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Anestesia infiltrativa na gengiva marginal
proximo ao tecido hiperplasico. Nao
houve isquemia do tecido hiperplasico,
entdo trata-se de polipo pulpar
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-
Anestesia infiltrativa na gengiva marginal
proximo ao tecido hiperplasico. Todo o
tecido tornou-se isquémico, tratando-se
de uma hiperplasia gengival. A
gengivectomia deve ser feita antes do
isolamento absoluto

Dente 46, hiperplasia conotando dividas da sua origem, pulpar ou gengival?

Transluminacao

Em casos de suspeita de trincas ou rachaduras, fraturas incompletas, principalmente em dentes traumatizados, o teste de
transluminacgao pode ser utilizado

CALDEIRA, C. L.

Dente 21 traumatizado, sem alteragao Transluminagao evidenciando rachadura

Aparelho fotopolimerizador L o o
P P clinica visivel na estrutura dentaria

Teste de Mordida

Por vezes, durante a inspecéo clinica com o uso do espelho e explorador é possivel
constatar fraturas corondrias e/ou radiculares, porém em alguns casos, necessario se
faz, lancar méo de recursos alternativos, como o teste de mordida com instrumentos
oclusais para melhor investigar a possibilidade de fraturas (completas ou
incompletas) sem alteragbes clinicas visiveis em dentes com sensibilidade a
mastigacdo. A radiografia periapical nesses casos ndo permite visualizar ou
interpretar tais fraturas, salvo se os fragmentos estiverem separados.

Dente 25 apresentando fratura proximal obliqua oclusal-palatina e, dente 26 fratura
da restauracdo em amélgama. Uma cunha de madeira foi colocada no dente 25 para
afastar os fragmentos durante a tomada fotogréfica, figura ao lado.
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LEMOS, E. M.

Apo6s anestesia e remogao do fragmento

do dente 25 e remocao da restauragao do

26, ambos receberam restauracao
provisoria e ajuste oclusal

Instrumento oclusal
ou Fracfinder

Posteriormente o teste de mordida foi
aplicado na cuspide palatina, o paciente
acusou sensibilidade moderada (com dor)

Vista mesial do dente 16 extraido

Em alguns casos, necessario se faz,
fazer uso de corantes para melhor
visualizar e diagnosticar as fraturas ou
trincas corono-radiculares.

O azul de metileno, como também
detectores de caries podem ser
utilizados.

Por vezes, a utilizacdo de 2 recursos
alternativos associados a esses, se

http://www.endo-e.com/images/diagnosti co/diagnostico.htm

Page 13 of 23

Vista palatina e proximal do fragmento da clspide palatina e restauracéo em resina.
O paciente foi encaminhado para o Periodontista para avaliacdo e possibilidade de
aumento da coroa clinica do dente 25

E.' M.

8
s

LEMOS

Dente 16 em tratamento endoddntico,
entre sessdes apresentou sensibilidade
suave a mastigacao, sem alteracao
visivel, apds andlise radiogréafica
periapical

O teste de mordida foi aplicado 10. nas
cuspides vestibulares, o paciente acusou
normalidade (sem dor)

LEMOS, E. M’

Prosseguimos com teste de mordida
aplicado com a projecao piramidal do
instrumento oclusal na fosseta central
(acunhamento), o paciente acusou
sensibilidade moderada (com dor)

Apo6s anestesia isolamento relativo,
absoluto, remocao da restauracao
provisoria e limpeza da cavidade, foi

possivel constatar a fratura no sentido

proximal

»

AT
A

LEMOS, E. M.

utilizar
espatula de madeira partida

longitudinalmente ao meio como

instrumento oclusal ou cotonetes

Como alternativa, podemos
Raizes vestibulares e palatina do dente
16
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fazem necessarios no diagnoéstico das
fraturas, principalmente as incompletas:
transluminacéo elou microscopio
operatério, como no caso do 2°. pré-
molar superior a seguir.

LEMOS, E. M.

