UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA
CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE
DEPARTAMENTO DE PATOLOGIA

(http:/iwww.ccs.ufsc.br/patologia/)
PLANO DE ENSINO
SEMESTRE 2006-01

I. IDENTIFICAGAQ DA DISCIPLINA:

CODIGO NOME DA DISCIPLINA N= DE HORAS-AULA SEMANAIS | TOTAL DE HORAS-
TEORICAS PRATICAS | AULA SEMESTRAIS
PTL 5107 [ Patologia Bucal ] 126 hs/aula

Endereco eletrénico: http://www.ccs.ufsc.br/patologia/
e-mail: deptoptl@ccs.ufsc.br

Il. HORARIO
TURMAS TEORICAS TURMAS PRATICAS
3as feiras, das 13:30 as 14:20 hs Turma A: bas feira, das 14:30 as 17:00 hs
6as feiras, das 13:30 as 16:20 hs Turma B: 2as feiras, das 14:30 as 17:00 hs
Turma C: 3as feiras, das 14:30 as 17:00 hs

lll. PROFESSOR (ES) MINISTRANTE (S}
Liliane Janete Grando
Elena Riet Correa Rivero

IV. PRE-REQUISITO (S)
CODIGO NOME DA DISCIPLINA
1. PTL 5129 Patologia Geral (PTL 5129)
2. MOR 5106 Histologia Buco-Dental (MOR 51086)

V CURSOQ(S) PARA O(S) QUAL(IS) A DISCIPLINA E OFERECIDA
Odontologia

VI. EMENTA

Anomalias dentarias. Anomalias do desenvolvimento dos maxilares. Injurias fisicas e quimicas da
mucosa bucal. Patologia dos tecidos periodontais. Principais processos de destruicdo dos tecidos
dentais duros: Erosdo Dental e Cérie Dental. Pulpopatias e periapicopatias. Cistos e tumores
odontogénicos. Cistos ndo-odontogénicos e pseudocistos.. Patologia dssea: lesdes neoplasicas e
nédo neoplasicas. Tumores de tecidos moles. Patologia epitelial: lesées precursoras do cancer de
boca e carcinoma espinocelular. Infeccdes de origem bacteriana, de interesse estomatoldgico.
Infecgbes de origem viral, de interesse estomatoldgico. InfecgcGes de origem fungica e protozoaria,
de interesse estomatolégico. Manifestacdes estomatolégicas de dermatopatologias. Patologias das
glandulas salivares. Infecgdo pelo HIV e suas manifestacdes de interesse estomatolégico.

VIi. OBJETIVOS
VILI Objetivo geral da disciplina

Capacitar o aluno de odontologia para o diagnéstico das patologias inerentes a boca, abordando
os aspectos histopatolégicas das diversas patologias, bem como sua etiologia, evolugdo e
fisiopatologia, além de contribuir para formac&o integral do aluno, estimulando as reagdes, a
iniciativa e a responsabilidade, com vistas a ajusta-io ao perfil de um profissional de Odontologia
competente ética, técnica e cientificamente.

VILIl. Competéncias e habilidades gerais dos académicos:
- Os académicos devem estar aptos a desenvolver acdes de prevencao, diagnostico precoce e
promogao de saude em pacientes de risco ao desenvolvimento de patologias bucais € do complexo
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IXHo-manaiouiar: i
- zcaaémicos devem ier conhecimento dos aspectos histopatoléaicas das diversas I
| patologias, bem o entendimento com relag&o a sua etiologia, evoiucao e fisiopatoiogia. i
] - Os académicos dever estar aptos ao diagndstico clinico, imaginolégicos e histopatologico de|
| patologias do complexo maxilo-mandibular;
| - Os académicos dever estar aptos a estabelecer prognéstico e propor tratamentos de patologias
| pem como tratamento € reabnitacao de pacientes com patologias bucais e do compiexo maxilo-
mandibular;

- Os académicos devem estar habilitados a utilizagdo de expressbes e termos técnicos
adequados, de acordo com as normas do Portugués, respeitando pardmetros de ética e
confidencialidade;

- Os académicos devem estar preparados para aprender de maneira continua, buscando
informagdes em meios confiaveis de divulgacéo cientifica.

