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RESUMO

Exames radiograficos e testes pulpares e de percussido s&o essenciais para um
diagndstico adequado, bem como o uso de materiais apropriados,
proporcionando o sucesso do tratamento endoddntico. O traumatismo dental
acarreta desde alteragdes na sensibilidade até a necrose pulpar, passando por
processos inflamatérios que causam reabsor¢cdes radiculares, sendo muitas
vezes assintomatico. Entretanto, uma vez necrosado, o elemento dentario pode
ter perda de sensibilidade, assim como apresentar escurecimento. Objetivo:
relatar um caso clinico de tratamento endoddntico em incisivos centrais
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Tratamento endoddntico em dois dentes acometidos por trauma, com necrose pulpar e
reabsorcao radicular externa: um relato de caso

acometidos por trauma, com necrose pulpar e reabsorgdo radicular externa.
Relato: Paciente do sexo feminino, 28 anos, compareceu a clinica-escola da
Faculdade Paulo Picango, queixando-se do escurecimento da coroa dos dentes
11 e 21. Ao fazer o exame intraoral, testes de sensibilidade e de percusséo, foi
identificado que os dentes 11 e 21 apresentavam necrose pulpar e lesao
perirradicular. Discussdo: Constatada a necessidade do tratamento
endodoéntico de ambos os dentes, optou-se por ndo executar o tratamento em
sessao Unica, uma vez que seria necessaria a colocacdo da medicacao
intracanal. Realizou-se instrumentacdo com sistema mecanizado e aplicagdo de
medicagao a base de hidréxido de célcio. Conclusdo: Conforme demonstrou-se,
0 manejo de dentes com necrose pulpar e reabsorcao radicular externa requer
uma combinagao de conhecimentos técnicos, materiais avancados e estratégias
diagndsticas precisas.

Palavras-chave: Endodontia. Trauma dental. Necrose pulpar. Escurecimento dental.
Reabsor¢ao radicular.

ABSTRACT

Radiographic examinations and pulp and percussion tests are essential for a
proper diagnosis, as well as the use of appropriate materials, ensuring the
success of endodontic treatment. Dental trauma causes changes in sensitivity
and pulp necrosis, as well as inflammatory processes that cause root resorption,
and is often asymptomatic. However, once necrotic, the tooth may lose sensitivity
and darken in color. Objective: to report a clinical case of endodontic treatment
in central incisors affected by trauma, with pulp necrosis and external root
resorption. Report: A 28-year-old female patient attended the teaching clinic of
Faculdade Paulo Picango complaining of darkening of the crowns of teeth 11 and
21. Upon intraoral examination, sensitivity and percussion tests, it was identified
that teeth 11 and 21 had pulp necrosis and perirradicular lesions. Discussion:
Once the need for endodontic treatment of both teeth was confirmed, it was
decided not to perform the treatment in a single session, since intracanal
medication would need to be placed. Mechanized instrumentation and calcium
hydroxide-based medication were applied. Conclusion: As demonstrated, the
management of teeth with pulp necrosis and external root resorption requires a
combination of technical knowledge, advanced materials, and accurate
diagnostic strategies.

Keywords: Endodontics. Dental trauma. Pulp necrosis. Tooth discoloration. Root
resorption.
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INTRODUGAO

Na odontologia contemporanea, o tratamento endoddntico € uma especialidade
que visa estudar as estruturas internas do elemento dentario, consistindo na
remocao do tecido pulpar, promovendo a limpeza interna e o preenchimento do
conduto com material obturador. Seu principal objetivo € manter o dente integro
na cavidade oral, sem comprometer a saude geral e proporcionando maior bem-

estar ao paciente.

Para alcangar um diagnostico preciso e obter sucesso no tratamento, é essencial
realizar uma anamnese minuciosa, exame intraoral e extraoral, além da
solicitagcdo de exames complementares, como radiografias panoramicas,
radiografias periapicais e tomografias computadorizadas. Também &
fundamental a correta avaliacéo clinica, com a utilizacado de testes de vitalidade
pulpar, testes de percussao vertical e horizontal, além dos testes térmicos. Esses
ultimos, ao promoverem uma reducido acentuada da temperatura na superficie
dentaria, ttm se mostrado confiaveis na avaliagao clinica da polpa (Medeiros et
al., 2024).

