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RESUMO

O tratamento endododntico visa a limpeza e desinfec¢céo dos condutos radiculares dos
elementos dentarios, a fim de eliminar microrganismos e posteriormente realizar a
obturagdo. Quando o tratamento endoddntico ndo € realizado, as criangas podem,
precocemente, perder 0os seus dentes, incluindo os permanentes e consequentemente
causar varios problemas bucais. O presente trabalho teve por objetivo avaliar a
incidéncia de dentes permanentes que foram tratados endodonticamente ou indicados
para tratamento endoddntico em criancas de 07 a 12 anos atendidas na Clinica Escola
de Odontologia do Centro Universitario Vértice-UNIVERTIX. Foi realizada a analise
de prontuérios das criancas no periodo de agosto de 2018 a dezembro de 2022. As
informacbes e os dados foram organizados através do programa Microsoft Office
Excel e realizada andlise estatistica descritiva com determinagcdo da incidéncia e
descricdo de frequéncias absolutas e relativas das demais variaveis. Foram
selecionados 43 prontuarios de criancas, as quais apresentaram indicacdo de
tratamento endodoéntico em dentes permanentes. Verificou-se a ocorréncia de 57
dentes submetidos a tratamento endoddntico, apresentando maior incidéncia em
criancas de 12 anos. Em relacéo a existéncia de alteracdes sistémicas, foi constatado
que 24,5% dos casos apresentaram algum tipo de alteracdo. As principais causas
associadas a necessidade de tratamento endodontico foram a lesdo cariosa em 95%
dos casos e o trauma em 5% dos casos. O encaminhamento dos casos ocorreu com
60% e evidenciou-se que apenas 40% dos casos foram realizados na referida Clinica.
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INTRODUCAO

A Endodontia é a area da Medicina Dentaria que estuda a morfologia, patologia
e fisiologia da polpa dentaria, visando também a prevengcdo e o tratamento das
alteragOes pulpares. Os dentistas especializados em endodontia visam tratar os
elementos do dente cuja polpa foi afetada por algum motivo (SOARES e GOLDBERG,
2011). E uma profissdo muito complexa. Os dentistas melhoraram sua capacidade e
gualidade para realizar procedimentos endoddnticos com a ajuda da tecnologia, e 0s
consultérios odontolégicos adotaram técnicas mais sofisticadas, usando ultrassom e
limas rotativas para limpar e modelar os canais radiculares, facilitadas por aparelhos
eletrénicos auxiliados por computador (BERMANN, HARGREAVES e ROTSTEIN,
2021).

O tratamento endoddntico consiste nha remocé&o do tecido pulpar inflamado ou
infectado decorrente de lesdes cariosas, traumas e restauragcdes extensas, através de
procedimentos mecanicos com as limas manuais ou rotatorias, solucdo e medicagao
guimica intracanal, em seguida é inserido um material obturador, o qual ndo causa
danos ou rejeicdo no sistema bioldgico, promovendo o preenchimento de toda a
camara pulpar (CAMPOS, GUIMARAES, ALMEIDA e VIANA, 2017).

Em criancas, a céarie dentaria tem grande incidéncia, sendo um dos principais
problemas de satde publica, prejudicando a satde bucal da populagdo (ASSUNCAO
et al., 2015). Apesar da sua alta incidéncia, conhecendo a etiologia e as fases da
doenca, essa pode ser prevenida ou até mesmo revertida. Se ndo houver um
tratamento adequado, a evolugcdo da doencga gera grande destruicdo ou perda dos
dentes (LOSSO, SILVA e URBAN, 2009). De acordo com SANTOS (2014), uma das
formas de prevencédo € aumentar as informacgfes aos pais, com a responsabilidade
de auxiliar a escovacgao das criangas, aumentando os cuidados com os dentes.

De acordo com Souza Filho (2019), o tratamento endodéntico nos dentes
permanentes de criancas € importante para restabelecer a satude do dente e para que
possa exercer suas funcdes na cavidade oral, a fim de prevenir problemas estéticos,
oclusais, ortodénticos e funcionais em decorréncia da perda dentaria. Entre esses
problemas, estdo a extrusdo dentéria, migracdo mesial dos segundos molares

permanentes, retracdo gengival, gengivite, perda dos tecidos de suporte, danos na
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ATM, entre outros que a perda precoce de dente permanente pode ocasionar (MELO
et al., 2011).

