a < AMi
38 ;‘llgrnada Academica

“Pr,of.’Mauro Airton,Rulli
i de!P:é!s:-Gra:dua;éo

Prof} Ki'@Takebayashi Sassak
| o

Departamentolde) Ciénciasaésicas
i23fak26]delmaio de 2018

DOI: http://dx.doi.org/10.21270/archi.v7i0.3910

ESTADO OXIDATIVO DA SALIVA APOS DOIS PROTOCOLOS PREEMPTIVOS DA
DEXAMETASONA NA REMOCAO DOS TERCEIROS MOLARES
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Tema: Clinica Odontoldgica

A terapia preemptiva melhora a qualidade de vida do paciente apds remogdo dos terceiros molares,
contudo ndo ha um consenso sobre o protocolo preemptivo mais eficiente. O objetivo foi comparar dois
protocolos preemptivos da dexametasona (DEXA) com relacdo aos parametros clinicos (edema, trismo e
dor) e o estado oxidativo da saliva pelos seguintes pardmetros: &cido Urico (AU), um antioxidante,
capacidade antioxidante total ndo-enzimatica (CAT) e as substancias reativas ao acido tiobarbitdrico
(TBARS), um marcador de dano oxidativo lipidico. A pesquisa teve um carater clinico experimental
randomizado e duplo-cego, com oito mulheres atendidas na Faculdade de Odontologia de Aracatuba -
UNESP, com média de idade 20,89 anos, sem problemas de salde local e sistémica, que necessitaram de
extracdes bilaterais dos terceiros molares superiores e inferiores, utilizando DEXA pré-operatoria via oral
na dose usual, 8 mg, 1 hora antes da cirurgia (grupo controle) e a dose usual fracionada, 4 mg, 8 e 1 hora
antes da cirurgia (grupo experimental). Um intervalo minimo de 20 dias foi estabelecido entre as
exodontias. Todas as voluntarias assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido (CAAE
44625815.8.0000.5420). Os parametros clinicos foram mensurados no pré-operatorio imediato e no pos-
operatdrios de 1 e 7 dias. Nos mesmos periodos amostras de saliva total ndo-estimulada foram coletadas
pelo método de expectoracdo entre 14h00-16h00. ApoGs o processamento, as aliquotas do sobrenadante
foram armazenadas a -80 °C até suas analises por métodos espectrofotométricos. Os protocolos
preemptivos foram comparados entre si utilizando-se o teste t de Student (p<0,05). N&o observamos
alteragdes estatisticamente significantes dos parametros clinicos e bioquimicos salivares entre os dois
protocolos preemptivos no periodo avaliado. Concluimos que as pacientes podem ser submetidas a ambos
os protocolos preemptivos sem diferencas significantes nos parametros clinicos e bioquimicos salivares.

Descritores: Dexametasona; Cirurgia Bucal; Saliva; Peroxidacdo de Lipideos Antioxidantes; Estresse
Oxidativo.
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