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Resumo

A endodontia guiada, € uma técnica avangada que utiliza guias projetados com auxilio de Tomografia
Computadorizada de Cone Beam (TCCB) e escaneamento intraoral para planejar o acesso aos
canais radiculares calcificados, oferecendo acesso preciso e minimizando danos e desgastes da
estrutura dentaria. Esse método é especialmente eficaz em casos complexos onde técnicas
convencionais tém limitagcdes, aumentando a previsibilidade e seguranca do tratamento. Embora a
endodontia guiada tenha vantagens, como menor tempo de tratamento e maior precisdo, apresenta
desvantagens como alto custo e exigéncia de tecnologia avancada, limitando seu uso em alguns
casos. O estudo propfe avaliar a técnica por meio de uma revisdo bibliogréfica e de casos clinicos
publicados, buscando avaliar sua seguranca, eficacia e aplicabilidade clinica.

Palavras-chave: Endodontia. Calcificacfes da Polpa Dentéria. Tratamento odontoldgico.
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Introducéo

A endodontia tem como principal finalidade preservar o dente, removendo a polpa dental infectada
ou danificada para evitar extracfes e manter a estrutura dentaria. Ela é realizada quando o tecido
pulpar € lesionado devido a caries profundas, traumas ou outras lesGes. Além de aliviar a dor
causada pelas infecgbes ou inflamagfes, a endodontia ajuda a evitar a propagacédo da infecgéo para
outros tecidos, mantendo a funcionalidade do dente na mastigacéo e na estética. Com o avanc¢o da
tecnologia € possivel realizar tratamentos endoddnticos mais seguros, eficazes e previsiveis,
entretanto, o resultado final podera ser insatisfatorio. Uma complicagdo que se torna desafiadora na
pratica endodéntica é a abordagem de canais radiculares calcificados. O surgimento da endodontia
guiada propiciou uma grande contribuicdo na resolucdo desta complexidade (CONNERT et al., 2019).

Em algumas situacgfes, 0 acesso aos condutos radiculares torna-se dificultado, como na presenca
de calcificagdo extrema, principalmente no tergo cervical da raiz. Essa calcificacdo é caracterizada
pela deposicdo de tecido mineralizado ao longo das paredes do canal, como resultado do
envelhecimento fisiol6gico ou de agressdes externas, como atrito, carie, procedimentos restauradores
anteriores e trauma. Como consequéncia, o espaco do canal radicular pode se tornar parcialmente ou
completamente obliterado (SANTOS, 2019). Essa calcificacdo extrema pode inviabilizar o acesso
endoddntico, sendo, portanto, um dos motivos que levam ao fracasso do tratamento. Além disso,
condutos radiculares que ndo sdo bemlocalizados, instrumentados e obturados, permanecerdo com
material organico que servira de substrato aos microorganismos, inviabilizando o sucesso do
tratamento (NORA et al., 2010).

A técnica da endodontia guiada foi desenvolvida para o tratamento endoddntico em casos com
obliteracdo do canal radicular. Nela, se destacam a facilidade, sua praticabilidade e velocidade de
execucdo. A criacao e evolucao dessa técnica contribuiu de maneira expressiva para a odontologia,
em especial para a area endoddntica. A endodontia guiada apresenta uma caracteristica pouco
invasiva, onde se consegue acessar o canal calcificado com um desgaste minimo da estrutura
dentaria e com menor risco de complicacdes no tratamento. Tais caracteristicas aumentam as
chances do sucesso no procedimento, alcancando resultados desejaveis com um bom progndstico
para o dente, seja pelo canal pulpar ou pelo pouco desgaste estrutural (CONNERT et al., 2019).
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Entretanto, a técnica apresenta desvantagens e limitacdes, como a necessidade de equipamentos
de alta tecnologia, a realizacdo da tomografia computadorizada e a confeccdo do guia, que
aumentam os custos de tratamento, além do acréscimo na dose de radiacdo (RIBEIRO, 2020). Além
disso, é necessario um acesso retilineo no canal, por isso a sua maior indicacdo é para dentes com
raizes retas. Todavia, para acessar raizes curvas na porgao apical, € imprescindivel um planejamento
bem detalhado de forma que o resultado seja alcancado sem o risco de provocar iatrogenias. O
trabalho teve como objetivo avaliar a seguranca, aplicabilidade e eficacia da técnica no tratamento de
canais calcificados.