Para que o tratamento tenha maior eficiéncia, € indispensavel a realizagao de
uma boa irrigagéo. Além da propriedade de desinfecgao e remogéo de matéria
organica, a irrigagao auxilia na eliminacdo da smear layer. O padrao ouro é
representado pelo uso do hipoclorito de sédio (NaOCI), embora a clorexidina
(CHX) também seja amplamente utilizada (Lopes; Siqueira Junior, 2015). Além
disso, a correta instrumentagao dos canais, com o uso de limas endodénticas
manuais ou rotatérias que melhor se adaptem ao conduto, é de extrema

importancia.

Instrumentos mecanicos sao ferramentas metalicas utilizadas na instrumentacao

dos canais radiculares. S&o geralmente fabricados em aco inoxidavel ou em liga
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de niquel-titdnio (Ni-Ti), proporcionando maior flexibilidade e eficiéncia durante

o preparo biomecanico (Lopes et al., 2011).

O traumatismo dentario € considerado pela Organizacdo Mundial da Saude
(OMS) um problema de saude publica, sendo comum e recorrente nos
consultorios odontolégicos. Afeta milhbes de pessoas em todo o mundo,
principalmente criancas e adolescentes, devido a acidentes e quedas que sao

mais frequentes nessa faixa etaria.

De acordo com o estudo de Lima et al. (2015), o género masculino e a faixa
etaria entre 7 e 14 anos sdo os mais acometidos por lesdes traumaticas, sendo
os principais fatores os acidentes de bicicleta e quedas. Os dentes mais
frequentemente afetados sdo os incisivos centrais superiores. Embora nem
sempre seja possivel evitar traumas dentarios, algumas medidas preventivas
podem ser adotadas, como garantir ambientes seguros, utilizar equipamentos de
protecao, evitar habitos prejudiciais, ndo deixar criangas sozinhas e incentivar o

uso de protetores bucais.

Apos a ocorréncia de um trauma dentario, a polpa pode entrar em necrose,
resultando em complicagbes como lesbes periapicais e reabsorgdes dos tecidos
duros que envolvem o dente, podendo ocorrer isoladamente ou de forma

concomitante (Silveira et al., 2013; Vaz et al., 2011).

Em casos de necrose pulpar, o tratamento endoddéntico € o mais indicado,
geralmente realizado em multiplas sessdes, visto que é necessario um tempo
maior para que a medicacao intracanal atue com maior eficacia (El Mubarak;
Abu-Bakr; Ibrahim, 2010).

Traumas que afetam os tecidos de suporte dentario danificam o ligamento
periodontal e o cemento, sendo sua gravidade determinada pelo tipo de injuria e

pelo suprimento neurovascular apical da polpa. Nesses casos, além de preservar
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a vitalidade ou prevenir infec¢des, € imprescindivel reparar o aparato de insergcao
do dente (Diangelis et al., 2012).

O tratamento do trauma dentario é essencial, pois sua nao intervencao pode
acarretar diversos prejuizos a vida do paciente, como inibigdo social,
comprometimento da funcdo mastigatéria e fonética, além de problemas
estéticos. Isso pode levar o individuo a evitar atividades cotidianas, prejudicando

sua qualidade de vida.
OBJETIVO

O objetivo deste trabalho é relatar um caso clinico de tratamento endodéntico
em incisivos centrais superiores (11 e 21) acometidos por trauma dentario, com
necrose pulpar e reabsorcao radicular externa, destacando suas vantagens e

desvantagens.
REFERENCIAL TEORICO

A seguir, serdo abordados aspectos relacionados a trauma dental, incluindo

necrose pulpar e reabsorcao radicular externa, bem como seus tratamentos.

Trauma dental

De acordo com a Organizagcdo Mundial da Saude (OMS), o trauma dental € um
problema de saude publica mundial, bastante recorrente nos consultérios
odontoldgicos, gerando impacto negativo na qualidade de vida da populagéo,
especialmente na saude bucal de criancas e adolescentes, com consequéncias

socioeconémicas, psicoldgicas, biolégicas e comportamentais.

