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RESUMO

Com o0s avancos tecnoldgicos e o aperfeicoamento do
preparo quimico-mecénico durante a limpeza e modelagem
dos canais radiculares, onde o sucesso dependera do
controle da infec¢do, o tratamento endoddntico em sessdo
Unica de dentes com polpa necrosada ¢ uma abordagem
biolégica possivel, pois apresenta resultados clinicos
satisfatorios. E como efetivo coadjuvante ao tratamento
endodéntico convencional a terapia fotodindmica associada
a laser vem sendo uma das principais utilizagbes como
auxiliar na desinfeccdo dos canais radiculares. O caso
clinico aborda o tratamento em sess@o Unica em dentes com
periodontite apical crénica com a utilizacdo da terapia
fotodinamica. Conclui-se que o tratamento endoddntico em
sessdo Unica com utilizagdo da terapia fotodinamica foi
realizado com sucesso, ndo ocorrendo dor pds-operatéria,
propiciando controle da infeccdo e imagem sugestiva de
regressao da lesdo apés um ano de proservacéo, desde que
sejam respeitados o0s principios fundamentais da
endodontia.

PALAVRAS-CHAVE: Necropulpectomia, endodontia,
terapia fotodinamica, bioceramicos, bio C Sealer

ABSTRACT

With technological advances and the improvement of chemical-
mechanical preparation during cleaning and shaping of root
canals, where success will depend on infection control,
endodontic treatment in a single session of teeth with necrotic
pulp is a possible biological approach, as it presents results
satisfactory clinics. And as an effective adjunct to conventional
endodontic treatment, photodynamic therapy associated with
laser has been one of the main uses as an aid in the disinfection
of root canals. The clinical case addresses the treatment in a
single session in teeth with chronic apical periodontitis using
photodynamic therapy. It is concluded that the endodontic
treatment in a single session using photodynamic therapy was
successfully performed, with no postoperative pain, providing
infection control and suggestive image of lesion regression after

one year of follow-up, if the principles are respected.
fundamentals of endodontics.

KEYWORDS:  Necropulpectomy, endodontics, photo-
dynamic therapy. bioceramics, Bio C Sealer,

1. INTRODUCAO

O tratamento endoddntico convencional tem como
objetivo a utilizagdo de manobras quimicas e mecanicas
com a finalidade de reduzir microrganismos presentes no
sistema de canais radiculares, promovendo desinfeccdo e
modelagem dos condutos radiculares, restabelecendo
satde dos tecidos perirradiculares e posterior
restabelecimento da fun¢io do dente'-2343,

A evolugdo de novas técnicas, instrumentos e
materiais levam a um melhor dominio da anatomia do
sistema de canais radiculares aumentando a
previsibilidade e  prognostico dos tratamentos
endodonticos, fazendo com que do tratamento
endodontico em sessdo Unica de dentes com necrose
pulpar uma alternativa de conduta biologica possivel,
apresentando resultados clinicos bastante satisfatorios
onde sera semelhante aos obtidos em miultiplas
sessdes®3078,

Como alternativa coadjuvante na elimina¢do dos
microrganismos no tratamento convencional, a Terapia
Fotodindmica (Photo Dynamic Therapy — PDT)
caracteriza-se pela utilizagdo da luz (laser), associado a
um fotossensibilizador. A desinfec¢do neste caso,
consiste em utilizar uma fonte de luz com comprimento
de onda especifico capaz de estimular um agente
fotossensivel (corante), que na presenca de oxigé€nio
resulta em danos oxidativos, causando a morte
celular®!0-1,

Nesse contexto, a terapia fotodindmica desponta
como uma nova terapia, sendo uma técnica de facil e
rapida aplicagdo clinica e indolor, ndo desenvolve
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resisténcia microbiana, podendo ser indicada em
tratamentos endodénticos em sessdo Unica ou em
multiplas sessdes™!*!1,

O objetivo deste trabalho € mostrar a abordagem
clinica de um tratamento endodéntico em sessdo Unica
em dentes com periodontite apical crénica com a
utilizacdo da terapia fotodindmica.

