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A periodontia € uma disciplina muito importante para qualquer
concurso na Odontologia: forcas armadas, prefeituras, secretaria de saude,
tribunais, normalmente, todos eles tém questdes de Periodontia nas
provas. Considero a aula 00 de grande importancia, pois é a partir do
conhecimento da anatomia do periodonto que podemos entender como
ocorre e como tratar as doencas gengivais e periodontais, assuntos
bastante cobrados nas provas. Vocés verao pela quantidade de questoes,
gue é um dos assuntos que mais sdao cobrados nas provas de concurso
publico.
A aula de hoje é fundamental para o entendimento da periodontia
como um todo, afinal, se nao compreendermos a anatomia basica do
periodonto, ndao sera possivel compreender a patogénese periodontal,

cirurgia periodontal e todo o resto.

Qualqguer duvida, sugestdo ou critica, estou disponivel pelo férum de
duvidas!
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O periodonto tem como principal funcao inserir o dente no tecido
0sseo dos maxilares e manter a integridade da superficie mastigatéria da
cavidade oral.

E fundamental que tenhamos conhecimento da anatomia do
periodonto para compreender os demais assuntos relacionados a
periodontia, por isso, julgo essa aula fundamental.

O periodonto consiste nos seguintes tecidos: a gengiva, o ligamento
periodontal, o cemento radicular e o osso alveolar. O osso alveolar é
constituido por dois componentes, o osso alveolar propriamente dito (osso
fusiforme) e o processo alveolar. O osso alveolar propriamente dito é
continuo com o processo alveolar e forma a delgada lamina dssea que

reveste o alvéolo dentdrio. Segue uma ilustracdao para visualizarmos

melhor:

G: gengiva

PL: ligamento periodontal

ABP: 0SSO alveolar

propriamente dito

RC: cemento radicular

AP: osso alveolar

Lindhe, 2005.
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1 - Dentista - Pref. Rio Grande da Serra/SP - CAIPIMES - 2015

Osso alveolar, cemento e ligamento periodontal, sao componentes do:
A) periodonto de sustentacao.

B) periodonto de protecao.

C) epitélio juncional.

D) tecido conjuntivo

GABARITO: A

O periodonto de protecao consiste na gengiva, que pode ser subdividida
em gengiva marginal livre, gengiva inserida e gengiva interdental (papilar).
O periodonto de sustentagao/insercao consiste em: osso alveolar, cemento

e ligamento periodontal.

2 - EBSERH/HU-UFJF - AOCP - 2015

O periodonto de protecao é formado por:
a) Cemento radicular, ligamento periodontal e osso alveolar.
b) Cemento radicular, sulco gengival e ligamento periodontal.
c) Sulco gengival, epitélio juncional e osso alveolar.
d) Sulco gengival, epitélio juncional e insercdo conjuntiva.

e) Sulco gengival, cemento radicular e osso alveolar.

GABARITO: D

Mesma explicacao da questao acima.

3 - Dentista - Pref. Rio Grande da Serra/SP - CAIPIMES - 2015
Sao fungdes do ligamento periodontal:

A) sustentacao, protecao e nutricao.

B) fixacao, nutrigao e flexibilidade.

C) amortecimento, nutricao, sustentacao.

D) flexibilidade, protecao e fixacao.
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GABARITO: A

Sao as principais fungdes do ligamento periodontal.

4 - Odontodlogo - Pref. Sdo Jodao da Barra/R] - BIORIO - 2015
O periodonto compreende os seguintes tecidos:

(A) gengiva, ligamento periodontal, cemento e osso alveolar.
(B) gengiva, mucosa alveolar, cemento e dentina.

(C) gengiva livre, gengiva inserida e mucosa alveolar.

(D) gengiva livre, gengiva inserida e osso alveolar.

(E) gengiva, ligamento periodontal, cemento e dentina.
GABARITO: A

5 - AERONAUTICA - PERIODONTIA - 2016
Sobre o periodonto e suas estruturas, pode-se afirmar que:

a) Os dois tecidos mineralizados, a gengiva e o osso alveolar sao
estruturas pelas quais as fibras do ligamento periodontal fixam os
dentes ao esqueleto.

b) Do ponto de vista anatomofuncional, o periodonto pode ser dividido
em duas entidades distintas: o periodonto externo e o periodonto
interno.

c) O cemento, tecido que reveste o periodonto, oferece uma protecgao
imediata contra as agressodes exteriores aos tecidos subjacentes.

d) Os quatro tecidos do periodonto sao: a gengiva, o ligamento

periodontal, o osso alveolar e o cemento.

GABARITO: D
Novamente caiu apenas saber quais os tecidos que fazem parte do

periodonto.
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DESENVOLVIMENTO DO PERIODONTO

Durante o estagio de capuz, células ectomesenquimais condensam-
se em relacdo ao epitélio oral, formando a papila dentaria, que da origem
a dentina e a polpa, e o foliculo dentario, que origina os tecidos periodontais
de suporte.

O desenvolvimento radicular e dos tecidos periodontais segue-se ao
da coroa. Para a formacao radicular, células epiteliais internas e externas
(o 6rgao dental) proliferam em diregao apical e formam uma camada dupla
de células, a bainha epitelial de Hertwig. Os odontoblastos que formam a
raiz sao as células ectomesenquimais que mediante influéncia indutiva das
células epiteliais internas, diferenciaram-se em odontoblastos. O cemento
acelular, assim como os tecidos periodontais, desenvolve-se
durante a formagao da raiz.

Quando a formagao da dentina radicular comeca, as células internas
da bainha radicular epitelial de Hertwig sintetizam e liberam proteinas
relacionadas ao esmalte, provavelmente pertencentes a familia da
amelogenina. No final deste periodo, a bainha epitelial torna-se fenestrada
e através destas fenestracdes as células ectomesenquimais do foliculo
dentario penetram, entrando em contato com a superficie da raiz. As
células ectomesenquimais em contato com as proteinas relacionadas ao
esmalte diferenciam-se em cementoblastos e comecam a formar tecido
cementdide. Este tecido representa a matriz organica do cemento e
consiste em substancia fundamental e fibras coldgenas, que se unem as
fibras coldgenas que ainda ndo estdao completamente mineralizadas na
camada mais externa da dentina. Suple-se que o cemento torne-se
firmemente aderido a dentina por meio da interacdo destas fibras. A
formacdo do cemento celular, que cobre o terco apical da raiz dentaria,
difere da formacao do cemento acelular, pois alguns cementoblastos sao
aprisionados no cemento.

As outras estruturas do periodonto sao formadas pelas células

ectomesenquimais do foliculo dentdrio lateral ao cemento. Algumas delas
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irdo se diferenciar em fibroblastos e formar as fibras do ligamento

periodontal, outras em osteoblastos, que produzirdo o osso alveolar.
GENGIVA

A mucosa oral (membrana mucosa) é continua com a pele dos labios
e com a mucosa do palato e da faringe. A mucosa oral compreende: a
mucosa mastigatéria (gengiva e revestimento do palato duro); mucosa
especializada (reveste dorso da lingua) e a parte restante, chamada de

mucosa de revestimento.

MUCOSA MASTIGATORIA MUCQOSA ESPECIALIZADA
® Gengiva ® Reveste o dorso da lingua
@ Revestimento do palato

duro

MUCOSA DE REVESTIMENTO
® Todo o restante (que nao

for muc. mastig. ou espec.)

A gengiva apresenta relacdo especifica com a superficie do dente,
constituindo a maior defesa periférica contra a infeccdo microbiana que
possa levar a doenca periodontal.

Pode ser subdividida em:

e Gengiva livre (ou marginal);
e Gengiva inserida (ou ceratinizada).

Ou seja, a gengiva é componente da mucosa mastigatoria e cobre
parte do processo alveolar, circundando a parte cervical dos dentes,

limitando-se da mucosa alveolar (pela linha mucogengival) a margem
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gengival livre, podendo ser diferenciada em gengiva livre e gengiva
inserida.
A gengiva é composta pelo tecido epitelial (camada epitelial) e pelo
tecido conjuntivo subjacente (também chamado de lamina propria). A
gengiva assume sua forma e textura definitivas em associacao com a

erupcao dentéaria.
GENGIVA LIVRE (ou gengiva marginal/nao inserida)

Compreende a margem gengival em direcao apical até a ranhura
gengival livre e a porcao da gengiva interdental ou papilas interdentais, em

condicOes clinicas de normalidade.

/ Crista da
f papila interproximal

Papila Interdental
(vestibular)

| \ Epitélio juncional

S e Periodontode
Gengiva Inserida protecao
Limite mucogengival

Mucosa alveolar

| Cemento radicular |
Periodontode
lll.lgmnlo Modonll’| - sustentagéo
Osso alveolar
Osso compacto
Osso esponjoso

A gengiva livre apresenta consisténcia firme, superficie opaca
e uma coloragao rosea (rosa claro), embora variagdes na cor possam
ser observadas dependendo da densidade e da queratinizacao epitelial,

vascularizagao e pigmentacao de melanina.
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A ranhura gengival livre (ou sulco gengival livre) esta presente em
apenas 30-40% dos adultos, sendo mais pronunciada pelo lado vestibular,
na regido de incisivos e pré-molares inferiores. Em molares inferiores e pré-
molares superiores, apresentam menor frequéncia.

Ela possui um contorno parabdlico - uma extremidade arredondada
fina. Esta da lugar a um pequeno sulco entre o tecido gengival e o dente,
de modo a formar uma pequena invaginagao entre o dente e a gengiva. A
porcao mais apical do arco concavo da gengiva marginal é chamado de
zénite gengival.

Normalmente, a margem gengival livre fica localizada na superficie
do esmalte em torno de 1,5 a 2mm coronariamente a jungao cemento-
esmalte.

A gengiva assume sua forma e textura definitivas com a erupcgao dos
dentes.

Também fazendo parte da gengiva livre, a papila interdental (ou
gengiva interdental) tem seu formato definido pelas formas dos pontos de
contatos ou superficies de contato entre os dentes, a largura proximal dos
dentes e pela prépria anatomia da juncao cemento-esmalte.

Nas regides de incisivos e caninos, a forma da papila é mais
piramidal, enquanto que nos pré-molares e molares determina uma papila
interdental com uma vertente vestibular e uma vertente lingual,
representado por uma area de concavidade, denominada “col”. Essa area
de “col” ndo é ceratinizada e tem muitas semelhancas com o epitélio
juncional. Devido a presenca da papila interdental, a gengiva livre segue

um contorno festonado em toda a dentigao.
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Col

Representacdo esquematica - area de “col”

. HORA DE

praticar!

6 - Analista Judiciario - Odontologia - TSE - CESPE - 2006
Fazem parte da mucosa mastigatéria:

A) gengiva e dorso da lingua.

B) dorso da lingua e revestimento do palato duro.

C) gengiva e revestimento do palato duro.

D) mucosa alveolar e revestimento do palato duro.

GABARITO: C

Conforme visto em aula.

7 - EBSERH/HU-UFJF - AOCP - 2015
Fazem parte da mucosa mastigatéria:
a) Gengiva e dorso da lingua
b) Gengiva e cobertura do palato
c) Palato duro e dorso da lingua
d) Palato duro e palato mole

e) Palato mole e dorso da lingua

GABARITO: B
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8 - AERONAUTICA - PERIODONTIA - 2011
No periodonto normal, a area de col, presente na regido de pré-molares e
molares, é recoberta por epitélio delgado do tipo:

a) Ceratinizado

b) Nao ceratinizado

c) Ortoceratinizado

d) Paraceratinizado

GABARITO: B

GENGIVA INSERIDA

Esta localizada apicalmente a gengiva marginal, delimitada pela
ranhura gengival (quando presente) e quando essa esta ausente, pelo
plano horizontal que passa pelo nivel da juncdo cemento-esmalte. A
gengiva inserida estende-se apicalmente até a juncao muco-gengival, onde
se torna continua com a mucosa alveolar. A gengiva inserida é fortemente
ligada ao peridsteo do osso alveolar subjacente.

Apresenta textura firme, uma coloracao rdésea e um pontilhado
delicado, lembrando o aspecto de uma casca de laranja. Esta caracteristica
- presente em cerca de 40% dos adultos -, pode também ser encontrada
em individuos que ndo apresentam uma gengiva clinicamente saudavel.
Essas depressdes na superficie da gengiva sao oriundas das areas de fusdo
entre as varias cristas epiteliais da subsuperficie do epitélio voltada para o
tecido conjuntivo.

