Rev'is% .
Caghedral

A UTILIZACAO DO ULTRASSOM NA ENDODONTIA: REMOCAO DE PINOS
INTRARRADICULARES

The use of ultrasound in endodontics: removal of intrarradicular pins

Jeane Cruz !, Marcos Botelho Salomao 2

RESUMO

A endodontia é uma das principais areas que mais evolui na odontologia. Podemos considerar
0 uso do aparelho ultrassdnico como instrumentagédo, na qual facilita os tratamentos de canal,
bem como também a remocdo de pinos intrarradiculares. O objetivo do presente artigo €
realizar o estudo da utilizacdo do aparelho ultrassom na endodontia para remogéo de pinos
intrarradiculares, tipos de pinos intrarradiculares e aparelhos, etapas, vantagens e
desvantagens. Os dados foram obtidos através de pesquisa em, Scielo, Google Académico,
Biblioteca Virtual e presencial da Faculdade Cathedral de Boa Vista - RR, do qual 27 artigos
foram selecionados. Como resultado, podemos concluir que, em vista de outros aparelhos, o
ultrassom tem uma melhor utilidade, pelo desempenho, praticidade, conforto e seguranca,
apesar de possuir um valor mais alto que os demais instrumentos utilizados para a mesma
finalidade.
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ABSTRACT

Endodontics is one of the main areas that most evolves in dentistry. We can consider the use
of the ultrasonic device as instrumentation, in which it facilitates canal treatments, as well as
the removal of intraradicular pins. The purpose of this article is to study the use of the
ultrasound device in endodontics to remove intraradicular pins, types of intraradicular pins
and devices, steps, advantages and disadvantages. The data were obtained through research in,
Scielo, Google Scholar, Virtual and face-to-face Library of the Faculty of Boa Vista - RR,
from which 27 articles were selected. As a result, we can conclude that, in view of other
devices, ultrasound has a better use, due to its performance, practicality, comfort and safety,
despite having a higher value than the other instruments used for the same purpose.
Keywords: Endodontics. Pin removal. Ultrasound. Intraradicular pins.

1 INTRODUCAO
O tratamento endoddntico ndo cirurgico, além de eliminar a patologia pulpar,
possibilita a preservacdo das pecas dentarias para posterior reabilitar e restituir ao dente a sua

funcdo normal no aparelho estomatognatico. Permite também a realizacdo de retratamento

endodontico em casos onde o tratamento primario fracassou.!
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O retratamento endodéntico € um procedimento realizado sobre um dente, quando a
tentativa anterior de tratamento definitivo ndo teve um bom resultado. Tem como finalidade
tornar o dente tratado novamente funcional, permitindo, também, o reparo completo das
estruturas de suporte.?

Considerando que a endodontia é uma das principais areas e que mais evolui na
odontologia, podemos considerar que sua busca constante por novas tecnologias beneficia
toda essa area cientifica, trazendo com toda nova instrumentacdo, mais facilidade e qualidade
para os tratamentos.®

Os aparelhos ultrassonicos Cavi-Endo (Dentsply IND.,York, P.A, EUA) e Profi —Endo
(Dabi —Atlante , Ribeirdo Preto, SP) foram avaliados por Esberad através de radiografias
realizadas durante o tratamento de canais radiculares, remoc¢6es de nicleos metalicos fundidos
e instrumentos fraturados. Analisando os resultados obtidos, pdde-se atribuir as seguintes
vantagens: Melhor limpeza dos sistemas de canais, reducdo do tempo do preparo biomecanico,
menor desgaste das paredes dentarias e reducéo da fadiga do operador. *

Todos apresentam vantagens e desvantagens, mas atualmente, o uso das vibracGes
ultrassénicas tem sido mais recomendado, pois sozinho ou acompanhado de outras técnicas,
desempenham uma perda minima de estrutura dentaria, economia de tempo e menor risco de
acidentes como perfuracBes ou fraturas radiculares, sendo que suas pontas sdo de facil
aplicacdo em qualquer regido da cavidade oral.®

O presente trabalho tem como objetivo analisar estudos sobre a utilizacdo do ultrassom

na remocao de pinos intrarradiculares.

