...
Ter formagéo para exercer a...
Aprofundar conhecimentos n...
Créditos

Necessidade clinica

Oferta de formagao especifi... 1(1,7%)
Corpo docente 1(1,7%)

0 10 20 30 40

32 (53,3%)
9 (15%)
9 (15%)
15 (25%)

1(1,7%)
1(1,7%)
1(1,7%)
1(1,7%)
1(1,7%)
1(1,7%)
1(1,7%)
1(1,7%)
1(1,7%)
1(1,7%)
1(1,7%)
1(1,7%)

Figura 6: Motivos com influéncia na opgao dos discentes da PGCIO pelo IUCS-CESPU

Considerando as respostas dos alunos da PGOIO, o grafico da Figura 7 ilustra os
motivos que se demonstraram significativos na escolha do IUCS-CESPU para a

concretizacao da PG referida.

Localizagdo geografica. 8 (42,1%)

Reputagédo da faculdade. 10 (52,6%)
Custos.

Instalagdes e recursos.

6 (31,6%)

Influéncia de colegas/familiares.

Interesse na area e corpo
docente

Figura 7: Motivos com influéncia na eleicao do IUCS-CESPU por parte dos alunos da PGOIO

Na amostra de participantes da PGCIO, 75% (n=45) afirma estar a exercer
Odontopediatria sendo que 18,3% (n=11) dizem prestar cuidados odontopediatricos,
exclusivamente. Na PGOIQ, as percentagens diferem um pouco sendo de 84,2% (n=16) e

5.3% (n=1), respetivamente.
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Os graficos da Figura 8 e da Figura 9 exibem uma analise a respeito da satisfagao e
do nivel de superacdo das expectativas das PGCIO e da PGOIO do IUCS-CESPU,

sequencialmente.

@ Estou satisfeita(o) com a escolha que
fiz. Superou as minhas expectativas.

@ Estou insatisfeita(o) com a escolha que
fiz. Nao superou as minhas
expectativas.
Estou satisfeita(o) com a escolha que
fiz. Ndo superou as minhas
expectativas.

@ Estou insatisfeita(o) com a escolha que
fiz. Superou as minhas expectativas.

Figura 8: Satisfacao e expectativa dos discentes da PGCIO

@ Estou satisfeita(o) com a escolha que
fiz. Superou as minhas expectativas.

@ Estou insatisfeita(o) com a escolha que
fiz. Nao superou as minhas
expectativas.
Estou satisfeita(o) com a escolha que
fiz. Ndo superou as minhas
expectativas.

@ Estou insatisfeita(o) com a escolha que
fiz. Superou as minhas expectativas.

Figura 9: Satisfacao e expectativa dos discentes da PGOIO

Subtemas

Entre os 21 subtemas abordados nos trabalhos finais dos alunos da P6s-Graduagao
em Clinica Integrada Odontopediatrica, ao longo das 18 edicoes, destaca-se o subtema
Alteragoes Dentarias e Anomalias de Desenvolvimento, escolhido por 36 alunos e
representando 14,6% do total. Seqguem-se os subtemas Doengas Sistémicas e Necessidades

Especificas (n =28, 11.3%) e Satde Materno Infantil (n = 20, 8.1%). Por outro lado, subtemas
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como a Medicina Dentaria Desportiva e Diagnostico apresentaram uma representacao mais
reduzida, tendo sido, cada um deles, a escolha de apenas um aluno (0.4%). Na Tabela 4 e
Figura 10 encontra-se a distribuicdo das frequéncias dos subtemas (frequéncias absolutas

(n) e relativas (%)).

Subtema

n %
Alteracoes Dentarias e Anomalias de Desenvolvimento 36 14,6
Doencas Sistémicas e Necessidades Especificas 28 1.3
Salde Materno Infantil 20 8,1
Psicologia e Controlo de Comportamento 16 6,5
Ortodontia 15 6.1
Oclusao e DTM 15 6.1
Materiais Dentarios 13 53
Terapéutica Medicamentosa 13 53
Cirurgia Oral 13 53
Terapia Pulpar 13 53
Medicina Dentaria Preventiva 12 49
Cariologia e Tratamentos Conservadores 10 4,0
Traumatismo Dentario 9 3,6
Miscelanea 7 2,8
Crescimento e Desenvolvimento 7 2,8
Periodontologia 6 2,4
Nutricao e Distarbios Alimentares 5 2,0
Reabilitacao Oral 4 1,6
Infeciologia e Microbiologia Oral 3 1,2
Diagnadstico 1 0.4
Medicina Dentaria Desportiva 1 0.4
Total 247 100,0

Tabela 4: Distribuicdo das frequéncias dos subtemas da PGCIO (frequéncias absolutas (n) e relativas (%))
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Figura 10: Distribuicdo das frequéncias dos subtemas da PGCIO (frequéncias absolutas (n) e relativas (%))

Analise dos subtemas por edigao

A Tabela 5 apresenta uma analise detalhada dos subtemas abordados nos trabalhos
finais ao longo de 18 edigdes. Os resultados sao apresentados em termos de frequéncia
absoluta de escolhas (n) e de frequéncia relativa ao total de cada edigao (%).

O subtema Alteracoes Dentarias e Anomalias de Desenvolvimento, manteve uma
presenca consistente ao longo das varias edigoes, destacando-se como o subtema mais
escolhido em varias edigdes, e atingindo o seu apice na 18° edicdo (31,3%). O subtema
Doengas Sistémicas e Necessidades Especificas, apresentou também uma presenca
consistente, tendo um pico significativo na 6° edigdo (27,3%). Os subtemas Materiais
Dentarios e Ortodontia, embora tenham tido uma presenca limitada nas primeiras edigoes,
destacaram-se na 15° (20,0%) e 12° (21,4%) edigdes, respetivamente. Por outro lado, o
subtema Psicologia e Controlo de Comportamento foi dos subtemas mais abordados na 2°
(16,7%) e 3° (20,0%) edigdes, e nas edigdes subsequentes a sua representatividade foi
reduzida ou nula.

Outros subtemas escolhidos pelos alunos apresentaram uma presenca limitada e

menos consistente ao longo das edigades.
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Edicao
Subtema
022 3 4 5 6 7° 8 9° 10° 11* 127 13® 14* 15 16* 17° 18°
n O 1 0 1 0 1 0 0 O 1 0| 2 0 1 3 2 1 0
Materiais Dentarios 20,
% 00 83 00 91 00 91 00 00 00 48 00 143 00 83 0 143 53 00
n O 0 1 0 0 0 O 1 1 1 1 3 1 1 2 1 2 0
Ortodontia 10, 10,
% 00 00 0 00 00 00 00 M1 83 48 63 214 59 83 133 71 : 0,0
n O 1 0 0 1 2 |3 1 0 3 1 0 2 1 0 1 4 0
Sadde Materno 20
Infantil % 00 83 00 00 83 182 0' 11 00 143 63 00 M8 83 00 71 211 00
Psicologia e n 1 2 2 0 1 1 0 O 1 3|0]J]0f0)JO|OD 1 1 3
Controlo de 20,
% 91 16,7 00 83 91 00 00 83 143 00 00 00 00 00 71 53 188
Comportamento 0
Doengas Sistémicas n 2 0 0 2 2 3 2 1 1 0 2 1 3 2 2 0 3 2
e Necessidades 27, 15,
" % 182 0,0 00 182 16,7 133 111 83 00 125 71 176 167 133 0,0 12,5
Especificas 3 8
n O 0 1 0 1 0 0 0 O 1 3 0 2 1 2 0 4 0
Oclusao e DTM 10, 18,
% 00 00 0 00 83 00 00 00 00 48 8 00 M8 83 133 00 211 00
n O 2 2 1 2 0 1 o|jJ]0]| 0] 2 2 0 0 0 O 1 0
Terapéutica
Medicamentosa
20,
% 00 16,7 0 91 167 00 67 00 00 00 125 143 00 00 00 00 53 00
n 2 1 1 0 O 1 2 0 2 0 1 1 0 0 O 1 0 O
Medicina Dentaria
10,
Preventiva % 182 83 0 00 00 91 133 00 167 00 63 71 00 00 00 71 00 00
n O 1 0 1 1 0 0 O 0 o©O 1 0 0 O 1 0 1 0
Periodontologia
% 00 83 00 91 83 00 00 00O 00 0O 63 00 00 00 67 00 53 00
n 2 0 O 1 1 0] 2 0 O 1 0| 2 1 0| 2 0 O 1
Cirurgia Oral
% 182 00 00 91 83 00 133 00 00 48 00 143 59 00 133 00 00 63
n O 0 0 0O 0 o©O 1 gojlojJ]OoOjJo]J]oO|lOjJoOo|J]OfO]J]OJ|oO
Diagnéstico
% 00 00 00 00 00 00 67 00 OO0 0O 00 00 OO0 00 00 00 00 00
n O 0 1 0 0 0 O 1 0] 0] 3 0 2 1 0 1 0 O
Traumatismo
10, 18,
Dentario % 00 00 0 00 00 00 00 M1 00 00 8 00 18 83 00 71 00 00
n O 2 0] 2 2 3]1]0] 3 1 510 2 3 1 2 4 1 5
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Alteragdes Dentarias

. 27, 33, 23, 28,
e Anomalias de % 00 16,7 00 182 16,7 . 0,0 . 83 . 00 143 176 83 133 6 53 313
Desenvolvimento
Nutrigdo e n 1 0 0 0 1 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0
Distdrbios
; % 91 00 00 00 83 00 67 00 00 48 00 00 00 00 00 00 53 00
Alimentares
Infeciologia e n O 0|l 0]|]0)0]O0 1 0Jo0o|J]O0O|J]O0O]J]O]J2]J]0]J]O0ofOofOofoO
Microbiologia Oral % 00 00 00 00 00 00 67 00 00 OO0 OO0 00 M8 00 00 00 00 00
n O 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0
Reabilitagdo Oral 10,
% 00 00 0 00 00 00 67 00 00 00 00 00 00 OO0 67 71 00 00
Cariologia e n 1 0 O 1 0 0 O 1 2 2 0 0O 1 0|l 0] 0] 0] 2
Tratamentos
% 91 00 00 91 00 00 00 M1 167 95 00 00 59 00 00 00 00 125
Conservadores
n O 2 0 1 0 0 1 0 2 3 2 1 0 1 0 0 0 0
Terapia Pulpar
% 00 167 00 91 00 00 67 00 167 143 125 71 00 83 00 00 00 00
n 1 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 2 0 0
Miscelanea 10,
% 91 00 0 91 00 00 00 00 83 00 00 00 00 83 00 143 00 00
Crescimento e n O 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 2 0 0 0 3
Desenvolvimento % 00 00 00 OO 00 OO OO0 M1 83 00 00 00 00 167 00 00 00 188
Medicina Dentaria n 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Desportiva % 91 00 00 00 00 OO0 00 OO 00 OO OO0 00 00 00 00 00 00 00
n 1 122 10 M 12 1N 1% 9 12 21 1% 14 17 12 15 14 19 16
Total o/ 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100
0
o o o o0 o o0 o0 O o0 O o0 O o0 0 0 0 0 0

Tabela 5: Analise detalhada dos subtemas abordados nos trabalhos finais ao longo de 18 edigoes da PGCIO.