A gengiva inserida esta firmemente aderida ao osso alveolar e ao
cemento radicular subjacentes. A ligacdo ocorre por meio de fibras

colagenas do tecido conjuntivo gengival, fazendo com que a gengiva
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permaneca firme, praticamente imdvel quando comparada a mucosa
alveolar. A mucosa alveolar, de cor vermelha mais escura, esta
localizada apicalmente a juncao mucogengival e tem uma ligacdo frouxa
com o0 0sso subjacente. Portanto, em contraste com a gengiva inserida, a
mucosa alveolar é mével em relagcdo ao tecido subjacente. A mucosa
alveolar apresenta diferenca no padrao de queratinizacao quando
comparada a gengiva inserida, pois ndao € queratinizada e tem uma cor
mais avermelhada/escura devido a proximidade dos vasos sanguineos
subjacentes em relagao a superficie. A mucosa alveolar termina no fornice
vestibular (ou fundo de saco).

Na regido do palato ndo ha a linha muco-gengival, pelo fato do palato
duro e o processo alveolar da maxila serem cobertos pelo mesmo tipo de
mucosa, ou seja, a mastigatoria.

A largura da gengiva inserida pode variar - de 1 a 9mm. Em
individuos “saudaveis”, ela tende a aumentar com o avanco da idade em
razao das modificacdes na posicao da sua porgao coronal. Como a jungao
muco-gengival permanece estavel em relacdo a borda inferior da
maxila/mandibula, o aumento da largura da gengiva sugere que os dentes
erupcionam lentamente durante a vida, em consequéncia do desgaste
oclusal que eles sofrem.

OBS: na maxila, a gengiva inserida apresenta-se mais larga nas regides de
incisivos e molares, e mais estreita nas regides de caninos e pré-molares.
Na regido de bridas ou freios, a largura da gengiva inserida é geralmente
reduzida. Ja na mandibula, por lingual, € normalmente mais larga na regido

de molares e mais estreita na area dos incisivos.

Acabamos de ver os aspectos macroscépicos da gengiva. Agora,

iremos estudar os aspectos microscépicos.

A figura abaixo nos da uma nogao geral de como podemos visualizar

a gengiva em seus aspectos microscoépicos:
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Epitélio oral
do sulco

Epitélio
- oral

Epitélio :

juncional

Tecido
conjuntivo

Osso /‘E"

Lindhe, 2005.

O epitélio oral fica voltado para a cavidade oral. O epitélio do
sulco, fica voltado para o dente, sem ficar em contato com a
superficie do dente e o epitélio juncional, promove o contato da
gengiva com o dente.

O limite entre o epitélio oral e o tecido conjuntivo subjacente segue
um curso ondulado. As partes do tecido conjuntivo que se projetam no
epitélio sdo chamadas de papilas do tecido conjuntivo e sao separadas
entre si pelas cristas epiteliais. Na gengiva normal, as cristas epiteliais e as
papilas do tecido conjuntivo estdao ausentes no limite entre o epitélio
juncional e o tecido conjuntivo subjacente. Por isso, a presenca de cristas
epiteliais € um aspecto morfoldgico caracteristico do epitélio oral e do
epitélio do sulco, enquanto que no epitélio juncional essas estruturas estao

ausentes!
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Sao esses locais de fusao entre as cristas epiteliais do epitélio (parte
interna do epitélio) que provocam as depressoes na superficie da gengiva,
e com isso, da aquele aspecto de “casca de laranja” a gengiva. Devido a
essas estruturas, é também assegurado uma adesdo eficiente do epitélio
ao tecido conjuntivo, o que promove alta resisténcia contra influéncias
mecanicas na superficie gengival durante a mastigacdo. Essa juncao
também possibilita um suprimento nutritivo adequado e uma
disponibilidade de subprodutos metabdlicos das células epiteliais que
dependem apenas de difusao entre a camada epitelial e os vasos capilares
dentro das projecoes do tecido conjuntivo.

OE: epitélio oral.
CT: tecido conjuntivo subjacente.

CTP: papilas do tecido conjuntivo.

Lindhe, 2005.

p N HORA DE 2
raticar!

9 - EBSERH/HU-UFJF - AOCP - 2015 - Cirurgiao-dentista - PERIODONTIA

O epitélio que cobre a gengiva livre pode ser diferenciado da seguinte

maneira:
a) Epitélio oral e epitélio do sulco somente.
b) Epitélio oral e epitélio juncional somente.
c) Epitélio do sulco e epitélio juncional somente.

d) Epitélio oral, epitélio do sulco e epitélio juncional.

Prof. Leticia Andrade www.estrategiaconcu rsos.com.br 14 de 76
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e) Epitélio gengival livre, epitélio oral e epitélio do sulco.

GABARITO: D

Conforme visto em aula.

10 - EBSERH/HUJB-UFCG - AOCP - 2017
O periodonto compreende quais tecidos?
a) Gengiva inserida, mucosa alveolar, osso alveolar e ligamento
periodontal.
b) Ligamento periodontal, cemento radicular, gengiva livre e mucosa
alveolar.
c) Ligamento periodontal, cemento radicular, osso alveolar e gengiva.
d) Foliculo dentario, gengivaa, osso alveolar e mucosa alveolar.
e) Restos epiteliais de Malassez, dentina radicular, osso alveolar e papila
dentaria.
GABARITO: C
Questao atual sendo repetida novamente. Importante memorizar quais as

estruturas que fazem parte do periodonto.

11 - AERONAUTICA - PERIODONTIA - 2011

Em relacdo a anatomia do periodonto, informe se é falso (F) ou verdadeiro
(V) o que se afirma abaixo e depois assinale a alternativa que apresenta a
sequéncia correta.

( ) A mucosa oral compreende a mucosa mastigatéria, a mucosa
especializada e a mucosa de revestimento.

( ) O col gengival é formado nas regides de caninos e incisivos e é
recoberto por um epitélio denso e ceratinizado.

( ) A gengiva inserida tem textura firme, cor palida, sendo moével em

relacao aos tecidos subjacentes.

a) V-F-F
b) F-V -V
Q)V-V-F
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dF-F-V

GABARITO: A
A area de col gengival é recoberta por um epitélio ndo ceratinizado; a

gengiva inserida ndo € mdvel em relagao aos tecidos subjacentes.

EPITELIO

O epitélio é a superficie de cobertura, servindo de abrigo e protecdo
dos tecidos subjacentes. Permite também o intercambio seletivo com o

meio ambiente oral.

CONSTITUINTES DO EPITELIO

Cerca de 90% da populacao celular total sdo células produtoras de

gueratina. Melandcitos, células de Langerhans, células de Merkel e células
inespecificas (células que ndao exibem as mesmas caracteristicas ultra-
estruturais dos outros dois tipos de células) também sdo encontrados no
epitélio oral. Os melandcitos sdo células produtoras de melanina; as células
de Langerhans parecem estar envolvidas no papel de defesa do organismo
ao reagirem com antigenos que penetram no epitélio iniciando-se assim,
uma resposta imunoldgica precoce que inibe ou evita uma penetragdao mais
extensa do antigeno junto a margem gengival. As células de Merkel

parecem desempenhar funcdo sensorial (perceptores tateis).

Iremos estudar especificamente os trés tipos de epitélio que existem

no periodonto: o epitélio oral, o epitélio juncional e o epitélio sulcular.

yd

Epitélio oral (externo
E um epitélio pavimentoso, estratificado, queratinizado, podendo ser
ortoqueratinizado (nucleos das células ausentes) ou paraqueratinizado

(nucleos das células presentes). Ele é queratinizado ou paraqueratinizado,
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e pode apresentar combinacdes dessas condicdes. Porém, a superficie
prevalente é a paraqueratinizada.

Ele reveste a cavidade oral, estendendo-se da margem gengival a
juncao mucogengival, cobrindo desta forma, toda parte clinicamente visivel
da gengiva livre e inserida. A maioria das células que compde este epitélio
sao queratindcitos, caracterizados por sua capacidade em produzir
filamentos de queratina citoplasmaticos (tonofilamentos).

O epitélio oral ou externo recobre a crista e a superficie externa da
gengiva marginal e a superficie da gengiva inserida. Possui
aproximadamente 0,2 a 0,3mm de espessura.

O grau de queratinizacao gengival diminui com a idade e o
inicio da menopausa, mas ndo estd necessariamente relacionado as
diferentes fases do ciclo menstrual. A queratinizacao da mucosa oral varia
em diferentes areas na seguinte ordem:

1) Palato (mais queratinizado);
2) Gengiva;
3) Porcao ventral da lingua;

4) Mucosa jugal (menos queratinizada).

O epitélio é um tecido constantemente renovado, caracterizado por
uma superficie que descama queratindcitos maduros e pela renovagao
celular obtida pela divisdo mitética de células na camada basal.

Conforme o grau de diferenciacdao das células produtoras de
queratina, ele pode ser dividido nas seguintes camadas:

e Estrato basal (camada basal);
e Estrato espinhoso (camada de células espinhosas);
e Estrato granuloso (camada granulosa);

e Estrato cérneo (camada corneificada).
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“As células da camada basal sdo cilindricas ou cubicas e estdo em
contato com a membrana basal, que separa o epitélio do tecido conjuntivo.
As células basais tém a capacidade de se dividir, ou seja, sofrem divisdo
celular mitética. E na camada basal que o epitélio é renovado. Por isso, esta
camada é também chamada de estrato germinativo e pode ser considerada
o compartimento de células progenitoras do epitélio.

Quando duas “células-filha” sao formadas, uma célula basal
adjacente mais antiga é impelida para a camada espinhosa e comega a
atravessar o epitélio como um ceratindcito. Este ceratindcito leva cerca de
um més para alcancar a superficie externa do epitélio, de onde é
descamado pela camada cérnea.

Em um dado momento, o nimero de células que se dividem na
camada basal se iguala ao numero de células descamadas na superficie.
Assim, sob condicdes normais, existe um equilibrio entre a renovacgao
celular e a perda de células. E isto que mantém a espessura do epitélio
constante. A medida que a célula basal migra através do epitélio, ela se
torna achatada e seu eixo longitudinal fica paralelo a superficie do tecido.

A camada espinhosa possui 10 a 20 camadas de células com grandes
espacos intercelulares, na qual os queratindcitos realizam importantes
sinteses protéicas. Suas células sao relativamente grandes e com formato
poliédrico, apresentam prolongamentos citoplasmaticos curtos em
intervalos regulares, conferindo-lhes um aspecto espinhoso. Tanto as
células da camada basal como as da camada espinhosa estdo ligadas entre
si por numerosos “desmossomos”, indicando que a aderéncia entre as
células epiteliais é soélida. Tais desmossomos estdo localizados entre os
prolongamentos citoplasmaticos das células vizinhas.

Ao continuar sua migracdo, a célula saida da camada basal vé-se
privada de seus sistemas de producdo de energia e de sintese proteica,
sendo transformada em uma célula granular achatada, com nucleos
achatados e condensados e com maior acumulo de queratina.” LINDHE,
2005.
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Com a queratinizagdo do citoplasma, todos os seus aparelhos
destinados a sintese de proteinas e a producao de energia acabam
perdidos, originando-se, desta forma, uma estrutura “acelular” delimitada
por uma membrana celular. Em algumas circunstancias, as células da
camada cornea nao possuem nucleo discernivel (ortoqueratinizadas),
enquanto em outras, nucleos densos ou restos de nucleos ainda sao visiveis
(paraqueratinizadas).

Ao alcancar, portanto, a camada cornea, apos um periodo médio de
30 dias, é descamada na forma de um queratindcito. A parte do epitélio

gue cobre a mucosa alveolar (de revestimento) ndo tem camada cornea.

L HORADE

4% praticar!

12 - EBSERH/HU-FURG - IBFC - 2016 - CIRURGIAO-DENTISTA
Assinale a alternativa correta. O periodonto é o tecido que circunda o 6rgao
dental com funcgdes de protecdo e sustentacdo. Sua anatomia microscépica
é constituida basicamente por ceratinécitos e células claras, dentre as quais
se encontram as células de Langerhans, responsaveis por:

A) Realizar a defesa e a resposta imunoldgica do periodonto.

B) Proporcionar a sensibilidade tatil do periodonto.

C) Produzir melanina.

D) Realizar a adesao entre a gengiva e o dente.

E) Possibilitar a propriocepcao dental.

GABARITO: A
As células de Langerhans estdao envolvidas com a defesa e resposta

imunoldgica do periodonto.
A adesdo célula-célula do epitélio oral é feita pelos desmossomos!
Outros tipos de unidao que podem ser encontrados sao: jungdes oclusivas

ou juncgoes tipo gap.
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A unido do epitélio ao tecido conjuntivo é feita pela lamina basal.

Epitélio sulcular

O epitélio do sulco reveste o sulco gengival, localizado entre o
esmalte e a parte superior da gengiva livre. Ele € um epitélio escamoso
estratificado ndao queratinizado fino e se estende do limite coronal do
epitélio juncional a crista da gengiva marginal.