Diante do exposto, o presente trabalho visa avaliar a incidéncia de dentes
permanentes que foram tratados endodonticamente ou indicados para tratamento
endodobntico em criancas de 07 a 12 anos atendidas na Clinica Odontoldgica do
Centro Universitario Vértice-UNIVERTIX.

FUNDAMENTACAO TEORICA
Tratamento Endoddntico

O tratamento endodontico objetiva a manutencdo dos elementos dentarios a
fim de restabelecer a funcédo dos dentes comprometidos. Para obter-se sucesso no
final do procedimento é necessario respeitar os principios biol6gicos e mecéanicos que
visa a eliminacdo dos microrganismos contaminantes ao tecido pulpar e cria um
espaco onde ndo sdo capazes de sobreviverem (SANTOS et al.,, 2020), esses
principios consistem na limpeza, modelagem e desinfec¢gédo dos canais radiculares e
suas ramificagcdes prevenindo infeccbes que acometem os tecidos pulpares e
perirradiculares (CAMPOS et al., 2018).

O principal agente irritante do tecido pulpar € a doenca carie, causada por
diversas bactérias, como estreptococos, lactobacillus, e actinomyces que geram
toxinas que se espalham pelos tabulos dentinarios alcancando o tecido pulpar e
ocasionando a pulpite irreversivel. A polpa infectada dificilmente conseguira paralisar
este processo e com o tempo havera a destruicdo de todo o tecido pulpar sucedendo
a necrose (LIMA, MACHADO E ARAUJO, 2020).

Depois da doenca cérie, o trauma dentario que ocorre mais frequentemente em
criangas e adolescentes, representa a maior causa de lesdo a polpa e aos tecidos
periapicais. Os agentes traumaticos mais frequentes sdo conhecidos por acidentes
automobilisticos, acidentes esportivos, quedas, brigas e brincadeiras (bicicleta, patins,
skate) (LIMA, MACHADO E ARAUJO, 2020). As principais sequelas decorrentes do
traumatismo sdo a necrose pulpar, reabsor¢cdo dentaria, anquilose, calcificacao

pulpar, escurecimento coronario, fratura coronaria e radicular (MORELLO et al., 2011).
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Diante disso, € importante uma realizacdo adequada do diagnostico que exige
uma abordagem sistematica do paciente, incluindo anamnese, exame fisico e exames
complementares. Com as informacdes acolhidas seré possivel a elaborac¢do do plano
de tratamento (LOPES E SIQUEIRA, 2020).

Tratamento Endodéntico em criancas

O tratamento endodbntico em Odontopediatria é de grande recorréncia e na
maioria das vezes esses atendimentos estdo relacionados a processos dolorosos,
(FIGUEIREDO, SILVA, SILVA, E SILVA, 2013). A sintomatologia dolorosa afeta
diretamente no bem-estar do individuo, ocasionando prejuizos na alimentacdo, no
sono, no rendimento escolar ou profissional (MASSONI et al., 2020).

A manutengdo dos dentes deciduos tem sua importancia, porque a primeira
dentic&o é responsavel por preservar espacos para 0s dentes permanentes e servirem
de guia para os mesmos. A terapia endodoéntica impede exodontias desnecessarias,
necessidade de confeccbes de mantenedores de espaco e conseguentemente
problemas estéticos, ortoddnticos e fonéticos, além de bloquear a ocorréncia de
habitos deletérios (PINHEIRO et al., 2013).

Além desses fatores, a manutencdo de dentes permanentes em criangas €
necessaria para evitar distirbios na articulacdo temporo-mandibular (ATM),
delimitacdo da habilidade mastigatoria, problemas periodontais e ortodénticos. Um
aumento da linha média dos incisivos inferiores e aparicdo de diastemas na regido
anteroposterior pode ser consequéncia da perda dos molares inferiores. As perdas
dos dentes permanentes em criancas e adolescentes, também proporcionam
problemas estéticos, oclusais, prejuizo no desenvolvimento e crescimento dos
musculos e ossos da face, 0 que ira proporcionar problemas mastigatorios e fonéticos
causando problemas no sistema mastigatério e digestor na fase adulta (SANTOS,
2014).

Nos casos de dentes permanentes de criangcas, em que o comprometimento
pulpar ja apresenta aspectos de pulpite irreversivel ou necrose, o tratamento
endododntico precisa ser realizado (MOURA et al., 2013). A técnica mais utilizada para

esse procedimento caracteriza inicialmente pelo plano de tratamento, radiografia
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inicial, realizacdo do acesso eliminando todo o teto e os residuos da camera pulpar,
em seguida, a limpeza quimica com solugdes irrigadoras e limpeza mecanica através
das limas manuais ou rotatdrias, medicacdo intracanal (caso seja necessario). O
ultimo passo é a obturacdo que ira promover todo o vedamento dos canais radiculares
(SANTOS et al., 2020).