Temas

Os seis temas que agrupam os 21 subtemas foram analisados, considerando as suas

frequéncias absolutas e verificando a existéncia de diferengas estatisticamente

significativas entre essas frequéncias através do teste Qui-quadrado. De acordo com 3
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Tabela 6 é possivel observar a predominancia do tema Desenvolvimento Craniofacial e
Ortodontia (n = 106), seguido do tema Medicina Oral (n = 50) e do tema Tratamentos
Conservadores (n = 36). De acordo com os resultados do teste Qui-Quadrado, existe
evidéncia da existéncia de diferencas significativas entre as frequéncias de cada tema (2
(5) =147.518, p< .001).

Tema N Observado N Esperado Residual

Desenvolvimento Craniofacial e Ortodontia 106 41,2 64,8
Tratamentos Conservadores 36 41,2 -5,2
Medicina Oral 50 41,2 8,8
Psicologia e Prevengao 28 1,2 -13,2
Reabilitagao Oral 19 14,2 -22,2
Miscelanea 8 41,2 -33,.2
Total 247

Tabela 6: Predominancia dos temas da PGCIO

No grafico da Figura 11 podem ser observadas as frequéncias absolutas (n) de cada

tema, ao longo das 18 edigaes.

Tema

e Desenvolvimento Craniofacial
e Ortodontia

=== Tratamentos Conservadores
“Medicina Oral

=== Psicologia e Prevengdo

=== Reabilitagdo Oral

=== Miscelanea

18 28 3@ 4% B8 g% 7% BT 9% 10° 11° 12° 13% 14® 15° 16° 179 18°

Edigao

Figura 71 Frequéncias absolutas (n) de cada tema, a0 longo das 18 edicdes da PGCIO.
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Entre os sete temas abordados nos trabalhos finais dos alunos da Pés-Graduacao
em Ortodontia Intercetiva Odontopediatrica, ao longo das 13 edigdes, o tema Abordagem
das Alteragdes Oclusais destaca-se como o mais explorado (35.2%), seguido por Habitos
Orais e Disfungdes (21.6%) e Ortodontia funcional e Multidisciplinar (18.5%). Em contraste,
os temas Preventiva e Necessidades Especificas foram os menos abordados (0.6% e 2.5%,
respetivamente). Na Tabela 7 e Figura 12 encontra-se a distribuicdo das frequéncias dos

temas da PGOIO (frequéncias absolutas (n) e relativas (%)).

Tema n %
Abordagem das Alteracoes Oclusais 57 35,2
Habitos Orais e Disfuncoes 35 216
Ortodontia Funcional e Multidisciplinar 30 18,5
Manuseamento de Espago 21 13,0
Diagnostico e Plano de Tratamento 14 8,6
Necessidades Especificas 4 2,5
Preventiva 1 0,6
Total 162 100,0

Tabela 7: Distribuicdo das frequéncias dos temas da PGOIO (frequéncias absolutas (n) e relativas (%)),
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Figura 72: Distribuicdo das frequéncias dos temas da PGOIO (frequéncias absolutas (n) e relativas (%)),

Analise dos temas por edigao

O tema Abordagem das Alteracoes Oclusais foi proeminente em varias edigdes, com

especial relevo na 8 edigao com 80,0% e na 11° edigao com 66,7%. O tema Habitos Orais

e Disfungdes também teve uma presenca notavel em varias edicoes, destacando-se na 4°
edicdo (37.5%) e na 12° edicdo (44.4%). O tema Ortodontia Funcional e Multidisciplinar

manteve uma representacao constante em varias edigoes, com um pico na 3° edicao

(35.3%). 0 tema Manuseamento de Espago teve uma representagao significativa até a 10°

edicdo, com uma frequéncia anual a oscilar entre 5.9% (3° edicao) e 33.3% (2° edigdo). Por

outro lado, os restantes temas nao se destacaram em nenhuma edicao e o tema Preventiva

apresentou uma presenca Unica na 1° edicao, representando 7,1%.

Edicao
1?20 3 4 5% 6 7 8 9% 10° 11°® 12° 13°
Diagnéstico e . 1 022 13 |3|0[0|0|2]0]0
Plano de % 12, 15, 22,
Tratamento 717 0,0 Nn.8 . 6.7 g 231 0,0 0,0 00 5 00 00
Preventiva e 1 0 0, 0, 0]0|]O0O|O|O|O|]0|0]0
% 71 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00 00
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Manuseamento
de Espaco

Abordagem das
Alteracoes
Oclusais
Ortodontia
Funcional e
Multidisciplinar

Habitos Orais e
Disfuncoes

Necessidades
Especificas

Total

%

%

%

%

n
%
n

%

3 [2 1113 (13[2]2

33 18, 20, 10, 15,

21,4 59 s 0 5 4

6 0 4 3 5 6 4

23, 18, 33, 31, 30,

429 0,0 c g 6 8

2 (1161114310
35, 26, 15,

143 16,7 3 6.3 ;g 0,0

1 2 4 6 1 4 4

33, 23, 37, 30,

7] 3 5 ¢ 6,7 21 g

O(1]1011{1([1]0

00 16,7 00 63 67 53 00

14 6 17 16 15 19 13

100 100 100 100 100 100 100

0]10(0(0]0].0

0

6,7
12

80,

0
1

6.7
1
6.7
0

0 0 O
00 00 00
6 3 3
66, 33, 33,
7133

2 3
22, 33,
11 3
0 4 3
44, 33,
0,0 L3
0 0 O

00 00 00 00 00 00

15

9

11

91919

100 100 100 100 100 100

0

0

0

0 0 0

Tabela 8: Distribuicao dos temas da PGOIO, por edigao.

Adicionalmente, com o objetivo de verificar se existem diferencas estatisticamente

significativas entre as frequéncias de cada tema, foi realizado o teste Qui-Quadrado, cujos

resultados evidenciam a sua existéncia (x? (6) = 98.469, p < .001).

Tema N Observado N Esperado Residual
Diagnostico e Plano de Tratamento 14 23,1 -9,1
Preventiva 1 23,1 -22,1
Manuseamento de Espago 21 23,1 -2,1
Abordagem das Alteracoes Oclusais 57 23,1 339
Ortodontia Funcional e Multidisciplinar 30 23,1 6,9
Habitos Orais e Disfuncoes 35 23,1 1,9
Necessidades Especificas 4 23,1 -191
Total 162

Tabela 9: Predominancia dos temas da PGOIO
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No grafico da Figura 13 podem ser observadas as frequéncias absolutas (n) de cada

tema, ao longo das 13 edigoes.

13 Tema
12 . Diagndstico e Plano de
Tratamento
1 = Preventiva
=== Manuseamento de Espago
10 —— Abordagem das Alteragdes
Oclusais
9 e Drtodontia Funcional e
Multidisciplinar
8 === Habitos Orais e Disfungdes

Necessidades Especificas

1@ 22 3@ 4 58 g2 7@ g g 107 112 122 13°?
Edicao

Figura 13: Frequéncias absolutas (n) de cada tema, ao longo das 13 edigdes da PGOIO.
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6. DISCUSSAO E ANALISE DOS RESULTADOS

A Odontopediatria € uma area de grande apreciagao no desenvolvimento do ser
humano, cuida de criangas e jovens adolescentes com algum comprometimento ou doenga
médico-dentaria. (1) E inGmeras vezes vista e referenciada como uma ciéncia desafiadora,
nao obstante recompensadora. (9)

0 estudo do ensino Pés-Graduado em Odontopediatria demonstrou ser fundamental
para garantir a obtencao de resultados eficientes nos pacientes tanto no diagndstico
conciso quanto no plano de tratamento personalizado atendendo as necessidades
individuais de cada caso. (10)

De acordo com o estudo de 2014 de Mas S Ahmad et a/. (11) suprir as demandas de
cuidados de salde oral comega com a apreensao e assimilacao de conhecimentos pelos
estudantes de medicina dentaria e pela competéncia clinica estabelecida ao longo do curso.

0 IUCS-CESPU é um estabelecimento de ensino superior e de investigacao cientifica,
de esséncia privada que se destina ao pressuposto supramencionado. A escolha dos
educandos para 3 realizagao das Pos-Graduacdes na area da Odontopediatria no IUCS-
CESPU demonstrou unanimidade e baseou-se primordialmente na reputagao da faculdade
seguindo-se da localizagdo geografica e influéncia de colegas e familiares que o
recomendaram. Escolha e competéncia sao dois conceitos a ter em atengao no ambito da
educacao. (12) Todavia, esta informacdo contrasta, em certa parte, com a de uma pesquisa
de Kevin Ricker(2015) onde os estudantes que procuravam esclarecimentos, pds-mestrado,
atendiam a localizagao geografica e @ condi¢ao financeira, ou seja, aos custos envolvidos
no que 3 faculdade em causa dizia respeito. (13) Prontamente, Jane H Shin numa
investigacao desenvolvida em 2015 averiguou que os principais critérios que fariam os
alunos escolher uma determinada instituicao de ensino baseavam-se na “experiéncia
anterior na faculdade” e na “influéncia que a faculdade apresentava”. (14)

No nosso estudo, todos os titulos das PGCIO e PGOIO foram lidos, interpretados e
distribuidos por grandes grupos concebidos denominados por “temas” e na PGCIO foram

ainda submetidos a uma distribuicdo por “subtemas” para o efeito de analise.
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As ponderagoes sobre o ensino Pés-Graduado de Odontopediatria em Portugal sao
escassas e devido a presencga de um variado nimero de critérios intrinsecos a esta tematica
os resultados referentes s3o dispersos.