Todos procedimentos anteriormente

Dente 36, com 0S mesmos sinais e citados foram executados, porém foi
sintomas do molar anterior necessario utilizar corantes, para melhor

diagnosticar a fratura: extragéo

2°. pré-molar superior, restauracéo 20, pré-molar superior, tratamento
Azul de metileno Detector de céries  extensa e tratamento endoddntico, dor endodontico satisfatorio sem nenhum
suave a mastigacao sinal visivel de fratura
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LEMOS, E. M.
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Ap6s isolamento relativo, absoluto,

remogéo da restauracéo e limpeza da Foi necessario associar corantes,

transluminac&o e microscopio operatorio

Instrumento oclusal, acunhamento cavidade, houve dificuldades para . - - 0
diagnosticar qualquer indicio de trinca ou para diagnosticar a trinca no 2°. pre-molar
fratura superior
i —
. 4
2.
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Transluminacao Corante: azul de metileno Microscépio operatorio
Exame Radiogréfico, Intra -Oral e Extra -Oral

Salienta-se que, a inflamagao pulpar ndo se evidencia através do exame radiografico. A radiografia presta informag8es relativas
as condicdes das estruturas dentérias e as eventuais modificacdes volumétricas e morfoldgicas da cavidade pulpar, e mostra
ainda como se apresenta a regido 6ssea do dente suspeito e dos vizinhos com relacéo aos aspectos periodontais e periapicais.
Entretanto, nas fases avangadas do processo inflamatério pulpar é possivel a identificagao radiografica de aumento do espaco
pericementario do dente pulpitico decorrente da reabsorcdo cementaria e 6ssea presente nesta fase do curso inflamatério. Para
tanto, apenas a radiografia ndo constitui um exame capaz de firmar o diagnéstico da inflamacédo aguda, mas, bem avaliada,
fornece dados que acrescidos as outras informacdes permitem esclarecer dividas, por vezes, facilitando o estabelecimento do
diagndstico clinico provavel, sobretudo na fase irreversivel, quando da identificagdo do dente envolvido.

E necessario tornar relevante que, a radiografia € um exame auxiliar do diagndstico. A radiografia possui as qualidades ilusérias
de todas as sombras. Deve-se observar a presenca de caries, camara pulpar, nddulos pulpares, o endodonto, qualidades das
obturacdes endodoénticas, fratura de instrumentos ou corpos estranhos, fraturas radiculares, reabsorc¢des internas e externas e a
existéncia de lesdes radiollcidas sugerindo necrose pulpar.
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Tratamento endodontico insatisfatério no 36 (responsavel).
Paciente apresenta dor irradiada nos pré-molares Observar sobreposicédo do forame mental  no periapice do 34,

podendo levar a uma falsa interpretacao

LEMOS, E. M.
E. M
LEMOS, E M 3%

LEMOS,

Observar rarefagcdes 6sseas Dente 46, observar a relagéo teto da
periapicais circunscritas no 12 e 22,  camara pulpar e assoalho , praticamente

Lesdes cariosas, inspecionar
profundidade, exposic¢édo pulpar e

associar com as caracteristicas da dor, rarefac@o dssea periapical difusa no encostados, como forma de defesa da
por meio dos recursos semiotécnicos 21 e aumento do espaco polpa, muita aten¢gédo no momento da
para determinar o diagndstico e pericementario no 11 cirurgia de acesso, pode levar a
tratamento adequado perfuracao
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Imagem sugestiva .
Imagem sugestiva

Dente 32, segundo paciente, apresentado detggmlec;]r%a ' ;%ntfaﬁsé nstﬁgugfoiv%?c'ﬁgtned oagrs?:z?/r:eé de cisto , tratamento
bordos cortantes e assintomatico = 9 gengival g penetracdo
penetracéo assintomatico

desinfetante

desinfetante

LEMOS, E. M.
LEMOS, E. M.

Alteracao inflamatdria fase irreversivel, Ap6s isolamento relativo, absoluto, e Remocéo do Nddulo pulpar com curetas
presenca de nédulo pulpar no 46 cirurgia de acesso afiadas e pulpectomia
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Observar tratamento endodontico
insatisfatorio e perfuragdo na raiz distal
do 46, pino pré-fabricado

Dente 36, perfuracdo durante tratamento endodéntico, zona de perigo - furca. O
tratamento sera condicionado a extensao do envolvimento periodontal

TR

LEMOS, E. M.
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Destruicdo cariosa corondria com

Dente 26, imagem sugestiva de envolvimento da furca, associada a Fraturas transversais nos dentes 11 e
instrumento fraturado naraiz mésio-  fratura proximal (vestibulo-lingual). Trata- 21, mobilidade grau 3. Tratamento
vestibular se de uma imagem radiolUscida contencéo rigida (fio ortoddntico)

caracteristica de fratura radicular

LEMOS, E M.