Segundo Paiva (2005), os fatores etioldgicos mais comuns estédo relacionados
as atividades tipicas da infancia, praticas esportivas, acidentes automobilisticos,

quedas, agressoes e predisposigdes individuais.
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No ultimo levantamento populacional da Pesquisa Nacional de Saude Bucal, a
regido Nordeste apresentou a maior prevaléncia de fratura de esmalte em
incisivos (4,2%) e auséncia desses elementos dentarios devido a traumas
(0,3%). Nesse levantamento, Fortaleza figurou como a sexta capital do Nordeste
com pior indice de trauma em incisivos na faixa etaria de 12 anos, com uma
prevaléncia de 20,1% (Brasil, 2012).

Necrose pulpar

Quando o esmalte dental sofre um traumatismo, podem surgir ou se acentuar
rachaduras e fissuras que expdem a dentina em diferentes profundidades. Na
maioria das vezes, esses defeitos sdo clinicamente imperceptiveis. Através
dessas fissuras, bactérias podem penetrar nos tubulos dentinarios expostos, os
quais nao oferecem resisténcia adequada, ja que seu conteudo encontra-se
necrosado e sem fungcédo devido a necrose pulpar provocada pelo trauma. A
necrose é caracterizada pelo conjunto de alteragbes morfolégicas que
acompanham a morte celular em um tecido (Siqueira Junior; Saboia Dantas,
2000).

O trauma nos dentes e no osso alveolar pode afetar tanto a polpa quanto o
ligamento periodontal, direta ou indiretamente. As lesdes dentarias manifestam-
se de diversas formas e, geralmente, sado classificadas como fraturas de esmalte,
fraturas coronarias sem comprometimento pulpar, fraturas coronarias com
comprometimento pulpar, fraturas corono-radiculares, fraturas radiculares,
luxagdes e avulsdes. O tratamento do dente traumatizado varia conforme o tipo
de lesao e influencia diretamente o prognéstico da recuperagéo da polpa e do

ligamento periodontal (Walton; Glick; Macentee, 2009).

Quando a necrose € causada por trauma, a coroa dentaria pode parecer intacta.
A necrose pulpar frequentemente € assintomatica, embora o paciente possa

relatar dor anterior. No entanto, a dor pode ocorrer dependendo da condicéo dos
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tecidos ao redor da raiz, como em casos de periodontite apical aguda ou

abscesso perirradicular agudo (Lopes; Siqueira Junior, 2015).

Reabsorgao radicular externa

Apds um traumatismo dentario, pode ocorrer reabsorgao radicular externa.
Nessas areas, o pH tende a diminuir, o que estimula a atividade dos
osteoclastos. O uso de medicagao intracanal a base de hidroxido de célcio ajuda
a elevar o pH, alcangando niveis de aproximadamente 8 a 8,5 na dentina

radicular externa (Heward; Sedgley, 2011).

A reabsorcao radicular externa (RRE) € uma complicacao frequente apés
luxagbes e avulsdes dentarias. Entre os trés tipos de RRE descritos, a
reabsorcao inflamatéria externa (RIE) é a Unica que pode ser tratada com terapia
endodoéntica. A prevaléncia da RIE apéds lesdes por luxacéo varia entre 5% e
18%, dependendo do tipo especifico de trauma, e afeta cerca de 30% dos dentes
avulsionados reimplantados. A RIE é a forma mais comum de RRE apos lesdes
de luxagdo ou avulsdo, sendo diagnosticada exclusivamente por meio de

manifestagdes radiograficas (Andreasen, 1970).

Tratamentos

A instrumentag&o € um processo mecanico que visa, por meio de instrumentos,
remover detritos, dar forma, esculpir e alisar as paredes dentinarias do canal
radicular. As solugdes quimicas atuam no canal durante o preparo, auxiliando na
eliminacdo de restos necréticos, microrganismos, matérias organicas e

inorganicas, somando-se ao processo de desinfecgcédo da area.

