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RESUMO

Dificuldades provocaram, ao longo dos anos, varias pesquisas e desenvolvimento de
tecnologias para auxiliar o Endodontista a realizar seu trabalho e, dentre elas,
encontramos lupas e microscopios operatorios, que ampliando o campo de viséo do
profissional, minimizam as dificuldades acima citadas. Este estudo teve o propdsito de
realizar uma revisdao da literatura sobre magnificagcdo do campo operatério em
endodontia. Com esse objetivo, utilizamos as bases de dados: Google académico,
Pubmed e biblioteca da universidade, e as palavras chave Odontologia, Endodontia,
magnificagado, microscopios operatorios, lupas. Concluimos que o uso de magnificagéo
para a realizagao dos procedimentos endoddnticos traz muitas vantagens como melhor
visualizagdo do campo de trabalho, melhor qualidade dos procedimentos, melhora das
condigbes ergondémicas e que esta condi¢cdo esta cada vez mais incorporada na

odontologia atual.

Palavras-chave: Magnificagdo na endodontia. Endodontia. Lupas. Microscépio
operatdrio.
ABSTRACT

Difficulties have provoked, over the years, several researches and development of
technologies to help the endodontist to perform his work and, among them, we find
magnifying glasses and operating microscopes, which, by enlarging the professional's
field of view, minimize the difficulties mentioned above. The purpose of this study was
to review the literature on magnification of the operative field in endodontics. For this
purpose, we used the databases: Google scholar, Pubmed and University library, and
the key words dentistry, endodontics, magnification, operating microscopes, magnifying
glasses. We concluded that the use of magnification for performing endodontic
procedures brings many advantages such as better visualization of the working field,
better quality of the procedures, improved ergonomic conditions, and that this condition

is increasingly incorporated in current dentistry.

Keywords: Magnification in endodontics. Endodontics. Magnifying glasses. Operating

microscope.
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1 INTRODUGAO

Na endodontia cada etapa do tratamento, desde o diagnostico até a obturagéo
dos canais, tem importancia fundamental na recuperacdo da saude do elemento
dental com problema. Porém, uma grande dificuldade encontrada pelos profissionais
€ em relacdo a anatomia interna dos canais radiculares.

Isto ocorre pelo fato dela estar em constante mudancgas, e, algumas vezes,
assumir formas muito dificeis de serem acessadas. Além disso, sua interpretagao
radiografica por vezes de faz duvidosa. Estas dificuldades provocam, ao longo dos
anos, varias pesquisas e desenvolvimentos de tecnologias para auxiliar o
Endodontista a realizar seu trabalho.

Dentre elas encontramos lupas e microscopios operatorios, que ampliando o
campo de visdo do profissional, minimizam as dificuldades acima citadas. Sao
equipamentos que permitem, inclusive, melhora nas outras etapas do tratamento.

A introdugdo do microscépio operatdrio na Odontologia permitiu ao clinico
trabalhar com ergonomia, melhorando, consequentemente, sua destreza cirurgica,
tanto em relagdo ao manejo dos tecidos moles quanto aos duros, mas apesar de todos
os beneficios do microscopio operatorio, 0 acesso a ele pode variar de acordo com a
realidade do endodontista e nesse caso, as lupas podem ser uma op¢ao de iluminacao
e magnificagdo, a despeito de ndo alcangarem a acuidade visual do microscépio
operatério. (ABE et al, 2017)

Baseado nessa premissa, fomos impelidos a fazer uma revisdo de literatura

para auferir melhor a utilizacado destes recursos.
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2 PROPOSIGAO

Realizar uma revisao de literatura sobre magnificagdo do campo operatério em

endodontia.
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3 METODOLOGIA

A pesquisa utilizou, para a revisdo, a base de dados: Google Académico,
Pubmed e Biblioteca da Universidade, e as palavras chave: Odontologia, Endodontia,

Magnificagao, Microscopio Operatério e Lupas.
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4 REVISAO DE LITERATURA

