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APRESENTAÇÃO

Com o grande crescimento da população e da expectativa de vida no decorrer dos 
últimos anos, os cuidados com a saúde passaram a ser vistos como primordiais para a 
manutenção de uma boa qualidade de vida. Dessa maneira, a busca por profissionais 
de saúde qualificados, fez com que a área de Ciências da Saúde se tornasse uma das 
áreas de formação mais almejadas. Tal ciência engloba diversas áreas de formação 
cujo intuito é promoção, prevenção, tratamento e controle dos problemas de saúde, 
estando diretamente relacionados a fatores epidemiológicos, demográficos, sociais, 
políticos, ambientais, etc. 

Sendo saúde definida como estado de completo bem-estar físico, mental e social 
e não apenas ausência de enfermidade, objetiva-se através das Ciências da Saúde 
e suas vertentes relacionadas à Saúde Pública e Saúde Coletiva, a atuação eficiente 
através de medidas que buscam garantir o bem-estar físico, mental e social da 
população. Além disso, constitui-se numa área de grande importância, não apenas por 
promover, prevenir e tratar agravos, mas também pela busca constante de inovação 
através de pesquisas.

  Independente da formação profissional (medicina, enfermagem, fisioterapia, 
fonoaudiologia, psicologia, odontologia, farmácia, educação física, nutrição, 
biomedicina e tantas outras), a formação na área de Ciências da Saúde busca contribuir 
na formação de profissionais capazes de assistirem à população com excelência dos 
serviços prestados. 

Levando em consideração a grande importância dessa área de formação, 
a Alicerces e Adversidades das Ciências da Saúde no Brasil, oferece ao leitor a 
oportunidade de se inteirar e conhecer a respeito de diferentes temáticas na área da 
saúde. A obra encontra-se composta por 30 trabalhos científicos, que abrangem a 
importância da promoção e prevenção de saúde, bem como do tratamento e manejo 
adequado de pacientes com diferentes doenças e agravos. Os artigos científicos 
abordam assuntos de grande relevância como atenção básica, saúde mental, saúde 
do idoso, saúde bucal, saúde ambiental, atividade física, reabilitação, movimento e 
capacidade funcional, nutrição, epidemiologia, cuidados de enfermagem, pesquisas 
com medicamentos, entre outros. Diante da necessidade incessante de se buscar 
qualificação e atualização para uma boa abordagem preventiva e terapêutica esse 
e-book contribuirá para ampliar seus conhecimentos na área das Ciências da Saúde. 

Boa leitura!

Claudiane Ayres
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CAPÍTULO 5

AVALIAÇÃO RADIOGRÁFICA DO SUCESSO NOS 
TRATAMENTOS ENDODÔNTICOS REALIZADOS POR 

GRADUANDOS DE ODONTOLOGIA 

Marina Albuquerque Gatto
Cirurgiã-dentista graduada pelo Centro 

Universitário de União da Vitória (UNIUV), União 
da Vitória-PR, Brasil. E-mail: marinaalbgatto@

gmail.com
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Cirurgiã-dentista graduada pelo Centro 

Universitário de União da Vitória (UNIUV), União 
da Vitória-PR, Brasil. E-mail: camilleclaus01@
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Beatriz de Fátima Ritzmann
Cirurgiã-dentista graduada pelo Centro 

Universitário de União da Vitória (UNIUV), União 
da Vitória-PR, Brasil. E- mail: biaritzmann@

hotmail.com

Aline Agnes Guerreiro
Acadêmica do 6º período de Odontologia do 

Centro Universitário de União da Vitória (UNIUV), 
União da Vitória-PR, Brasil. E-mail: alihagnes@
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 Ana Katarina Martins
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Universidade Estadual de Ponta Grossa (UEPG) 
Ponta Grossa-PR, Brasil. E- mail: k.anaa@

hotmail.com

Fernanda Freitas Lins
Professora titular do Centro Universitário de 

Maceió (CESMAC), Maceió-AL, Brasil. 