2REFERENCIAL TEORICO

Nos altimos 50 anos, o uso do Ultrassom na Endodontia tem variado muito, ha tempos
em que estd em alta, outrora esta em baixa. Apesar disso, sempre continuou sendo bem
visto.®

O ultrassom foi utilizado pela primeira vez, na endodontia por Richman em 1957,
usando a Cavitron — aparelho utilizado na periodontia, mas adaptado com limas endoddntica
na ponta PR30. Apds 19 anos, em (1976), o0 mesmo Cavitron baseado no sistema Endossonico
Cavi-Endo, e uma juncdo desse aparelho com um deposito para a solucdo irrigadora, sendo
assim reintroduzida na endodontia por Martin em 1984, que alavancou novamente o0 uso do
ultrassom no tratamento. ’

A relevancia dos instrumentos na endodontia chegou a um patamar em que com a

evolucéo dos ultrassons e das novas pontas, temos sempre novas técnicas, que aprimoram o
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tratamento 8.

O resultado positivo do tratamento endodéntico depende de total eliminacdo das
bactérias, tecido necrosado ou contaminado de dentro do sistema de canais radiculares, e do
completo selamento do canal radicular, com objetivo de eliminar a infecgdo da cavidade.®

Durante a instrumentacdo do canal radicular, ocorre a deposicdo da camada das
paredes do canal radicular, denominada lama dentindria ou smearlayer, formada por uma
porcdo inorganica, raspas de dentina, e uma outra organica, composta por tecido necrosado ou
vital .10

Devido a complexidade anatbmica dos sistemas de canais, a solucdo irrigante ndo o
atinge em plenitude, o que pode ser um fator decisivo na falha do tratamento endodontico e
determina a persisténcia da doenca pulpar.t'? Assim, além das propriedades quimicas, se faz
necessaria combinacdo de um sistema eficaz de distribuicdo da solucdo irrigante,
principalmente as areas que ndo sio atingidas pelos instrumentos endodénticos.!

O pino intrarradicular é indicado quando o elemento dentério passa por grandes perdas
de estrutura por carie, traumatismo ou por precisar de tratamento protético para aumentar a
retencdo das restauracdes diretas ou indiretas.?

Por questBes mecanicas relacionadas a melhor retencdo de coroas protéticas, sao
utilizados os pinos intrarradiculares em elementos tratados endoddnticamente, pois, na grande
maioria, ha muita destruicdo coronaria. Um bom pino intrarradicular deve ter um mecanismo
de absorcdo e dissipacdo das forcas durante a mastigacdo, sem sofrer alteracdo ou
comprometer a linha de cimento.

O nivel de dificuldade para remocdo desses retentores varia segundo o tipo de pino
(fundido ou pré-fabricado), forma (conico ou paralelo), rugosidade superficial (liso ou
serrilhado), tamanho ou em fungdo do cimento utilizado. Diante destas condigdes, muitas
técnicas sdo preconizadas como: o uso de brocas ou trépanos, dispositivos saca pinos e 0 uso
do ultrassom, combinado ou ndo com a tracdo mecanica. Tamanho do dente e espessura de
dentina remanescente também s&o fatores que influenciam no comportamento dos pinos. 3

A abertura coronaria é a primeira etapa do procedimento para remogdo de um pino
intrarradicular, independente da forma utilizada e o tipo de pino a ser removido. Este processo
facilita a visualizagdo do retentor e diminui a sua retencdo. A utilizacdo de insertos
ultrassbnicos para esta etapa proporcionam uma melhor visualizacdo do campo operatorio,
pois atuam em pouco espaco e possuem boa precisdo de corte.!4