O epitélio sulcular ndo tem estrato granuloso (camada granulosa) e
nem estrato cérneo (camada cérnea ou corneificada) - caracteristica
comum aos outros epitélios ndo queratinizados. Normalmente também nao
possui células de Merkel.

Quando da erupgado do dente, o epitélio oral se dobra e se transforma
em epitélio sulcular. Este reveste o sulco gengival, estendendo-se do
epitélio oral para dentro do sulco gengival, ladeando o dente. Sua porcao
mais apical encontra a porgdo mais coronaria do epitélio juncional. Em
geral, normalmente ndo é queratinizado, formado por um epitélio
estratificado fino, embora algumas células paraqueratinizadas possam ser
vistas coronariamente. O epitélio sulcular assemelha-se, portanto, ao
epitélio oral, com excecdo de um estrato cérneo (queratina), sendo
particularmente susceptivel a acdo dos microrganismos. O epitélio sulcular
pode tornar-se queratinizado, sobretudo se: for rebatido e exposto a
cavidade oral ou se a microbiota do sulco for completamente eliminada.

Durante as fases terminais da erupcao dentaria, todas as células do
epitélio reduzido do esmalte sao transformadas no epitélio juncional. Este
epitélio é continuo com o epitélio oral e promove a insergao da gengiva no
dente.

O epitélio sulcular é muito importante pois pode atuar como uma
membrana semipermedvel através da qual produtos bacterianos passam
da gengiva para o fluido gengival e tecidual, penetrando no sulco.

O epitélio sulcular ndo é abundantemente infiltrado por neutroéfilos

polimorfonucleares.
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Epitélio Juncional

O epitélio juncional apresenta uma superficie livre no fundo do sulco
gengival. Assim como o epitélio do sulco e o epitélio oral, o epitélio juncional
€ constantemente renovado por meio da divisdo celular da camada basal.
As células migram até a base do sulco gengival, de onde descamam.
Constitui-se de uma faixa de epitélio escamoso estratificado ndo
queratinizado.

E um epitélio escamoso estratificado nao queratinizado em forma de
colar.

O comprimento do epitélio juncional varia de 0,25 a 1,35mm. O

epitélio juncional é formado pela confluéncia do epitélio oral e o epitélio
reduzido do esmalte durante a erupcdo dental. No entanto, o epitélio
reduzido do esmalte ndo é essencial para sua formacdo, uma vez que o
epitélio juncional é completamente restabelecido apds a instrumentacao ou
cirurgia da bolsa e se forma ao redor de implantes.
E em parte responsavel pela insercdo da gengiva ao dente,
desempenhando, desta maneira um papel extremamente importante.
Coronariamente apresenta-se em continuidade com o epitélio do sulco
(epitélio sulcular) e apicalmente com as fibras supracrestais gengivais.
Encontra-se delimitado entre o tecido conjuntivo e a superficie do dente.

Consiste apenas de duas camadas celulares, a basal e a espinhosa. E
estruturalmente semelhante ao epitélio oral, sendo continuamente
renovado através de divisao celular (mitdtica) da camada basal. O nimero
de células descamadas por unidade de area de superficie € muitas vezes
mais alto do que em qualquer outro lugar da mucosa oral. Isso é necessario
pois o epitélio juncional se rompe com grande facilidade na sua porgao
coronaria, principalmente em presenca de leucdcitos polimorfonucleares. O
alto indice com que suas células esfoliam-se resulta, portanto, numa rapida
reposicao do epitélio rompido por um tecido com células integras (em torno
de 5 a 7 dias).
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E mais largo na parte correspondente a coroa (cerca de 15 a 30
camadas de células), tornando-se mais estreito em direcdo a juncao
cemento-esmalte (que é seu nivel mais apical em individuos sem perda de
insercdo conjuntiva e dssea alveolar).

A interface entre o epitélio juncional e o esmalte é estruturalmente
muito semelhante a interface epitélio-tecido conjuntivo, o que significa que
o epitélio ndo so estda em contato com o esmalte como estda, na realidade,
aderido fisicamente ao dente por meio dos hemidesmossomos. A
aderéncia do epitélio juncional ao dente também é reforcada pela presenca
das fibras gengivais que comprimem a gengiva marginal contra a superficie
dentdria. Por isso, o epitélio juncional e as fibras gengivais sdo
considerados uma unidade funcional, citados como unidade dentogengival.

O epitélio juncional estad aderido a superficie dental por meio de uma
lamina basal interna, e estd unido ao tecido conjuntivo por uma lamina
basal externa, que tem a mesma estrutura de uniao como qualquer outra
entre epitélio e tec. conjuntivo em qualquer outra parte do corpo. Os
hemidesmossomos estdo inseridos na lamina basal interna do epitélio
juncional.

O epitélio juncional apresenta caracteristicas tanto estruturais quanto
funcionais que contribuem para prevenir a superficie dental subgengival da
colonizacao bacteriana:

v O epitélio juncional estad firmemente aderido a superficie dental,
formando uma barreira epitelial contra o biofilme bacteriano;

v Ele permite acesso do fluido gengival, células inflamatdrias e
componentes do sistema imunoldgico de defesa a gengiva marginal;

v As células do epitélio juncional tém uma rapida renovacgao,
contribuindo para o equilibrio hospedeiro-parasita e permite um

rapido reparo do dano tecidual.
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DIFERENCAS ENTRE EPITELIO ORAL, SULCULAR E JUNCIONAL

e O tamanho das células no epitélio juncional € maior do que no epitélio

oral em relagao ao volume do tecido.

e Em relacdao ao volume de tecido, o espaco intercelular € mais largo
no epitélio juncional do que no epitélio oral.

e O numero de desmossomos & menor no epitélio juncional do que no

epitélio oral.

L HORADE

4% praticar!

13 - Analista Judiciario - Odontologia - TSE - CESPE - 2006

Quanto as caracteristicas do periodonto de protecdo, assinale a
opgao incorreta.

A) O epitélio que recobre a gengiva livre se diferencia em epitélio oral,
sulcular e juncional.

B) A mucosa ceratinizada esta firmemente inserida no osso alveolar e no
cemento subjacente.

C) A mucosa ceratinizada é comparativamente imével em relacao aos
tecidos subjacentes.

D) A area do col é recoberta por epitélio ceratinizado.

GABARITO: D

A area do col é recoberta por epitélio ndo ceratinizado.

14 - Odontélogo - Pref. S3o Jodo da Barra/RJ - BIORIO - 2015

O epitélio € um tecido de revestimento avascular e, por isso, recebe
nutrientes por difusdo a partir de vasos sanguineos encontrados no tecido
conjuntivo subjacente. Sobre o epitélio oral € INCORRETO afirmar:

(A) 90% do epitélio oral é queratinizado;

(B) o epitélio oral consiste em uma camada basal, uma camada espinhosa,

camada granular e uma camada cornificada;
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(C) protege contra injurias mecanicas durante a mastigacao;
(D) é do tipo estratificado pavimentoso;

E) quanto mais queratinizado é o epitélio, menos resistente ao atrito ele é.

GABARITO: E

Grande parte do epitélio oral é queratinizado, o epitélio oral apresenta as
camadas citadas na assertiva “"B” (camada cornificada corresponderia a
camada coérnea), uma de suas funcdes € proteger contra injurias mecanicas
durante a mastigacao; é do tipo estratificado pavimentoso, porém, quanto
mais queratinizado, mais resistente ao atrito ele ¢, tornando esta (letra “E”)

a assertiva incorreta.

15 - AERONAUTICA - PERIODONTIA - 2015
Sob o ponto de vista histoldgico, pode-se afirmar que a gengiva é composta
do epitélio estratificado. Em relacdo ao epitélio, marque a alternativa
correta.

a) A sua principal funcdo é amortecer as forcas oclusais.

b) As principais células desse epitélio sao as células de Merkel.

c) Os hemidesmossomos nao sao encontrados na camada basal.

d) A adesao célula-célula contribui para a integridade arquitetural

desse tecido.

GABARITO: D
O epitélio nao tem funcao de amortecimento de forcas oclusais, isso esta
mais ligado ao ligamento periodontal; a principal célula do epitélio é o

ceratinocito e os hemidesmossomos sao encontrados na camada basal.

RENOVACAO DO EPITELIO GENGIVAL
Como ja vimos anteriormente, o epitélio oral estd em constante

renovacao. A atividade mitética apresenta uma periodicidade de 24h, com

as maiores taxas ocorrendo pela manha e as menores, pela noite. A taxa
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mitotica € maior em &areas ndo queratinizadas e estd aumentada na
gengivite. Em estudos em animais foi relatado as seguintes taxas de
renovagao para diferentes tecidos periodontais:

e Palato, lingua e mucosa jugal: 5 a 6 dias;

e Gengiva: 10 a 12 dias;

e Epitélio Juncional: 1 a 6 dias.

O rapido desprendimento das células remove efetivamente bactérias

gue se aderem as células epiteliais e por isso € um importante mecanismo

de defesa na jungao dentogengival.

FLUIDO GENGIVAL

O fluido gengival contém componentes do tecido conjuntivo e
epitelial, células inflamatdrias, soro e microrganismos que habitam a
margem gengival ou o sulco. No sulco saudavel, a quantidade de fluido
gengival é muito pequena, e durante a inflamacdo, o fluido gengival
aumenta e a composicao comeca a se assemelhar aquela de um exsudato

inflamatorio.

TECIDO CONJUNTIVO (LAMINA PROPRIA)

O tecido conjuntivo (ou lamina prépria) é o componente tecidual

predominante na gengiva. Os principais constituintes do tecido conjuntivo
sao:

o Fibras colagenas - cerca de 60% do volume do tecido conjuntivo;

o Fibroblastos — cerca de 5%;

o Vasos, nervos e matriz extracelular - cerca de 35%.

Tipos de células do tecido conjuntivo

1. FIBROBLASTO
Corresponde a 65% da populacao celular total do tecido conjuntivo
gengival (é a célula predominante do tecido conjuntivo) e esta relacionado

com a producao dos varios tipos de fibras presentes neste tecido. Estas
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fibras sao responsaveis pela insercao da gengiva na superficie dentaria e
no osso alveolar (fibras colagenas, fibras reticulares, fibras oxitalanicas e
fibras elasticas). Os fibroblastos também participam ativamente da sintese
e degradacgao da matriz tecidual.

O fibroblasto é uma célula fusiforme ou estrelada com um nucleo oval
gue contém um ou mais nucléolos.

A sintese das fibras colagenas pelos fibroblastos inicia-se pela
producado intracelular de tropocolageno, que representa a menor unidade
da molécula de colageno. Ao se agregarem longitudinalmente, no
compartimento extracelular, formam protofibrilas que apds se reunirem
paralelamente, alinhadas em um eixo longitudinal, formam as fibras
colagenas. A transformacdo do coldgeno em gengiva nao é tao rapida
quanto no ligamento periodontal, mas significativamente maior que em

outros tecidos.

2. MASTOCITO

E o responsavel pela producao de determinados componentes da
matriz e também de substancias vasoativas (histamina e heparina) que
podem afetar a funcao do sistema microvascular e controlar o fluxo de

sangue através dos tecidos.

3. MACROFAGO

O macroéfago desempenha diversas funcdes de fagocitose e sintese
no tecido. Restos de material fagocitado frequentemente sao encontrados
nas vesiculas lisossdmicas: os fagossomos.

Os macrofagos sao particularmente numerosos nos tecidos
inflamados e sdao derivados dos mondcitos do sangue que migram para o

tecido em presenca de processo inflamatorio.

4. CELULAS INFLAMATORIAS
O tecido conjuntivo também contém células inflamatdrias, como os

granuldcitos neutrofilos, linfécitos e plasmdcitos.
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Sao células que possuem grande numero de lisossomos devido a sua
funcdo fagocitica e encontram-se presentes em maior quantidade diante de

um processo inflamatdrio cronico.

N HORA DE

praticar!

16 - Odontdlogo - Pref. Protasio Alves/RS - OBJETIVA - 2015

Quanto a anatomia do periodonto, analisar os itens abaixo:

I - O mastdcito é a célula predominante do tecido conjuntivo.

IT - Os macrofagos sao particularmente numerosos no tecido inflamado.
a) Os itens I e II estdo corretos.

b) Somente o item I esta correto.

c) Somente o item II esta correto.

d) Os itens I e II estao incorretos.

GABARITO: C

O fibroblasto € a célula predominante no tecido conjuntivo.