VILIIL. Competéncias e habilidades especificas dos académicos:

- Os académicos deverdo estar aptos a realizagdo de leitura de laminas histopatolégicas de
patologias bucais e do complexo maxilo-mandibular;

- Inter-relacionar dados clinicos, imaginolégicos e histopatoldgicos, estudados nas disciplinas de
Patologia Geral, Histologia Buco-Dental, Estomatologia, Radiologia, Terapéutica, Cirurgia, bem como
em demais disciplinas da area do diagnéstico;

- Estar apto a indicar a realizacdo de bidpsias incisionais e excisionais de patologias bucais e do
complexo maxilo-mandibular, bem como reconhecer os métodos de processamento laboratorial do
material biopsiado.

CONTEUDO TEORICO E PRATICO DA DISCIPLINA:

VIILI. Contetdo tedrico:

ANOMALIAS DETARIAS:

e Tamanho: microdontia
macrodontia

e Forma: geminacéo
fusdo
concrescéncia
dilaceracédo
dens-in-dente
raizes supranumerarias

e Numero: anodontia
dentes supranumerarios
denti¢do pré-primaria
denticdo pés-permanente

e Estrutura: amelogénese imperfeita
hipoplasia do esmalite
dentinogénese imperfeita

e Crescimento: erupgao prematura
erupgdo demorada
dentes multiplos ndo erupcionados
dentes retidos
dentes primarios anquilosados

ANOMALIAS DO DESENVOLVIMENTO DOS MAXILARES
e Fenda labial

e Fenda palatina

« Uvula bifida

e Exostoses vestibulares

= Toro palatino

e Toro mandibular




INJURIAS FISICAS E QUIMICAS DA MUCOSA BUCAL

e Linha Alba

e Morsicatio buccarum (mastigacéo crénica da bochecha)

e Hemorragia submucosa (petéquia, equimose, hematoma).
e Ulceracgbes traumaticas / granuloma traumatico

¢ Necrose anestésica

¢ Queimaduras quimicas

e Tatuagem por amalgama

e Melanose do fumante

» Efeitos da radioterapia

PATOLOGIA DOS TECIDOS PERIODONTAIS

e Gengivite

e Gengivite ulcerativa necrosante aguda (GUNA)

e Gengivite plasmocitaria (gengivoestomatite alérgica)

e Gengivite descamativa

e Hiperplasia gengival induzida por drogas

e Fibromatose gengival

¢ Periodontite

¢ Periodontite de acometimento precoce (Periodontite juvenil)
e Pericoronarite

PRINCIPAIS PROCESSOS DE DESTRUICAO DOS TECIDOS DENTAIS DUROS
e Erosédo dental

e Doenga carie

e Carie de esmalte

e Carie de dentina

PULPOPATIAS:
e Pulpites agudas
e Pulpites cronicas

PERIAPICOPATIAS:

e Pericementite aguda
e Abscesso periapical
¢ Granuloma periapical
e Cisto periapical

CISTOS ODONTOGENICOS:

e Cisto radicular

e Cisto residual

¢ Cisto dentigero

e Cisto de erupgéo

e Cisto paradental

e Ceratocisto odontogénico

¢ Cisto odontogénico ortoceratinizado

e Cisto periodontal lateral

« Cisto odontogénico calcificante (Cisto de Gorlin)

CISTOS NAO ODONTOGENICOS E PSEUDOCISTOS:
Cistos intra-6sseos

 Cisto do ducto nasopalatino

Pseudocistos

e Cisto 0sseo aneurismatico

¢ Cisto 6sseo simples (traumatico)

o Cisto &sseo estatico
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Cistos de tecidos moles

e Cisto nasolabial

o Cisto epidermdide

e Cisto dermdide

» Cisto do ducto tireoglosso
 Cisto linfoepitelial

TUMORES ODONTOGENICOS

e Odontoma.

e Ameloblastoma.