Metodologia

Este estudo realizou uma revisdo bibliografica sobre a endodontia guiada para o acesso
endoddntico em canais com calcificacdes. Para selecionar os artigos e publicacdes cientificas
relevantes, foram utilizadas as bases de dados Google Académico, Scielo e Pubmed. A busca incluiu
os descritores "Calcificacdes da Polpa Dentaria," "Endodontia,” "Endoguide" e “Relato de Caso.”

A selecdo inicial dos artigos foi realizada com base na leitura dos titulos e resumos, aplicando os
critérios de inclusdo e exclusdo. Apés a leitura completa dos artigos selecionados, os dados obtidos
foram organizados para compor esta revisao.

Os critérios de inclusao definidos foram: artigos cientificos publicados em portugués e inglés entre
2010 e 2023, que abordem a técnica em canais calcificados, incluindo revisdes de literatura, relatos
de casos clinicos e estudos de pesquisa.

Resultados

A endodontia guiada € uma abordagem que utiliza ferramentas digitais para a confeccao de guias
de acesso endodbntico. Essa técnica tem como objetivo principal oferecer acessos mais
conservadores e precisos, especialmente em dentes com canais calcificados (Zehnder et al., 2016). A
técnica é especialmente indicada para: Canais obliterados por trauma ou envelhecimento; Pacientes
com alteragcbes anatbmicas severas; Situacfes onde 0 acesso convencional representa risco elevado
de perfuracdo (Kiefner et al., 2018); Planejamentos de retramento endodéntico e endodontia em
dentes com proteses extensas (Van der Meer et al., 2019). A técnica consiste na utilizacdo de
tomografias computadorizadas (TCFC) e scanners intraorais que capturam imagens tridimensionais
detalhadas do dente a ser tratado. Esses dados séo integrados a um software de planejamento
baseado em tecnologia CAD/CAM (Computer-Aided Design/Computer-Aided Manufacturing), que
permite a reconstrucédo virtual da anatomia dentéria e o planejamento preciso do trajeto de acesso ao
canal radicular. Com base nesse planejamento, € confeccionada uma guia cirargica personalizada,
impressa por meio de impressoras 3D (Figura 1) e adaptada a arcada do paciente. A guia orienta
mecanicamente as brocas durante o procedimento, garantindo que sigam o trajeto previamente
definido até atingir a polpa dentaria ou a regido de interesse em canais calcificados, com alta
precisédo, minima remocao de estrutura dentaria e maior seguranca operatoria.
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FIGURA 1 — Tomografia e dispositivo utilizado durante o procedimento

FONTE: ALBEFARO,2021.

Em suas vantagens estdo a reducdo do tempo clinico; Maior preservacdo da estrutura dentaria
(minimamente invasivo); Aumento da taxa de sucesso em canais calcificados e previsibilidade do
tratamento com menor chance de iatrogenias (Connert et al., 2020; Jain et al., 2023). E destacado
pelos estudos que a técnica é totalmente aplicAvel clinicamente e consegue potencializar o
tratamento endoddntico, principalmente em casos mais complexos em que o acesso endoddntico
convencional tem o seu sucesso clinico limitado (Figura 2). Suas desvantagenssao:Alto custo de
equipamentos e softwares; Necessidade de profissionais capacitados em tecnologia digital; Tempo de
planejamento pode ser longo em comparagcdo com 0 acesso convencional (Kottoor et al., 2017) e
possivel imprecisdo do guia em casos de movimentac¢édo do paciente ou ma adaptacao.

FIGURA 2 — Gréfico dos resultados da pesquisa
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FONTE: PRODUCAO PROPRIA DOS AUTORES.