Na corrente investigacao, e de acordo com o que era expectavel preliminarmente 3
elaboracao desta dissertacao, verificou-se a existéncia de um determinado subtema e tema
com destaque na curiosidade dos discentes que procuravam as Pds-Graduagdes em estudo.
No entanto, os temas mais relevantes em cada uma das PG referidas ndo se evidenciaram
constantes ao longo das edigdes. Consequentemente, houve progresso histdrico na escolha
das tematicas.

Relativamente a PGCIO e a PGOIO o subtema/tema de realce intitula-se “Alteracoes
Dentarias e Anomalias de Desenvolvimento” representando 146% e 35,2%,
respetivamente. De acordo com Merve Erkmen Almaz et a/. (15) existem mltiplas anomalias
dentarias contempladas através do exame clinico dentario de rotina e este contetdo
demonstra ser pertinente pois esta profusas vezes relacionado com lesdes de carie,
problemas ortoddnticos e estéticos ademais com ma higiene oral. (16) Podem ainda
associar-se a diversas sindromes, contudo quanto mais rapidamente forem diagnosticadas
e tratadas evitam complicagoes futuras. (17) Desse contexto advém a deferéncia atribuida
ao subtema/tema mais escolhido pelos discentes do ensino Pos-Graduado de
Odontopediatria no IUCS-CESPU, corroborando os nossos resultados.

Os discentes das Pos-Graduacoes referidas e aqueles que procuram mais
informacoes na especialidade de odontopediatria, reconhecem que o conhecimento e a
experiéncia de casos de pacientes com necessidades especificas carecem de maior
notoriedade. E deveras importante adquirir conhecimentos e competéncias clinicas no
ensino pré-graduado nesta esfera. (1)

Em conformidade com os resultados da presente investigagao o subtema “Doengas
sistémicas e necessidades especificas” atingiu o segundo lugar de preferéncia
correspondendo a 11.3%. No vigente estudo, ainda nos subtemas mais escolhidos para
trabalho final dos alunos da PGCIO, “Saude Materno Infantil” assume um terceiro lugar
sendo eleito por 8.1% dos discentes. De facto, a genitora desempenha um papel
imprescindivel na saude oral da crianga. Através de uma ma higiene oral materna, padroes

alimentares do seio familiar e ambiente psicossocial a exequibilidade do bebé desenvolver
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les3o de carie, comprometimento dentario, baixo peso ao nascer e nascimentos prematuros
aumenta consideravelmente. (18) No que diz respeito ao estado ansioso na consulta de
Medicina Dentaria a ansiedade materna exibiu uma influéncia consideravel na ansiedade
infantil. Assim, assume-se que o papel familiar, nomeadamente da m3ae detém um peso
relevante no atendimento odontopediétrico. (19)

Os estudos supramencionados atestam a posicao que a escolha deste subtema
assume nos alunos da PGCIO.

No que diz respeito aos subtemas com menos distingao “Medicina Dentaria
Desportiva” e “Diagnostico” existe uma discordancia com a literatura, dado que sao temas
que estdo cada vez mais presentes no quotidiano. (20) Todavia, parece haver uma
explicacao para este tema n3o ser t3o priorizado, uma vez que a Medicina Dentaria
Desportiva surge paralelamente aos traumatismos que possam decorrer na execugao de
determinado desporto. Outrossim, o diagndstico é o critério base de qualquer procedimento
médico-dentario, assim dizendo surge incutido em cada um dos temas e subtemas da
investigacdo em estudo. (21)

0 tema “Habitos orais e Disfungdes” demonstrou um papel de realce na escolha dos
discentes para apresentacao do trabalho final na PGOIO e esta eleigao pode ser explanada
pelo aumento da prevaléncia de ma oclusao decorrente de habitos orais tanto em criangas
quanto em adolescentes originando consequéncias mais severas. Determinados habitos
orais ocasionam disfungdes na crianga e no adolescente que muitas vezes sao dificeis de
solucionar. O odontopediatra exerce um papel relevante e crucial na identificacao e na
corregao prévia dos habitos orais prejudiciais atendendo e n3o comprometendo o bom
desenvolvimento dentario e estrutural. (22) (23)

Relativamente ao tema “Necessidades Especificas”, da Po6s-Graduacao
suprarreferida, atingiu apenas 2.5% de escolha. No entanto, ha uma incidéncia de mas
oclusdes funcionalmente comprometedoras em individuos com necessidades especificas
que nao auferem regularmente o tratamento ortoddntico necessario, pois ha a necessidade
de ser implementado quer um regime de multidisciplinaridade quer uma equipa com
experiéncia clinica bem desenvolvida e isso n3o decorre as vezes que seriam necessarias.
Os resultados do nosso estudo demonstram pouco interesse no assunto e isto pode dever-

se ao facto de existir a preméncia do que foi mencionado previamente. (24)
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O tema “Preventiva” na PGOIO foi escolhido por apenas 1 aluno, no entanto esta
tematica surge lado a lado com todos os temas abrangentes da Pds-Graduagao, uma vez
que a prevencao é a aliada de um bom tratamento ortoddntico intercetivo. £ Paglia. (25) no
seu estudo de 2023, afirma que “a consciéncia e a prevengdo sao a primeira cura”dai este
tema estar inerente e ser fundamental em qualquer um dos temas criados no
desenvolvimento da investigagao na PGOIO.

Observando os temas da PGCIO e da PGOIO do presente estudo existe evidéncia da
existéncia de diferencgas estatisticamente significativas entre as frequéncias dos temas,
pelo que se refuta a hipotese nula de que n3o havia um tema em especifico que suscitasse
maior interesse nos alunos das Pds-Graduacgoes.

Observar, atender e compreender os interesses dos alunos pode implicar a adogao
de intervencoes, esforcos e acoes educacionais, por parte dos docentes, mais orientadas e
dirigidas para os discentes e melhorar tanto a metodologia de ensino quanto a aquisicao
de conhecimento. (26)

E notavel que a experiéncia clinica e a confianca dos discentes em relagdo ao ensino
adaptam-se conforme o progresso e o aperfeicoamento da metodologia implementada. (27)

Atendendo as limitagdes do estudo no que ao tamanho reduzido da amostra de
questionarios diz respeito, a3 maioria dos participantes era do sexo feminino, representando
entre 91% a 95% do total. De acordo com o estudo de Hallyburton A. (28) as mulheres
tendem a procurar informagdes de salde com mais frequéncia comparativamente aos
homens e Rowley J. (29) afirma que estas sdo mais propensas a procurar diversas
informagoes tanto para si mesmas como para ajudar aqueles que as rodeiam. (30)

Comparando a satisfagao e expectativas dos estudantes, observou-se uma
disparidade. Deve atender-se a percentagem de alunos que estao insatisfeitos com a
escolha da PCOIO do IUCS-CESPU pois esta aproxima-se da percentagem dos que dizem
estar satisfeitos com a escolha e esta relagao deve-se a3 carga horaria da componente
pratica e ao horario a ela associado bem como a organizacao da metodologia do ensino,
mencionados pelos discentes no inquérito efetuado. Relativamente a PGCIO a maioria esta
satisfeita com a escolha e esta superou as expectativas, no entanto referem que gostariam
de ter a possibilidade de maior componente pratica com melhor carga horaria e acesso ao

conteddo lecionado. Ainda assim, algumas respostas apontaram que n3o mudariam nada
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na respetiva Pds-Graduacao, o que é favoravel ao ensino da mesma. De acordo com Brenda
S Bohaty, ter acesso ao conteudo lecionado demonstrou um melhor aprimoramento e
aproveitamento na aprendizagem o que vem de encontro com a ambigao dos alunos
representativos da amostra em estudo. (31) Em ambas as Pés-Graduagoes ha referéncia,
por parte dos participantes na investigacao, a necessidade de aprender conteddos mais

vocacionados para a atualidade, novos materiais e técnicas.
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7. LimitacGes

Apesar desta investigacao apresentar alguns resultados estatisticamente
significativos, o presente estudo, contém algumas limitacoes como a escassez de
questionarios respondidos pelos alunos das Pds-Graduagoes em estudo atendendo ao
numero dos trabalhos finais, a disparidade de respostas dos alunos devido a diferentes anos
de conclusao da mesma, com alguns anos nao tendo contribuido com respostas. Outra das
limitagoes prende-se no facto do estudo se ter concentrado apenas no ensino na area de

Odontopediatria e ser efetuado unicamente no IUCS-CESPU.

7.1. Estudos Futuros

Seria estimulante e desafiador a continuagao desta investigacao estendendo-a a
outras areas do ensino do IUCS-CESPU e posteriormente amplifica-la a outras instituicoes
de ensino, com o objetivo de compreender melhor as metodologias de ensino que mais
agradam os estudantes. Nunca esquecendo os interesses bem como as preocupagoes dos

alunos e procurando sempre obter resultados mais sélidos e confiaveis.
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8. CONCLUSAO

Atendendo aos resultados obtidos e em consonancia com a metodologia delineada
no presente estudo, possuimos a legitimidade de expor as seguintes conclusaes:

J Ha um tema em particular que suscita maior interesse e curiosidade nos
discentes da Po6s-Graduacao em Clinica Integrada Odontopediatrica e nos da Pos-
Graduagao em Ortodontia Intercetiva Odontopediatrica, oscilante ao longo das edigoes.

o A satisfacdao dos alunos com a escolha do IUCS-CESPU é considerada
satisfatdria na Pos-Graduagao em Clinica Integrada Odontopediatrica e na Pés-Graduagao
em Ortodontia Intercetiva Odontopediatrica, sendo que as expectativas dos discentes foram
maioritariamente superadas.

