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1. INTRODUCAO

A endodontia, diferentemente das outras especialidades odontoldgicas,
trabalha em regifes inacessiveis ao olho humano, o que requer do profissional um
nivel apurado de sensibilidade tatil e experiéncia. Este fato faz com que a
especialidade ainda seja vista nas universidades, como algo trabalhoso e
extremamente minucioso do ponto de vista técnico, e com uma longa curva de
aprendizagem a ser enfrentada (SOUZA et al. 2017).

A estratégia normalmente ensinada para o preparo dos canais radiculares
nas universidades brasileiras é a utilizagdo da técnica de instrumentacdo com limas
manuais, que devido a sua complexidade e necessidade de sensibilidade tatil
elevada contribui para que uma expressiva parcela dos estudantes desenvolvam
uma rejeicao natural a endodontia (SEIJO et al. 2013). Uma consequéncia direta
desse problema é a qualidade geral do tratamento endodéntico realizado por
estudantes de Odontologia e profissionais recém-formados em Universidades
diferentes ao redor do mundo (TAHUN et al. 2014; SAGSEN et al. 2006). Porém,
dos fatores que influenciam na curva de aprendizado, os relacionados a técnica
podem ser facilmente reconsiderados e readaptados em fungdo do avancgo
tecnoldgico (SOUZA et al. 2017).

A instrumentacdo rotatdéria marcou a entrada da endodontia na era
contemporanea (BRANTLEY et al. 1988; LEONARDO 2012), proporcionando um
alargamento progressivo do canal radicular e uma melhor qualidade do preparo do
canal, com diminuicdo significativa de erros (MARTINS et al. 2012). Porém esta
técnica ainda apresenta curva de aprendizagem longa; relativo risco de fratura dos
instrumentos (Inan et al. 2009) e alto custo. Ja a instrumentagéo reciprocante criou
um novo conceito de praticidade e rapidez dos tratamentos, pois permite que
preparos sejam feitos utilizando apenas um Unico instrumento. Além disso, na
técnica reciprocante, o indice de iatrogenias como fraturas, perda do comprimento
de trabalho e instrumentacdo além do 4pice, é consideravelmente mais baixo que
com a instrumentacdo manual e rotatéria convencional (RODRIGUES et al. 2016)
permitindo que mesmo estudantes com pouca experiéncia possam realizar o
tratamento de casos mais complexos (MUNOZ et al. 2014).

A introducdo do movimento reciprocante nos cursos de graduacdo em
Odontologia abre uma nova perspectiva educacional capaz de atenuar a dura
realidade do ensino e da aprendizagem da Endodontia. Com a utilizacdo de uma
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abordagem de ensino menos dependente da experiéncia e técnica, € possivel
proporcionar uma maior independéncia para o aluno, obtendo-se preparos com
o0timo padrédo de modelacdo, mesmo em casos complexos. Além disso, com a
diminuic&o da curva de aprendizado, é possivel reduzir o nUmero de estudantes e
cirurgibes dentistas que desenvolvem uma rejeicdo a endodontia, formando
profissionais cada vez mais completos e seguros.

2. METODOLOGIA

A partir do primeiro semestre de 2017, foi implementado o Ensino da técnica
de instrumentacado reciprocante para realizacdo do tratamento endoddéntico, nas
disciplinas pré-clinica e clinicas do curso de Odontologia da Universidade Federal
de Pelotas.

Com esta iniciativa, os alunos passaram a poder optar, durante o planejamento dos
tratamentos, pela realizacdo da Endodontia manual convencional, ou com
instrumentacao reciprocante.

O presente trabalho tem como objetivo apresentar um relato a respeito da
rotina clinica do Estagio em Clinica Odontoldgica Il da FOP-UFPel, no ultimo ano,
apos a implementacao do ensino da técnica reciprocante, onde foram finalizados
aproximadamente cem tratamentos endodénticos por alunos do Udltimo ano da
graduacéo.

Os procedimentos pulpares foram realizados sob condi¢des controladas e
padronizadas, sempre sob supervisdo de um professor de Endodontia. Todos os
alunos, ap6s a aula teodrica, receberam ainda instrugdes praticas a respeito da
realizacdo da técnica reciprocante e a necessidade do correto preenchimento das
fichas do paciente, e acompanhamento do pos-operatério.

Além dos dados referentes ao diagndstico clinico e anamnese, foi realizada
ainda a avaliacdo da intensidade da dor pdés operatéria, através da Escala de
Avaliacdo Numérica da Dor (EAND), validada em Portugués por Ferreira-Valente
et al. (2011). A escala é aplicada em momentos distintos: na primeira consulta apés
exame clinico completo; ap6s o preparo biomecanico (passadas 24 e 48 horas);
apos a obturacdo dos canais radiculares (passadas 24 e 48 horas). Os canais
radiculares foram preparados com uma das seguintes técnicas: manual
convencional; técnica rotatéria; ou reciprocante. A irrigacdo de todos os canais foi
realizada com NaOCl a 2,5% e EDTA a 17% ao final do preparo. Nos casos onde
mais de uma sessao foi necesséria, foi utilizada medicacéo a base de hidréxido de
calcio. A obturacéo ocorreu em uma segunda sessao, utilizando a técnica do cone
anico com cones do sistema correspondente ao preparo, ou técnica de
condensacdo lateral da guta-percha.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Durante os semestres de 2017-1 e 2017-2 foram finalizados 101 tratamentos
endodonticos pelos alunos do nono semestre do curso de Odontologia. Um total de
28,7% apresentava dor no momento do tratamento, e 12,9% relataram dor prévia.

Do total de casos, 30 eram dentes com vitalidade pulpar, 50 eram dentes
sem vitalidade, e 20 eram retratamentos. Em mais de 60 casos, os alunos optaram
pela realizac&o da técnica reciprocante, com uso dos sistemas WaveOne Gold ou
Reciproc. Dez casos foram instrumentados pela técnica rotatoria, e 30 pela técnica
manual convencional.
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Com a introducdo das técnicas mecanizadas na graduacao, houve tambéem o
aumento da frequéncia do uso do localizador foraminal, o que permitiu que
aproximadamente 70% dos casos fossem tratados até o comprimento real do
dente. Este tecnologia permitiu ainda, um significante aumento do nimero de casos
tratados em uma Unica sesséo (63,4%), sendo que 34,7% dos casos foram tratados
em duas sessfes, e apenas um caso em trés consultas. A facilidade da técnica
permite que o0s tratamentos sejam realizados de forma mais rapida, e
indubitavelmente mais efetiva, pois qualitativamente foi possivel perceber a
otimizacao dos resultados da obturacéo.

E importante salientar que ndo houve correlagéo entre a técnica empregada
e a ocorréncia de dor pos operatéria. Também nao houve correlacdo da dor com o
limite apical de instrumentacdo e com o numero de sessfes utilizadas para o
tratamento.

4. CONCLUSOES

A partir da introducédo da técnica reciprocante no ensino da Endodontia da
Faculdade de Odontologia da UFPel tém sido possivel observar um aumento no
namero de tratamentos endodonticos efetuados, assim como um incremento na
qualidade das obturacdes e na motivagdo dos discentes para o aprendizado da
Endodontia.
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