As técnicas modernas de instrumentacdo sdo denominadas técnicas de preparo
dos canais radiculares, pois levam em consideragao a complexidade anatdmica
do sistema de canais e uma abordagem racional da regido apical, com énfase

especial na chamada “zona critica apical” (De Deus et al., 1992; Schilder, 1974).
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RELATO DE CASO CLINICO

Este trabalho de conclusao de curso esta baseado no Art. 3 do Regulamento de
Trabalho de Conclusdo de Curso (TCC) da Faculdade Paulo Picango, que
regulamenta os formatos aceitos para TCCs de graduacéao e permite a insergéo

de Relato de Caso Clinico de autoria ou coautoria do candidato.

Nas segbes abaixo, serdo tratados os critérios para inclusdo e exclusdo do
paciente selecionado para o trabalho, assim como aspectos éticos, trazendo
técnicas propostas, métodos eficazes e menos invasivos diante da técnica

propriamente dita e o acompanhamento periddico do paciente.

Caso Clinico

Paciente M.T.C, sexo feminino, 28 anos, compareceu a clinica odontoldgica da
Faculdade Paulo Picanco com a necessidade do tratamento endoddntico no
dente 11 e 21. Relatou que havia sofrido uma queda quando crianga, fraturando

o dente, e 0 mesmo havia escurecido (Figura 1).

Figura 1 - Escurecimento do elemento

Fonte: Elaborada pelo autor (2023).
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Ao exame clinico, foi constatado presencga de restauragdo em resina composta
nas faces distal e medial dos dois elementos. Ao teste de sensibilidade com endo
ide, a resposta foi negativa. Nao apresentou dor ao teste de percussao. No
exame radiografico periapical (Figura 2), foi observado uma area radiolucida
proximo ao apice radicular do dente 21, sendo sugestiva de les&o perirradicular.
ApoOs a anamnese, 0 exame clinico e os exames complementares, o caso foi
diagnosticado como elementos 11 e 21 com necrose pulpar, sendo indicado o

tratamento endodébntico.

Figura 2 — Raio-X Inicial

Fonte: Elaborada pelo autor (2023).

Foi feita a anestesia utilizando a técnica infiltrativa com anestésico mepivacaina
2% + epinefrina, isolado posteriormente com lengol de borracha e arco de Ostby
plastico e grampo 210. No acesso, foi utilizada ponta diamantada em alta rotagao
(n® 1015) e broca Endo Z. Como o dente apresentava necrose pulpar, foi
realizada uma irrigagdo extensa utilizando solugdo Clorexidina Riohex 2%

Aquosa (Gliconato de clorexidina).

Foi feita paténcia para saber o tamanho real do dente usando localizador apical
eletrénico da marca Romidan. Foi localizado o comprimento real (CR) do dente

11 em 19mm e do dente 21 em 18,5mm com lima tipo KERR #15. Em seguida,
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na instrumentacao, foram utilizadas as limas #20, #25 e #30, sempre irrigando

entre a troca de limas. A lima memoria (LM) foi a #30.

Para finalizar a instrumentagao, foi feito o recuo com limas #35, #40 e #45,
sempre diminuindo 1mm a cada lima. Para a irrigagéao final, por se tratar de um
dente necrosado, foram realizadas trés alternancias entre clorexidina a 2% (CLX
2%) e acido etilenodiamino tetra-acético a 17% (EDTA), com agitagdo das
solugdes quimicas auxiliares por 20 segundos utilizando a LM. Para finalizar esta
primeira sessado, foi colocada a medicagdo intracanal (Hidréxido de Calcio
Ultracal XS) e a cavidade foi fechada com restauragao provisoria de lonémero

de vidro Restaurador Riva Light Cure.