17 - AERONAUTICA - PERIODONTIA - 2015
Preencha a lacuna abaixo e, em seguida, assinale a alternativa correta:

O tecido conjuntivo é o componente tecidual predominante da gengiva. O

€ a célula predominante do tecido conjuntivo. Esta
relacionado com a producdo dos varios tipos de fibras encontrados no
tecido e também participa na sintese da matriz do tecido conjuntivo.

a) Linfdcito

b) Neutrofilo

c) Mastodcito

d) Fibroblasto
GABARITO: D

A célula predominante no tecido conjuntivo é o fibroblasto.
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18 - AERONAUTICA - PERIODONTIA - 2011
Correlacione as colunas e, em seguida, assinale a alternativa que apresenta
a sequéncia correta:

1) Tecido conjuntivo (Lamina propria)

2) Fibras coladgenas

3) Fibroblastos

4) Mastocitos

) Apresenta cerca de 60% do volume do tecido conjuntivo

(
( ) componente tecidual predominante na gengiva.
() célula predominante no tecido conjuntivo.

( ) responsavel pela producdo de determinados componentes da matriz.
a)4-1-2-3

b)2-1-3-4

c)1-2-4-3

d)3-4-1-2

GABARITO: B

19 - AERONAUTICA - PERIODONTIA - 2011

Quais sao as células predominantes do tecido conjuntivo?
a) Mastdcitos.

b) Macréfagos.

c) Fibroblastos.

d) Células Inflamatoérias.

GABARITO: C

FIBRAS DO TECIDO CONJUNTIVO

Assunto importante dentro da anatomia periodontall As bancas
costumam perguntar a respeito das fibras periodontais e gengivais.
As fibras colagenas sdo as que predominam no tecido conjuntivo e

constituem o mais importante dos componentes do periodonto!
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As fibras do tecido conjuntivo sdao produzidas pelos fibroblastos e

podem ser divididas em: fibras colagenas, reticulares, oxitalanicas e

elasticas.

Segundo Lindhe, 2005, os cementoblastos

e osteoblastos também tém a capacidade de

produzir colageno!

v FIBRAS COLAGENAS
Sao as fibras que predominam no tecido conjuntivo (cerca de 60%)
e constituem o componente mais importante do periodonto. Sao
produzidas principalmente pelos fibroblastos, mas cementoblastos e
osteoblastos também podem estar envolvidos na sua sintese. A forma
mais comum dos varios tipos de colageno na mucosa é o colageno
tipo I, com as moléculas agregadas em fibrilas, que novamente sao

agrupadas em feixes de fibras colagenas.

v’ FIBRAS RETICULARES
Chamadas também de fibras argirofilicas, sdao delgadas e
frouxamente condensadas as fibras de coldgeno. Sao numerosas no
tecido adjacente a membrana basal, embora ocorram também em
grande numero no tecido conjuntivo frouxo que circunda os vasos
sanguineos. Assim, as fibras reticulares estao presentes na interface

do epitélio e do endotélio com o tecido conjuntivo.

v FIBRAS OXITALANICAS
Sao fibras elasticas em estagio imaturo, encontradas no tecido
conjuntivo subepitelial. Sdo escassas na gengiva, mas numerosas no
ligamento periodontal. Estao dispostas paralelamente ao longo eixo

do dente. A funcao destas fibras ainda é desconhecida.
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v' FIBRAS ELASTICAS
As fibras elasticas no tecido conjuntivo gengival ou no ligamento
periodontal estdo presentes apenas quando em associagao com vasos

sanguineos.

L HORADE

@ praticar!

20 - AERONAUTICA - PERIODONTIA - 2011

Informe se é falso (F) ou verdadeiro (V) o que se afirma abaixo e depois
assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta.

( ) As fibras colagenas predominam no tecido conjuntivo gengival e
constituem o mais importante dos componentes do periodonto.

( ) Cementoblastos e osteoblastos sdo células que ndo possuem a
capacidade de produzir colageno.

( ) As fibras oxitalanicas sdo em excesso na gengiva, porém pouco
numerosas no ligamento periodontal.

( ) As fibras elasticas no tecido conjuntivo da gengiva e do ligamento
periodontal estdao presentes apenas em associagdo com 0S Vasos
sanguineos.

a)V-F-F-V

b)V-V-V-F

c)F-F-F-V

d)F-V-V-F

GABARITO: A
Os cementoblastos e osteoblastos sdo células que possuem a capacidade
de produzir colageno; as fibras oxitalanicas sdo escassas na gengiva e

numerosas no ligamento periodontal.
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As fibras elasticas, oxitalanicas e reticulares espalham-se ao redor ou
entre os feixes de fibras coldgenas principais. Embora as fibras colagenas
estejam distribuidas irregular ou aleatoriamente na gengiva e no ligamento
periodontal, a maioria delas tende a se dispor em grupos de feixes com
orientacdo bem definida.

As fibras gengivais consistem de colageno tipo I. Elas tém a fungao
de:
v' Unir firmemente a gengiva marginal contra o dente;
v' Promover a rigidez necessaria para resistir as forcas da mastigacao
sem serem defletidas da superficie dental;
v Unir a gengiva marginal livre ao cemento radicular e a gengiva

inserida adjacente.

As fibras GENGIVAIS, de acordo com sua trajetdria e sentido que

seguem no tecido, podem ser divididas da seguinte maneira:

= Fibras circulares;
= Fibras dentogengivais;
» Fibras dentoperidsteas;

= Fibras transeptais.
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V(face vestibular) *papila interdental

Desenho ilustrativo - fibras gengivais do periodonto.
DGF: fibras dentogengivais
CF: fibras gengivais
TF: fibras transeptais

DPF: fibras dentoperidsteas

Os quatro grupos de feixes de fibras colagenas citados acima
reforcam a gengiva e fornecem a resiliéncia e o tonus necessario para a
manutencao de sua forma arquitetonica e a integridade da unido

dentogengival.

FIBRAS GENGIVAIS
e Fibras Circulares
o Fibras Dentogengivais
e Fibras Dentoperiosteas

o Fibras Transeptais
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v' FIBRAS CIRCULARES
Apresentam-se dispostas na gengiva livre, circundando-o como um
anel. Auxiliam na manutencao do contorno e posicao da gengiva marginal

livre.

v FIBRAS DENTOGENGIVAIS
Projetam-se a partir do cemento da porcao supra-alveolar da raiz,
em forma de leque, em direcdo ao tecido gengival livre das superficies
vestibular, lingual/palatina e proximal dos dentes. Auxiliam a proporcionar

suporte gengival.
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v FIBRAS DENTOPERIOSTAIS (ou DENTOPERIOSTEAS )

Projetam-se da mesa porcdao do cemento que as fibras
dentogengivais, porém em sentido apical sobre a crista dssea vestibular e
lingual/palatina, para terminar na gengiva inserida. No limite entre a
gengiva livre e a inserida o epitélio ndo se encontra sustentado por feixes

de fibras colagenas pois nesta area, com frequéncia, estd presente a

2

ranhura gengival livre.

]

]

1
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v’ FIBRAS TRANSEPTAIS
Estendem-se entre o cemento supra-alveolar de dentes vizinhos,
seguindo um trajeto retilineo sobre o septo interdental. Auxiliam a manter

o relacionamento de dentes adjacentes e protege o0 0sso interproximal.
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MATRIZ DO TECIDO CONJUNTIVO

E produzida principalmente pelos fibroblastos, apesar de
alguns de seus componentes serem elaborados pelos mastocitos e
outros serem derivados do sangue. E nela gue encontram-se as células do
tecido conjuntivo, sendo essencial para a manutencao da fungao normal do
mesmo, como transporte de agua, eletrdlitos, nutrientes, metabdlitos, etc,
em direcao as suas células e o seu retorno dentro da prdpria matriz.

Seus principais componentes sdo macromoléculas protéico-
polissacarideas que devido a sua estrutura e hidratacdo exercem
resisténcia a deformacao servindo, portanto, como reguladoras da
consisténcia do tecido conjuntivo. Por isso, se a gengiva for comprimida,
as macromoléculas sofrem deformagao, no entanto, quando a pressao é
removida, as mesmas readquirem sua forma original sendo, portanto, de

suma importancia para a resiliéncia da gengiva.

Veremos agora uma parte fundamental na anatomia do periodonto,
o periodonto de insercao, que consiste no ligamento periodontal,

cemento radicular e osso alveolar.

LIGAMENTO PERIODONTAL

O ligamento periodontal é o tecido conjuntivo frouxo, ricamente
vascularizado e celular, que circunda as raizes dos dentes e une o cemento
radicular a lamina dura ou ao osso alveolar propriamente dito. Em diregao
coronaria, o ligamento periodontal é continuo com a lamina prépria da
gengiva e esta separado da gengiva pelos feixes de fibras colagenas que
conectam a crista do osso alveolar com a raiz (as fibras da crista alveolar).

Possui como principal funcdao a ancoragem do dente, realizada

principalmente pela presenca de fibras de colageno que prendem o
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cemento da raiz dentaria ao osso alveolar. A presenca de um ligamento
periodontal permite que forcas produzidas durante a mastigacao e outros
contatos dentarios sejam distribuidas e absorvidas pelo processo alveolar
através do osso alveolar propriamente dito. O ligamento periodontal
também é essencial para a mobilidade dos dentes.

Ocupa um espaco que varia de 0,2 a 0,4 mm de largura - média de
0,25mm -, que pode variar de acordo com a idade e funcionalidade do
dente. Com o envelhecimento, ha uma tendéncia de diminuicao desta
espessura pela deposicdo de cemento, a qual é decorrente de estimulos
sobre os dentes. E mais largo perto da juncdo cemento-esmalte e préximo
ao apice, sendo mais estreito na porcdo média da raiz, lembrando a forma
de uma ampulheta.

Na radiografia, é visivel como uma linha radiolucida circundando toda

a porgao radicular.

Ligamento periodontal - linha radiollcida circundando toda a raiz.

O espacgo do ligamento periodontal também possui um suprimento
sanguineo que fornece nutrientes a superficie do osso alveolar. O tecido
conjuntivo do ligamento periodontal possui alto metabolismo, taxa de
renovacgao celular de cerca de 20 dias e fibroblastos com alta producao de
fibras colagenas. Também possui células para reparacao e remodelagem
do cemento, ligamento e osso alveolar e uma rede nervosa sensorial para

fornecer informacao tatil sobre a posicdo do dente.
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O componente celular principal do ligamento periodontal sao os
fibroblastos (35%), no entanto este também é composto por células dos
restos epiteliais de Malassez, células imunoldgicas, células mesenquimais

indiferenciadas, cementoblastos, osteoblastos e osteoclastos.

A substancia fundamental amorfa representa 35% da composicao do
ligamento periodontal, onde estao inseridos os componentes celulares e
fibras do ligamento. E sintetizada pelas células do ligamento, como os
fibroblastos, osteoblastos, cementoblastos e odontoblastos.

Estima-se que seja constituida 70% de agua, o que poderia ser
responsavel pela capacidade do dente em resistir as forcas aplicadas sobre
ele. Os outros 30% seriam os componentes fundamentais como
fibronectina, proteoglicanas, glicoproteinas estruturais, eletrdlitos,
hormonios, laminina e sais minerais. Esta porcdo seria responsavel pela
nutricdo do ligamento.

As células do ligamento periodontal sao: fibroblastos, osteoblastos,
cementoblastos, osteoclastos, células epiteliais e fibras nervosas. Os
fibroblastos estao alinhados ao longo das fibras principais, enquanto os
cementoblastos revestem a superficie do cemento, e os osteoblastos

revestem a superficie dssea.

Fibroblastos

Possuem como principal funcdo a sintese de

PRESLE coldgeno (varios tipos de fibras do tecido
atengao conjuntivo e também matriz do tecido
conjuntivo) e degradacao do colageno,
apresentando um papel chave na manutencao do ligamento periodontal.
Estdo posicionados no longo eixo dos feixes de fibras. Como o indice de
renovacao das fibras coldgenas é excepcionalmente alto, qualquer
interferéncia na fungao do fibroblasto por uma doenga rapidamente produz

uma perda de tecido de suporte do dente. Os fibroblastos sao capazes de
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produzir varios tipos de coldgeno e componentes da substancia

fundamental amorfa.

O ligamento periodontal e o cemento radicular desenvolvem-se a
partir do tecido conjuntivo frouxo (foliculo), o qual envolve o germe
dentério.

As fibras verdadeiras do ligamento periodontal, as fibras principais,
surgem em associacao com a erupcao do dente. As primeiras fibras que
podem ser identificadas sao aquelas que penetram na porgao mais apical
do osso alveolar.

O colageno do ligamento periodontal € uma mistura dos tipos I e III.
O colageno tipo I representa 80% do colageno do ligamento periodontal.
As fibras coldagenas sao conhecidas pela capacidade de suportar grandes
tensGes, no entanto, sem a capacidade elastica de distensdo. Embora as
fibras colagenas apresentem natureza ineldstica, seu curso ligeiramente
ondulado permite ao dente mover-se em seu alvéolo (mobilidade
fisioldgica). Tem como funcao a adaptacao a posicao dentaria, pois os
sistemas de fibras degradam e novas fibras sao sintetizadas. A
remodelacao nao ocorre ao mesmo tempo em todos locais do ligamento. A
fagocitose do colageno permite aos fibroblastos remocao de fibras em locais

especificos.