. O motivo que levou os alunos da PGCIO e da PGOIO a escolher o IUCS-CESPU
para aprimorar o seu conhecimento demonstrou unanimidade sendo o motivo major a

reputagao da faculdade.
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10. ANEXOS

D
L STNUSTTE MAXTLAR ODONTOGENTCA:

DE CIENCIAS DA SAUDE _ - - — - {
COMUNICACAO BUCOSINUSAL, UMA COMPLICACAO POS EXTRACAO DENTARIA 4
CANTANTE, J. }; DOMINGUES, S.* SOUSA-SANTOS, C.%; COSTA, R.; COSTA, R. %; CABRAL,C.>
1 Aluno do 42 ano do curso de M.LM.D do IUCS-CESPU 572

2Monitor Clinico do IUCS-CESPU
3Regente da UC de CCPII, Professora Auxiliar do IUCS-CESPU

Introducgdo:

0 seio maxilar & uma estrutura anatémica de extrema importancia, nomeadamente em medicina Dentéria, devido 3 sua inerente
proximidade com os dentes posteriores superiores. Assim, é de esperar que possam ocorrer complicages aquando da realizagdo de
procedimentos dentarios, principalmente em extragdes dentarias que possam originar comunicages bucosinosais. Como
consequéncia, pode ocorrer uma agao patogénica de microrganismos e, possivelmente, desenvolver uma sinusite maxilar
odontogénica.

A sinusite & uma inflamagdo da mucosa que reveste os seios da face e aparece muitas vezes associada a uma inflamagdo da
mucosa do nariz. A sinusite de origem dentaria deve ter uma atengao especial, uma vez que se encontra em cerca de 10% dos tipos
de sinusite maxilar, podendo atingir até 40% na sinusite maxilar cronica. O Médico Dentista desempenha um papel fulcral na
detegao de eventuais complicagdes associadas a sinusite de origem dentaria. Para isso, tem de apostar em formagao continua para
que possam diagnosticar e tratar os pacientes da melhor forma.

Objetivo:

PubMed
2025- Atualidade

P: Pacientes com sinusite maxilar devido a

Analisar qual a relagao que a sinusite maxilar tem com as complicagdes das extragdes dentarias bem

como verificar quais os sintomas e manifestagdes orais da sinusite maxila. complicagdes dentarias.
- N Foram
\: Avaliar qual a relagéo que a sinusite tem selecionados 10
iai 5 . ELSEVIER artigos pelo titulo
Materiais e Métodos: com as complicagdes das extragdes dentias ‘ L o
C: Pacientes com e sem sinusite maxilar.
uisa bibliografica efetuada em iadas como a base de dados PubMed e
ELSEVIER desde 2015 até & atualidade. Também foram retiradas algumas informagdes de um website 0: Verificar se as complicagdes das extragdes

relativo ao assunto. Foram analisados

Anélise de
N éncia detalh
dentarias podem estar associadas a sinusite referéncias e
bibliogréficas e incluidos no estudo
Palavras-Chave: 8 artigos

maxilar e quais os seus principais sintomas, artigos sugeridos

N y . . $: Reviso integrativa.
“Sinusitis of dental origin”; “Maxillary sinusitis; “Oroantral communication” e “Dental extraction”. Figura 2.: loiograma PRISMA.

Figura 1: Tabela PICOS.

Resultados

Siruasite Maxifar Odontogénica:

Rovdties tamanho:

Fraturas alvéolo-dentarias ou s do tergo
médio da face, que atinjam o seio

‘ Twatamentos das

Ocore a contaminagao do seio podendo fvar s sequintes
compicagges:

« abcessos apicas ostete e osteomielte

« aparecimento de uma SINUSITE MAXILAR ODONTOGENICA

;1 médico dentista e o otorrino com vista um melhor
" prognastico.

+usado
Mede espessura da membrana
Se ha sinusite odontogénica : seio maxilar radiopaco

: i
' i
~ s : .
' ; A 1"+ Retalho vestibular de Rehrmann
r | Arnomalizsce desemolimentos o : Assariada & ruptura da membrana de OO LR oy o o
FIGE N RS i Schneider gengivas, halitose, rubor gengiva, drenagem de FEI it
d (Problemas durante a colocagao de implantes, secregdes purulentas 0 EEID FEEEITE D
e s, : elevagao do seio maxiar, i 11 Retalho da lingua
< PR ] d b periapicais, sendo a 11+ Corpo adiposo de bichat (bola de bichat)
R | Extragao de molares superiores, com estreita | 1 principal a COMUNICAGAO BUCOSINUSAL) 11+ Enxertos Gsseos
3 | relagao com o seio maxilar H J R V1« L-PRE
& Extracao de terceiros molares inclusos ' 1+ Regeneragao 6ssea guiada
Introdug3o de um dente/raiz dentro do seio 1 g
Remogao de patologias benignas ou malignas, 1 i
i nEE i : | Twatamento das sinusiles
& i
: :
Disgndstico: Técnica de Valsava: H a
spetar : i
impeinco que .3 sa el : :
Consequéncias: comunicasgo buco-sinusal) 3 4 P
Outras técnicas:CBCT eottopantomograia ' Ortopantomografica | Combinagie de vatamento de
i Rx Periapical i sinusiles e comunicagdes
: Endoscopia Nasal !
h BCT* !

Discussdo

Para estabelecer a relacio entre infeges dentarias e sinusite maxilar deve-se ter em consideragdo o diagndstico, a localizagdo anatomica, a interpretagao radiolégica, os sintomas, a microbiologia e o tratamento da sinusite maxilar de

origem dentéria.
CONUNICACA O BUCOSINUSAL
DIAGNOSTICO TRATAHENTO aberture, existente entre a cavidade oral e 0 seio maiar

Coct o methor método

Depende da origem da sua causa

SINTONAS a

Dor facial, mau odor e sabor na boca, finarreias, &
\gestionamento do seio

(eliminagao dos fatores etolicos

tocnzAgio (e b et T R R HOE £ s
- EEIE OO ) ‘que tém uma intima proximidade com o seio maxilar.

Conclusdo

Acima das raizes dos dentes superiores posteriores existem os seios maxilares que 30 revestidos pela membrana de Schneider. Sendo que a parede inferior do maior dos seios paranasais & a que mais se relaciona com a cavidade oral
& com os dentes pré molares e molares superiores deve dar-se, na Medicina Dentéria, maior importancia  este. Conclui-se que a principal causa da comunicagdo bucosinusal é a extrago dentaria a nivel dos pré molares e molares
superiores e para que se evite a sinusite & fundamental conhecer quais os métodos para a corrigir. Existem vérios tratamentos distintos, contudo o mais efetuado & a cirurgia endoscpica funcional sinusal. € de extrema importancia
que 0 médico dentista se mantenha atualizado na érea com vista 0 bem estar do paciente.

: B rp————y o s A §. G- 7 G ot | e s 0
S Ve i ol T G o S £y £ S T
o SHETE

Anexo 1. Poster “Sinusite Maxilar Odontogénica: Comunicagcdo Bucosinusal, uma

complicagdo pos extragdo dentaria”

« Deve realizar-se um tratamento multidisciplinar entre o

A comunicagdes ~buco-sinusais apresentam ~ diferentes
tamanhos e a opg3o da intervengdo cirdrgica depende desse
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Anexo 2: Diploma de apresentacao do poster “Sinusite Maxilar Odontogénica:

Comunica¢ao Bucosinusal, uma complicagcdo pos extragdo dentaria”
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DIFERENTES TIPOS DE IRRIGANTES NO
TRATAMENTO ENDODONTICO

INTRODUCAO
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Um tratamento endodéntico bem-sucedido depende da combinagdo da instrumentacdo, irrigagdo e obturacdo do canal radicular. Destas etapas, a irrigagao do canal junto com a sua capacidade
de limpeza e desinfecdo é o fator mais importante na cicatrizagdo e preservacdo dos tecidos periapicais.

A anatomia dos espacos do canal radicular e as vérias técnicas de instrumentagdo por si s6, ndo sao eficazes na eliminagdo de bactérias, havendo necessidade de otimizar a desinfecdo do canal
e prevenir a reinfe¢do: Assim, a correlagdo entre os irrigantes e a limpeza é de extrema importancia, pois o sucesso do tratamento depende de sua ativagao e caracteristicas adequadas.

As caracteristicas ideais dos irrigantes incluem a lubrificacdo do canal e instrumentos endodénticos, a dissolu¢do de substéncias inorganicas e organicas, a¢do antimicrobiana, auséncia de

citotoxicidade e a inalteracdo da microestrutura dentéria.
OBJETIVOS PALAVRAS-CHAVE
e " Root canal therapy”.

Descrever as tendéncias atuais na irrigagdo bem como os diferentes “Endodontic irrigants”, “Canal desinfection”

tipos de irrigantes no tratamento endodéntico. Usadas para pesquisa bibliogréfica na PubMed.

RESULTADOS E DISCUSSAO
As solu¢des de irrigagdo devem ter o menor nimero possivel de efeitos adversos, de modo a que tanto a limpeza do canal quanto a desinfecdo sejam eficazes. Estes devem proporcionar
lubrificacao e um amplo efeito antibacteriano contra diversas espécies estabelecidas e ainda desativar endotoxinas bacterianas presentes no canal radicular.

Irrigantes antibacterianos, como hipoclorito de sédio (NaOCl), gluconato de clorexidina (CHX), EDTA, acido citrico, MTAD e acido maleico sdo usados diariamente .

Tipos de solugdes de irrigagtio

- Solugao mais utilizada devido a sua agdo antimicrobiana de largo espetro.

- Concentragdes entre 0,5% e 6%.

- Capaz de remover a componente organica da smear layer.

- Potencialmente citotéxico: extravasamento em direcdo aos tecidos periapicais

pode resultar em necrose.

Fig 1.: Microscopia eletronica da parede do canal
depois de remover a Smear Layer com NaOCl.

- Concentragdo de 17%.
- Facilita o alargamento do canal radicular pela sua desmineralizaggo inadequada.

- Remove a smearlayere tem agdo quelante.

- Baixa toxicidade tecidular e baixa toxicologia: Ideal para canais com processos periapicais.

- Distingue-se pela sua substantividade - permanece ativa no local de acdo apds cessar o uso.

Néo elimina a smear layer - Sem capacidade de dissolver substancias organicas e tecido

necrosado.
A baixa dtctnxicid:d?r: ae \
e mau cheiro €
Fig 2: Microscopia eletrénica do auséncia desa o
canal depois de exposto a MU e vantagens 42 |
digluconato de clorexidina. considerad? mparada |
cHx quando < |
com o NaOCl- |

- Concentragdo de 1a 50 % - habitualmente 20%
- Elimina a smear layer e prepara a superficie dentinaria, expondo os tubulos dentinarios.
- Desmineraliza a dentina pelo que ndo pode ser prolongado com o substrato dentinario.