2. CASO CLINICO

Paciente de 47 anos de idade, género feminino,
compareceu ao consultério para avaliagdo clinica.
Clinicamente o0s dentes 21 e 22 apresentou-se
sintomatico, resposta negativa ao teste de sensibilidade
pulpar a frio realizado com gas refrigerante Endofrost -
50°C (Roeko, Langenau, Alemanha), respostas negativas
aos testes de percussdo vertical e horizontal e dente 22
com coloragdo amarelada (Figura 1). Ao exame
radiogréafico periapical observou-se imagem radiollcida
situada entre as raizes dos dentes 21 e 22 (Figura 2).

Figura 1. Aspecto clinico inicial. Dente 22 com coloragdo amarelada.
Fonte: os Autores.

Figura 2. Radiografia Inicial. Fonte: os Autores.

Mediante os achados clinicos e exames por imagem,
estabeleceu-se o diagnostico de periodontite apical
cronica com plano de tratamento de necropulpectomia. O
tratamento foi autorizado por meio do termo de
consentimento livre e esclarecido (TCLE).

A modalidade terapéutica para o caso foi a realizacéo
do tratamento endoddntico convencional do dente 21 e
22. Apo6s anestesia infiltrativa local com solucédo
anestésica de lidocaina 2% com epinefrina 1:100.000
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(DFL Industria e Comércio S.A., Rio de Janeiro, RJ), foi
realizado isolamento absoluto e abertura coronéria. A
penetracdo desinfetante foi feita com lima Kerr 10
(Denstply Maillefer, Ballaigues - Suiga), seguida de
odontometria eletrénica (Romiapex®, Romidan, Kiryat
Ono, Israel) com lima Kerr 15 (Denstply Maillefer,
Ballaigues - Suica), estabelecendo o comprimento real de
trabalho (CRT) de 24 mm e comprimento real do dente
(CRD) de 25 mm.

O preparo do canal foi realizado com instrumentos
rotatérios Logic (15.05, 40.01 e 40.05) (Easy
Equipamentos Odontolégicos, Belo Horizonte, Brasil) no
CRT. O desbridamento foraminal foi feito com
instrumento Logic 45.01 no CRD.

Posteriormente foi instituido o protocolo de irrigagdo
ativado com a lima plastica Easy Clean (Easy
Equipamentos Odontolégicos, Belo Horizonte, Brasil),
como se segue: 3 ciclos de 20 segundos de Hipoclorito
de Sodio (NaOCIl) a 2,5% seguido de 3 ciclos de 20
segundos de EDTA a 17% (Biodindmica, Ibipord,
Brasil), finalizado com 3 ciclos de 20 segundos de NaOCI
a 2,5%. Na sequéncia, os condutos foram preenchidos
com 1 ml de agente fotossensibilizador azul de metileno
chimiolux a 0,05% (DMC, Séao Carlos - SP), aguardando
um periodo de 5 minutos. Logo ap6s, foi utilizado o PDT,
com o aparelho Therapy XT (DMC, Séo Carlos - SP) por
60 segundos. O fotossensibilizador foi removido com
irrigacdo ativada com a lima plastica Easy Clean (Easy
Equipamentos Odontolégicos, Belo Horizonte, Brasil)
por 20 segundos de Hipoclorito de Sodio (NaOCI) a
2,5%.

A obturacdo do canal radicular foi executada pela
técnica do cone Unico, com cone de guta-percha #40.05
calibrado (Easy Equipamentos Odontoldgicos, Belo
Horizonte, Brasil) e cimento endodéntico bioceramico
Bio-C Sealer (Angelus, Parana, Brasil). O selamento
coronério com restauracdo definitiva do dente com resina
composta Z250 A2 (3M-ESPE®, St. Paul, MN, EE.UU)
(Figura 3).

Figura 3. Radiografia da Obturagdo. Fonte: os Autores.
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Na proservacdo de 12 meses, a paciente apresentou-
se com auséncia de sinais e sintomas, e ao exame
radiografico redugdo da imagem radiolGcida periapical
(Figura 4).

