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1. INTRODUCAO

Um dos principais fatores relacionados ao insucesso do tratamento
endoddntico é a anatomia complexa do sistema de canais radiculares, que ndo
permite a limpeza completa do canal, permitindo a manutencéo de microrganismos
viaveis (Wada et al. 1998). A incidéncia de obturacdes insatisfatorias e,
consequentemente, falhas endoddénticas em molares acaba sendo maior do que
em outros grupos dentérios, provavelmente devido a essas complexidades e a
presenca de curvaturas radiculares, que é comum neste grupo dentario,
dificultando a desinfeccdo, modelagem e obtencdo de um preenchimento
satisfatorio (Riddel et al. 2006).

De acordo com a Sociedade Europeia de Endodontia, um tratamento
endodéntico é considerado adequado quando, radiograficamente, o canal esta
completamente preenchido, sem a presenca de vazios, e quando mantém sua
anatomia original apos a moldagem (European Society of Endodontology, 2006). A
literatura aponta que a qualidade técnica dos tratamentos de canais realizados por
alunos de graduacéo varia de 13% a 55% (Khabbaz et al. 2010 , Kumar & Duncan,
2012, Ribeiro et al. 2018), sendo as menores taxas atribuidas aos dentes
multirradiculares (Eleftheriadis & Lambrianidis 2005, Donelly et al. 2017).

O objetivo deste estudo foi avaliar a frequéncia de falhas técnicas no
tratamento endodontico de molares realizado por estudantes de graduacédo e sua
associagdo com a técnica de curvatura radicular e instrumentagéo.

2. METODOLOGIA

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa Local (CAAE n°
06198819.6.2001.5317). O presente estudo consiste em uma avaliagao observaci-
onal transversal da frequéncia de falhas técnicas em tratamentos endoddnticos em
clinicas odontolégicas de graduacdo desenvolvida e relatada com base nas reco-
mendacbes da diretriz STROBE (von EIm et al. 2008). O estudo compreendeu
tratamentos primarios em dentes molares, realizado por alunos do 5° ano de
graduacdo de uma faculdade de odontologia (Universidade Federal de Pelotas -
UFPel, Brasil), no periodo de mar¢o de 2018 a outubro de 2021.

A avaliacdo foi realizada em raizes mesiais de molares superiores e
inferiores, foram incluidos na andlise apenas 0s casos que tiveram seus prontuarios
totalmente preenchidos, com radiografia periapical final devidamente processada e
armazenada e realizada com posicionador radiografico para evitar distor¢cdes de
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comprimento e angulo. Imagens com coroa ou raiz dentaria pouco claras,
impossibilidade de determinar o plano oclusal, dentes com desenvolvimento
radicular imaturo, outros dentes que nao molares e retratados endodénticamente
foram excluidos. Além disso, também foram excluidos os registros com dados
omissos de variaveis técnicas (instrumentacdo ndo relatada e técnica de
preenchimento). A coleta de dados foi realizada por um Unico pesquisador. As
variaveis coletadas do prontuéario do paciente foram: sexo (feminino ou masculino),
posicao do dente (molar inferior ou superior), diagnéstico inicial (polpa vital ou polpa
necrotica), técnica de preparo do canal radicular (limas alternativas ou limas
manuais) e técnica de obturacdo (cone Unico ou condensacao lateral a frio).

A partir da andlise radiogréfica, as variaveis coletadas foram: comprimento
da obturac&o do canal radicular (adequado, quando a obturagéo estava entre 0 — 2
mm do apice, comprimento da obturacdo do canal radicular =2 2 mm do apice,
comprimento da obturacdo do canal radicular além do apice), densidade (adequada
ou inadequada), conicidade (adequada ou inadequada) e ocorréncia de ressalto/zip
(ausente ou presente).

O grau de curvatura radicular foi medido tracando-se nas imagens de raios
X uma primeira linha paralela ao longo eixo do canal e uma segunda linha do
forame apical em direcdo ao ponto de inicio da curvatura radicular e, finalmente,
medindo-se 0 grau de curvatura radicular, angulo agudo formado pelas linhas
(Schneider, 1971). Essas linhas foram tracadas usando o Adobe Photoshop
(versado 7.0) e a curvatura da raiz foi medida usando o software ImageJ.