* Tumor odontogénico adenomatdide.

e Tumor odontogénco epitelial calcificante
e Cementoblastoma benigno.

e Mixoma.

e Fibroma ameloblastico.

PATOLOGIA OSSEA

Tumores maxilares benignos

e Osteoma.

e Condroma.

e Tumor de células gigantes.

Tumores maxilares malignos

¢ Osteossarcoma.

e Condrossarcoma.

e Sarcoma de Ewing.

e Linfoma de Burkitt.

Osteomielites dos maxilares

e Osteomielite supurativa aguda.

e Osteomielite supurativa crénica.

e Osteomielite esclerosante crénica focal.
o Osteomielite esclerosante crdnica difusa.
o Osteomielite cronica com periostite proliferante-Garré.
Lesbes Fibro-6sseas

e Displasia fibrosa

e Displasia cemento-0ssea.

¢ Fibroma ossificante

TUMORES DE TECIDOS MOLES
Lesdes reativas da mucosa

e Fibroma Traumatico (HFI)

e Granuloma piogénico

e Lesdo periférica de células gigantes
e Fibroma ossificante periférico
Neopiasias benignas

e Fibroma.

e Leiomioma.

o Mixoma.

e Lipoma.

e Hemangioma.

e Linfangioma.

e Neurilemoma

e Neurofibroma

Neoplasias malignas

e Fibrossarcoma.

e Leiomiossarcoma




PATOLOGIA EPITELIAL
e L eucoplasia

e Eritroplasia

e Carcinoma epidermoide
e Carcinoma verrucoso

e Ceratoacantoma

e Lentigo simples

e Macula melandtica oral
* Nevo melanocitico adquirido
e Melanoma

e Carcinoma Basocelular

INFECCOES DE ORIGEM FUNGICA
e Paracoccidioidomicose

e Candidiases

e Histoplasmose

INFECCOES DE ORIGEM VIRAL

e Herpes simples (HSV-1 e HSV-2): Gengivo-estomatite herpética aguda e Herpes recorrente
e Herpes Zoster

e Citomegalovirus (CMV)

e Virus do Papiloma Humano (HPV)

e Epstein Barr Virus (EBV)

INFECCOES DE ORIGEM BACTERIANA
e Sifilis (Lues)

e Tuberculose

¢ Actinomicose

e Hanseniase (doenca de Hansen)

MANIFESTACOES ESTOMATOLOGICAS DE DERMATOPATOL OGIAS
e Liquen plano

¢ Pénfigo vulgar

e Penfigbide Benigno de Mucosas

e Eritema Multiforme

e Lupus eritematoso.

PATOLOGIA DAS GLANDULAS SALIVARES
* Mucocele e ranula

e Cisto de retencdo de muco

o Sialolitiase

e Sialoadenite

e Sialoréia

e Xerostomia (sindrome de Sjogren)
Neoplasias Benignas das glandulas salivares
¢ Adenoma pleomorfico

e Tumor de Warthin

Neoplasias Malignas das gldndulas salivares
e Carcinoma mucoepidermoide

¢ Carcinoma adendide cistico

e Adenocarcinoma polimorfo de baixo grau de malignidade

INFECCAO PELO HIV E SUAS MANIFESTACOES

e Etiopatogenia

e Epidemiologia

e Estagios da doenca

« Interagdes virus-hospedeiro X diferentes fases da doenga




« ifanifestacdes bucais da AIDS

VIILIl. Conteudo Pratc:
Anaise de laminas histopatolégicas das lesdes estudadas nas aulas tedricas e discusséo de

| casos ciinicos.

IX. METODOLOGIA DE ENSINO / DESENVOLVIMENTO DO PROGRAMA

Serdo utilizadas aulas expositivas: Projecdo e discussdo de casos clinicos; Demonstracéo,
interpretacdo e estudo de ldminas histopatolégicas; Fixacdo do aprendizado; Discussdo das
avaliagdes teoricas.

Consideracdes importantes:

O horério de inicio da aula sera rigorosamente obedecido. Um atraso de 10 (dez) minutos sera
tolerado. Chamadas serdo efetuadas apds cada intervalo de aula.