O colageno do ligamento periodontal é organizado em feixes,
denominados grupos de fibras principais. Os feixes de fibras estao
inseridos no cemento e no osso através das fibras de Sharpey.

O que sao as fibras de Sharpey?

As porgoes das fibras principais do ligamento periodontal que estao
embutidas no cemento radicular e no osso alveolar propriamente dito sao
chamadas de fibras de Sharpey. As fibras de Sharpey no cemento
representam uma continuagao direta das fibras principais no ligamento

periodontal e no tecido conjuntivo supra-alveolar.
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As fibras de Sharpey constituem o sistema de fibras extrinsecas do
cemento e sao produzidas pelos fibroblastos no ligamento periodontal. O
sistema de fibras intrinsecas é produzido pelos cementoblastos e composto
por fibras orientadas mais ou menos paralelamente ao longo eixo do dente.
Elas representam a extremidade das fibras coldgenas e estao
relacionadas a proteinas nao colagenas como a osteopontina, responsavel
pela regulacao da mineralizacdao/remodelacdo dssea, apresentando relacao
com propriedades fisicas da interface tecidos moles e duros. Podem estar
ligadas ao cemento celular onde se apresentam parcialmente

mineralizadas.

Ja as fibras colagenas, que unem o cemento ao 0sso, podem ser
divididas nos seguintes grupos: (chamadas também de fibras principais)
v" Fibras da crista alveolar;
v" Fibras horizontais;
v Fibras obliquas;
v

Fibras apicais.

tome nota!
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Grupo de fibras da
crista alveolar

Grupo de fibras
horizontais _a .

Grupo de fibras
| » Obliquas

Grupo de fibras
inter-radiculares

Grupo de fibras apicais

FIBRAS DA CRISTA ALVEOLAR

Unem o cemento, abaixo da jungao cemento-esmalte, dirige-se para
baixo, inserindo-se na crista alveolar. Apresenta como fungdes a retencgao
do dente no alvéolo, a oposicdo as forcas laterais e a protecdo das

estruturas profundas do ligamento.

FIBRAS HORIZONTAIS

Situado abaixo do grupo da crista alveolar, dirige-se do cemento em
angulo reto, em relacao ao longo eixo do dente, ao osso abaixo da crista
alveolar. Apresenta como funcao a contencao do movimento lateral do

dente.

FIBRAS OBLIQUAS
Representa a maios parte dos grupos de fibras do ligamento
periodontal. Parte obliquamente do cemento até a unidao ao osso alveolar.

E responsavel pela resisténcia as forgas axiais diretas.
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FIBRAS APICAIS
Sao parte da porgao apical do cemento em direcdo a base do alvéolo.
Tem como fungdes de resistir as forcas de luxacdao e proteger o feixe

vasculo-nervoso.
FIBRAS INTER-RADICULARES

Tais fibras estendem-se em forma de leque do cemento ao dente, em

areas de furca de dentes multirradiculares.

Resumindo

FIBRAS DO LIGAMENTO

FIBRAS GENGIVAIS PERIODONTAL (FIBRAS
PRINCIPAIS)
Fibras Circulares Fibras da Crista Alveolar
Fibras Dentogengivais Fibras Horizontais
Fibras Dentoperiosteais (ou | Fibras Obliquas

Dentoperidsteas)

Fibras Transeptais Fibras apicais

Fibras Inter-radiculares

p N HORADE_
praticar!

21 - FCC - TRT 32 regiao - 2015

Os principais feixes de fibras coladgenas do ligamento periodontal, que unem
o dente ao osso alveolar sao fibras:

(A) interdentarias, da crista alveolar, obliquas e da crista alveolar.

(B) da gengiva inserida, horizontais e apicais.

(C) do sulco gengival, da gengiva inserida, horizontais e obliquas.
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(D) da crista alveolar, horizontais, obliquas e apicais.

(E) interdentarias, inter-radiculares, obliquas e apicais.

GABARITO: D

A banca cobrou os grupos de feixes de fibras do LIGAMENTO
PERIODONTAL. Cuidado para nao confundir com as fibras gengivais.

22 - Dentista - Pref. Rio Grande da Serra/SP - CAIPIMES - 2015

Para responder as préoximas duas questdes analise a figura:

A letra T corresponde a:

a) grupo gengival.

b) feixes da crista alveolar.
c) feixes transeptais.

d) apicais e em B.

e) espaco apical de Black.
GABARITO: C

23 - A letra G corresponde a:
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a) grupo gengival.

b) feixes da crista alveolar.
c) feixes transeptais.

d) apicais e em B.

e) espaco apical de Black.
GABARITO: A

24 - EBSERH/HU-UFJF - AOCP - 2015
O tecido conjuntivo frouxo que circunda as raizes dos dentes e une o
cemento radicular ao osso alveolar denomina-se:

a) Gengiva.

b) Ligamento periodontal.

c) Epitélio dentogengival.

d) Fibras oxitalanicas.

e) Fibras elasticas.

GABARITO: B

25 - EBSERH/HUJB-UFCG - AOCP - 2017 - CIRURGIAO-DENTISTA
O tecido conjuntivo frouxo que circunda as raizes dentaria e une o cemento
radicular ao osso alveolar denomina-se:

A) Epitélio juncional.

B) Epitélio dentogengival.

C) Dentina.

D) Ligamento periodontal.

E) Foliculo dentario.

GABARITO: D
Olhem essas duas questOes! Idénticas, ndao? Mudou-se apenas as

respostas, mas a pergunta continuou a mesma. Conceito visto em aula.
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CEMENTO RADICULAR

FORMACAO DO CEMENTO RADICULAR:

Uma vez formada a dentina radicular, a bainha epitelial de Hertwig
se fragmenta e permite que as células mesenquimais do foliculo ou saco
dental passem por entre as células da bainha radicular vindo a se colocar
em aposicdao a superficie dentinaria radicular recentemente formada. As
células mesenquimais agora chamadas cementoblastos, rapidamente
aumentam de tamanho e desenvolvem organelas citoplasmaticas
especializadas na sintese e secrecdao de proteinas. Uma vez diferenciadas,
elas iniciam a deposicao de matriz organica do cemento que consiste de
fibras coldgenas intrinsecas e proteinas conjugadas, contra a superficie
dentindria radicular e ao redor dos feixes de fibras coldgenas do ligamento
em formacdo (fibras extrinsecas ou fibras de Sharpey). A mineralizacdo
ocorre as custas dos vasos sanguineos que levam ions calcio e fosfato que
se depositam na matriz de cemento sob a forma de cristais de
hidroxiapatita. Esta matriz organica ou cementdide é depositada
ritmicamente em lamelas sucessivas sempre seguidas pela mineralizacao.
O cemento frequentemente possui linhas incrementais que indicam
periodos alternados de formacao.

O cemento é formado pelos cementoblastos inicialmente denominado
cementdide, antes de sofrer o processo de mineralizacdo. Quando estas
células permanecerem no cemento, passam a ser chamadas de
cementécitos. Os cementodcitos ocupam lacunas do cemento celular e
ligam-se entre si através de processos citoplasmaticos. Além disso, ligam-
se aos cementoblastos da superficie, localizados no ligamento periodontal,
permitindo que a nutricdo do tecido seja realizada e contribuindo para a

manutencao da vitalidade deste tecido.

O cemento radicular é um tecido mineralizado especializado que
reveste as superficies radiculares e, ocasionalmente, pequenas porgoes das

coroas dos dentes. Possui muitas caracteristicas em comum com o tecido
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0sseo. Porém, o cemento ndao contém vasos sanguineos e linfaticos, nao
tem inervacdo, ndo sofre remodelacdo e reabsorcao fisioldgicas, e se
caracteriza pela formagao continua ao longo da vida. Como outros tecidos
mineralizados, contém fibras colagenas embutidas em uma matriz
organica. Sua porcdo mineral, que é principalmente hidroxiapatita, é
aproximadamente 65% de seu peso; um pouco mais que no 0sso (60%),
23% de material organico e 12% de agua. O cemento desempenha
diferentes fungdes. Ele insere as fibras do ligamento periodontal na raiz e

contribui para o processo de reparo apds danos a superficie radicular.

/ CEMENTO RADICULAR \

e Tecido mineralizado;

e Nao contém vasos sanguineos ou linfaticos;

e Nao tem inervacgao;

e Na&o sofre remodelacdo e reabsorcdo fisioldgicas;

e E depositado por toda a vida (formacdo continua ao longo

K da vida). /

Como o cemento vai sendo depositado por toda a vida, formam-se

diferentes tipos de cemento, diferindo entre si pela localizacao, estrutura,
funcdo, duracdo de formacdo, composicao quimica e grau de mineralizacao.
O cemento pode ser classificado de acordo com trés fatores: época de
formacao (primario ou secundario), presenca ou auséncia de células
(celular ou acelular) e origem das fibras colagenas (intrinsecas ou
extrinsecas).

O cemento é constituido por uma porcdo organica, uma porcao
inorganica e uma porgao celular. A porcao celular é composta por células
pelos cementoblastos e cementdcitos, sendo as primeiras precurssoras das
segundas, as quais se encontram aprisionadas em lacunas. Os
cementdcitos comunicam-se através de canaliculos e através
destes, recebem os nutrientes provenientes do ligamento periodontal. A

porcao cervical do cemento é acelular pois ndo apresenta cementdcitos,
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diferentemente das outras porgdes radiculares inferiores (terco apical,
regiao de furca), que sao celulares.

A porgao organica do cemento é constituida, em grande parte, por
fibras de colageno tipo I, sendo estas produzidas tanto pelo fibroblastos do
periodonto quanto pelos cementoblastos. Quando a maior parte da matriz
organica provém dos fibroblastos, o cemento é classificado como possuidor
de fibras extrinsecas (cemento acelular de fibras extrinsecas), o que
corresponde ao cemento da porgao cervical da raiz. Na porcao média e
apical, como ndo ha predominancia da producdo de fibras coldgenas nem
pelos fibroblastos nem pelos cementoblastos, classifica-se, por possuir
fibras mistas (cemento celular de fibras intrinsecas e extrinsecas).

Em caso de reabsorcdo radicular o cemento é produzido com o intuito
de preencher o espaco, ele apresenta fibras que sdo produzidas pelos
cementoblastos, contendo contendo uma boa parte de fibras intrinsecas
(cemento celular de fibras intrinsecas), uma vez que as fibras que foram
produzidas pelos fibroblastos foram reabsorvidas e substituidas pelas

produzidas pelos cementoblastos.

Diferentes tipos de cemento:

> Cemento acelular de fibras extrinsecas: é encontrado nas
porcdes corondria e média da raiz e contém principalmente
feixes de fibras de Sharpey. Este tipo de cemento é uma parte
importante dos tecidos de insercao e conecta o dente ao 0sso
alveolar propriamente dito. Ele é formado concomitantemente
com a formagao da dentina radicular. O cemento acelular de
fibras extrinsecas é mais mineralizado que o cemento celular
estratificado misto e que o cemento celular de fibras
intrinsecas.

> Cemento celular estratificado misto: esta presente no terco
apical das raizes e nas areas de furca. Ele contém tanto fibras

extrinsecas quanto intrinsecas, assim como cementdcitos. Ele
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é formado durante todo o periodo funcional do dente e tem seu
inicio de formacao apds o término de erupcao do dente.
> Cemento celular de fibras intrinsecas: ¢é encontrado
principalmente nas lacunas de reabsorcdo e contém fibras

intrinsecas e cementocitos.

Os varios tipos de cemento sao produzidos pelos cementoblastos ou
células do ligamento periodontal que revestem a superficie cementaria.
Algumas destas células tornam-se incorporadas ao cementdide, que
posteriormente se mineraliza para formar o cemento. As células que sao
incorporadas ao cemento sdo chamadas de cementdcitos. A presenca de
cementdécitos permite o transporte de nutrientes através do cemento e
contribui para a manutencgao da vitalidade deste tecido mineralizado.

O cemento torna-se mais amplo na porcao apical da raiz, na porgao
cervical a espessura é de 20-50um, na apical chega a 150-250um. O
cemento contém linhas incrementais que indicam periodos alternados de

formacao.

L HORADE
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O cemento radicular € um tecido calcificado especializado que tem
caracteristicas em comum com o tecido &sseo, apresentando como
peculiaridades:

(A) conter vasos sanguineos ou linfaticos, nao ter inervacdo, nao sofrer
remodelacdo e reabsorcao fisioldégica, ndo apresentar deposicao continua
ao longo da vida.