Manoelito Ferreira Silva Junior
Professor colaborador da Universidade Estadual 

de Ponta Grossa (UEPG), Ponta Grossa-PR, 
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Edna Zakrzevski Padilha

Professora adjunta do Centro Universitário de 
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Brasil. E-mail:ednapadilha@hotmail.com

Fabrício Rutz da Silva
Professor titular da Faculdade de Sinop (FASIPE), 

Sinop-MT, Brasil. E-mail: fabriciorutz@hotmail.
com

Autor Correspondente:
Endereço profissional:

Av. Magda Cassia Pissinati, 69
CEP: 78555-392

Residencial Florença - Sinop – Mato Grosso
E-mail: fabriciorutz@hotmail.com

RESUMO: Uma grande variação nos 
percentuais da taxa de sucesso e insucesso 
nos tratamentos endodônticos está descrita 
na literatura, e podem derivar de aspectos 
como o atendimento aos princípios e passos 
clínicos necessários, critérios de avaliação 
utilizados e tempo de acompanhamento clínico. 
O objetivo do presente trabalho foi avaliar 
a qualidade dos tratamentos endodônticos 
realizados por acadêmicos de Odontologia. 
O estudo transversal analisou os prontuários 
que continham as radiografias inicial e final 
do tratamento endodôntico e a ficha clínica de 
pacientes atendidos na clínica de Endodontia 
III e de Clínica Integrada da graduação em 
Odontologia do Centro Universitário de União 
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da Vitória (UNIUV) no ano de 2015. Foram analisados 95 prontuários, e após 12 meses 
da conclusão do tratamento endodôntico, conseguiu-se contato com 76 pacientes. 
Destes apenas 18 compareceram para uma avaliação clínica e radiográfica, somando 
27 dentes avaliados. Os resultados demonstraram que deste total, a taxa de sucesso 
foi de 96,3% e apenas um caso foi classificado como insucesso. Observou-se uma 
dificuldade na análise dos dados por prontuários inadequadamente preenchidos, e 
dificuldade na adesão dos pacientes ao processo de proservação dos casos. E assim, 
pôde-se concluir que os tratamentos endodônticos realizados pelos acadêmicos foram 
satisfatórios e necessidade da conscientização dos pacientes em relação à importância 
do acompanhamento dos tratamentos bem como mais seriedade no preenchimento 
dos prontuários pelos acadêmicos.
Palavras-chave: Endodontia; Doenças Periapicais; Polpa Dentária.

RADIOGRAPHIC EVALUATION OF SUCCESS IN TREATMENT ENDODONTIC 
PERFORMED BY DENTISTRY UNDERGRADUATE

ABSTRACT: A large variation in the percentages of success and failure rates in 
endodontic treatments are described in the literature, and may derive from aspects 
such as compliance with the necessary clinical principles and steps, evaluation criteria 
used and time of clinical follow-up. The objective of the present study was to evaluate 
the quality of endodontic treatments performed by Dentistry students. The cross-
sectional study analyzed the medical records containing the initial and final radiographs 
of endodontic treatment and the clinical record of patients of the Endodontic Clinic III 
and the Integrated Clinic of the Dental Faculty of the Centro Universitário de União da 
Vitória (UNIUV) in 2015. A total of 95 records were analyzed, and after 12 months of 
endodontic treatment, 76 patients were contacted. Of these, only 18 presented for a 
clinical and radiographic evaluation, adding 27 evaluated teeth. The results showed that 
of this total, the success rate was 96.3% and only one case was classified as failure. It 
was observed a difficulty in the analysis of the data by improperly filled medical records, 
and difficulty in the adhesion of the patients to the proservation process of the cases. 
Thus, it was concluded that the endodontic treatments performed by the academicians 
were satisfactory and the patients’ need to be aware of the importance of the follow-up 
of the treatments as well as more seriousness in the filling of the medical records by 
the academics.
KEYWORDS: Endodontics; Periapical Diseases; Dental Pulp.