A interrupg&o das explicagles, para observagdes e perguntas, sera permitida e até desejada,
desde que com objetivos técnico-cientifico.

E proibido fumar, comer e beber durante a aula.

Telefones celulares deverdo permanecer desligados.

X. METODOLOGIA DE AVALIACAO

Cada aiuno serd avaliado individualmente, com base nos seguintes critérios:

X.1._Avaliacao teérica:

Cada aluno sera avaliado objetivamente, através de 03 (trés) provas tedricas, com contetdo
cumulativo, em datas pré-estabelecidas pela Disciplina no inicio do semestre.

ESTAS AVALIAGOES TERAO PESO 7 (SETE) NUM TOTAL DE 10 (DEZ) PONTOS,
CORRESPONDENDO A 70% NA COMPOSIGAC DA MEDIA DO ALUNC NAQUELE SEMESTRE.

Consideracdes importantes:

As questdes das provas deverdo ser respondidas com uso de caneta azul ou preta. Questdes
respondidas a l4pis ndo serdo corrigidas e, conseqientemente, receberdo nota 0,0 (zero). A
interpretacdo das questdes também faz parte da prova.

Os alunos devem se expressar na lingua portuguesa oficial, culta, utilizando termos técnicos
adequados.

Nenhum aluno podera dar entrada ac ambiente da avaliagdo apés a saida de um outro aluno.

Né&o sera permitido ao aluno ausentar-se da sala durante o desenvolvimento da avaliagdo. Em
casos de urgéncia, um dos professores da Disciplina acompanhara o aluno durante o tempo que for
julgado necessario para resolugdo da mesma.

Os trés ultimos alunos deverdo permanecer em sala até o término de todas as avaliagdes,
dentro do limite de tempo estipulado (duas horas para as avaliacdes formais, dez minutos para as
avaliagcbes rapidas).

N&o sera permitido o uso de bonés.

X.1._Avaliacdo tedrica:
Cada aluno sera avaliado subjetivamente, porém, obedecendo a critérios pré-definidos e

padronizados, em cada dia de aula pratica e teédrica, de acordo com o que segue:
¢ Participacdo das atividades praticas programadas para aquele dia;
e Desenhos e laudos histopatoldgicos realizados;
o Estudo das laminas histopatologicas;
+ Pontualidade;
e Assiduidade;
e Conhecimento técnico e cientifico demonstrado;
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e Capacidade de relacionar e aplicar o conteido teodrico as atividades préticas
correspondentes;

e Comportamento;

e |niciativa e interesse pelo conteudo das aulas;

e Adaptacéo do contetdo tedrico aos casos clinicos apresentados.

A MEDIA DAS NOTAS DAS ATIVIDADES PRATICAS DO PERIODO TERA PESO 3 (TRES)
NUM TOTAL DE 10 (DEZ) PONTOS, CORRESPONDENDO A 30% NA COMPOSIGAO DA MEDIA
DO ALUNO NAQUELE SEMESTRE.

As notas das avaliagbes praticas serdo publicadas juntamente com as notas das respectivas
avaliagdes tedricas.

Consideracdes importantes:

a) Cada semestre sera dividido em 03 partes. A cada parte do semestre sera calculada a média
da avaliagdo tedrica e da avaliacio pratica.

b) A nota minima do semestre para aprovacgéo é 6,0 (seis).

€) A média final de cada aluno no semestre serd o resultado da ponderacdo das 3 médias (das
avaliacles tedrica e praticas), de acordo com o quadro que segue:

12 média das avaliacdes tedrico/praticas | Peso 3 na média do semestre
2% média das avaliacbes tedrico/praticas |Peso 3 na média do semestre
3% média das avaliacdes tedrico/praticas | Peso 4 na média do semestre

d) As notas seréo publicadas em mural préprio, da disciplina de Patologia Bucal.