(B) nao conter vasos sanguineos, mas apenas linfaticos, ter inervagao por
fibras de pequeno calibre, sofrer apenas reabsorcdo fisioldgica e ndo

apresentar deposicao continua ao longo da vida.
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(C) ndo conter vasos linfaticos, mas apenas sanguineos, nao ter inervacao,
sofrer remodelacdo e reabsorcdo fisioldgica apenas durante a juventude do
paciente e ndao apresentar deposicdo continua ao longo da vida.

(D) ndo conter vasos sanguineos ou linfaticos, ter inervacdo por fibras de
pequeno calibre, ndo sofrer remodelacao e reabsorcao fisioldégica, nao
apresentar deposicao continua ao longo da vida.

(E) ndo conter vasos sanguineos ou linfaticos, nao ter inervagao, nao sofrer
remodelacao e reabsorcdo fisiolégica, mas apresentar deposicao continua

ao longo da vida.

GABARITO: E

Todas as caracteristicas da letra “E” estdo corretas. As demais assertivas
sempre tem algumas delas incorretas, como conter vasos sanguineos ou
linfaticos (letra “A”), ter vasos sanguineos (letra “B”), ndo apresentar
deposicao continua ao logo da vida (letra “"D"”), sofrer reabsorcao fisioldgica
apenas durante a juventude do paciente e nao apresentar deposicao

continua ao longo da vida (letra “C").

27 - Analista Judiciario - TJ/BA - 2015 - FGV

O Cemento é um tecido calcificado, ndo vascularizado, ndao inervado,
organizado em camadas na superficie radicular, que recobre a dentina, e
pode apresentar-se em diversos tipos. Aquele que é o primeiro a ser
depositado, antes do inicio da oclusao, que recobre o terco cervical até
aproximadamente metade da raiz, e cuja principal fungdao consiste na
ancoragem é o:

(A) fibrilar;

(B) celular;

(C) acelular;

(D) afibrilar;

(E) granular

GABARITO: C
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O primeiro cemento depositado na regidao do terco cervical é o cemento

acelular.

28 - EBSERH/HU-UFJF - AOCP - 2015
Cemento radicular formado em conjunto com a formacao da raiz e a
erupcao do dente é o cemento:

a) Primario

b) Secundario

c) Terciario

d) Quaternario

e) Celular

GABARITO: A

Cologuei esta questdo como complementacdo da matéria tedrica. O
cemento primario € o primeiro a ser formado, durante a formacdo da
dentina radicular e a erupgao do dente, antes que ele alcance o plano
oclusal, € um cemento acelular. O cemento secundario forma-se
continuamente apds a erupcao do dente e em resposta a demandas
funcionais, sendo depositado principalmente no terco apical radicular. O
cemento celular € um cemento que contém células (cementécitos) e é
menos mineralizado, é depositado principalmente no tergo apical das raizes

e em areas de furca.

29 - AERONAUTICA - PERIODONTIA - 2015
O cemento radicular é um tecido mesenquimal calcificado e avascular que
forma a camada mais externa da raiz anatOmica. Sobre esse componente
do periodonto de sustentacdao, assinale a alternativa correta.

a) Durante a vida ndao ha deposicao de cemento.

b) O cemento acelular, formado apds a raiz alcancar o plano oclusal, é

mais irregular.
c) O cemento celular, o primeiro a ser formado, recobre o tergo

cervical, ou aproximadamente metade da raiz.
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d) Apresenta duas fontes de fibras colagenas: as fibras de Sharpey e

as fibras que pertencem a matriz do cemento, também chamadas

de intrinsecas.

GABARITO: D

Ha deposicdo continua de cemento durante todo o periodo funcional do
dente; o cemento CELULAR é formado apds a raiz alcangar o plano oclusal,
e é o mais irregular; o cemento ACELULAR é o primeiro a ser formado e

recobre o tergo cervical ou, aproximadamente, metade da raiz.

JUNCAO CEMENTO-ESMALTE (JCE)

O cemento localizado na altura da juncao cemento-esmalte ou logo
abaixo dela é de grande importancia clinica para os procedimentos de
raspagem radicular, podendo existir trés tipos de relacionamento
envolvendo o cemento nesta regiao:

o O cemento cobre o esmalte (60 a 65% dos casos);

o Unido bordo a bordo (30% dos casos);

o Cemento e esmalte nao se encontram (5 a 10% dos casos). Neste
caso, o paciente pode apresentar uma sensibilidade dentinaria maior,

devido a dentina exposta.

Legenda - C: cemento; D: dentina; E: esmalte.
12 figura: unidao bordo a bordo
2a figura: cemento recobre o esmalte

32 figura: cemento e esmalte ndao se encontram
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OSSO ALVEOLAR

O processo alveolar é definido como as partes da maxila e da
mandibula que formam e dao suporte aos alvéolos dos dentes. O processo
alveolar desenvolve-se em associagcdao como desenvolvimento e a erupgao
dos dentes. O processo alveolar consiste em 0sso, o qual é formado pelas
células do foliculo dentario (osso alveolar propriamente dito) como por
células que nao estdao envolvidas no desenvolvimento dentario. Em
conjunto com o cemento radicular e o ligamento periodontal, o 0sso
alveolar constitui o aparelho de insercao dos dentes, cuja principal fungao
é distribuir e absorver as forcas geradas, por exemplo, pela mastigacao e
por outros contatos dentarios.

O 0sso que recobre as paredes do alvéolo, também chamado de osso
cortical ou osso compacto e referida algumas vezes como “lamina dura”,
cujos feixes de fibras colagenas do ligamento periodontal estdo inseridos.
Como esse 0sso é mais compacto, radiograficamente, aparece com um
aspecto mais radiografico. Pode ser chamado também de placa cribiforme.

A porcao do processo alveolar localizada entre a lamina dura e as
corticais externas (vestibular e lingual) é chamada de osso esponjoso ou
trabecular, pelo fato de conter trabéculas ésseas. Ocupa a maior parte dos
septos interdentais e uma pequena porcao das corticais externas.

A superficie interna da parede 6ssea que reveste o alvéolo dentario
(osso compacto ou cortical ou ldmina dura) passa a se chamar osso alveolar
propriamente dito ou osso fasciculado quando recebe insercao dos feixes
de fibras coladgenas do ligamento periodontal. O osso alveolar propriamente
dito tem alta taxa de renovacao.

O osso compacto (osso alveolar propriamente dito) é perfurado por
numerosos canais de Volkmann, através dos quais vasos sanguineos,
linfaticos e fibras nervosas passam do processo alveolar para o ligamento
periodontal. Essa camada éssea na qual estao inseridos os feixes de fibras

principais (fibras de Sharpey) é chamada de “osso fasciculado” tem muitas
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caracteristicas em comum com a camada de cemento das superficies

radiculares.

O osso alveolar é um tecido de
origem mesenquimal e ndo é

' considerado como parte genuina do
L]

= aparelho de insercao. O osso alveolar

propriamente dito, por outro lado, junto com o ligamento periodontal e o
cemento, é responsavel pela insercao do dente na estrutura dssea. O 0sso
alveolar e o osso alveolar propriamente dito podem sofrer modificacoes
adaptativas em consequéncia de demandas funcionais.

As paredes dos alvéolos sao perfuradas com numerosos e pequenos
canais (canais de Volkmann), de modo a permitir a passagem de vasos
sanguineos, vasos linfaticos e fibras nervosas do 0sso esponjoso ou
trabecular para o ligamento periodontal. Porém, o canal central, que
contém principalmente os vasos sanguineos, em um osteom, é chamado
de canal de Havers. Os vasos sanguineo nos canais de Havers sao ligados

entre si por anastomoses que correm pelos canais de Volkmann.

Canais de

Volkmann
Canais de Harvers
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A reabsorcao do osso estda sempre associada com os osteoclastos.
Estas células sao células gigantes especializadas na destruicdo da matriz
mineralizada (osso, dentina, cemento) e provavelmente sao formadas
pelos mondcitos do sangue. A reabsorcao ocorre pela liberacao de
substancias acidas (acido latico, etc), o que forma um ambiente acido no
qual os sais minerais do tecido ésseo sao dissolvidos. As substancias
organicas remanescentes sdo eliminadas por enzimas e fagocitose
osteoclastica. Os osteoclastos em reabsorcao ativa aderem-se a superficie
0ssea e produzem Jlacunas de Howship. Os osteoclastos apresentam
motilidade e sdao capazes de migrar na superficie do osso.

Tanto o o0sso cortical quanto o esponjoso sofrem constante
remodelacao (reabsorcao seguida de formagao) em resposta a inclinacao
dos dentes e as mudancas nas forgas funcionais que agem sobre os dentes.
A remodelacdo do osso trabecular inicia-se com a reabsorcao da superficie
ossea pelos osteoclastos. Apds um curto periodo, os osteoblastos comegam
a depositar novo osso e finalmente uma unidade déssea multicelular é
formada.

OBS: os osteoclastos reabsorvem tanto substancias inorganicas quanto

organicas.

L HORADE

@ praticar!

30 - AERONAUTICA - PERIODONTIA - 2011
A reabsorcao 6ssea ocorre pela liberacdo de substancias acidas (acido
latico, etc). Os osteoclastos em reabsorcdo ativa aderem-se a superficie
o0ssea e produzem as lacunas de:

a) Howship

b) Nowship

c) Rowship

d) Havership

GABARITO: A
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SUPRIMENTO SANGUINEO DO LIGAMENTO PERIODONTAL

A artéria dentaria, que € um ramo da artéria dentaria alveolar
superior ou inferior, emite a artéria intra-septal antes de penetrar no
alvéolo. Os ramos terminais da artéria intra-septal (ramos perfurantes)
penetram no o0sso alveolar propriamente dito pelos canais em todos os
niveis do alvéolo. No espaco do ligamento periodontal, eles se
anastomosam com o0s vasos sanguineos originarios da porgdao apical do
ligamento periodontal e com os demais ramos terminais da artéria intra-
septal. Antes de penetrar no canal radicular, a artéria dentaria fornece
ramos que suprem a porcao apical do ligamento periodontal.

A gengiva recebe seu suprimento sanguineo principalmente através
dos vasos sanguineos supraperiosteais, que sdo ramos da artéria
sublingual, da artéria mentoniana, da artéria bucal, da artéria facial, da
artéria palatina maior, da artéria infra-orbitdria e da artéria dentaria

superior posterior.

. HORA DE

® praticar!

31 - FCC - TRT 32 regiao - 2015

O suprimento sanguineo do periodonto é feito, principalmente, pela artéria
dentaria, ramo da artéria:

(A) facial superior ou inferior, que emite a artéria intra-septal antes de
penetrar no alvéolo dentario. Os ramos terminais da artéria intra-septal
(recorrentes), penetram na lamina dura em todos os niveis do alvéolo.

(B) maxilar superior ou inferior, que emite a artéria transeptal antes de
penetrar no alvéolo dentario. Os ramos terminais da artéria trans-septal

(perfurantes), penetram na lamina dura em todos os niveis do alvéolo.
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(C) alveolar superior ou inferior, que emite a artéria intra-septal antes de
penetrar no alvéolo dentario. Os ramos terminais da artéria intra-septal
(perfurantes), penetram na lamina dura em todos os niveis do alvéolo.

(D) palatina superior ou inferior, que emite a artéria intra-septal antes de
penetrar no alvéolo dentario. Os ramos terminais da artéria intra-septal
(recorrentes), penetram na lamina dura em todos os niveis do alvéolo.

(E) maxilar superior ou inferior, que emite a artéria intra-septal antes de
penetrar no alvéolo dentario. Os ramos terminais da artéria intra-septal

(perfurantes), penetram na lamina dura em todos os niveis do alvéolo.

GABARITO: C

Conforme visto em aula.

SISTEMA LINFATICO DO PERIODONTO
A linfa é absorvida do fluido tecidual através das paredes delgadas
dos capilares linfaticos. Destes, é passada para os vasos linfaticos maiores
que frequentemente, ficam proximos aos vasos sanguineos
correspondentes. Antes de a linfa retornar a corrente sanguinea, passa por
um ou mais ndédulos linfaticos, nos quais é filtrada e suprida de linfécitos.
Toda linfa dos tecidos periodontais é drenada para os nddulos linfaticos da
cabeca e do pescogo.
Os linfonodos submandibulares drenam os tecidos periodontais, com
excecgao das seguintes regides:
e Alinfa da gengiva vestibular e lingual da regidao de incisivos inferiores
€ drenada para os nddulos linfaticos submentonianos.
e A linfa da gengiva palatina da maxila é drenada pelos ndédulos
linfaticos cervicais profundos.
e A linfa dos tecidos periodontais dos terceiros molares é drenada pelos

linfonodos jugulodigastricos.
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INERVAC/N\O DO PERIODONTO

Todas as ramificacdes nervosas que suprem o periodonto sao
ramificagcdes do nervo trigémeo e seguem um curso que se assemelha ao
dos vasos sanguineos.