INTRODUÇÃO

Vários estudos demonstram alta prevalência de periodontite apical associada a 
dentes com canais radiculares que apresentavam obturações inadequadas (de MOOR 
et al., 2000; KIRKEVANG & WENZEL, 2003; KABAK & ABBOTT, 2005). Porém, a 
presença de lesão periapical nem sempre indica insucesso do tratamento endodôntico 
porque o reparo ainda pode estar em andamento. Desta forma, são necessárias 
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ressalvas quando se avalia apenas imagens radiográficas (LOFTUS et al. 2005). 
O guia para endodontia clínica da Associação Americana de Endodontia (GUIDE 
TO CLINICAL ENDODONTICS, 2004) cita a necessidade do acompanhamento do 
paciente em proservações futuras, citando os trabalhos de Strindberg (1956) e de 
Lin et al. (1992). De acordo com este guia, os atendimentos endodônticos incluem a 
avaliação da resposta logo após o atendimento. Os pacientes devem ser alertados 
sobre a importância da proservação no mínimo seis meses após o término do caso 
(BASMADJIAN-CHARLES et al. (2002) e anualmente até 10 anos (STRINDBERG, 
1956). Valera et al. (2012), cita os avanços tecnológicos e as pesquisas como fatores 
que podem ajudar para que as taxas de sucesso aumentem. Essa pesquisa deu início ao 
processo de avaliação dos tratamentos realizados na instituição de ensino, permitindo 
ao longo dos anos, um panorama da resolubilidade da Endodontia preconizada pela 
UNIUV.

METODOLOGIA

Desenho do estudo e aspectos éticos

O estudo transversal analisou os prontuários que continham as radiografias inicial 
e final do tratamento endodôntico e a ficha clínica de pacientes atendidos no Centro 
Universitário de União da Vitória (UNIUV) no ano de 2015.

O estudo foi previamente submetido e aprovado pelo Comitê de Ética de Pesquisa 
da Universidade Estadual de Ponta Grossa sob o CAAE: 57473516.0.0000.0105.

Amostra

A amostra de conveniência foi estabelecida por todos os pacientes, 
independentemente do gênero ou idade, que foram submetidos a tratamentos 
endodônticos na clínica escola do Centro Universitário de União da Vitória (UNIUV) no 
ano de 2015, na disciplina de Endodontia III e Clínica Integrada.

O critério de inclusão foi ser atendido e realizar tratamento endodôntico no ano 
de 2015 na clínica-escola da UNIUV, independente da faixa etária ou elemento dental 
que recebeu tratamento. O critério de exclusão foi não aceitar participar do estudo, 
seja de forma direta ou a partir de três agendamentos de visita, não assinar o Termo 
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) ou o Termo de Assentimento Livre e 
Esclarecido (TALE) para os menores de 18 ou ter dente onde foi realizado o tratamento 
endodôntico extraído.  

Exames clínicos

Todos pacientes que atendiam aos critérios de inclusão foram contatados por 
telefone, esclarecidos sobre o objetivo desta pesquisa e orientados para comparecem 
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à clínica odontológica da UNIUV. 
Os pacientes que aceitaram participar do estudo e foram na consulta, assinaram 

de livre vontade, o TCLE e foram avaliados clínica e radiograficamente. 
Condições avaliadas
Os procedimentos realizados foram os seguintes: 

1. Assinatura do TCLE pelo paciente ou do TALE pelo responsável; 

2. Preenchimento dos dados pessoais na Ficha de Avaliação Clínico/
Radiográfica; 

3. Exame clínico; 

4. Exame radiográfico;

O exame clínico, feito por apenas um examinador (o mesmo que examinou as 
radiografias), sendo realizado o teste de percussão, palpação, inspeção da mucosa 
bucal e do dente, observou a presença ou ausência de fístulas, fraturas e doença 
periodontal. Foi realizado por apenas um pesquisador.

O critério de qualidade foi avaliado apenas considerando o aspecto radiográfico. 
O exame radiográfico tinha como objetivo avaliar as condições do periápice após a 
terapia endodôntica. Para este fim, eram realizadas radiografias periapicais, com o 
auxílio de posicionador para técnica da bissetriz. As radiografias periapicais eram 
avaliadas por um único avaliador previamente treinado e calibrado através do teste 
Kappa, com concordância intra-examinador maior de 96%. 

Qualidade do tratamento

Os critérios para avaliação da qualidade da obturação são aqueles propostos por 
Freitas et al. (2008) e apresentados na tabela 1. 

Condição da avaliação
Critério de 
avaliação Sucesso Insucesso

Limite apical da 
obturação

Quando o material obturador 
estiver entre 1 e 2 mm aquém 

do vértice radiográfico.

Subobturado: obturação estiver a 
mais de 2 mm aquém do vértice 

radiográfico.
Canal sobreobturado: quando o 
material obturador ultrapassa o 

vértice radiográfico;
Condensação do 
material obturador

Quando for visualizada como 
uma massa homogênea, sem 

espaços vazios.

Quando forem observados espaços 
na massa obturadora.