Todas as notas emitidas pela Disciplina serdo expressas até a primeira casa decimal, utilizando-
se o sistema de arredondamento preconizado pela UFSC. Ex: Nota 7,20 sera publicada como 7,0;
nota 7,25 sera publicada como 7,5.

e) Os alunos terdo aula pratica com estudo e discussdo do gabarito das provas tetricas 1 e 2,
em horério previsto no cronograma, SEM VISTAS AS PROVAS.

f) Os alunos terdo o direito de solicitar revisio de PROVA TEORICA, MEDIANTE
PREENCHIMENTO DE REQUERIMENTO préprio no Depto de Patologia, no periodo de ATE 48 HS
apos a publicagéo das notas e agendamento de horario para a realizagédo da referida revisdo.

Aos professores, caberd o direito de deferir ou ndo o pedido de revisdo de prova tedrica,
mediante analise da justificativa para revisdo apresentada por escrito.

g) NAO CABERA SOLICITAGAO DE REVISAO DAS AVALIAGOES PRATICAS.

h) Casos omissos serdo resolvidos mediante observancia da legislacéo vigente na UFSC.

i) Com base na resolugéo n° 017/Cun/97, art. 70, § 2°, NAO HAVERA RECUPERAGAO.

Xi. NOVA AVALIACAO

No caso de impossibilidade de realizagdo das avaliagdes tedricas, cabera ao aluno solicitar, por
escrito, realizacdo de nova prova, apresentando justificativa.

A Disciplina de Patologia Bucal ira deferir o pedido de segunda chamada de prova tebrica, na
observancia da legislagdo vigente na UFSC.

A data e o horario para realizagdo da prova de segunda chamada estd prevista no cronograma e
sera realizada imediatamente ap6s a terceira avaliacao tedrica.

Casos omissos serdo resolvidos mediante observancia da legislagdo vigente na UFSC.

Avaliagbes praticas ndo poderdo ser repetidas e o aluno que faltar a uma atividade pratica
recebera nota 0,00 (zero) naquele dia.

Xil. CRONOGRAMA
Ver cronograma em anexo




Xiil. BIBLIOGRAFIA BASICA

Juntamente com as Disciplinas de Estomatologia e Radiologia, optamos pela escolha do livro
texto a seguir, o qual sera utilizado pelas 3 disciplinas afins:

NEVILLE, B.W., DAMM, D.D., ALLEN, C.M., BOUQUOT, J.E. Patologia oral e maxilofacial.
Guanabara Koogan: Rio de Janeiro, 2004. 820 p.

BARNES L, EVESON JW, REICHARD P, SIDRANSKY D. World Health Organization
Classification of Tumours. Pathology & Genetics — Head and Neck Tumours. |IARCPress:
Lyon:,2005. 430p.

CAWSOCN, R.A., BINNIE, W.H., EVENSON, J.W. Atlas colorido de enfermidades da boca -
Correlacées clinicas e patolégicas. Artes Médicas, 1997.

ELLIS GL, AUCLAIR PL. Tumors of the Salivary Glands (Atlas of Tumor Pathology 3rd Series).
Armed Forces Institute of Pathology: Washington D.C., 1996, 468p.

FAILACE, R. Hemograma: Manual de Interpretacdo. 3. ed. Arimed: Porto Alegre, 1996. 198 p.

MARCUCCI, G. Fundamentos de Odontologia: Estomatologia. Guanabara Koogan: Rio de
Janeiro, 2005. 243 p.

REICHARD PA, PHILIPSEN, HP. Odontogenic tumours and allied lesions. Quintessence
Publishing Company, 2004, 388p.

REGEZI JA, SCIUBBA JJ. Patologia Bucal: Correlagdes Clinicopatolégicas. 32 ed.: Guanabara
Koogan: Rio de Janeiro, 2000. 598p.

REGEZI JA, SCIUBBA JJ, POGREL MA. Atlas de Patologia Oral e Maxilofacial. 12 ed. Guanabara
Koogan: Rio de Janeiro, 2002. 184p.

SHAFER, W.G., HINE, M.K., LEVY, B.M. Tratado de Patologia Bucal. Guanabara Koogan: Rio de
Janeiro, 1987. 837 p.