O periodonto contém mecanoreceptores que registram dor, toque,
pressao e temperatura. Além disso, o ligamento periodontal contém ainda
proprioceptores que fornecem informacgdes relativas aos movimentos e
posicoes do dente (sensibilidade profunda), muito importantes para a
regulacao de forcas da mastigacao.

Os ligamentos periodontais da mandibula sdao supridos pelo nervo
alveolar inferior, enquanto os da maxila, pelas ramificacdes dos nervos

superiores anterior, médio e posterior.

A gengiva maxilar também é suprida pelas ramificacoes destes
ultimos nervos - nervos superiores anterior, médio e posterior (molares
vestibulares) - e pelos nervos infra-orbital (incisivos, caninos e pré-molares
vestibulares), palatino maior e nasopalatino.

A gengiva mandibular vestibular é suprida pelos nervos mentoniano
(incisivos e caninos) e bucal (molares). As areas de invervacao destes dois
nervos frequentemente se superpdem na regiao de pré-molares. Por outro
lado, a gengiva lingual inferior é inervada pelo nervo palatino maior e a

area de incisivos € inervada pelo nervo pterigopalatino.

L HORADE

® praticar!

32 - AERONAUTICA - PERIODONTIA - 2011
Correlacione as colunas e, em seguida, assinale a alternativa que apresenta

a sequéncia correta:

(1) Gengiva vestibular de incisivos, caninos e pré-molares
superiores.
(2) Gengiva vestibular de molares superiores.
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(3) Gengiva palatina

(4) Gengiva palatina inferior

( ) é inervada pelo nervo sublingual.

( ) éinervada pelos ramos labiais superiores do nervo infra-orbitario.
( ) éinervada pelo nervo palatino maior.

( ) é inervada pelos ramos do nervo dentario superior posterior.
a)2-1-3-4

b)4-1-3-2

c)3-2-4-1

d)1-4-2-3

GABARITO : B
Analista Judiciario - Odontologia - 2011 - TRE/RN - FCC
As gquestdes de numeros 33 a 35 referem-se ao caso abaixo.

Paciente com 32 anos de idade, sexo masculino, chega ao consultoério
odontoldgico para consulta inicial. O exame clinico da regido vestibular
mostra subita mudanca de cor na gengiva, que passa de rdsea para
vermelho mais escuro, separada por uma linha limitante. Este aspecto nao

ocorre na regido palatina.

33. A condicao gengival relatada consiste em
(A) linha de Burton.

(B) jungao mucogengival.

(C) sinal de melanoma incipiente.

(D) margem gengival livre.

(E) gengivite ulceronecrosante aguda.

GABARITO: B
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Refere-se a linha da juncdo mucogengival, que faz parte da anatomia

normal do periodonto.

34. O tratamento é

(A) eletivo, tendo em vista a cronificagao da lesao.
(B) proservacao e acompanhamento radiografico.
(C) raspagem e fisioterapia oral.

(D) urgente, devido a possibilidade de malignizacao.

(E) desnecessario, visto tratar-se de condicao anatomica.

GABARITO: E
Como faz parte da anatomia normal do periodonto, ndo ha necessidade de

intervengao.

35. No epitélio oral, as células que participam de resposta imunoldgica
precoce, inibindo a penetracao do antigeno no tecido, sao as células:

(A) de Langerhans.

(B) produtoras de ceratina.

(C) melandcitas.

(D) inespecificas.

(E) basais.

GABARITO: A

As células de Langerhans estdo ligadas a funcao de defesa no periodonto.

Todas as superficies 6sseas sdo cobertas por camadas de tecido
conjuntivo com diferenciacdo osteogénica.
e Peridsteo: tecido que recobre a superficie externa do o0sso;

e Enddsteo: tecido localizado nas cavidades Osseas internas.
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Prestem atencdo em alguns conceitos que ja vi cair em provas de
concurso publico:
> Fenestracdo Ossea: areas isoladas nas quais a raiz é desnudada de
0sso e a superficie radicular é recoberta apenas pelo peridsteo e a
gengiva. Nessas areas, o 0sso marginal esta intacto.
> Deiscéncia 6ssea: quando as areas desnudas estendem-se até o osso

marginal

O conceito de erupcdo dental continua sustenta que os dentes
continuam a erupcionar por toda a vida, mesmo ao encontrarem seus
antagonistas funcionais. A erupgao consiste em uma fase ativa e uma
passiva:

e Ativa: movimento do dente em direcao ao plano oclusal.

e Passiva: exposicao do dente pela migracao apical gengival.

Deve-se distinguir a coroa anatdmica (porgao do dente coberta por
esmalte) da coroa clinica (parte do dente que foi descoberta de sua gengiva
e se projeta para a cavidade oral) e a raiz anatébmica (por¢cao do dente
coberta por cemento) da raiz clinica (porcao do dente coberta pelos tecidos
periodontais).

A erupcao ativa acontece para compensar a atricao: os dentes sao
desgastados pelo atrito e os dentes erupcionam para compensar essa altura
perdida pelo atrito.

A erupcdo passiva é atualmente considerada um processo patoldgico.

EFEITOS DO ENVELHECIMENTO SOBRE O PERIODONTO
e Afinamento e diminuicdo na queratinizacdo do epitélio gengival. Isso
pode indicar um aumento na permeabilidade epitelial para antigenos

bacterianos, resisténcia diminuida ao trauma funcional ou ambos.
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Caso essas condigdes ocorram, podem influenciar o resultado
periodontal a longo prazo.

e A retragao gengival que normalmente ocorre com o passar da idade,
hoje ndo é considerada um processo inevitavel do envelhecimento,
mas sim pode ser explicada pelos efeitos cumulativos da inflamacao
ou trauma sobre o periodonto.

e O tecido conjuntivo gengival torna-se mais grosseiro e denso.
Alteracbes qualitativas e quantitativas do coldageno tém sido
relatadas, como menor sintese de colageno.

e Diminuicdo no niumero de fibroblastos no ligamento periodontal.

e Diminuicdo na producdo de matriz organica e aumento na quantidade
de fibras eldsticas.

e Aumento na largura do cemento (de 5 a 10x). O aumento é maior na
face lingual e apicalmente.

e Superficie éssea mais irregular e menor insercdo regular de fibras

colagenas.

Todas essas condicdes podem ocorrer, mas nao obrigatoriamente
irao acontecer simplesmente pelo paciente apresentar idade mais
avancada. A idade ndo é considerada um fator de risco verdadeiro, mas um

fato associado com a periodontite.
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QUESTOES PARA

MEMORIZACAO

1 - Dentista - Pref. Rio Grande da Serra/SP - CAIPIMES - 2015

Osso alveolar, cemento e ligamento periodontal, sdo componentes do:
A) periodonto de sustentacao.

B) periodonto de protecao.

C) epitélio juncional.

D) tecido conjuntivo

2 - EBSERH/HU-UFJF - AOCP - 2015

O periodonto de protecao é formado por:
f) Cemento radicular, ligamento periodontal e osso alveolar.
g) Cemento radicular, sulco gengival e ligamento periodontal.
h) Sulco gengival, epitélio juncional e osso alveolar.
i) Sulco gengival, epitélio juncional e insercao conjuntiva.

j) Sulco gengival, cemento radicular e osso alveolar.

3 - Dentista - Pref. Rio Grande da Serra/SP - CAIPIMES - 2015
Sao fungdes do ligamento periodontal:

A) sustentacao, protecao e nutricao.

B) fixacao, nutrigao e flexibilidade.

C) amortecimento, nutricao, sustentacao.

D) flexibilidade, protecao e fixagao.

4 - Odontodlogo - Pref. Sao Jodo da Barra/R] - BIORIO - 2015

O periodonto compreende os seguintes tecidos:

Prof. Leticia Andrade www.estrategiaconcursos.com.br 61 de 76



Periodontia — Odontologia

EStratégia Teoria e exercicios comentados

CONCURSOS
Prof. Leticia Andrade — Aula 00
(A) gengiva, ligamento periodontal, cemento e osso alveolar.
(B) gengiva, mucosa alveolar, cemento e dentina.
(C) gengiva livre, gengiva inserida e mucosa alveolar.
(D) gengiva livre, gengiva inserida e osso alveolar.

(E) gengiva, ligamento periodontal, cemento e dentina.

5 - AERONAUTICA - PERIODONTIA - 2016
Sobre o periodonto e suas estruturas, pode-se afirmar que:

e) Os dois tecidos mineralizados, a gengiva e o osso alveolar sao
estruturas pelas quais as fibras do ligamento periodontal fixam os
dentes ao esqueleto.

f) Do ponto de vista anatomofuncional, o periodonto pode ser dividido
em duas entidades distintas: o periodonto externo e o periodonto
interno.

g) O cemento, tecido que reveste o periodonto, oferece uma protecao
imediata contra as agressoes exteriores aos tecidos subjacentes.

h) Os quatro tecidos do periodonto sdo: a gengiva, o ligamento

periodontal, o osso alveolar e o cemento.

6 - Analista Judiciario - Odontologia — TSE - CESPE - 2006
Fazem parte da mucosa mastigatéria

A) gengiva e dorso da lingua.

B) dorso da lingua e revestimento do palato duro.

C) gengiva e revestimento do palato duro.

D) mucosa alveolar e revestimento do palato duro.

7 - EBSERH/HU-UFJF - AOCP - 2015
Fazem parte da mucosa mastigatéria:
f) Gengiva e dorso da lingua

g) Gengiva e cobertura do palato
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h) Palato duro e dorso da lingua
i) Palato duro e palato mole

j) Palato mole e dorso da lingua

8 - AERONAUTICA - PERIODONTIA - 2011
No periodonto normal, a area de col, presente na regidao de pré-molares e
molares, é recoberta por epitélio delgado do tipo:

e) Ceratinizado

f) Nao ceratinizado

g) Ortoceratinizado

h) Paraceratinizado

9 - EBSERH/HU-UFJF - AOCP - 2015 - Cirurgiao-dentista - PERIODONTIA

O epitélio que cobre a gengiva livre pode ser diferenciado da seguinte
maneira:

f) Epitélio oral e epitélio do sulco somente.

g) Epitélio oral e epitélio juncional somente.

h) Epitélio dos sulco e epitélio juncional somente.

i) Epitélio oral, epitélio do sulco e epitélio juncional.

j) Epitélio gengival livre, epitélio oral e epitélio do sulco.

10 - EBSERH/HUJB-UFCG - AOCP - 2017
O periodonto compreende quais tecidos?

f) Gengiva inserida, mucosa alveolar, osso alveolar e ligamento

periodontal.

g) Ligamento periodontal, cemento radicular, gengiva livre e mucosa
alveolar.

h) Ligamento periodontal, cemento radicular, osso alveolar e gengiva.

i) Foliculo dentario, gengivaa, osso alveolar e mucosa alveolar.

Prof. Leticia Andrade www.estrategiaconcursos.com.br 63 de 76



5 E ¥ ik Periodontia — Odontologia
Strateg] a Teoria e exercicios comentados

CONCURSOS
Prof. Leticia Andrade — Aula 00
j) Restos epiteliais de Malassez, dentina radicular, osso alveolar e papila
dentaria.

11 - AERONAUTICA - PERIODONTIA - 2011

Em relacdo a anatomia do periodonto, informe se é falso (F) ou verdadeiro

(V) o que se afirma abaixo e depois assinale a alternativa que apresenta a

sequéncia correta.

( ) A mucosa oral compreende a mucosa mastigatéria, a mucosa

especializada e a mucosa de revestimento.

() O col gengival é formado nas regides de caninos e incisivos e é

recoberto por um epitélio denso e ceratinizado.

( ) A gengiva inseria tem textura firme, cor palida, sendo mével em relagao

aos tecidos subjacentes.

e)V-F-F
f) F-V-V
g)V-V-F
h) F-F-V

12 - EBSERH/HU-FURG - IBFC - 2016 - CIRURGIAO-DENTISTA
Assinale a alternativa correta. O periodonto é o tecido que circunda o 6rgao
dental com funcgdes de protecdo e sustentagdo. Sua anatomia microscopica
é constituida basicamente por ceratindcitos e células claras, dentre as quais
se encontram as células de Langerhans, responsaveis por:

F) Realizar a defesa e a resposta imunoldgica do periodonto.

G) Proporcionar a sensibilidade tatil do periodonto.

H) Produzir melanina.

I) Realizar a adesao entre a gengiva e o dente.

J) Possibilitar a propriocepcgao dental.