O paciente apresenta suave sensibilidade
a mastigagdo e mobilidade no dente 45,
fratura radicular longitudinal , devido
restauracao indevida apos tratamento
endodontico e sobrecarga, em funcdo da
falta dos demais dentes

Fratura radicular do 45 visivel
radiograficamente, os fragmentos Aspecto do dente 45 apds extracdo

encontravam-se separados clinicamente
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Dente 11 coroa com translucidez alterada (tonalidade Observa-se radiograficamente calcificagdo difusa no 11,
amarelada ou opaco -leitosa ), assintomatico tratamento estético, se necessario: faceta

LEMOS,
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Dente 12 reabsorcao interna,
assintomatico, tratamento pulpectomia
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Aspecto clinico do dente 21 durante
controle clinico e radiografico apés
trauma, assintomatico

Dente 21 ap6s extragao, vista
vestibular

reabsorcgao interna

Dente 21 ap6s extraco, vista

Page 17 of 23

Detectavel

radiograficamente
Dente 12 com Mancha résea dente 11, sugerindo (dente 11),
caracteristicas de reabsor¢do interna na coroa (camara tratamento

pulpar), assintomatico pulpectomia. Dente
21 reabsorcéo

externa
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Dente 21 com

o Imagem sugestiva
caracteristicas de 9 9

Dente 21, segundo paciente apresenta de reabsorcio

reabsorgao sangramento gengival quando escova, externa . estagio
externa, assintomatico avan’ a dog
pulpectomia ¢

2

Exploragao cirrgica ‘no22e constatacao de trinca ,

palatina extracdo. Trata-se do Ultimo recurso do diagnéstico

Curetagem de Furca, como método adicional ao radiografico

»

apos curetagem e analise do
envolvimento da furca, seguido de
tratamento endodontico convencional

Tracado ou Mapeamento de Fistulas

http://www.endo-e.com/images/diagnosti co/diagnostico.htm

Dente 36, foi possivél preservar o dente

Apés, anestesia, gengivectomia,
isolamento relativo e absoluto, curetagem
e limpeza da cavidade

Apos, anestesia, isolamento relativo e
absoluto, curetagem e limpeza da
cavidade, nao foi possivel preservar o
dente, extragao

Dente 16, duvida do envolvimento da
furca

, como método adicional ao radiografico
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Outro recurso de fundamental importancia
é o tracado de fistulas , mesmo diante de
dentes sem lesao aparente.

Introduz-se um cone de gutapercha

secundario M (médio) na fistula, com |
auxilio de uma pinca clinica, sob '
|| isolamento relativo, até encontrar
| | resisténcia, normalmente a anestesia é
dispensada.

~ No caso em questdo, observa-se que, a
fistula encontra-se na altura do 1° pms e,
qualquer um dos dois pré-molares podem
ser o responsavel. __
Ap6s tracado, podemos afirmar que o ¥
responsavel é o 2° pms (abscesso |
perirradicular crénico ), claro o 1° pms

também deverd receber retratamento
endodontico.

LEMOS, E. M.
LEMOS, E. M.

Fistulas séo sinais
de doenca cronica

- | do periapice
. (assintomaticas),
tendo como
nomenclatura
| abscesso B T
perirradicular B
crénico Dente responsavel
Rarefacdo 6ssea ' 41,
Suspeita de fistula externa no mento periapical Tracado da fistula abscesso
circunscrita perirradicular

crbénico

Radiografia Oclusal (Intra -Oral)

Radiografia Radiografia oclusal
periapical, dente para melhor
envolvido 12, cisto visualizar e delimitar
periapical a area

Aspecto clinico do 12

Radiografia Panorédmica (Extra-Oral)

Por vezes, é necessario o uso da
radiografia panoramica , em funcédo da
extensao e envolvimento da leséo.
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Panoramica evidenciando a extenséo da
Edema anterior superior direito lesdo, dente envolvido 12, cisto
periapical
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Tomografia Computadorizada TC
Extra-Oral

Para melhor detalhar os limites da leséo,
previamente o tratamento ou cirurgia, a
tomografia computadorizada  seria de
grande valia.