SILVERMAN, S.; EVERSOLE, L.R.; TRUELOVE, E.L. Fundamentos de Medicina Oral. Guanabara
Koogan: Rio de Janeiro, 2004. 384 p.

SONIS, S.T., FAZIO, R.C., FANG, L. Principios e Pratica de Medicina Oral. 2 ed. Guanabara
Koogan Rio de Janeiro, 1995. 491 p.

TOMMASI, AF. Diagnéstico em Patologia Bucal. 3% edicdo revisada e ampliada. Pancast: S&o
Paulo, 2001. 600 p.

Profa Dra Lilifae Jj.’:‘rando Profa Dra Elena Riet C Rivero
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SERVICO PUBLICO FEDERAL
UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA
CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE
DEPARTAMENTO DE PATOLOGIA

Uisciplina de Patologia Bucal - CRONOGRAMA PARA O SEMESTRE 2006/01

| D
| Data i Aulas | ; | Turma | Contetido Programatico

01/05 | Pratica | 22 B FERIADC
02/05 3 A+B+C | Apresentacdo das normas da disciplina

Tedrica Histopatologia da doenca cérie e eros&o dental |

Excepcionalmente: toda tarde com aula tedrica

04/05 | Pratica | 5° A LIVRE (Aula da Disciplina de Radiologia)
05/05 | Tedrica | 6° A+B+C Histopatologia da doenca carie e eroséo dental |

08/05 | Pratica | 22 | B | Aula pratica de técnica histoldgica € macroscopia
09/05 | Tedrica 2 | A+B+C Etiologia e classificacao das pulpites
09/05 | Pratica 2 C Aula pratica de técnica histoldgica e macroscopia
11/05 | Pratica 2 A Aula pratica de técnica histolégica e macroscopia
12/05 | Tedrica | 67 A+B+C | Pulpites agudas e croénicas

Pericementite
15/05 | Pratica | 22 B Carie e erosdo dental
16/05 | Teodrica 3 A+B+C | Abscesso Periapical Agudo
16/05 | Pratica 3% C Carie e erosdo dental
18/05 | Pratica 52 A Carie e eroszo dental

19/05 | Teodrica 6* A+B+C | Lesbes Periapicais Cronicas: Abscesso Periapical Crénico + Granuloma
Periapical + Cisto Periapical

22/05 | Pratica 2° B Pulpites + Lesbes periapicais agudas
23/05 | Tebrica | 3° A+B+C | Cistos Odontogénicos |

23/05 | Pratica 32 C Pulpites + Lesbes periapicais agudas
25/05 | Prética 5° A Pulpites + Lesdes periapicais agudas

26/05 | Tedrica 62 A+B+C | Cistos Odontogénicos

29/05 | Pratica 22 B Lesbes periapicais cronicas

30/05 | Tedrica 32 A+B+C Cistos ndo Odontogénicos e Pseudocistos

30/05 | Pratica 3? C Lesdes periapicais crénicas

01/06 | Prética 2 A Lesbes periapicais crénicas

02/06 | Teodrica | 6% A+B+C | Tumores Benignos dos Maxilares — Odontogénicos
05/06 | Pratica | 2% B Cistos Odontogénicos

06/06 | Tebrica | 3° A+B+C Revisdo do contelido programatico

06/06 | Pratica 3 C Cistos Odontogénicos

08/06 | Pratica B A Cistos Odontogénicos

09/06 | Tedrica 62 A+B+C




12/06 | Pratica 22 B Fixacao do Aprendizado
13/06 | Teorica | 3 A+B+C | Tumores Benignos dos Maxilares — Nao Odontogénicos
13/06 | Pratica 3 C Fixacdo do Aprendizado
15/06 | Pratica 52 A FERIADO
16/06 | Tebrica 62 A+B+C | Anomalia de desenvolvimento dos dentes
19/06 | Prética 2 B Cistos nao-odontogéncos
20/06 | Tedrica 32 A+B+C | Anomalias do desenvolvimento dos maxilares
20/06 | Pratica | 3° C Cistos n&o-odontogéncos
22/06 | Pratica 52 A Cistos nao-odontogéncos
23/06 | Tedrica 62 A+B+C | Tumores de tecidos moles |