13 - Analista Judiciario - Odontologia - TSE — CESPE - 2006
Quanto as caracteristicas do periodonto de protecdo, assinale a

opgao incorreta.
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A) O epitélio que recobre a gengiva livre se diferencia em epitélio oral,
sulcular e juncional.
B) A mucosa ceratinizada estad firmemente inserida no osso alveolar e no
cemento subjacente.
C) A mucosa ceratinizada é comparativamente imdvel em relacao
aos tecidos subjacentes.

D) A area do col é recoberta por epitélio ceratinizado.

14 - Odontélogo - Pref. Sdo Joao da Barra/R] - BIORIO - 2015

O epitélio € um tecido de revestimento avascular e, por isso, recebe
nutrientes por difusdo a partir de vasos sanguineos encontrados no tecido
conjuntivo subjacente. Sobre o epitélio oral € INCORRETO afirmar:

(A) 90% do epitélio oral é queratinizado;

(B) o epitélio oral consiste em uma camada basal, uma camada espinhosa,
camada granular e uma camada cornificada;

(C) protege contra injurias mecanicas durante a mastigacao;

(D) é do tipo estratificado pavimentoso;

E) quanto mais queratinizado é o epitélio, menos resistente ao atrito ele é.

15 - AERONAUTICA - PERIODONTIA - 2015
Sob o ponto de vista histoldgico, pode-se afirmar que a gengiva é composta
do epitélio estratificado. Em relagdo ao epitélio, marque a alternativa
correta.

e) A sua principal funcdo é amortecer as forgas oclusais.

f) As principais células desse epitélio sdo as células de Merkel.

g) Os hemidesmossomos nao sao encontrados na camada basal.

h) A adesao célula-célula contribui para a integridade arquitetural

desse tecido.

16 - Odontdlogo - Pref. Protasio Alves/RS - OBJETIVA - 2015
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Quanto a anatomia do periodonto, analisar os itens abaixo:
I - O mastocito é a célula predominante do tecido conjuntivo.
II - Os macréfagos sdo particularmente numerosos no tecido inflamado.
a) Os itens I e II estao corretos.
b) Somente o item I esta correto.
c) Somente o item II esta correto.

d) Os itens I e II estdo incorretos.

17 - AERONAUTICA - PERIODONTIA - 2015
Preencha a lacua abaixo e, em seguida, assinale a alternativa correta:
O tecido conjuntivo é o componente tecidual predominante da gengiva. O

é a célula predominante do tecido conjuntivo. Esta

relacionado com a produgao dos varios tipos de fibras encontrados no
tecido e também participa na sintese da matriz do tecido conjuntivo.

e) Linfdcito

f) Neutrdfilo

g) Mastdcito

h) Fibroblasto

18 - AERONAUTICA - PERIODONTIA - 2011
Correlacione as colunas e, em seguida, assinale a alternativa que apresenta
a sequéncia correta:

5) Tecido conjuntivo (Lamina prépria)

6) Fibras colagenas

7) Fibroblastos

8) Mastdcitos

() Apresenta cerca de 60% do volume do tecido conjuntivo
( ) componente tecidual predominante na gengiva.
() célula predominante no tecido conjuntivo.

( ) responsavel pela producao de determinados componentes da matriz.
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e)4-1-2-3
f)2-1-3-4
gl1-2-4-3
hy3-4-1-2

19 - AERONAUTICA - PERIODONTIA - 2011

Quais sdo as célula predominantes do tecido conjuntivo?
a) Mastdcitos.

b) Macréfagos.

c) Fibroblastos.

d) Células Inflamatorias.

20 - AERONAUTICA - PERIODONTIA - 2011

Informe se é falso (F) ou verdadeiro (V) o que se afirma abaixo e depois
assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta.

( ) As fibras colagenas predominam no tecido conjuntivo gengival e
constituem o mais importante dos componentes do periodonto.

( ) Cementoblastos e osteoblastos sdao células que ndo possuem a
capacidade de produzir colageno.

( ) As fibras oxitaldnicas sdo em excesso na gengiva, porém pouco
numerosas no ligamento periodontal.

( ) As fibras elasticas no tecido conjuntivo da gengiva e do ligamento
periodontal estdo presentes apenas em associagdo com O0S Vasos
sanguineos.

a)V-F-F-V

byV-V-V-F

c)F-F-F-V

d)F-V-V-F

GABARITO: A

21 - FCC - TRT 32 regiao - 2015
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Os principais feixes de fibras colagenas do ligamento periodontal, que unem
o dente ao osso alveolar sao fibras:

(A) interdentarias, da crista alveolar, obliquas e da crista alveolar.

(B) da gengiva inserida, horizontais e apicais.

(C) do sulco gengival, da gengiva inserida, horizontais e obliquas.

(D) da crista alveolar, horizontais, obliquas e apicais.

(E) interdentarias, inter-radiculares, obliquas e apicais.

22 - Dentista - Pref. Rio Grande da Serra/SP - CAIPIMES - 2015

Para responder as préoximas duas questdes analise a figura:

A letra T corresponde a:

a) grupo gengival.

b) feixes da crista alveolar.
c) feixes transeptais.

d) apicais e em B.

e) espaco apical de Black.

23 - A letra G corresponde a:
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a) grupo gengival.

b) feixes da crista alveolar.

c) feixes transeptais.

d) apicais e em B.

e) espaco apical de Black.

24 - EBSERH/HU-UFJF - AOCP - 2015
O tecido conjuntivo frouxo que circunda as raizes dos dentes e une o
cemento radicular ao osso alveolar denomina-se:

f) Gengiva.

g) Ligamento periodontal.

h) Epitélio dentogengival.

i) Fibras oxitalanicas.

j) Fibras elasticas.

25 - EBSERH/HUJB-UFCG - AOCP - 2017 - CIRURGIAO-DENTISTA
O tecido conjuntivo frouxo que circunda as raizes dentaria e une o cemento
radicular ao osso alveolar denomina-se:

F) Epitélio juncional.

G) Epitélio dentogengival.

H) Dentina.

I) Ligamento periodontal.

J) Foliculo dentério.

26 - FCC - TRT 32 regiao - 2015

O cemento radicular é um tecido calcificado especializado que tem
caracteristicas em comum com o tecido &sseo, apresentando como
peculiaridades:

(A) conter vasos sanguineos ou linfaticos, ndo ter inervagdo, nao sofrer
remodelacao e reabsorcao fisioldgica, ndo apresentar deposicao continua

ao longo da vida.
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(B) nao conter vasos sanguineos, mas apenas linfaticos, ter inervagao por
fibras de pequeno calibre, sofrer apenas reabsorcao fisioldgica e nao
apresentar deposicdo continua ao longo da vida.

(C) ndo conter vasos linfaticos, mas apenas sanguineos, nao ter inervagao,
sofrer remodelacdo e reabsorcao fisioldgica apenas durante a juventude do
paciente e ndo apresentar deposicdo continua ao longo da vida.

(D) ndo conter vasos sanguineos ou linfaticos, ter inervacao por fibras de
pequeno calibre, ndo sofrer remodelacao e reabsorcao fisioldégica, nao
apresentar deposicdo continua ao longo da vida.

(E) ndo conter vasos sanguineos ou linfaticos, ndo ter inervacdo, nao sofrer
remodelacdo e reabsorcdo fisioldgica, mas apresentar deposicao continua

ao longo da vida.

27 - Analista Judicidrio - TJ/BA - 2015 - FGV

O Cemento é um tecido calcificado, ndao vascularizado, ndo inervado,
organizado em camadas na superficie radicular, que recobre a dentina, e
pode apresentar-se em diversos tipos. Aquele que é o primeiro a ser
depositado, antes do inicio da oclusdo, que recobre o terco cervical até
aproximadamente metade da raiz, e cuja principal fungao consiste na
ancoragem é o:

(A) fibrilar;

(B) celular;

(C) acelular;

(D) afibrilar;

(E) granular

28 - EBSERH/HU-UFJF - AOCP - 2015
Cemento radicular formado em conjunto com a formagao da raiz e a
erupcao do dente é o cemento:

f) Primario
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g) Secundario
h) Terciario
i) Quaternario

j) Celular

29 - AERONAUTICA - PERIODONTIA - 2015
O cemento radicular é um tecido mesenquimal calcificado e avascular que
forma a camada mais externa da raiz anatémica. Sobre esse componente
do periodonto de sustentacao, assinale a alternativa correta.
e) Durante a vida ndao ha deposicdo de cemento.
f) O cemento acelular, formado apds a raiz alcangar o plano oclusal, é
mais irregular.
g) O cemento celular, o primeiro a ser formado, recobre o terco
cervical, ou aproximadamente metade da raiz.
h) Apresenta duas fontes de fibras colagenas: as fibras de Sharpey e
as fibras que pertencem a matriz do cemento, também chamadas

de intrinsecas.

30 - AERONAUTICA - PERIODONTIA - 2011
A reabsorcdao Ossea ocorre pela liberacdo de substancias acidas (acido
latico, etc). Os osteoclastos em reabsorcdo ativa aderem-se a superficie
0ssea e produzem as lacunas de:

e) Howship

f) Nowship

g) Rowship

h) Havership

31 - FCC - TRT 32 regiao - 2015
O suprimento sanguineo do periodonto é feito, principalmente, pela artéria

dentaria, ramo da artéria:
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(A) facial superior ou inferior, que emite a artéria intra-septal antes de
penetrar no alvéolo dentdrio. Os ramos terminais da artéria intra-septal
(recorrentes), penetram na lamina dura em todos os niveis do alvéolo.
(B) maxilar superior ou inferior, que emite a artéria transeptal antes de
penetrar no alvéolo dentario. Os ramos terminais da artéria trans-septal
(perfurantes), penetram na lamina dura em todos os niveis do alvéolo.
(C) alveolar superior ou inferior, que emite a artéria intra-septal antes de
penetrar no alvéolo dentario. Os ramos terminais da artéria intra-septal
(perfurantes), penetram na lamina dura em todos os niveis do alvéolo.
(D) palatina superior ou inferior, que emite a artéria intra-septal antes de
penetrar no alvéolo dentario. Os ramos terminais da artéria intra-septal
(recorrentes), penetram na lamina dura em todos os niveis do alvéolo.
(E) maxilar superior ou inferior, que emite a artéria intra-septal antes de
penetrar no alvéolo dentario. Os ramos terminais da artéria intra-septal

(perfurantes), penetram na lamina dura em todos os niveis do alvéolo.

32 - AERONAUTICA - PERIODONTIA - 2011
Correlacione as colunas e, em seguida, assinale a alternativa que apresenta
a sequéncia correta:
1) Gengiva vestibular de incisivos, caninos e pré-molares superiores.
2) Gengiva vestibular de molares superiores.
3) Gengiva palatina
4) Gengiva palatina inferior

7

) € inervada pelo nervo sublingual.

(

( ) éinervada pelos ramos labiais superiores do nervo infra-orbitario.
( ) éinervada pelo nervo palatino maior.

( ) éinervada pelos ramos do nervo dentario superior posterior.
a)2-1-3-4

b)4-1-3-2

c)3-2-4-1

d)1-4-2-3
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Analista Judiciario - Odontologia - 2011 - TRE/RN - FCC
As questdes de numeros 33 a 35 referem-se ao caso abaixo.

Paciente com 32 anos de idade, sexo masculino, chega ao consultério
odontoldgico para consulta inicial. O exame clinico da regido vestibular
mostra subita mudanca de cor na gengiva, que passa de rdésea para
vermelho mais escuro, separada por uma linha limitante. Este aspecto nao

ocorre na regido palatina.

33. A condicao gengival relatada consiste em
(A) linha de Burton.

(B) jungdao mucogengival.

(C) sinal de melanoma incipiente.

(D) margem gengival livre.

(E) gengivite ulceronecrosante aguda.

34. O tratamento é

(A) eletivo, tendo em vista a cronificagao da lesao.
(B) proservacao e acompanhamento radiografico.
(C) raspagem e fisioterapia oral.

(D) urgente, devido a possibilidade de malignizacao.

(E) desnecessario, visto tratar-se de condicao anatémica.
35. No epitélio oral, as células que participam de resposta imunoldgica

precoce, inibindo a penetracao do antigeno no tecido, sao as células:

(A) de Langerhans.
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(B) produtoras de ceratina.
(C) melandcitas.

(D) inespecificas.

(E) basais.

Prof. Leticia Andrade www.estrategiaconcu rsos.com.br 74 de 76



5 E 5 calw Periodontia — Odontologia
St rategl a Teoria e exercicios comentados
Prof. Leticia Andrade — Aula 00

GABARITO

1 A 2 D
3 A 4 A
5 D 6 C
7 B 8 B
9 D 10 C
11 A 12 A
13 D 14 E
15 D 16 C
17 D 18 B
19 C 20 A
21 D 22 C
23 A 24 B
25 D 26 E
27 C 28 A
29 D 30 A
31 C 32 B
33 B 34 E
35 A 36 E
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