Apos uma semana, a paciente retornou a clinica da Faculdade Paulo Picancgo,
sem relatar dor ou sensibilidade. Foi realizada anestesia utilizando a técnica
infiltrativa, com anestésico a base de mepivacaina 2% associada a epinefrina.
Em seguida, foi realizado o isolamento absoluto com lengol de borracha, arco de
Ostby plastico e grampo 210. Para o inicio da obturagéo, foi removido todo o
material restaurador provisério, bem como a medicagao intracanal, utilizando-se
irrigagdo abundante. O cone utilizado foi o cone de guta-percha tamanho M,
desinfectado com clorexidina e calibrado conforme o didmetro da lima memdria
#30, com comprimento de 18 mm para o dente 11 e 17,5 mm para o dente 21.

al

i

Figura 3 — Raio-X fin

e 4

Fonte: Elaborada pelo autor (2023).
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Os canais foram secos com cones de papel. Em seguida, foi feita a manipulacao
do cimento endodéntico a base de 6xido de zinco e eugenol (Endofill), com os
cones sendo besuntados e inseridos nas cavidades. Posteriormente, realizou-se
a termoplastificagdo com condensador de guta-percha. O excesso de guta-
percha foi removido com o calcador de Paiva aquecido, e a cavidade foi limpa
com alcool e algodao. A vedagao final foi feita com restauragdo provisoria de
iondbmero de vidro. Apds esse procedimento, todo o isolamento absoluto foi

retirado e foi realizada a radiografia periapical final (Figura 3).

Apos a conclusao dos tratamentos endoddnticos e verificada a auséncia de
sinais e sintomas clinicos, a paciente foi encaminhada a especializagdo em
dentistica restauradora com o objetivo de reabilitacdo estética dos elementos
dentarios envolvidos. Optou-se pela realizagao de facetas diretas em resina
composta, técnica minimamente invasiva que proporciona resultados

satisfatorios tanto em fungédo quanto em estética (Figura 4).

A paciente retornou apés 6 meses (Figura 5) e apos 1 ano (Figura 6), neste
ultimo retorno foi possivel visualizar uma melhora na lesao apical do elemento
21.

Figura 4 - Radiografia realizada apdés 06 meses

K

Fonte: Elaborada pelo autor (2024).
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Figura 5 - Radiografia realizada apés 01 ano

Fonte: Elaborada pelo autor (2023).

Figura 6 - Facetas em resina composta nos elementos 11 e 21.

Fonte: Elaborada pelo autor (2023).

DISCUSSAO

O tratamento endoddntico em dentes acometidos por trauma, necrose pulpar e
reabsorgcéo radicular externa representa um desafio significativo na pratica
clinica, exigindo uma abordagem interdisciplinar e individualizada para preservar
a funcado e a estrutura dentaria. Este relato de caso destaca a importancia da
avaliagdo diagndstica minuciosa e da execugdao de protocolos especificos

baseados em evidéncias cientificas.
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Traumas dentarios frequentemente resultam em danos a polpa e ao tecido
periapical, podendo levar a necrose pulpar. Essa condi¢do, quando associada a
reabsorcado radicular externa, torna o progndstico mais complexo devido a
necessidade de lidar com a perda estrutural e inflamacéo local. A reabsorcao
radicular externa inflamatéria ocorre como resposta aos mediadores
inflamatorios e a presenga de microorganismos no sistema de canais
radiculares. Estudos como o de Trope (2002) indicam que a eliminagao
bacteriana € fundamental para interromper o processo de reabsorgao e garantir

0 sucesso do tratamento.

De acordo com Lopes e Siqueira Junior (2015), o trauma dentario pode
desencadear a necrose pulpar devido a interrup¢éo do suprimento vascular, o
que favorece a colonizagcido bacteriana do sistema de canais radiculares. Esse
ambiente infeccioso pode resultar em reabsorgéo radicular externa inflamatéria,
um processo mediado pela presenga de microrganismos e seus subprodutos
toxicos. Nesse contexto, a desinfeccdo do sistema de canais radiculares é

considerada o principal objetivo do tratamento endodéntico.

No presente caso, a escolha de irrigantes e medicagdes intracanais
desempenhou um papel essencial. O uso do hipoclorito de sédio ou clorexidina
como solugdo irrigante devido as suas propriedades antimicrobianas e de
dissolugédo tecidual, e a aplicagdo de hidroxido de calcio como medicagéo
intracanal, foram estratégias fundamentais para desinfeccdo do sistema de
canais radiculares e controle da reabsorgcdo. Esse protocolo é amplamente
corroborado por estudos como o de Mohammadi e Dummer (2011), que
enfatizam a eficacia do hidréxido de calcio na neutralizagdo de endotoxinas e

inibicdo da atividade clastica.