| 26/06 | Pratica 22 B Tumores Benignos dos maxilares
27/06 | Teodrica 2 A+B+C | Tumores de tecidos moles Il
27/06 | Pratica 3 C Tumores Benignos dos maxilares
29/06 | Pratica 52 A Tumores Benignos dos maxilares
30/06 | Tedrica 2 A+B+C | Lesbes pigmentadas da mucosa

l Patologia benignas das glanduias salivares

03/07 | Pratica | 2° B Tumores de tecidos moles
04/07 | Tebrica 32 A+B+C | Fatores etioldégicos no cancer de boca
04/07 | Prética 2 C Tumores de tecidos moies
06/07 | Pratica 2 A Tumores de tecidos moles

| Q7/07 | Tebrica &° A+B+C Patologia epitelial | — Leuco e eritroplasia
10/07 | Pratica = B Patologia epitelial |
11/07 | Tedrica 32 A+B+C Patologia epitelial Il — Carcinoma epidermoide
11/07 | Pratica 2 C Patologia epitelial |
13/07 | Pratica N A Patologia epitelial |
14/07 | Tebrica 2 A+B+C | Patologia epitelial Il — Carcinoma epidermoide

Patologia epitelial lll— Melanoma e Carcinoma basocelular

17/07 | Pratica 28 B Patologia epitelial Il
18/07 | Teodrica 5 A+B+C Revisdo do Conte Pro 2
18/07 | Pratica ? C Patologia epitelial |l
20/07 | Pratica 2 A Patologia epitelial I}
21/07 | Teobrica | 6% A+B+C | SEGUNDA AVALIACAQ TEOR T
24/07 | Pratica a B Lesbes pigmentadas da mucosa
25/07 | Teodrica 3 A+B+C Patologias malignas das gléandulas salivares
25/07 | Pratica 3 C L esbes pigmentadas da mucosa
27/07 | Pratica | 52 | A Lesdes pigmentadas da mucosa
28/07 | Tedrica 62 A+B+C | Tumores malignos dos maxilares
31/07 | Pratica | 22 B Fixacdo do Aprendizado
01/08 | Teérica | 3% A+B+C Displasias dos maxilares
01/08 | Pratica | 32 C FixagcZo do Aprendizado
03/08 | Pratica | 5° A Fixacdo do Aprendizado
04/08 | Teorica | 6° A+B+C | Osteomielites dos maxilares
07/08 | Pratica | 2° B Displasias e osteomielites
08/08 | Tedrica 2 A+B+C | Estomato-dermatopatologia
08/08 | Pratica 32 C Displasias e osteomielites
10/08 | Pratica | 5% A Displasias e osteomielites
11/08 | Tebrica | 6° A+B+C | Infeccbes flingicas




14/08 | Pratica | 22 B infecgbes flingicas

15/08 | Teorica | 3° A+B+C | Infecgbes Virais |

15/08 | Pratica | 3 C Infecgdes fungicas

17/08 | Pratica 57 A Infeccdes fungicas

18/08 | Teobrica 62 A+B+C Infecgdes Virais Il

21/08 | Pratica | 2° B Infeccdes Virais
22/08 | Tebrica | 32 A+B+C | Revisdo do Contelido Programatico
22/08 | Pratica 32 C Infecgdes Virais
24/08 | Pratica | 5% A Infeccbes Virais

LZS/OB Tebrica 62 A+B+C TERCEIR CAC

DATAS E EVENTOS IMPORTANTES:

16 A 21 DE JULHO DE 2006:
582 Reunido Anual da SBPC Sociedade Brasileira para o Progresso da Ciéncia, Fpolis,
SC

24 A 28 DE JULHO DE 2006:
25°. EAAQ Encontro Académico de Atualizagdo Odontoldgica, Fpolis, SC

26 A 29 DE JULHO DE 2006:
XIV Congresso Brasileiro de Estomatologia, Natal, RN

Total: 17 semanas de aula
Professores: Dra Liliane Janete Grando
Dra Elena Riet Correa Rivero