- Ideal antes da obturagao para dissolug3o e limpeza dos resfduos de hidréxido de célcio.

Efeito destrutivo - impede o material obturador de se adaptar as paredes dos canais.

erosdo 42 |
a sua |

Ambas causam
acido |

: reduzem
ina e o

U . - Fig 4: Microscopia eletrénica do denti
El9E Micoscapiaslewishicaolcaal canal radicular exposto a acido icrodureza, M2 el
radicular exposto a 2 minutos de citrico, mict pode
EDTA. . citrico mais $egur |
relativamente 10 \

omparado 30 EOTA ‘

I AT - alternativa ao EDTA; Existe possibilidade de alergia a doxiciclina.

- Quelante com doxiciclina a 3% - prolonga a atividade antimicrobiana da solucao; - Elimina a camada residual de smear layer por ataque &cido dos canais instrumentados e

4cido citrico a 4,25% - elimina a smear layer, expde os tubulos
- Capacidade de desmineralizagao - substituto para o EDTA

detergente - facilita a penetragdo do MTAD nos tubulos dentinarios;
- Necessita de grandes quantidades da substéncia.

- Elimina a smear layer mais rapidamente do que o EDTA e desinfeta o canal radicular.

Fig 6: Microscopia eletronica do canal
radicular exposto a acido maleico.

Fig 5: Microscopia eletrénica do
canal radicular exposto a MTAD.

Fatores que influenciam a atividade irrigante intracanal:
Tensdo superficial do irrigante; Temperatura doirrigante;  Frequéncia de irrigacdo; Didmetro do canal; Eficdcia do Irrigante.

Quantidade de irrigante;

CONCLUSAD

A eliminagdo de bactérias durante a limpeza e desinfecdo do canal radicular é imprescindivel para o sucesso endodéntico. Assim, os irrigantes selecionados devem ser utilizados de forma a que
funcionem na sua total capacidade. Dentes diferentes requerem irrigantes diferentes e, embora o NaOCl tenha algumas desvantagens, é o irrigante mais usado na pratica clinica diria.

A aplicagdo e a escolha eximia do irrigante permitem alcancar uma agdo antibacteriana suficiente melhorando o sucesso endodéntico.

REFERENCIAS BRLIOGRAFICAS POSTER DIGITAL

e
o

Anexo 3. Poster “ Diferentes tjpos de irrigantes no tratamento endodéntico”
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““6’“ DOENGAS SISTEMICAS E NECESSIDADES
ESPECIFICAS MAIS ELEGIDAS
COMO TEMA DE DISSERTAGAO

R, COOPLRATNVAOL ENSNG
O e S 2 2 A
EUNNERSITARID Azevedo M."", Ferreira M.*,Cantante ].°, Vale T.
1,%, % Alunas do 5*ano do Mestrado int de Medicna Dentévia no IUCS-CESPU
4 Professora Auxikar do ICS:

T Y e b e DL L L L XSG L Lty |
INTRODUGAO OBJETIVO ;
1

0Os pacientes pediatricos com doencas  sistémicas e
necessidades especificas apresentam um conjunto complexo de
problemas de salde, que dificultam os exames médico-
dentarios necessarios, o que faz com que apresentem o dobro
do risco de cuidados orais insatisfatorios, face as outras
criangas.

No entanto, a abordagem deste tema na sociedade tem vindo a
aumentar na dltima década, por efeito da desinstitucionalizacio
e do ©nsino, que cada vez mais estd virado para a integracao
das pessoas com estes distUrbios na comunidade dentéria e
social. !

Avaliar quais sdo as doencas sistémicas e necessidades
especificas que suscitam mais interesse aos alunos do Mestrado
Integrado do IUCS-CESPU, para desenvolver o trabalho de
dissertacao, no Servigo de Satde Oral Infantil e Prevengdo.

=

MATERIAIS E METODOS
Foram recolhidas todos os trabalhos de dissertacao presentes
no Repositdrio Cientifico Online do IUCS-CESPU no Servigo de
Satde Oral Infantil e Prevengdo, de 2013 a 2023, e analisaram-se
todos os resultados no Microsoft Excelpor estatistica descritiva.

RESULTADOS

Interesse dos Alunos (%)
A escolha do Espectro do Autismo ao

longo dos ultimos 10 anos

<\ Misceldnea

PN
Q
<

Com t‘”f: e omg
35 o5, idar
‘!p.g%

Sindrome de
Down

&

0 I II

R
Fig.2. Frequéncia de escolha do tema do
Espectro do Autismo nos Gltimos 10 anos
pelos discentes para a dissertagao

Fig.l. Temas de doengas sistémicas e necessidades

especificas mais elegidos para a dissertagdo pelos alunos
do IUCS-CESPU

=2 piscussAo: Apesar do TEA ser o tema que suscita mais interesse aos alunos, este resultado nao corresponde 3 realidade do

atendimento clinico desta populagdo, uma vez que num estudo desenvolvido em 2020, por Logrieco M.at, 60-68% dos médicos-dentistas
ainda nao tinham atendido uma crianga com TEA.

W CONCLUSAO: H3 um grande interesse dos alunos em estudar e aprender solugdes para lidar com pacientes
odontopediatricos com necessidades especificas. As doengas sistémicas e necessidades especificas mais elegidas pelos alunos como tema
de dissertacao no IUCS-CESPU no SOIP sao TEA e o Sindrome de Down

©

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:Raquel Corela Aves. . &
57(2)Grazia, M. Logrieco, M,
d Developmental Disorders,

IMPLICAGOES CLINICAS: 0 interesse das dissertagdes nesta area tem vindo a aumentar, o que mostra que ha
uma maior procura de conhecimento por parte dos estudantes de Medicina Dentaria em encontrar solugdes e métodos para
lidar com esta populagao na sua futura prética clinica.

U.(nd)
Gausepps, . Guffreda, N, Sinjar, B. Spinefi, M. Ressi, R, Gianmaria, -, Addazio, 0, Lionetti,F, Caputi,S. Fasolo, M, Ciuffreda, G. N. & Addazio, G. 0.". 2021)
51.1939-1952.(3)

Burden in

Diseases.

hidaurissy S, & Lal S. (2009)
gery

An Ralian Study Jourmal of Autism
Anexo 5. Poster “Doengas Sistémicas e Necessigades Especificas mais elegidas como

temna de dissertacao”

530). 351~
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OE CIENCIAS DA SADE *FERREIRA M.}, AZEVEDO M.', CANTANTE J.', VALE T2
1 Aluna do 5° ano do curso de M.I.M.D do IUCS-CESPU 2 Professor Auxiliar do IUCS-CESPU

INTRODUGAO OBJETIVO

A saude oral é parte fundamental da saude geral, sendo a saide oral materna e Avaliar, na area de salde materno-infantil, quais os temas que suscitam maior
as praticas de higiene oral elementos fulcrais para a salde e bem-estar das interesse aos alunos, para apresentacdo de posters nas Jornadas Cientificas do
criangas, 3 salde materno-infantil apresenta-se como uma rea de importancia UCS-CESPU.

na odontopediatria. A investigagao dos temas de maior interesse permite uma
visdo historica relativamente ao avango cientifico, auxilia na realizagdo de
pesquisas futuras e na melhoria da quantidade e qualidade de produgao
cientifica.

MATERIAIS E METODOS

Recolha de dados, correspondentes a trabalhos apresentados pelos alunos do IUCS-CESPU nas Jornadas Cientificas de Ciéncias Dentarias, entre 2013-2023. Organizagao dos
dados, através da ferramenta Microsoft Excel. Andlise dos resultados recorrendo a Estatistica Descritiva.

RESULTADOS

Habitos de Sucgdo Nutritiva e Ndo
Nutritiva

ﬁ Periodontologia Habitos de sucgdo Nutritiva e Nao Nutritiva
i Periodontologia
§ Gravidez e Pés-Parto = Gravidez e Pos-Parto
Salde Oral Neonatal
O
(&) Satide Oral Neonatal sse%

Figura 1- Temas escolhidos para divis3o dos trabalhos. Figura 2- temas, pelos alunos, para 50 dos trabalhor

45

Habitos de sucgao nutritiva e ndo nutritiva

Periodontologia

® Gravidez e Pés-Parto

15
Satde Oral Neonatal

]

0
2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

Figura 3 - Escolha dos temas em cada ano.

DISCUSSAQ

A produgdo cientifica em saide materno-infantil, na Gltima década, apresentou um crescimento constante, o que demonstra a preocupagao dos profissionais de saide na
melhoria da saGde e bem-estar das maes e criangas, bem como na redugdo das taxas de mortalidade materna e infantil. Num estudo, verificou-se que a pesquisa relativa aos
habitos de succao tem se demonstrado importante para os profissionais de saide devido a sua crucial contribuicdo para o desenvolvimento do sistema est: atico, o
que apoia os resultados deste estudo.

CONCLUSAO

Com base nos trabalhos realizados pelos alunos, para apresentagao nas Jornadas Cientificas do IUCS-CESPU, concluimos que habitos de sucgdo nutritiva e ndo nutritiva é o
tema de maior interesse, dentro da Saide Materno-Infantil.

IMPLICACOES CLINICAS

0 interesse dos alunos pelos habitos de sucgao nutritiva e ndo nutritiva apresenta implicagdes a nivel clinico, demonstrando uma preocupagao por parte dos mesmos em
compreender as complicagoes futuras e adotar métodos preventivos, de modo a proteger os seus pacientes e auxiliar no desenvolvimento do sistema estomatognatico.

A0 A0 L0 A0 40 A0 40 A0 40 ~0 A0 ~0 40 A0 40 ~O
AL 45 A5 45 25 45 2545 2545 AL 25 S A% A5 i

Anexo 7: Poster "Saude Materno-Infantil: Quais os temas que suscitarm malor interesse

3os alunos?”
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Anexo 8: Diploma de apresentagao do poster “Saude Materno-Infantil: Quais os temas que

suscitam maior interesse aos alunos?”
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Influéncia da Estabilidade Primaria
na Efetividade dos Mini-implantes Ortodénticos:

INTRODU(,/iO 0Os Mini-Implantes Drtodanticos (Mis) s3o excelentes dispositivos alternativos de ancoragem esquelética. A sua estabilidade primariz &

importante para a sua sobrevivéncia. Isto significa que o torque adequeado deve ser alcancado durante a insercao e remocdo. Os MIs contém um tamanhe
reduzido, isso leva a que tenha um aumento da fratura durante a insercao, alteraggo ou fratura durante a sua remogao.