Muitas vezes um grande desafio para atender criancas € 0 manejo
comportamental. Uma acao multidisciplinar entre os pais e o dentista contribui para o
sucesso do tratamento, pois as influéncias que as criangas apresentam em seu meio
interferem no comportamento, inclusive na hora de ir ao dentista. Procedimentos
endodonticos sdo mais demorados e invasivos, necessitando diretamente da
colaboracédo das criancas para o sucesso do procedimento (RAMOS, OLIVEIRA,
GOETTMES E ALMEIDA, 2017).

Além disso, é na infancia que os cuidados com a saude bucal devem comecar,
para criar habitos preventivos, 0s pais precisam estar presentes para contribuirem
com esse processo. Os dentes precisam ser escovados pelo menos duas vezes por
dia com a supervisdo de um adulto, muitas vezes por falta de coordenagado motora as
criangas ndo conseguem escovar da maneira correta e precisam de auxilio. A
alimentacdo também é um fator que afeta a saude bucal. Uma alimentacdo sem
habitos saudaveis pode ser um grande fator para o aparecimento de carie. Dessa
forma, além dos cuidados e da atencao do Cirurgido Dentista, cuidados com a saude
e higiene bucal na infancia também é responsabilidade dos pais (NASCIMENTO E
LACERDA, 2019).

Restauracéao definitiva pos-tratamento endodoéntico

A restauracdo definitiva € importante para devolver a saude do paciente, fungcéo
e estética ao elemento dentario. A realizagdo imperfeita de uma restauragdo pode
ocasionar fratura da mesma e levar a uma recontaminacdo dos canais radiculares
(SANTOS et al., 2020).

Quando um dente tratado endodonticamente perde grande estrutura coronaria,
€ necessario usar um retentor intrarradicular para aumentar a retencdo do elemento

dentario e devolver a reabilitacdo do paciente. Além disso, quando existe grande
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perda de estrutura coronaria, € preciso abrir mado da restauracao direta e utilizar uma
restauracao indireta que significa pecas protéticas confeccionadas em laboratério,
feitas sob medidas (PRADO, KOHL, NOGUEIRA E MARTINS, 2014).

Nos casos de restauracéo direta a resina composta € o material mais utilizado
atualmente. Esse material reabilita o dente esteticamente e também contribui para
recuperar suas funcdes naturais. Além disso, seu tempo de trabalho e técnica
contribuem para as restauracdes serem feitas em uma secédo. Diante dessas e outras
caracteristicas as resinas compostas tém um papel de grande valia na Odontologia
(FRANCA, PORTELLA, RESTON E AROSSI, 2018).

METODOLOGIA

O presente trabalho trata-se de um estudo quantitativo-descritivo. Esta
pesquisa faz parte do projeto “Acompanhamento das condigbes de Saude Bucal dos
pacientes de Matip6-MG e Regido atendidos na Clinica Odontolégica do Centro
Universitario Vértice-Univértix”, que foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
com Seres Humanos da Univértix (CEP/UNIVERTIX) com o CAAE
57847122.2.0000.9407.

O objeto de estudo foram prontuarios odontoldgicos tendo como principal
critério de incluséo serem de criancas de 07 a 12 anos no periodo de agosto de 2018
a dezembro de 2022, na instituicdo em questdo. Foram analisadas em cada prontuario
as seguintes variaveis: sexo, idade, a realizacdo ou indicagdo de tratamento
endododntico, o(s) elementos dentarios acometidos, a existéncia de alteracdes
sistémicas, causas associadas a necessidade de tratamento endodontico e se o
tratamento endodontico foi realizado ou somente encaminhado. Os pesquisadores
gue realizaram a coleta e manipulacdo dos dados assinaram o Termo de
Confidencialidade e sigilo (Anexol).

Apos a coleta de dados, as informacdes e os dados foram processados atraves
do programa Microsoft Office Excel e realizada a analise estatistica descritiva com
determinacdo da incidéncia e descricdo de frequéncias absolutas e relativas das

demais variaveis.
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RESULTADOS E DISCUSSOES

No presente estudo, foram analisados todos os prontuarios de criancas 07 e 12
anos de idade atendidas na Clinica Escola de Odontologia do Centro Universitario
Univértix, constituindo um total de 642 prontuarios. Foram selecionados 43 prontuarios
de criancas, que apresentaram indicacdo de tratamento endodéntico em dentes

permanentes. Um fluxograma da analise dos prontuarios € mostrado na Figura 1.