Além disso, a realizagdo do selamento tridimensional do sistema de canais
radiculares foi essencial para prevenir a reinfecgdo. A técnica de condensacéao

vertical com termoplastificacdo da guta-percha, associada ao uso de um cimento
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endodéntico bioceramico, favoreceu o preenchimento completo das
irregularidades do canal e das areas de reabsor¢ao, melhorando o prognéstico
do tratamento. Estudos recentes, como o de Souza Junior et al. (2020) destacam
que os cimentos bioceramicos possuem propriedades biocompativeis e

bioativas, promovendo a reparacao tecidual e a formagao de tecido mineralizado.

No contexto da reabsor¢ao radicular externa, o acompanhamento radiografico
pos-tratamento € indispensavel para acompanhar a estabilidade do dente tratado
e a resposta 0ssea periapical. A literatura aponta que a reparacéao tecidual pode
ocorrer em um periodo de seis meses a dois anos apos o tratamento,
dependendo da extensdo do dano e da resposta individual do paciente

(Andreasen; Andreasen; Anderson, 2007).

Além dos aspectos técnicos, a abordagem psicolégica e a motivacional do
paciente sdo fundamentais, especialmente em casos de trauma dentario, que
podem impactar negativamente a autoestima e a qualidade de vida. Traumas
dentérios frequentemente envolvem criangas, adolescentes e jovens adultos,
grupos que sdo mais sensiveis as implicagdes estéticas e funcionais. Assim,
além do tratamento odontoldgico propriamente dito, o acompanhamento
emocional e o esclarecimento do prognostico sdo fundamentais para engajar o

paciente no processo de reabilitacio.

Outro ponto relevante € a analise das possiveis complicagdes que podem surgir
em casos de necrose pulpar associada a reabsorcio radicular externa. Entre
elas, a dificuldade em acessar os canais radiculares obliterados por reparacéo
ou pela calcificagdo progressiva e a possibilidade de falha no controle da
infeccdo periapical sdo desafios clinicos comuns. Estudos de Sjogren et al.
(1997) apontam que o fator mais determinante para o sucesso do tratamento
endodoéntico é a auséncia de microorganismos ao final do preparo biomecanico,

reforgando a necessidade de protocolos rigidos de desinfecgao.
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A interdisciplinaridade também €& destacada como essencial para o sucesso
clinico. So et al. (2015) e Toma (2018) apontam que, em casos de reabsorgéo
extensa ou comprometimento periodontal, a colaboragao entre endodontistas,
periodontistas e protesistas € necessaria para garantir uma abordagem

abrangente e integrada.

Portanto, o relato de caso apresentado demonstra que o manejo de dentes com
necrose pulpar e reabsorgdo radicular externa requer uma combinacdo de
conhecimentos técnicos, materiais avangados e estratégias diagndsticas
precisas, como as descritas pelos autores mencionados. A literatura ressalta a
importancia de intervencbes baseadas em evidéncias para alcangar a
preservagao dentaria e restaurar a fungao e a estética, promovendo a saude

bucal a longo prazo.
CONCLUSAO

Pacientes que sofreram trauma dentario devem informar o ocorrido ao cirurgido-
dentista, para que este possa realizar os exames complementares e os

procedimentos necessarios, garantindo um atendimento adequado.

Nos casos de dentes necrosados, seja devido a caries ou traumas, o tratamento
endoddntico tem demonstrado alta eficacia na maioria das situagdes, geralmente

eliminando a necessidade de intervengdes cirurgicas.

7

No entanto, € essencial que o endodontista oriente o paciente sobre a
importancia de comparecer a consultas de acompanhamento, em intervalos

previamente determinados, para o monitoramento e preservagao do caso.

O trauma dentario € uma das principais causas de reabsorc¢des radiculares, tanto
internas quanto externas. O sucesso do tratamento depende de um diagnéstico

preciso e da aplicagao de terapias adequadas.
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