Foram analisados 206 tratamentos endodbnticos de 197 pacientes
(feminino, n=101; masculino, n=96), com média de idade de 38,85 anos + 19,42. A
maioria dos dentes tratados foram molares inferiores (71,4%), apresentando
necrose pulpar (66,5%). A técnica manual convencional, com uso de limas
manuais, foi utilizada em 102 (49,5%) casos, 104 (50,5%) foram instrumentados
pela técnica reciprocante. Dezoito molares (8,7%) apresentaram grau de curvatura
radicular até 10°, enquanto que em 131 dentes (63,6%) o grau de curvatura ficou
entre 10° e 30°, e em 57 (27,7%), a curvatura foi maior que 30°.

Densidade inadequada e conicidade inadequada, seguidos de comprimento
de obturacdo curto, foram os fatores mais frequentes responsaveis por falhas na
obturacdo do canal radicular. A analise bivariada demonstrou que a técnica de
instrumentacao foi significativamente associada a todos os critérios de desfecho
investigados para determinar as falhas técnicas de obturagdo do canal radicular.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

O presente estudo compreende dados coletados de registros clinicos e
radiograficos de dentes com tratamento endodontico realizados por alunos de
graduacédo da Faculdade de Odontologia da Universidade Federal de Pelotas,
Brasil. Os resultados gerados na presente pesquisa sao fundamentais para avaliar
as habilidades de aprendizagem e a qualidade técnica dos tratamentos durante a
graduacdo, bem como identificar possiveis aspectos de ensino em Endodontia a
serem aprimorados.

De acordo com a European Society of Endodontology (2006), a
instrumentacdo do canal radicular deve resultar em formato conico e uniforme, do
terco cervical ao apice, e a avaliacdo da qualidade do tratamento deve incluir a
observacdo do comprimento de trabalho adequado, definido como o mais proximo
possivel da constricdo apical; o canal deve ser completamente preenchido com um
material (semi) sélido associado a um cimento endodoéntico; nenhum espaco entre
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o material obturador e as paredes do canal deve ser visto radiograficamente
(densidade adequada); e preparo cénico da coroa ao apice (conicidade adequada).

A maioria dos molares analisados no presente estudo apresentou grau de
curvatura radicular maior ou igual a 20°, ou seja, curvaturas consideradas de grau
de dificuldade moderado a alto de acordo com a AAE (Associacdo Americana de
Endodontia), no entanto, ndo foi encontrada associacao com falhas técnicas na
obturacéo.

O presente estudo tem limitacbes. A primeira esta relacionada a
interpretacdo radiografica da endodontia realizada por meio de radiografias
periapicais, além disso, comprimentos e obturacdes radiculares podem ndo ser
reproduzidos com precisdo devido a distorcfes na angulacao vertical da incidéncia
radiografica e precisam ser processadas e armazenadas corretamente para
fornecer uma imagem de qualidade que possa ser analisada. A segunda € uma
limitacdo atribuida a estudos retrospectivos, onde alguns fatores ndo podem ser
controlados ou analisados, como as habilidades de um estudante de odontologia
individual, comportamento do paciente, diferengas na assisténcia recebida do corpo
docente e dificuldade do caso.

4., CONCLUSOES

Foi possivel concluir que a técnica de instrumentacdo esta4 fortemente
associada a frequéncia de falhas técnicas nas obturacbes de molares. A
instrumentacdo manual foi atribuida ao maior nimero de falhas e ocorréncia de
acidentes quando comparada a técnica reciprocante. Isso reforca que os cursos de
odontologia devem avancar para uma pratica endoddntica contemporanea,
agregando o ensino e a utilizacdo de instrumentos reciprocantes aos curriculos de

graduacéo, e estimulando a pratica nos laboratérios e clinicas de endodontia.

O grau de curvatura radicular ndo demonstrou associa¢do com a frequéncia
de falhas na obturacdo. Porém, segundo a AAE (2019), quanto maior o grau de
curvatura, maior o nivel de dificuldade do caso. Assim, a indicac&o dos tratamentos
endodonticos de molares devem ser indicadas com muita cautela para alunos de
graduacéo, sempre levando em consideracdo a aptidao e interesse do aluno e,
principalmente, o grau de complexidade do elemento dentério.
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