OBJETWO:

() Avaliar a influéncia do dimetro e da marca de Mis na sua
estabilidade priméria, através da medicdo do torque maximo

durante a insergao.

(0 Avaliar o torque maximo de remagdo dos Mls envelhecidos
artificialmente, através do uso de saliva artificial em condigdes de

pH 7 durante 4 semanas numa estufa a 37°C.

NATERVAIS E HETODOS:

40 mini-implantes de ligs TiBAMY (grau V), nos quais 20 era da

marca Fatscrew da Air Orthadontic® da CpriFharmz e 20 mini-

implantes de Marca Branca da Wordtrade-center comercializados no
12, ambos com 10mm de comprimento.

(2 G1: 10 mini-implantes. Marca Branca. Diametro 1,6mm
(J G2: 10 mini-implantes. Marca Branca. Diametro 2mm
W 63: 10 mini-implantes. Marca DIO. Diametro 1,6mm
() G4: 10 mini-implantes. Marca DIO. Diametro 2mm

{sawbor

Para melhor representagdo do assa maxilar humana:

S
0330 CORTWCAL €330 ESPOHIOS0
Foi utilizada uma falha de Bloco rigido de espuma celular

epbxi preenchida com fibra  de 20 PCF (0,32 g/cm3) com
com 2mm de espessura, 10mm de espessura.

-‘./-

P folha de epéxi fei unida ao bloco rigido de espuma celular com ]

Clamacrilate Este material foi dividido em 40 blocos de 1,5x15cm

0 TOROLUE PARA INSERCED de um Mis traduz a quantidade de estabilidade primaria cansequida e & portanto, um fator importante para o sucesso do

mecanismo de ancoragem.

Também a proporg3o de cantata ossa-implante & comumente usada para indicar o grau de adaptagio osso-implante. 0 TORIUE DE REMOLED & outro
indicador que reflete o contato osso-implante e a capacidade de ancoragem dos Mis.

ENSAIO DE TESTES MECANICOS

Os 40 Mis faram calocados nas blacos de ossa artificial com a
maquina Micremotor Surgic Pre acoplada ao torquimetro digital
Cantor Touch Star TH® (Andilog Technologies, Franga) para
medir 0 torque maximo de inser¢3o e de remogao.

Durante os ensaios de insercao e
remogdo, o torque foi medido de
maneira CONTHUA, Estes dados
foram registados através da conexdo
do torquimetro/maguina de testes
mecanicas ao computador.

MAIOR - MELHOR
TORMLE DE INSERCAC ESTABILIDARE PRIM?

Ancoragem MAIS SEGURA para suportar as forgas ortadanticas aplicadas

MAIOR resisténcia & mavimentagdo do Mi no osso

CONCLUSAO:

ENVELHECIMENTO ARTIFICIAL

0s 40 Mls acoplados no osso artificial foram submetidas a um
envelhecimento com salive artificial & pH 7 numa estufa
termostatica a 37°C

s 4 SLMAMAS, ambiente similar &
utilizacao dos MIs na cavidade oral

200mL de saliva artificial em cada
gaobelé para que todos os cubos de
osso artificial estejam c
submersos na saliva.

Mermimst Peltier-cooled,
incutator PPTI0 plis

Base a férmula de Fusayama Meyer: Solucdo squoss contende 0.4 /L
N, 6,49/ K, 8,795 9/1 Cali2.2H20, 0,005 3/1 NFSGH0, 0,69 g/1
NaHePgi2HSO, 1 /L wieia

Dilek et al.
Torques entre 35 e 50Ncm podem

causar fratura do M|

Importante encontrar um e

EQUILIRRIO, pois um  torque Witmes B et al.
excessivamente alto pode danificar  Recomenda limitar torque de
0 0550 ou até mesmo levar & insergio a 20Ncm para evitar as
fratura do MI. fraturas

A escolha do didmetro do M requer um melhor conhecimento sobre sua influéncia em diversos fatores clinicos para prevenir acidentes e complicagaes. 0 risco de
fratura dos Mis deve ser levado em consideragde no momento da insercdo, principalmente se forem utilizados Mis de pequeno didmetro. E fundamental que o
torque de inserc3o seja adequado e controlado para otimizar a estabilidade priméria do mini-implante e garantir o sucesso do tratamento ortoddntico. Espera-se
que guanto maior o didmetro do mini-implante maior o seu torque de insergdo e assim melhor a estabilidade primaria.

o

Anexo 11: Poster “Influéncia da Estabiligade Primaria na Efetividade dos Mini-implantes

Ortodonticos: Avaliagcdo do Torque de Inser¢ao e Remogao Protocolo para um Estudo in

Vitro”
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Anexo 12: Diploma de apresentagao do poster “Influéncia da Estabilidgade Primaria na

Remogao

nsercao e

/

Efetividade dos Mini-implantes Ortodonticos. Avaliagao do Torgue de

Protocolo para um Estudo in Vitro”
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i combinado) ho periodonto

ESrreira M Nueirds C', Sousa-Santos C, Domingues S.°, Cantante J, Jaana P2, Salazar £.2

T AIuna 905" an0 90 Curso 9@ M.LM D 00 IUCS-CESPU
*Professora Auiiar Comadada do IUCS-CESPU
* Profes506a A55001203 00 IUCS -CESPU

troducao Objeﬂyo

Um aumento das hormonas femi pode predetermi um aumento da ' Estudar a influéncia clinica dos contracetivos orais
inflamagdo gengival e consequente destruicdo periodontal, em pacientes com | | combinados no periodonto

predisposicdo para periodontite, sendo este mecanismo explicado pelos recetores, i “

"a"ﬂ‘latb e mtj'odos

destas hormonas, presentes na gengiva (1,24,5). Na vida da mulher destacam-se 5
fases nas quais as alteragdes hormonas influenciam a sadde oral, sendo estas a3 = Pesquisa de artigos na base de dados PublMed
puberdade, o ciclo menstrual, uso de contracetivos, gravidez e menopausa (3-5). Os | | recorrendo as palavras chave “oral contraceptives”,
contracetivos atuais combinados s3o constituidos por baixas doses de estrogénio Qingivitis™ e “perfodontitis”. Também se procedeu

%‘ CESPY_ Dimpacto efinico dop contracetivod orais

(0,05 mg/dia) e de progesterona (1,5 mg/dia) (2-4). O uso continuado de ' 3 pesqui de forma a encontrar mais
contracetivos orais combinados aumenta o risco de doenca periodontal (1-2, 4-5). artigos que abordavam o tema.
Resultadoy
Médias do indice de placa, perda de inserg3o clinica, Sa0de oral apos o uso de contracetivos orais

sangramento 3 sondagem e profundidade de sondagem
Mulheres que tomam contracetivos orais -

0 05 1 15 2 25 II

Mulheres que ndo tomam contracetivos r
orais
_—

# Indice de placa @ Sangramento & sondagem = Presenga de sangramento gengival apds a escovagem
Perda de insercdo dinkca = Profundidade de sondagem « Auséncia de sangramento gengival apds 3 escovagem
Domingues ecal AGhemgietal
Média do sangramento & sondagem e indice de Média da profundidade das bolsas a sondagem e
placa da perda de Inser¢3o clinica
30 an 4 S
0 R4 3
55 2924 P
- :
Sengramento & sondagem Indice de placa (%) Profundidade das bolsas 3 Perda de insergdo clinica (mm)
sondagem (mm)
= Pacientes que nao tomavam contracetivos  Pacientes que tomavam contracetivos = Pacientes que nao tomavam contracetivos  m Pacientes que tomavam contracetivos
Fahadetal
= &= e ) Duragao d di rais (meses)
6,00 800 900 1200 1500 1800 2400 3600 y 15,4
Perdade 3 600 800 900 1200 1500 1800 240 3600
Soudtvel  000%  000% 0.00% 8.82% o.:o 0.00% 0,00% u:o clinica
3333%  625% 000% 176 000 000% 000% 000 100% 100% 100% 8529 100% 100% 57.14% 31.25%
.“—ﬁ % % % 0-3mm %
000 000 000 7% 000 000 X285 6875
Téctat 6666%  375% 100% 235% 100% 0,00% :.z;‘ss 375% &Smm o 95 9% % % 9% %
Média de indice gengival, perda de inserc3o clinica e i Direuddrao
sangramento 3 sondagem
A afetacdo dos tecidos periodontais pelo uso de contracetivos &
indice gengral G maloritaiamente determinada pela dose e durac3o de ingestso,
Perde de kisercho dinks ‘ dos mesmos (1-5). A redugdo das concentragoes das hormonas nos
contracetivos atuais teve como objetivo diminuir os efeitos
Sangramento 3 sondagem [ _ secundarios provocados por estes. Contudo, isto ndo se observou
0 05 1 15 2 neste trabalho. Em todos os estudos abordados, relatou-se um
o adusefmionpme e sy aumento dos par3metros periodontais avaliados, mesmo com as
cow.;o Seadietal doses das hormonas diminuidas.

0 uso prolongado de contracetivos orals influencia a sadde periodontal, provocando um aumento da profundidade da bolsa, @@
sangramento gengival e perda de inserc3o. E crucial um acompanhamento da paciente tanto por parte do dentista como do E 2
médico de forma a3 detetar precocemente possiveis alteracoes do periodonto e 3 reduzir os efeitos secundérios provocados (=i

pelos contracetivos oras. SCaN ME

Anexo 13: Poster “Impacto clinico dos contracetivos orais combinados no periodonto”
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O USO DE IMPLANTES EM PACIENTES DIABETES TIPO Il

Ferreira, S.", Castro, .7, Duarte, M., Azevedo, M.", Cantante, J.", Pranto MP.2, JM.3
'Estudante do 5° ano do MIMD, IUCS-CESPU
“Professora Auxiliar do IUCS-CESPU
3Professor Associado do IUCS-CESPU

INTRODUGAO: A Diabetes Mellitus (DM) é uma doenga
metabdlica caracterizada pelo aumento persistente da
glucose ao nivel do plasma sanguineo. Nos Gltimos anos
sofreu aumento substancial, o que levou ao estudo das
interagdes com a cavidade oral. Foi encontrada uma forte
associagdo entre a DM e a doenga periodontal e
consequentemente a perda dentaria precoce. A colocagao de
implantes dentarios demonstrou ser um método de
reabilitagdo oral seguro e previsivel com elevada taxa de
sucesso, em pacientes com Diabetes Mellitus.