A vibragéo do ultrassom causa uma ruptura na camada de cimento interposta entre o

mesmo e a paredes do canal radicular: principal responsavel pela fixacdo do pino a dentina
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radicular. 2" Assim, gera-se menor tensdo na estrutura dentéaria durante a remocéo do pino,
com economia de tempo, minimo desgaste cervical do dente e com altas possibilidades de
manutencéo da integridade radicular.'>®
Para uma retirada segura de pinos intrarradiculares é necessario um estudo e
diagndstico especifico para cada caso, independente da técnica. Entre os meios de realizar
essa manobra clinica, o uso do ultrassom acompanhado ou ndo por tragdo vem sendo indicado
e utilizado por muitos profissionais, tanto pela sua seguranca quanto por conservar mais
estrutura. O tipo de cimento caracteristica superficial do pino e comprimento, interferem no
deslocamento desses retentores. Fatores que devem ser observados para elaboracdo de um
plano de tratamento correto, para que a técnica adequada seja escolhida. '
Ha varios tipos de pinos intrarradiculares. Mas, para explicarmos, consideraremos
somente 0s tipos abaixo:
a.  Pino e nucleo fundidos
b.  Pino pré-fabricado e nucleo de resina composta ou de ionémero de
vidro. Os pinos e nucleos fundidos tém forma cénica e podem ser
confeccionados com diversas ligas metalicas (ligas de ouro, prata-
paladio, prata-estanho e cobre aluminio). Normalmente, sdo
cimentados no interior dos canais radiculares com cimentos de fosfato
de zinco. 8
Dentre os diversos tipos de aparelhos ultrassonicos, 0 ENAC (Osada Eletric Co, Jap&o)
apresenta boa eficiéncia e simplicidade de emprego. Este aparelho vem acompanhado de uma
ponta ST 09, que ¢é usada na remocao de retentores intrarradiculares. Outra op¢do é a ponta E9
— Post Removal (Helse Industria,Santa Rosa do Viterbo, S&o Paulo, Brasil) com encaixe para
qualquer tipo de aparelho ultrassénico. Com a aplicagdo da vibracdo ultrassénica, ocorrem
impactos mecénicos na por¢do extra radicular do retentor, provocando a fragmentacdo do
cimento que une o pino metélico a parede do canal radicular, podendo o pino, a seguir, ser
retirado facilmente por tragdo simples. 18
O ultrassom gera calor, o que é perigoso, visto que pode causar dano ao ligamento
periodontal quando a alta temperatura se espalha indesejavelmente. Um jeito de reverter este
problema, poderia ser utilizando irrigacdo com agua destilada como instrumento de
refrigeracdo. Porém, dificultaria a visualizacdo, pois reduziria 0 campo de visdo. Logo, para
eliminar essas limitacGes, temos que fazer intervalos periodicos durante a instrumentagéo,
evitando o aquecimento, e assim, futuras lesdes.®

Também como desvantagem, vale ressaltar que o ultrassom ndo pode ser utilizado no
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tratamento de pacientes portadores de by-pass cardiaco, j& que ele pode entrar em conflito
com o aparelho.®

O método ultrassdnico é bastante usado hoje para extrair instrumentos, onde vem
mostrando um grande namero de resultados positivos. A literatura nos mostra o ultrassom
como uma seguranca no procedimento.?®

Apos diversos estudos, podemos destacar como vantagens do ultrassom, a perda
minima de estrutura dentaria, economia de tempo, menor risco de perfuracdo ou fratura
radicular e facilidade de aplicacdo em qualquer ponto, sendo que a chave do sucesso na
remocao do retentor seria a fragmentacio do cimento utilizado na fixagéo.?*

O ultrassom pode ser inutil quando o pino for comprido e bem adaptado, fixo com
cimento resinoso e quando ele fraturar no interior do canal, sendo preciso o uso de brocas ou

outros instrumentos cortantes para removeé-lo. 2>26:27

3 MATERIAIS E METODOS

A pesquisa bibliografica foi elaborada tendo como base a pesquisa cientifica nos
meios de pesquisas: Scielo, Google Académico e Biblioteca Virtual da Faculdade Cathedral.
Foram realizadas ainda pesquisas na biblioteca da UFRR e Faculdade Cathedral — Boa Vista
RR.