Prontudrios totais presentes na Clinica
Odontolégica UNIVERTIX (n= 4.108)

Excluidos (referentes a outras
especialidades Odontolégicas)
(n=3.466)

Prontuérios de Odontopediatria
(n=642)

Excluidos (n&o apresentaram
necessidade de tratamento
endoddntico em dentes
permanentes) (n= 599)

Prontudrios da presente pesquisa
(n=43)

Figura 1 — Fluxograma da andlise dos prontuérios
Fonte: Dados da pesquisa

A maioria dos tratamentos foi referente ao sexo feminino e a idade que mais
frequentemente passou pelo tratamento endodéntico foi a de 12 anos. Desses 43
prontuérios, verificou-se a ocorréncia de 57 dentes submetidos a tratamento
endodontico, pois algumas criangcas apresentaram mais de um dente acometido
(Tabela 1), revelando uma incidéncia de 8,9% de necessidade de tratamento

endodontico na referida Clinica.
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Tabela 1 - Caracterizagéo da populacdo do estudo

N=57 %

Idade

7 anos 3 52

8 anos 3 52

9 anos 11 19,3

10 anos 9 15,8

11 anos 10 17,6

12 anos 21 36,9
Género N=43

Masculino 18 41,9

Feminino 25 58,1

Fonte: Dados da pesquisa

Os dados obtidos nesse estudo foram semelhantes ao estudo de Santos et al.
(2022), no qual pacientes do sexo feminino foram submetidos a tratamento
endoddéntico com maior frequéncia (61,0%).

Em uma avaliacdo geral quanto a causa associada, foi possivel observar que
a leséo cariosa foi mais frequente, com acometimento em 95% (n=54) das criangas.
Em contrapartida, observou-se que o traumatismo dentario esteve presente em
apenas 5% (n=3) dos casos. Comparando com um estudo feito por Figueiredo, Silva,
Silva e Silva (2013), envolvendo criangas entre 07 e 12 anos, essas tiveram a maioria
dos casos de emergéncia devido a céarie dentaria com 52,4%.

Segundo Souza e Roncalli (2019), o comprometimento de um ou mais
elementos dentarios, aos 12 anos de idade, representou incapacidade de uso de
servicos, atraso no atendimento, baixa capacidade de prevenir e controlar a carie
dentéria, falta de perspectiva de tratamento por meio da atencao secundaria e cuidado
limitado. Da mesma forma, ter um ou mais dentes que necessitam de tratamento
endodontico nessa idade é caracteristico das caries mais graves em estagio inicial,
cujo desfecho sera o proprio tratamento ou extragao.

Em uma pesquisa entre criancas de 07 a 12 anos, realizada em uma Faculdade
de Odontologia de Bauru da Universidade de S&o Paulo, a ocorréncia de lesdes

cariosas foi alta com (61,3%). Foi observando também, uma alta ocorréncia das
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lesBes traumaticas (55,5%), sendo as duas as principais causas da necessidade da
intervencdo endoddntica em dentes permanentes completamente formados de
criancas (PASCHOAL et al., 2010).

Na presente pesquisa, evidenciou-se que os elementos 36 e 46, os primeiros
molares inferiores, foram os elementos dentarios com maior indicacao para tratamento
endodoéntico (Figura 2).

33.30%
31,50%

8,80%

5,20% 5,20% 5,20%
3,60%

I 1,80% 1,80% I 1,80% 1,80%
. Il Il
11 12 14 16 21

22 24 25 26 36 46

Figura 2 - Percentual de dentes com necessidade de Tratamento endoddntico
Fonte: Dados da pesquisa

Esses resultados sdo coincidentes com os encontrados no trabalho de
Guerreira et al. (2015). Segundo os autores Souza e Roncalli (2019), os molares
inferiores tém maior ocorréncia de tratamento endodontico e perda precoce por serem
confundidos com dentes deciduos pela populagédo leiga, ja que podem ser o0s
primeiros dentes permanentes a se erupcionarem. Em outro estudo, Nascimento Neto
e Santana (2016), relata que a doenca carie acomete com mais regularidade os
primeiros molares permanentes, por causa da anatomia rica em fossulas e fissuras,
aliada a ma higienizacao bucal, séo vistos como dentes transitorios e sem importancia,
devido a falta de informag¢des. Concordando com os achados anteriores, no presente
estudo, também foi possivel observar que os primeiros molares inferiores tiveram
maior acometimento.