Leonardi et al. (2005), em pesquisa de campo, avaliaram a anatomia interna de
molares inferiores quanto a presenga ou ndo de fusdo entre os canais mesiais por
meio do microscopio cirurgico. Quanto ao método foram utilizados 51 molares
inferiores que tiveram seus canais mesiais irrigados com solugao de hipoclorito de
sodio a 1% e apos a localizagao deles efetuaram-se a sua exploracdo e seu
esvaziamento utilizando limas manuais de numero 10 a 15, até que elas aparecessem
no forame apical. A observagao da presenca de fusao entre os canais mesiais foi feita
por meio de microscopio operatoério, utilizando o método de observagao proposto por
Stropko. Dois examinadores verificaram a existéncia de fusao entre os canais da raiz
mesovestibular da seguinte forma: o forame apical da raiz mesovestibular foi obstruido
com cera utilidades para que a solugao nao saisse pelo forame apical, os canais foram
irrigados e preenchidos com solugdo de Milton, a canula sugadora foi levada a
embocadura do canal mesovestibular, e a alteracdo do volume de hipoclorito de sddio
do canal mesolingual foi observada com o microscopio operatério sob aumento de 40
X, a diminui¢do do volume da solucédo indicou a fusdo dos canais mesiais. a analise
mostrou um indice de fusdo de 51% (26 amostras com fusdo) e um indice de nao
fusdo de 49% (25 amostras com n&o fusdo). Os autores concluiram que a fusdo e a
nao fusao dos canais mesiais de molares inferiores acontecem na mesma proporgao,
sendo de grande importancia o conhecimento desse dado anatémico para a realizagéo
de adequado preparo biomecanico, o que possibilita a correta obturagao dos canais
radiculares.

Resende et al (2008) discorrem sobre a utilizagdo da magnificacdo das
estruturas na odontologia, e que esta cresceu e ganhou importancia entre os
profissionais e, dentre os dispositivos utilizados para tal finalidade, destacam-se as
lupas e mais atualmente o microscépio clinico, que vem sendo introduzido pelos
clinicos no consultério. O presente trabalho visou, por meio de revisdo de literatura,
apresentar o historico da utilizagdo do microscépio clinico, descrever seus

componentes e finalidades e demonstrar as vantagens apresentadas pela utilizagao
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deste equipamento na resolugdo dos casos nas mais diversas especialidades
odontologicas. Os autores concluiram que foi possivel verificar a possibilidade de
melhorar os resultados de trabalhos realizados utilizando-se o microscépio clinico,
sendo necessarias investigacbes cientificas em todas as areas clinicas que
comprovem tal superioridade. Os profissionais que ja possuem experiéncia em sua
operacao afirmam que a facilidade de operagao e os melhores resultados obtidos pela
magnificagao das estruturas justificam sua utilizagao pelo clinico na pratica diaria.

Feix et al. (2010), por meio de uma revisdo de literatura afirmaram que o
microscopio operatorio vem sendo utilizado na Endodontia com o intuito de minimizar
a obscuridade do campo operatério, pois proporciona alta magnificacdo e
luminosidade, favorecendo os procedimentos realizados e proporcionando um
resultado de maior qualidade. Tendo como objetivo revisar a literatura discorrendo
sobre a situagao atual da microscopia operatoria na Endodontia, com énfase em suas
vantagens e limitacbes. A utilizagcdo do microscépio operatorio foi proposta pela
primeira vez em 1977 por Baummann, um médico e também cirurgido dentista que
questionou as razdes de a classe odontoldgica néo recorrer a essa tecnologia. Em
1992 houve a primeira publicagdo da utilizacdo do M.O, proposta por Gary Carr,
introduzindo-o na endodontia e assim promovendo um grande avango na
especialidade. A importancia da magnificacdo estd embasada cientificamente na
Odontologia, de tal forma que o seu uso proporcionou a endodontia uma melhora
significativa na visdo e na iluminagdo do campo operatorio, oferecendo trabalhos de
melhor qualidade com proporcionais indices de sucesso nos tratamentos, além de
melhorar a comunicacao entre profissionais e entre profissionais e pacientes e
auxiliares na documentacao legal para fins juridicos.