Tabela 1. Critérios usados para avaliação do índice de sucesso dos tratamentos endodônticos. 

Para ser considerado como sucesso, o tratamento deveria atender os dois 
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critérios como adequados. 

Análise dos dados

Os resultados quantitativos foram tabulados pelo software da Microsoft, Excel 
2010, por meio de frequências absolutas (n) e relativas (%).

RESULTADOS

Foram analisados 95 prontuários, e após 12 meses da conclusão do tratamento 
endodôntico, conseguiu-se contato com 76 pacientes. Destes apenas 18 compareceram 
para uma avaliação clínica e radiográfi ca, somando 27 dentes avaliados (Figura 1). A 
maioria dos participantes eram homens (Tabela 2), e tiveram um dente tratado (Tabela 
3). O pré-molar superior foi o dente mais tratado por homens e mulheres (Figura 2), 
e o motivo principal para o tratamento endodôntico foi a necrose pulpar com lesão 
periapical (Tabela 4). Os resultados demonstraram que deste total, a taxa de sucesso 
foi de 96,3% e apenas um homem teve um tratamento endodôntico classifi cado como 
insucesso (tabela 5). 

Figura 1. Fluxograma do tamanho amostral. União da Vitória-PR, Brasil, 2015.
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Sexo n % Média de idade
Homens 10 66,6% 48,9 anos
Mulheres 8 44,4% 39,1 anos

Tabela 2. Características da amostra. União da Vitória, 2015.

Dentes tratados (n) Pacientes 
tratados (n)

 Total de dentes 
tratados (n)

1 13 13
2 2 4
3 2 6
4 1 4

Total 18 27

Tabela 3. Distribuição de dentes tratados por indivíduos. União da Vitória, 2015.

Figura 2. Distribuição de dentes tratados endodônticamente segundo o sexo e arcada. União da 
Vitória, PR, Brasil, 2015. 

Nota: PMS - pré-molares superiores; CS – caninos superiores; IS - incisivos superiores; PMI – 
pré-molares inferiores; CI – caninos inferiores; II – incisivos inferiores.

Diagnóstico Nº de dentes 
tratados

% Causa da 
patologia pulpar

Pulpite 7 25,9 cárie
Necrose pulpar sem lesão 

periapical 3 11,1 cárie

Necrose pulpar com lesão 
periapical 17 63,0 cárie

Tabela 4. Diagnóstico dos dentes tratados endodônticamente. União da Vitória, PR, Brasil,  
2015.
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Sexo Dentes avaliados 
(n)

Dentes com sucesso 
(n)

% de 
sucesso

% de sucesso total

Homens 17 16 94,1
96,3

Mulheres 10 10 100,0

Tabela 5. Taxa de sucesso/insucesso dos tratamentos endodônticos. União da Vitória, PR, 
Brasil, 2015.

DISCUSSÃO

O total de dentes tratados endodonticamente na universidade no ano de 2015, 
pode ser justificado devido à oferta de tratamentos endodônticos na UNIUV ter iniciado 
no presente ano. Sendo assim, a maioria da população ainda não tinha conhecimento 
da oferta do serviço no município no presente ano. Contrariando um estudo realizado 
em Lavras/MG (PEREIRA e CARVALHO, 2008), no presente estudo a maior procura 
por tratamento endodôntico foi por homens. Este fato pode ter ocorrido devido às 
características culturais da região, formada principalmente por descendentes de 
imigrantes europeus, e a relação de submissão e dependência das mulheres ao 
cônjuge. A maioria dos diagnósticos foi de necrose pulpar com lesão periapical, o que 
novamente se justifica por ser o primeiro ano de oferta de tratamentos endodônticos 
pela instituição de ensino, corroborando com a pesquisa realizada por Pereira e 
Carvalho (2008). Desta forma, os pacientes com dor, normalmente relacionados à 
pulpite, procuravam atendimento nas Unidades Básicas de Saúde do município. 

Com relação ao dente tratado, vale ressaltar que os acadêmicos não realizavam 
tratamento endodôntico dos dentes molares. Os pré-molares superiores foram os 
elementos dentais mais tratados para ambos os sexos, o que também foi observado 
no trabalho de Kierkevang et al. (2001), onde não contando os molares, os pré-molares 
foram os dentes mais tratados endodônticamente. Este fato pode ter acontecido pois, 
excetuando-se os molares, estes tipos de dentes tem maior retenção de alimentos e 
são normalmente os mais difíceis de serem realizados.  