Ao considerar se o tratamento endodontico, foi realizado ou encaminhado, no
presente estudo foi possivel observar que em 60% dos casos ocorreram 0

encaminhamento. Evidenciou-se que, na presente pesquisa, que apenas 40% dos
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casos foram realizados na referida Clinica (Figura 3). Esse dado propde que o medo
€ um grande obstaculo a terapia endodéntica em criancas, devido a dificuldade do
manejo comportamental, j& que apresentam resisténcia a tratamentos prolongados,
dificultando e podendo intervir na execucéo do tratamento (JESUS, MENEZES, SILVA
E CARLOS, 2022). De acordo com os autores Coelho, Coelho e Costa (2021), muitas
criancas apresentam medo de ir ao dentista sendo necessario o desenvolvimento de
técnicas de manejo comportamental para um melhor atendimento. Técnicas como
controle da voz, falar-mostrar-fazer e reforgo positivo sdo meios de amenizar o medo
infantil (LIMA et al., 2022).

Por outro lado, Santos (2020) diz que mesmo com recursos e habilidades de
gerenciamento endodéntico, € muito dificil encontrar profissionais aptos a realizar o
tratamento endoddntico em criangas, porque os endodontistas ndo se acham capazes
de lidar com pacientes odontolégicos infantis e os odontopediatricos ndo se
consideram competentes para realizar o tratamento endododntico de dentes

permanentes.

® Encaminhado Realizado

Figura 3 — Percentual de Tratamento Endodéntico: encaminhado x realizado
Fonte: Dados da pesquisa

Foi observado, na presente pesquisa, que a maioria das criangas, 75,5%, néo
apresentou nenhuma alteracdo sistémica, e 24,5% apresentou algum tipo de
alteracdo. As principais alteracdes sistémicas evidenciadas pelo estudo estédo

apresentadas na Tabela 2.
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Tabela 2 - Alteracdes sistémicas

N=57 %
Sistema respiratorio 4 7,2
Sistema nervoso 3 52
Sistema renal 1 1,8
Sistema enddcrino 2 3,6
Sistema hematopoiético 4 7,2

Fonte: Dados da pesquisa

De acordo com Galarreta, Turssi, Palma-Dibb e Serra (2008), diversas doencas
sistémicas, associadas ou ndo ao uso de medicamentos, podem acometer a cavidade
oral, comprometendo sua homeostase, ocasionando por exemplo, alteracbes na
composicdo da saliva e diminuicdo da saliva, situagdes que os individuos podem ter
maior risco de cérie dentéria.

No presente estudo, foram analisados os prontudrios entre os anos de 2018 e
2022 e a maior frequéncia de casos de tratamento endodontico foram contabilizados
no ano de 2021. Felipe et al. (2022), descreveram que a suspensao das consultas
odontoldgicas eletivas devido a pandemia levou ao surgimento e deterioracdo das
condicOes de saude bucal em criancas, a supressdo de atividades preventivas e
terapéuticas e a interrupcdo da assisténcia odontolégica profissional, resultaram em
déficit significativo se tornando o impacto principal. Nesse mesmo contexto, Santos e
colaboradores (2021) concluiram que neste periodo de isolamento social, houve um
aumento na ingestdo frequente de aguUcares na alimentacdo das criancas, e a
seguranca alimentar e nutricional podem ter sido acometidas pela dificuldade
financeira vivenciadas em suas familias, uma vez que muitas pessoas perderam seu
emprego neste periodo. Desse modo, a pandemia causou efeitos psicologicos nas
criangas, que estdo de alguma forma ligados as mudancas nos padrées de ingestao

alimentar e na rotina de higiene oral.

CONSIDERACOES FINAIS
A incidéncia de tratamento endodontico, em criangas de 07 a 12 anos, na

Clinica de Odontologia na Instituicdo em questéo foi pequena, com maior incidéncia
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em criancas do sexo feminino de 12 anos. Além disso, com maior acometimento em
primeiros molares inferiores e as principais causas associadas foram associadas a
lesbes cariosas e trauma. O tratamento endoddntico em criangcas € uma forma de
evitar perdas precoces e consequentemente outros problemas orofaciais. Portanto, é
necessario uma intervencdo e promocao de saude bucal do cirurgido dentista em

parceria com os familiares para maior conscientizacdo sobre o tema.
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