Panorémica evidenciando a extensdo da
Aspecto clinico lesédo, dente envolvido 11, cisto
periapical

LEMOS, E. M.
LEMOS, E. M.
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Cortes longitudinais Cortes transversais Diferentes cortes transversais mostrando extensao da lesdo com aspecto cistico

Tomografia Computadorizada de Feixe Conico TCFC

|ME
Para melhor investigar as provaveis falhas i
durante o diagndstico, podemos langar d r
mao da tomografia computadorizada de 3 1
feixe conico . g i | |
Observar os cortes transversais e
longitudinais, localizando evidéncias de
rarefacdo Ossea periapical, estendendo-se
para palatina, nos levando a suspeitar de

trinca radicular.

Radiografia periapical, dente 25.
Aspecto clinico do dente 25. Apresenta Tratamento endodontico satisfatério,
dor com intensidade leve e irradiada porém com sobre-obturacdo e imagem
radiollcida periapical mal definida
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LEMOS, E. M.

3

Imagem microtomogréfica de
Imagem do escaneamento dentério, lado Imagem do escaneamento dentario, lado escaneamento dentario com corte
direito esquerdo transversal, observar o tratamento
endodontico no dente 25
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LEMOS, E. M.

Imagem microtomogréfica de Imagem microtomogréfica de
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escaneamento dentario com corte escaneamento dentario com corte
longitudinal proximal, em diferentes cortes  longitudinal proximal mostrando area
maior de reabsorgéo 6ssea por palatino

Imagem do escaneamento dentario
panoramico

LEMOS, E. M.
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Imagem microtomogréafica de escaneamento dentario com Imagem microtomogréafica de escaneamento dentario com corte
corte longitudinal proximal mostrando area maior de longitudinal proximal mostrando area maior de reabsorgao
reabsorgao 6ssea por palatino, em diferentes cortes Ossea por palatino, em diferentes cortes

Testes de Vitalidade: Fluxometria Laser Doppler e Oximetria de Pulso

Na década de 1980 surgiu uma técnica para avaliar a vitalidade pulpar denominada Fluxometria Laser Doppler , que permite
mensurar o fluxo sanguineo no interior dos vasos, capilares, vénulas e arteriolas, através do efeito Doppler. Tal efeito consiste
na variagdo do comprimento de onda sofrida por um corpo ao se deslocar, quanto mais préxima a fonte, maior sua freqiiéncia e
menor o seu comprimento de onda. Vale lembrar que a Fluxometria Laser Doppler € um método néo invasivo que se baseia na
deteccdo dos movimentos de células sanguineas através da emissao nos tecidos de uma luz de HeNe emitida a partir de uma
fibra Optica. Nogueira (2003) estabeleceu parametros de utilizagdo desta nova tecnologia, além de criar novos critérios para a
andlise de resultados analisados por meio do estabelecimento de variagdo percentual de fluxo entre dente vital e nao vital. O
valor médio da variagdo de fluxo para os dentes vitais foi de 92,01% e para os dentes desvitalizados 35,52%, conseguindo
detectar corretamente todos os dentes desvitalizados e ndo identificou nenhum dente saudavel erroneamente.

4

CALDEIRA, C. I.

Aparelho Laser Doppler para Fluxometria (LDF) Instalag&o da sonda do aparelho evitando movimentagéo e
Moor Instruments® luminosidade, que podem interferir na medicéo

A oximetria de pulso é um método ndo invasivo para determinagdo da saturacéo de oxigénio e taxa de pulso de um tecido, o
principio consiste em dois diodos emissores de luz, um vermelho e outro infravermelho, que séo ligados e desligados em ciclos
de 500 vezes por segundo. As emissdes destas fontes de luz, que exibem uma onda pletismogréafica, sdo captadas por um
fotodiodo receptor e convertidas por circuitos eletrdnicos em saturagdo arterial de oxigénio e taxas de pulso.