Discusséao

A obliteracdo do canal radicular ocorre devido a uma rapida deposicao de tecido dentinario dentro
do canal e da camara pulpar, e dependendo do local onde se comeca a calcificacdo, ela pode ser
total ou parcial(FERREIRA COELHO et al., 2022). A calcificagcdo se inicia na coroa em direcdo a raiz,
com o tempo as mudancas e o nivel de calcificacdo vao se agravando, diminuindo o tamanho do
espaco pulpar. A endodontia guiada tem emergido como uma abordagem revolucionaria no
tratamento de canais radiculares calcificados, especialmente em dentes anteriores e pré-molares.
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Essa técnica combina tecnologias digitais como a tomografia computadorizada de feixe conico
(TCFC) e o escaneamento intraoral para criar guias de perfuracao precisos, possibilitando o acesso
minimamente invasivo aos canais (KRASTL et al., 2016). Sua aplicacdo tem demonstrado aumento
significativo na previsibilidade e seguranca do tratamento, reduzindo o risco de perfuracdes e
desgaste desnecessario da estrutura dentaria (ZEHNDER et al., 2016).

Estudos comparativos entre técnicas convencionais e a endodontia guiada evidenciam que esta
ultima proporciona resultados mais eficientes em termos de tempo clinico, precisdo do acesso e
preservacéo estrutural (BUCHGREITEN et al., 2020; PETTERSSON et al., 2021). Essa vantagem é
particularmente relevante em casos de calcificagdo severa, onde a tentativa de acesso com métodos
tradicionais pode resultar em perfuragées ou em necessidade de intervencgéo cirdrgica.

Outro ponto a ser considerado é a curva de aprendizado associada a técnica. Embora envolva o
uso de softwares de planejamento e impressao 3D, autores como Connert et al. (2018) destacam
que, uma vez familiarizado com o fluxo de trabalho digital, o cirurgido-dentista pode alcancar
resultados altamente previsiveis com relativa facilidade. Além disso, os custos envolvidos no
planejamento e confec¢do dos guias tém diminuido com a popularizagdo da tecnologia, tornando o
procedimento mais acessivel (NEVES et al., 2022).

Por outro lado, limitacdes ainda séo relatadas. A endodontia guiada é mais aplicavel em dentes
com anatomia linear, o que dificulta sua utilizagdo em molares com curvaturas acentuadas. Ademais,
a espessura O6ssea e o0 espaco disponivel para posicionamento do guia podem limitar sua
aplicabilidade em regides posteriores (VERGOS et al., 2020). Ainda assim, novas abordagens tém
sido desenvolvidas, como a técnica de navegacao dindmica, que dispensa a impresséo do guia fisico
e permite adaptaces em tempo real (LAMBERT et al., 2021).

Importante também ¢é o papel da endodontia guiada na reintervencdo de tratamentos
endoddnticos, especialmente em dentes com material obturador calcificado ou corpos estranhos
intracanais. Nessas situacdes, o uso do guia contribui para um acesso mais conservador e direto ao
canal radicular (SCHWANDT et al., 2021).

Portanto, a endodontia guiada representa uma evolugdo significativa na pratica endoddntica
contemporénea. Seu uso deve ser indicado de forma criteriosa, considerando a anatomia do dente,
0s recursos tecnoldgicos disponiveis e a experiéncia do profissional. Com a continua evolucdo das
ferramentas digitais e a ampliagdo do acesso a tecnologia, espera-se que a endodontia guiada se
torne uma ferramenta cada vez mais comum e essencial na resolugcdo de casos complexos.

Conclusao

Embora existam limitages, como 0s custos elevados e a necessidade de infraestrutura
tecnoldgica, os beneficios clinicos da endodontia guiada s&o consistentes e promissores. Com o
avanco continuo das tecnologias digitais, espera-se que essa técnica se torne cada vez mais
acessivel e incorporada a pratica clinica rotineira, consolidando-se como uma ferramenta essencial
na endodontia moderna.
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