Pl a i com ilitagoes de i
I (Intervencéo) Avaliar a integracéo de implantes em pacientes diabéticos tipo Il
C (Ce a Pacientes p; ou totalmente edéntulos sem reabilitagdo

com implantes e portadores de diabetes e pacientes parcialmente ou
totalmente edéntulos reabilitados com implantes e portadores da

OBJETIVO: Avaliar a taxa de sucesso dos
implantes dentarios em pacientes com Diabetes
Mellitus tipo 2 e as consequéncias da doenga
na cavidade oral, através da analise de estudos
atuais.

MATERIAIS E METODOS: Utilizou-se a
metodologia , recorrendo a pesquisa de
literatura na base de dados de artigos
compreendidos entre 2013 e 2023.

QUEsTA“o DE
PESQuUIsA:

diabetes —~ A Diabetes : .
0 (Conclusio) Os pacientes tipo Il maior éncia de I t Me_lhtug tipo
falhas na reabilitagéo com implantes £ em alguma influgncia
S (Tipo de Estudo)  Estudos randomizados e estudos clinicos RAs..cHAV s na integracio e o
PA : ¥ .
o diabetes’s sucesso  do
T plant i = implante
2013-atualidade “gental IMPEX e marginal dentario? .
ration 4
Foran seleconados 2 Foram analisados _ Foram Incluidos no ngsseo inted
T atgus el o jm\urv’aaamems M estudo 9 artigos pone 055"
bibliogrficas
RESULTADOS
C.LIET AL, S. AL ZAHRANI ET AL., DAUBERT D. ET AL.,
2020 2017 2015
Género 6 meses T2DM Implantes  Pacientes
€M Oerengas Falha de 1 implante,
N . significativas entre os TERERES
U6 I W% % molantes convencionais e P o
. . nano-modificados substituicdo ndo Taxa de sobrevivéncia = 91,6 %
Masculino  + Feminino existiram Acompanhamento = 10,9 anos
problemas
0-3 meses no T20M
HbA1c 8%-10,5% Apresentou
Superior nos implantes d'fere_"gaf
pon significativas no FRA
Mucosite ~ Peri-implantite

SGHAIREEN M. ET

NOBRE M. ET AL.,

perimplantar

SULTANA R. ET AL.,

AL., 2020 2016 2021
TIDM T2DM ?

Os implantes apresentaram mais N° de implantes Sem T2DM .vs. T20M
falha na Q > T20M controlados .vs.

do que na ¥ S controlados T20M
Sem T2DM vs.  gescontrolados

Sem diferengas T2DM
o e ot significativas descontrolados - diferencas
Com diferencas significativas
o Taxade  Perda Ossea o
Sem T2DM = T2DM Sobrevivéncia Média T20M p taxa de ia
Eskow C. ET
AL.. 2017 AMRI M. ET AL., R. JUNCAR ET
.
2016 AL., 2020
069 implantes avaliados
1°ano 098 6% taxa de sobrevivencia Sangramento a sondagem e
profundidade da bolsa
059 implantes avaliados
N Nandibula > Maxil dibule = Maxi
20 ano ©98 3% taxa de sobrevivéncia s ol Nexifen 1 paciente com HoAlc < 7%
12 meses 24 meses E% . & exibiu
, inflamacao em redor a

W uma das reas reabltacas

100 % dos  implantes . om implante.

00s  4PAENTES y
ATV h sobreviveram ao fim de 2 anos ‘oom ISQinicial 74,5%
A complicagdo biologica mais P mﬁﬂﬁﬂ%ﬁ) | m";;;&mm Q1%

frequente foi a

- édia dareabsorg3o ossea >12 meses apGs a perda: 067mm
Média da reabsorgdo tssea em implantes colocados pas-

(21,6%)

extragéo: 1,36mm

DiscussAo: Ap6s a reabilitagdo com implante, é crucial que ocorra a osseointegragdo. Num estado de
hiperglicemia, esse processo enfrenta algumas barreiras como a formagao de citocinas pré-inflamatérias que leva a
que haja uma deficiente cicatrizagdo ao redor do implante. No entanto, quando a doenga estd controlada isto nao se
verifica, pudendo apenas ocorrer um aumento de perda dssea nos pacientes diabéticos.

[ [a]
CONCLUSAO: Observou-se uma semelhanga de sucesso e de integragdo do implante dentario em & 3

pacientes saudaveis e em pacientes portadores da Diabetes Mellitus tipo 2, quando esta estava controlada. =
BIBLIOGRAFIA

Anexo 15. Poster "0 Uso de Implantes em pacientes com diabetes tipo II”
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N/Ref.*; 15/CE-1UCS /2024 == N Data: 18/junho/2024 "

Assunto: - Parecer relativo ao Projeto de Investigagdo n® 15/CE-IUCS/2026
- Titulo do Projeto: “0 ensino pés-graduado de Odontopediatria no IUCS-CESPU”
- Investigadora responsével: Juliana da Silva Cantante
= Orientador responsével: Prof.* Doutora Teresa Celeste Mauricio Pereira do Vale

i

Exma. Senhora,

Informo V. Exa. que o projeto supracitado foi analisado na reunido da Comissdo de Etica do IUCS-
CESPU, no dia 13/06/2024,

A Comissdo de Etica ¢ favordvel 3 realizagdo do projeto tal como apresentado.

o
O 4388 * Portups

Pril” Boutorsosetarios ”'“"'?”m"a’a? Andrade
(] rcia
Presidente da Comiss3o de Etica do IUCS-CESPU

ol

NI SOV ST M

SRl R ANO O OOADAS DA SAUTE = (1YW <
-.m-—!.u-. = |
SSTRSE ' C—

casmurt

Anexo 17: Parecer favoravel por parte da Comissdo de Etica do IUCS-CESPU
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Tiulo

Consequéncias do diagnéstico tardio de dentes supranumerdrios - A propésito de um caso clinico
Extracdes seriadas

Determinacio da |dade Ossea pela Analise Morfolégica das Vértebras Cervicais

Fatores Locais que levam a alteragdes da erupgdo dentaria

Extracdes seriadas em ortodontia intercetiva

Maturagio Ossea - Exames Radiograficos

Desvio de erupgdo dos caninos superiores per - Possibilidade de interceptivo
Denticdo mista - Apresentagdo de Caso clinico

Ortodontia Intercetiva: exemplo da falta de intervencdo precoce —a propésito de um caso clinico
Terapia Pulpar em Dentes Deciduos - Revisdo de Literatura

Dentigdo mista - Apresentagdo de casos clinicos

Paciente od didtricoem t dontico: gens do laser de lodo

Revisdo da fenda labio-palatina

M oclusdo Classe || diagnéstico e tratamento

Tratamento Preventivo (Medidas preventivas de ambito geral)

Ortodontia I nterceptiva na Recuperagdo de Espaco

Recuperagdo de espago nos sectores posteriores—casos clinicos

Recuperador de espaco—caso clinico

E do dasarcadasdentdriasem i com dontias de dentes per

Expansdo Rdpida Maxilar

Mantenedores de espaco

Distalizadores | ntraorais de colabora¢do minima, em dentic o mista do maxilar superior
Mantenedor de espaco - Barra lingualfixa caso clinico

Mantenedores de espaco

Mantenedores de Espaco e a sua Aplicagdo Clinica em Ortodontia | nterceptiva

Mantenedor de espaco— caso clinico

Mantenedores de espaco

Edicdo Tema
12
32
32
42
43
52
62
62
62
72
72
72
112
112
12
12
12
12
28
22
32
43
43
42
52
52
53

Influéncia da Expansdo Rdpida do Maxilar na Fungdo Respiratéria e na Sindrome da Apneia Obstrutiva do Son 62

Expansdo Ripida da Maxila

Mantenedores de Espago em Ortodontia I nterceptiva

0 uso de Mantenedores de Espago na perda precoce de dentes deciduos
Manutengdo do espago apés perda precoce de dentes deciduos
Mantendedores de espaco

Mantendedores de espaco

Incisivo central superior impactado: um caso clinico

Cisto maxilar com retengdo dos incisivos maxilares

Mordida cruzada posterior — caso clinico

Alteragdes sagitais— Classe ||

Mordida cruzada posterior bilateral

Mordida aberta - caso clinico

Mordida aberta — caso clinico

Alteragdestransversais: Mordidas cruzadas posteriores (Rampas em Compésito)
Tratamentoda classe || com recurso a aparelhos extraorais

Mordida cruzada anterior — a propésito de um caso clinico

Abordagem clinica da ma oclusio classe |11 esquelética em Odontopediatria
Tratamento da mordida aberta anterior por interposi¢do lingual

Mordida cruzada posterior

Mordida cruzada posterior unilateral

Caso clinico de mordida aberta anterior e abordagem tedrica referente aotema
Mordida aberta anterior: da definicdo ao tratamento

Tratamento de mordida cruzada anterior com planos inclinados

Utilizacdo de planosinclinadosnot d dida cruzada anterior e posterior
Mordida aberta anterior em denticdo mista

Mordida cruzada posterior — caso clinico

Classe |11 = caso clinico

Tratamento Intercetivo de Classe || esquelética: apresentacdo de caso clinico

M oclusdo de classe | com overjet: abordagem com ortodontia interceptiva a propésito de um caso clinico

Mordida cruzada- um caso clinico

Maloclusdo e postura cervical

Rampas no Tratamento de Mordida Cruzada Anterior: Relato de Caso Clinico
Mordida Cruzada Anterior - Breve Revisdo da Literatura - Relato de Caso Clinico
Autilizagdo do aparelho funcional de Sander na corre¢do da ma-oclusdo de Classe ||
Mordida cruzada posterior — Relato de caso clinico

Mordida Cruzada Posterior: a propésito de um caso clinico

Diagnésticoe t da dida cruzada posterior na dentigdo decidua e mista — Um caso clinico