No presente estudo, houve a limitação de trabalhar com uma amostra de 
conveniência, com grande perda amostral, e esse aspecto deriva-se principalmente de 
dois fatos: a verificação durante a análise dos prontuários do preenchimento inadequado 
e a baixa adesão dos pacientes na proservação pós-tratamento endodôntico. Este 
aspecto verificado precisa ser considerado, principalmente na necessidade de maior 
rigor dos professores quanto ao preenchimento e conferências dos prontuários dos 
pacientes atendidos na universidade, como também a maior mais responsabilidade 
dos acadêmicos na confecção dos prontuários odontológicos, uma vez que se tratam 
de documentos legais. Já a falta de comprometimento do paciente com o tratamento 
e a proservação podem estar relacionadas à ausência de dor na grande maioria dos 
casos, onde a polpa já estava necrosada. Vários outros trabalhos também obtiveram 
índices baixos de retorno. Pereira e Carvalho (2008) obtiveram 15% para consulta de 
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proservação de 3 anos. De Quadros et al. (2005), tiveram apenas 8,4% três anos após o 
término do tratamento endodôntico. Para tentar minimizar este fato, é fundamental que 
o aluno apresente a importância destas visitas pós tratamento ao paciente. É durante 
a proservação que são avaliados parâmetros que definirão sucesso e insucesso da 
terapia endodôntica. Além disso, caso não tivesse sido realizada a proservação, o 
quadro clínico de insucesso poderia ter se agravado diminuindo a probabilidade de 
manutenção do dente em boca. Além disso, os dados de acompanhamentos são 
fundamentais para o entendimento do processo de reparo e de autoavaliação da 
instituição quanto ao serviço prestado na comunidade.

Foi o trabalho realizado por Strindberg, em 1956, que deu início na literatura 
a estudos sobre a mensuração da qualidade dos tratamentos endodônticos. A 
avaliação radiográfica, juntamente com o acompanhamento do paciente colabora 
para diagnosticar sucesso ou insucesso dos tratamentos endodônticos (FERREIRA 
et al., 2007). Embora existam várias critérios e indicadores para mensurar o sucesso 
endodôntico descritos na literatura, a maioria deles trazem a necessidade de análise 
de imagens radiográficas compatíveis com normalidade associada a ausência de 
sinais e/ou sintomas clínicos de origem endodôntica (Seltzer et a., 1963; Bender et al., 
1966; Swartz et al., 1983; Smith et al., 1993). 

Consideramos como insucesso imagens radiográficas mostrando presença 
de lesão periapical e/ou clinicamente, presença de sinais e sintomas compatíveis 
com problemas endodônticos como dor, edema, eritema e fístula. No único caso de 
insucesso, na radiografia de proservação foi observada a presença de lesão periapical 
com as mesmas dimensões daquela presente na radiografia inicial, indicando a 
presença de microrganismos principalmente na região apical (LOPES et al. 2015).  
Segundo Gabardo et al. (2009), além da origem microbiana, o insucesso pode decorrer 
devido a fatores como diagnóstico incorreto, falhas técnicas e falta de habilidade do 
profissional.

Para Occhi (2011) as altas taxas de sucesso podem estar relacionadas a um bom 
controle do tratamento, seguindo os princípios da endodontia, como correta abertura 
coronária, odontometria, limpeza dos canais e obturação. Valores de sucesso altos 
também foram encontrados em outros estudos, como o de Pereira e Carvalho (2008) 
onde foi observado 87,24% dos casos com sucesso clínico e o de Bragante et al. (2018) 
com 86,44% de tratamentos satisfatórios. Estas taxas juntamente com a encontrada 
neste trabalho evidenciam que técnicas e operadores diferentes influenciam menos 
nos taxas de sucesso do que a cuidado e a qualidade na realização de todos as fases 
do tratamento endodôntico (BERGER, 2018).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Os tratamento endodônticos realizados por acadêmicos obtiveram alta taxa 
de sucesso.  Porém, o estudo evidenciou a necessidade de um maior rigor no 
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preenchimento dos prontuários odontológicos durante o atendimento dos pacientes e 
maiores esclarecimentos para os pacientes quanto à necessidade da proservação dos 
tratamentos endodônticos realizados. 
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