Figura 4. Radiografia de proservacdo ap6s 1 ano. Fonte: os Autores.

3. DISCUSSAO

Os avangos técnico-cientificos proporcionaram
grande evolugdo no tratamento endoddntico, trazendo a
possibilidade uma modelagem e sanificagcdo mais réapida
e mais eficaz dos canais radiculares, assim viabilizando
o0 tratamento em sessdo Unica. No entanto, quando se trata
de dentes com polpas necrosadas ou leséo periapical, ha
discordéancia sobre a efetividade do tratamento em sessdo
Unica, pois certas situacGes podem ser limitadoras para o
sucesso do procedimento, como a profunda penetracéo
bacteriana no interior dos tdbulos dentindrios ou mesmo
variacdes anatomicas®?34,

Devida a complexidade do preparo biomecanico,
muitos profissionais ainda questionam se o tratamento
em sessdo Unica é adequado. No entanto para execucao
do tratamento em sessdo (nica € Necessario acesso aos
recursos tecnolégicos e experiéncia por parte do
profissional>®12,

Quanto a eficacia na eliminacdo e prevencdo da
introducdo de novos micro-organismos no sistema de
canais, a maioria dos estudos indicou que o tratamento
em sessdo Unica é capaz de reduzir substancialmente a
quantidade de micro-organismos e tecido degenerado do
sistema de canais radiculares por meio da acdo mecénica
da instrumentacdo e da irrigagdo*”812131415 para a
otimizacdo da  descontaminacdo foi  realizada
instrumentacdo com lima 40.05 e desbridamento
foraminal 45.01 para remocdo de dentina infectada e
detritos, reduzindo significativamente a carga bacteriana
e 0s niveis de endotoxina no sistema de canais. Assim, a
instrumentacdo aumentou a acdo de lavagem de
irrigantes na regido apical e foi realizado protocolo
macico de irrigacéo, utilizando-se a lima pléstica Easy
Clean. Esta lima amplamente utilizada nesta etapa
consiste em um instrumento a base de polimero
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acrilonitrilo butadieno estireno, com diametro de ponta
25 e conicidade 04, a ser acoplado ao motor automatizado
em cinematica reciprocante ou rotatoria, com o propdsito
de realizar a agitacdo mecénica do irrigante,
proporcionando melhor contato da solucéo irrigadora
com as paredes do canal®31415,

Como coadjuvante a PDT ¢é eficaz na diminuicéo da
viabilidade celular de células microbianas e biofilmes
microbianos e pode ser um complemento importante para
a técnica convencional para o tratamento endodéntico.
Vaérias pesquisas tém sido realizadas para estabelecer
protocolos para o0 uso de PDT em relacdo a luz
parametros, tempo de exposicdo e tipos de
fotossensibilizadores!®"18, No entanto, ainda ndo ha
consenso sobre um padrdo protocolo. O protocolo
utilizado no caso clinico incluiu o 0,05% de azul de
metileno associado a uma baixa poténcia laser vermelho
que irradiou cada conduto por 60 segundos.

A obturacdo do canal radicular foi realizada com
cimento endodéntico bioceramico Bio-C Sealer, por
apresentar  excelentes propriedades como acdo
antibacteriana, biocompatibilidade, bioatividade, elevada
resisténcia de unido e 6timo padrdo de adesdo as paredes
do canal radicular, radiopacidade e escoamento
adequados, possibilitando um vedamento hermético e
inducao de reparo®®.

Apo6s a conclusdo do tratamento, o controle foi
realizado para evidenciar a cura. Na proservacdo de 12
meses, 0 sucesso do tratamento foi comprovado, em que
a paciente se apresentou assintomética e o reparo
radiografico estabelecido, conforme outros relatos bem-
sucedidos na literatura®5567,

4. CONCLUSAO

O caso clinico relatado evidencia o sucesso do
tratamento em sessdo Unica em caso de periodontite
apical crénica mediante 0 emprego assertivo e criterioso
dos recursos tecnoldgicos disponiveis.
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