Abordagem intercetiva dos caninos superiores impactados

Abordagem intercetiva dos supranumerarios

Mordida cruzada posterior em denti¢do mista: a propésito de um caso clinico
Mordida Aberta
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Tratamento precoce dasalteragdes sagitais Classe |1 - Mito ou Realidade? 82
Mordida cruzada posterior: etiologia, diagnéstico, classificacdo e tratamento 82
Mordida Cruzada Posterior Unilateral Funcional Caso Clinico 92
Tratamento da maloclusio de Classe |11 com o uso de mascara facial de petit associada a expansdo transvers; 102
Tratamento de mordida aberta primeira fase com espordo nogueira lingualinferior 102
Mordida cruzada posterior: Casos clinicos 112
Mordida Cruzada Posterior Funcionalem Denticdo Decidua 112
Gestdo de problemas oclusais no plano transversal— Mordida cruzada posterior e Expansdo maxilar 122
Tratamento Interceptivo de ma oclusdo sagitalclasse |1: Um caso clinico 122
Rampas de Compésito 122
Tratamento precoce de ma oclusdo de Classe 111 132
Mordida cruzada anteriro- um caso clinico 132
Alteracdes sagitais-estudo de caso 132
Apresentacdo de casos clinicos 12
Apresentacgdo de casos clinicos 12
Apresentacdo de caso clinico—classe [11 112
Apresentagdo de dois Casos Clinicos em Ortodontia | ntercetiva Od ditrica 82
Disjuntor de Hyrax 72
APropésito de um Caso Clinico de Expansdo Rapida Maxilar com McNamara em Classe |11 72
Expansdo com Mcnamara 92
Expansdo Maxilar (HYRAX) 102
Expansdo maxilar em denticdo mista com apinhamento dentério 112
Expansdo rapida da maxila- Expansor McNamara 112
Disjungdo palatina com recurso a aparelho Haasem paciente com habito de suc¢do digital e alteragdodocre 112
Corregcdo de Classe || de Angle atravésda utilizacdo de placa protrusiva de Sander 12
Aparelho miofuncional na denti¢do decidua- Um caso clinico 12
Ortodontia Funcional 22
Twin Block Revisdo bibliografica 32
Aparelho funcional- aparelho de Herbst 32
FGB- Function generating Bite 32
Retrognatia mandibular na Classe || Divisdo 1 associada a hdbitos Orais terapia miofuncional - Sistema Trainer 32
Ortodontia | nterceptiva Odontopeditrica - CONSIDERACOES FINAIS 32
Disjungdo Maxilar Aparatologia utilizada 42
Avango dibular funcionalnot da classe || com aparelho de Sander 52
Tratamento intercetivo da Classe ||| esquelética com mascara facial ortopédica de Delaire 52
Alteracdes posturais, importancia da Ortodontia intercetiva - Caso clinico 52
Aparelho de avango mandibular de Sander 52
Técnica e manejo de Frankel 62
Terapia funcional e sistema MFS em ortodontia interceptiva —caso ialde dida invertida unil | 62
Aparelho Fixo Parcial 4x2 na Dentigdo Mista 82
Twin Block 92
Ortodontia I ntercetiva Odontopedidtrica em classe |11 Retrognatismo maxilar, caso clinico 92
Twin Block 102
Aparelho funcional de SandersClasse |1, 1 102
Aparelho funcional de Sanders - Caso Clinico- 102
SN3 e o seu uso na ortopedia funcional dos maxilares 112
Tratamento da ma oclusio de Classe || com aparelho funcional de Sanders 122
Avango Mandibular com Invisalign First® caso clinico 132
Odontopediatria- Uma visdo multidisciplinar 132
Twinblock no t de avango dibular: uma revisdo bibliografica 132
Sistema Trainer no tratamento de mas oclusbes e habitos miofuncionais em pacientes odontopediatricos 32
Principais Consequéncias Ortoddnticas da Cérie Precoce da Infancia 62
Almportancia da Terapia da Fala na Ortodontia I ntercetiva 92
Método de alimentagdo Guiada pelo Bebé Baby-Led Weaning (BLW) 122
Habitos orais nocivos presentes na denticdo decidua - Papel dos pais 12
Degluticdo atipica - tratamento 22
Sucgdo da chupeta e mordida cruzada posterior 22
O Respirador Oral no dmbito da Medicina Dentaria 32
Degluticdo atipica 32
Respiradores orais 32
Habitos de sucgdo ndo nutritivos e padrbes de alimentacdo 32
AAmamentacdo em Ortodontia | ntercetiva Odontopediatrica 42
Succdodigital 42
Prevaléncia de maloclusBes e habitos deletérios em criangas port necessidade de trat. rtodor 42
Interposicdo Lingual como causa de Mad-Oclusio 42
Habitos de suc¢do ndo nutritivos 42
Respiragdo oral-caso clinico 52
Respiracdo oral—Abordagem multidisciplinar 62
AcChupeta e a Influéncia do Seu Uso no D i de Mas OclusBes Dentérias 62

Relacdo entre otioo de d0e o d i de habitos deletérios 62
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Bruxi criangase adol 62
Aimportdncia da amamentagdo na prevengdo das maloclusdes: revisdoda || 72
Causas e Consequéncias da Respiragdo Oral 72
CHUPETA: Usar ou ndo usar? 72
Habitos de suc¢do ndo nutritivos e maloclusdes 72
Respiragdo Oral Consequéncias e Tratamento nas Criangas 82
Aimportdncia do Otorrinolaringologista no diagnéstico ortoddntico: respiragdo oral 92
Relacdo entre Amamentacdo, Habitos Deletérios e Mordida Aberta Anterior 92
Apneia obstrutiva do sono pedidtrica 92
Caso Clinico de mordida aberta anterior por interposigdo lingual, associada a uma mordida cruzada posterior ur 102
Sindrome da Apneia Obstrutiva do Sono: O papelda Ortodontia I ntercetiva 102
Efeitos da sucg¢do nutritiva e ndo nutritiva na cavidade oral 122
Aimportancia da A ] d i do sistema estomatogndtico 122
Respiragdo oral: reviso bibliografica 122
Eliminagdo e/ou reeducagdo da chupeta como método ortodéntico intercetivo 122
Almportincia da Relagdo entre Frenectomia e Ortodontia | ntercetiva Odontopediatrica 132
Respiragdo oral: uma visdo multidisciplinar 132
Respiragdo oral, oclusdo e postura implicagcdes no cresci da crianga- caso clinico 132
Caso clinico— interposi¢c o lingual 42
Criancas com necessidades especiais 22
Placa Palatina Castillo Morales Uso precoce e qualidade de vida na crianca com Sindrome de Down 42
Abordagem das Perturbagdes do Espectro Autista (PEA) em Odonatopediatria 52
Doentescom de Down - Manif BesOraise N lidades T éuticas 62

Anexo 19: Titulos dos trabalhos da PGOIO por edigao e tema
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10.

Questiondrio aos (ex) alunos da Pés-Graduagdo em Clinica Integrada

Odontopediatrica (PGCIO)
Idade:

18-24 anos
25-34 anos
35-44 anos
45-54 anos
+55 anos

Género

Feminino
Masculino

Local de residéncia

Nivel de escolaridade

Motivo que o/a levou a escolher a Pés-Graduagdo em Clinica Integrada Odontopediatrica

Localizagdo Geografica
Reputagdo da Faculdade
Custos

Instalagdes e recursos
Influéncia de colegas/familiares
Outra

Qual o Ano/Edigdo em que frequentou a Pés-Graduagdo de Clinica Integrada Odontopediatrica?
Esta a exercer Odontopediatria?

Sim
Nao
Sim, exclusivamente

Expectativa e satisfagdo:

Estou satisfeita(o) com a escolha que fiz. Superou as minhas expectativas.

Estou insatisfeita(o) com a escolha que fiz. Ndo superou as minhas expectativas.
Estou satisfeita(o) com a escolha que fiz. Ndo superou as minhas expectativas.
Estou insatisfeita(o) com a escolha que fiz. Superou as minhas expectativas.

Mudarias algo na Pés-Graduagdo em Clinica Integrada Odontopediétrica? Se sim, o qué?
Qual o assunto que procurava, na altura da sua inscrigdo, ver esclarecido?

Materiais Dentérios

Terapia Pulpar

Ortodontia

Conservadora (lesdes de carie + restauragdes)
Traumatismos Dentarios

Anomalias dentdrias

Doengas sistémicas e necessidades especificas
Saude Materno Infantil

Anexo 20 Questionario aos alunos da PGCIO

74



INSTITUTO UNIVERSJTARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

D
? CESPU

&
Questiondrio aos (ex) alunos da Pés-Graduagdo em Ortodontia Intercetiva

Odontopediatrica (PGOIO)
1. Idade:

18-24 anos
25-34 anos
35-44 anos
45-54 anos
+55 anos

2. Género

Feminino
Masculino

3. Local de residéncia

4. Nivel de escolaridade

5. Motivo que o/a levou a escolher a Pés-Graduagdo em Clinica Integrada Odontopediatrica

Localizagdo Geografica
Reputagdo da Faculdade
Custos

InstalagGes e recursos
Influéncia de colegas/familiares
Outra

6. Qual o Ano/Edigdo em que frequentou a Pés-Graduagéo de Clinica Integrada Odontopediatrica?
7. Esta a exercer Odontopediatria?

Sim

Ndo

Sim, exclusivamente
8. Expectativa e satisfagdo:

Estou satisfeita(o) com a escolha que fiz. Superou as minhas expectativas.

Estou insatisfeita(o) com a escolha que fiz. Ndo superou as minhas expectativas.

Estou satisfeita(o) com a escolha que fiz. Ndo superou as minhas expectativas.

Estou insatisfeita(o) com a escolha que fiz. Superou as minhas expectativas.

9. Mudaria algo na Pés-Graduagdo em Ortodontia Intercetiva Odontopediatrica? Se sim, o qué?

10. Atualmente, o assunto que |lhe suscita mais interesse é o mesmo que procurou aquando da
inscricdo na Pés-Graduagdo em Ortodontia intercetiva Odontopediatrica?
Sim
Néo
Fiquei esclarecida(o) na altura da Pés-Graduagdo

Anexo 27: Questionario aos alunos da PGOIO