A proporgédo de absor¢do de dois comprimentos de onda de luz que detectam hemoglobina oxigenada (sangue arterial) e
hemoglobina desoxigenada (sangue venoso) fornece a percentagem de oxigenacao do sangue, a taxa de pulso é determinada
pelas trocas entre o sangue arterial altamente saturado de oxigénio sobre o sangue venoso livre de oxigénio e a mudanc¢a na
recepgao da luz.

Na tentativa de estabelecer parametros para a utilizagdo do oximetro de pulso como teste de vitalidade pulpar, Calil (2003),
avaliou comparativamente os niveis de saturacdo de oxigénio obtidos entre dentes clinicamente sem alteracdo inflamatoria.
Utilizando-se um aparelho modelo OxIGRAPH (SysTEM PARTNER®) no qual foi acoplado um sensor desenvolvido pela mesma para
uso odontolégico, foram testados incisivos centrais e caninos superiores, verificando que o método determinou o nivel de
oxigenagao sanguinea da polpa, capacitando-o como teste de vitalidade pulpar.

®

Sensor desenvolvido para uso

Aparelho Oximetro de Pulso J
odontoldgico

Instalagéo do Oximetro de Pulso

Outros Recursos: Cintilografia e Termografia
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A cintilografia (ou cintigrafia) € um método de investigacdo clinica que consiste na injegdo endovenosa ou ingestdo de uma
substancia radioativa (geralmente utiliza-se o Tecnécio) com afinidade eletiva para determinado érgéo ou tecido, permitindo o
estudo da distribuicdo topogréafica do is6topo radioativo nesse érgdo ou tecido por meio de um detector especial chamado
camara de cintilacdo ou gama-camara.

As areas de maior concentragdo do radiofarmaco sédo consideradas hipercaptantes e podem se apresentar como imagens
enegrecidas ou com colora¢do mais “quente”.

Considera-se que o exame cintilografico apresenta uma alta sensibilidade mesmo nos estégios iniciais das mudancas
metabdlicas do organismo, revelando alteragdes funcionais cerca de 20% antes do tempo em que se observam alteragdes
estruturais, vistas nos exames radiograficos usuais, como as radiografias periapicais e panoramicas (Davidowicz, 1992).
Portanto € um caminho a ser utilizado principalmente quando as provas térmicas, mecanicas e fisiométricas apresentarem
resultados duvidosos ou pouco confiaveis.
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Exame cintilografico com areas hipercaptantes em cores Exame cintilografico em tons cinza. Verificar area mais densa
avermelhadas e hipocaptantes em cores azuladas na regido de canino e pré-molares do lado esquerdo

A termografia (teletermografia ou imagem infravermelha) consiste numa avaliagdo objetiva da dor através da imagem cuténea
do aumento ou diminui¢do da microcirculacéo da regido afetada, baseada no principio de que todo objeto emite calor na forma
de radiagao eletromagnética, que somente necessita entdo ser captada através de uma camera infravermelha.

Nesta captacao as regides algicas aparecem nos termogramas como areas hiper ou hipotérmicas em diferentes graus e formas,
indicando a presenga de um problema e sua extensdo. O aumento de temperatura se apresenta também com coloragdo mais
“guente” e pode ser comparativamente analisada em funcao de outras areas consideradas sadias.
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Termografia de face Termografia dentaria
Outros Exames Complementares: Hematologicos e Bidps ia

O exame hematoldgico consiste na andlise e verificacdo da crase sanguinea, enquanto na biépsia faz-se a retirada de parte
de tecido ou contelido patolégico que, analisado sob microscopia 6ética, contribui para determinacao do diagndstico.
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Exame hematoldgico o Dente 31, suspeita de cisto periapical Radiografia do dente 31
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.: RIOQLIMICA
Carteiaio 100

Formol 37%

Cirurgia parendodontica do 31

R

— -
Resultado do exame microscépico:

cisto periapical Radiografia de controle, 1 ano

Recipiente com a lesao e formol

LEMOS, E. M.

e il
Radiografia oclusal com extensa leséo, compativel com cisto periapical, dente responséavel 12.
Puncéo aspiratoria e biopsia , resultado: cisto periapical
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