Os critérios de exclusdo foram artigos que ndo abordassem diretamente o tema em
estudo, artigos com idiomas estrangeiros (com excecdo de Inglés e Espanhol). A pesquisa
resultou num total de 66 artigos dos quais, foram utilizados 31. Desenho de estudo bésico,

analise qualitativa, descritiva e explicativa.

4 DISCUSSAO

O uso do ultrassom na remocao de pinos intrarradiculares traz facilidade e agilidade ao
procedimento clinico, assim, fazendo do dia a dia clinico mais pratico. O ultrassom tem
maior beneficio, quando comparado com outros instrumentos, como Saca Pinos e Brocas,
visto que, preserva mais a estrutura remanescente do elemento dentario.

Além de rapidez e praticidade, o que ndo s6 melhora as condic¢Ges do profissional, mas
como, principalmente, traz conforto e uma maior segurancga ao paciente.

O uso do ultrassom vem sendo indicado para a remocdo de nucleos intrarradiculares,
pois apresentam as seguintes vantagens: menor desgaste das paredes dentinarias, técnicas
utilizadas para remoc¢do serem simples, segura e mais confortavel tanto para o profissional

quanto para o paciente. '
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Como desvantagem podemos comecar citando o fato de o ultrassom produzir calor, o
que ndo € bom, visto que pode danificar o ligamento periodontal quando a alta temperatura se
propaga. Podemos solucionar este problema, usando irrigacdo com agua destilada como
instrumento de refrigeracdo. Entretanto, atrapalharia a visualizacdo, pois reduziria o campo de
visdo. Entdo, temos que fazer intervalos periddicos durante a instrumentagdo, evitando o
aquecer, e assim, futuras lesdes.®

Conforme Zuolo et al. (2016), a técnica ultrassonica utilizada para remoc¢édo dos pinos
gera calor quando ndo utilizada a irrigacdo constante. Este aumento da temperatura causa
dano ao periodonto e estruturas adjacentes, podendo ocorrer necrose, reabsorcdo éssea e
anquilose.®®

A utilizacdo do ultrassom causa menor estresse na parede dentaria durante a remocao
do pino, além de economizar tempo, trazer minimo desgaste cervical e altas possibilidades de
manutencio da integridade radicular. 16

A utilizagdo do ultrassom, de acordo com a intensidade, vibragdo e ponteira utilizada
sobre a linha de cimento, faz com que a fragmentacdo do cimento entre pino e estrutura
dentaria seja facilitada. Para que posteriormente seja utilizada uma técnica de remocéo, que
normalmente € a tracéo, aplicada com uma forga menor. 19202122

Qualquer instrumento que escolhermos tera vantagens e desvantagens, mas atualmente,
a utilizacdo do ultrassom vem sendo mais recomendado, afinal, sozinho ou acompanhado de
outros métodos, tem menor perda da estrutura dentéria, economia de tempo e menos risco de
acidentes, como perfuracdes ou fraturas radiculares, ressaltando que suas pontas tém uma

aplicacdo mais pratica em qualquer area da cavidade oral. °

5 CONCLUSAO

O ultrassom tem diversas vantagens, como por exemplo, agilidade e praticidade no
atendimento, o que torna o procedimento mais rapido e confortavel, tanto para o clinico,
quanto para o paciente. Além da seguranca, uma vez que, ele traz menos risco de fratura da
raiz radicular em vista de outros instrumentos mais utilizados, como brocas e saca pinos, ele
também preserva mais a estrutura dentaria remanescente, assim, possibilitando o retratamento

endodoéntico e a manutencdo do 6rgédo na cavidade oral.
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