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1 INTRODUÇÃO  
Na atualidade, a periodontite está presente a nível global, tendo um aumento gradual de casos 
desde 1990, afetando de forma severa cerca de 19% da população mundial, o que corresponde a 
mais de mil milhões de casos [1]. A perda de suporte periodontal horizontal, característica 
principal da periodontite, é uma das principais causas para um aumento da mobilidade dentária 
[2]. Uma melhor compreensão dos efeitos causados por essa mobilidade poderá ajudar na 
eficácia do tratamento. 
Este trabalho procura, através dos princípios biomecânicos e recorrendo ao método dos 
elementos finitos (MEF), analisar os efeitos da mobilidade dentária nas superfícies adjacentes, 
nomeadamente a distribuição de tensões e deslocamentos para a situação de periodontite inicial, 
quando aplicada a um molar superior Através de uma Tomografia Computorizada de Feixe 
Cónico (CBCT) é gerado um modelo 3D, o qual engloba o molar com respetiva cavidade 
pulpar, ligamento periodontal, ossos cortical e trabecular. O tecido da mucosa oral não é 
modelado, devido à sua irrelevância, visto que a sua rigidez é demasiado baixa para ter impacto 
mecânico nos tecidos duros. 

2 MATERIAIS E MÉTODOS 
Para este estudo foi selecionada uma Cone Beam computer Tomography (CBCT) da base de 
dados da Faculdade de Medicina Dentária da Universidade de Coimbra, obtida através de um 
sistema i-Cat® FLX Cone Beam 3D, com um campo de visão de 16 x 10 cm, um tamanho de 
vóxel de 0,25 mm e um tempo de leitura de 26,9 segundos. A CBCT escolhida pertence a uma 
jovem de 21 anos, cuja dentição se encontrava sem imperfeições a nível macroscópico. Foi 
seleccionado o primeiro molar superior direito (dente 16), multirradicular, cujo modelo engloba 
a cavidade pulpar, ligamento periodontal, ossos cortical e trabecular. O tecido da mucosa oral 
não é modelado, devido à sua irrelevância, visto que a sua rigidez é demasiado baixa para ter 
impacto mecânico nos tecidos duros. 
Para replicar as condições de periodontite, foram realizados cortes nos modelos poligonais do 
osso cortical, osso trabecular e do ligamento periodontal, simulando uma perda horizontal de 2 
mm. Os materiais foram considerados com um comportamento linear elástico e isotrópico, 
exceto o ligamento periodontal, que foi assumido como hiperplástico. Para simular o 
movimento e contacto entre as ferramentas, normalmente, usadas nos testes de mobilidade para 
a doença periodontal e o dente, foi considerado um valor do deslocamento imposto de 1 mm, 
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sendo este o valor limiar entre uma periodontite de estadio 1 e estadio 2. Foi considerada 
também uma força de compressão de 20N, para o mesmo efeito. 

3 RESULTADOS 
Num panorama geral, os resultados obtidos indicam um aumento dos efeitos da carga aplicada 
quando existe perda horizontal. Estes efeitos, de forma geral, têm uma maior amplitude e 
valores máximos superiores no sentido vestibular-palatino a nível de tensões equivalentes e 
valores máximos mais elevados no sentido palatino-vestibular a nível de deslocamentos. 
Ao nível dos deslocamentos, sente-se um impacte maior da perda horizontal no osso cortical 
(principalmente na distribuição mediana dos mesmos), mantendo-se minimamente constantes 
para o dente. Esta diferença, faz-se sentir mais, no sentido palatino-vestibular do carregamento 
para o osso cortical e no sentido vestibular-palatino para o osso trabecular. 
Quanto às tensões equivalentes de von-Mises, os resultados indicam diferenças mais 
importantes nos valores máximos de tensão, principalmente no dente e no osso cortical, sendo 
que no segundo caso, há um aumento significativo generalizado no valor de todas as tensões. O 
molar e o osso trabecular, contrariamente ao osso cortical, apresentam um maior impacte da 
perda de suporte horizontal no sentido vestibular palatino. 
De modo geral, os resultados permitem concluir que a periodontite afeta negativamente o dente 
e todos os componentes do periodonto, ao nível de comportamento mecânico. 
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