Van As. (2009), por meio de uma base de dados informou a importancia da
fotografia digital regular e da documentacdo no consultério odontoldgico, e que as
mesmas nao podem ser subestimadas. Os varios usos para a documentagao incluem
publicagdo, diagnostico e planejamento de tratamento. Com a introdugdo do
microscépio cirurgico odontoldgico no tratamento odontologico: a facilidade e o escopo

da documentacgao foram drasticamente aprimorados. Imagens e videos feitos com o
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microscépio podem mostrar detalhes que nao seriam visiveis na fotografia
convencional. Os autores tiveram por objetivo fornecer uma visdo geral dos
equipamentos e técnicas disponiveis para obter documentacdo digital de alta
qualidade usando um microscopio operacional. O objetivo deste artigo foi dar aos
entusiastas do microscopico algumas informagdes sobre o estado atual da
documentagéao digital usando um microscopico operacional. O mundo das cameras
esta em rapida mudanca — a maioria dos ciclos das cameras duram 2 anos — por isso
€ importante que o clinico procure um sistema atual, ja que em breve pode ser
substituido por um modelo mais novo e rapido nesta ascensao interminavel da
tecnologia.

Pereira. (2013), através de um relato de casos discorreram que apesar do alto
indice de sucesso do tratamento endoddntico de dentes com periodontites apicais, o
insucesso pode ocorrer. Estes insucessos podem ser tratados através do retratamento
endodontico convencional, exodontia ou em algumas situacgdes clinicas, através da
microcirurgia endodéntica. Com indices de sucesso acima de 90%, a microcirurgia
endodontica € uma alternativa terapéutica a ser considerada para a manutencao
estética e funcional de dentes portadores de insucessos endodéntico. O sinergismo
entre a microscopia operatoria e o ultrassom permite a execugao de tratamentos
extremamente precisos. A microcirurgia endodéntica, quando realizada dentro de
conceitos modernos, € uma alternativa terapéutica importante, previsivel e viavel para
a manutencao estética e funcional de dentes com periodontite apical secundaria ou
persistente.

Souza-Filho e Soares. (2015), mencionaram que nos procedimentos
endodoénticos nao cirurgicos, tratamento e retratamento, o microscopio operatorio
permite uma melhor adequacio dos procedimentos clinicos, em fungcdo do aumento
da capacidade visual conferida e da iluminagdo coaxial. Situagdes anatébmicas
alteradas por calcificagdo induzem erros e acidentes, como a perfuracdo no assoalho
da camera pulpar, com o auxilio do microscopio estas calcificagcbes que obstruem os
orificios da entrada dos canais radiculares podem ser facilmente identificadas, desta

forma a calcificagcdo podem ser removidas sem danos as estruturas dentarias. O



16

microscoépico clinico também proporciona outra aplicagdo valiosa: a documentagao
dos casos clinicos. A comunicacao visual € mais facil e amplamente entendida pelos
pacientes, de modo que, pelo monitor de video, pode-se mostrar a presenca de caries,
falhas em restauracodes, fraturas, presenca de placas e de calculo nas superficies
dentarias. Os autores concluiram que enquanto a utilizagdo do microscoépio operatério
em especialidades como Periodontia, Dentistica, Protese e Cirurgia Oral Menor, pode
ser importante, na Endodontia é fundamental para que os resultados do tratamento se
tornem possiveis, com sucesso e longevidade. Esta conscientizagdo esta cada vez
mais presente no meio odontoldgico brasileiro.

Camargo. (2016), afirmou que o uso do microscépio operatorio revolucionou as
técnicas endodénticas e tornou a endodontia mais segura. Existem dois métodos mais
conhecidos de magnificacao, as lupas e os microscépios operatorios. Quando se trata
de lupas deve-se adquirir um equipamento de qualidade e mesmo melhorando a
ergonomia do cirurgido dentista a lupa ainda sacrifica um pouco do tergo cervical da
coluna, ja o microscopio operatério € outro método de magnificacdo de imagem que
possui inumeras vantagens sobre a lupa, principalmente na qualidade Optica, na
iluminagao e nos niveis de aumento.

Abe et al. (2017), através de uma documentagao de casos clinicos afirmou que
a introdugdo do microscopio operatorio na odontologia permitiu ao clinico trabalhar
com ergonomia, melhorando, consequentemente suas destrezas cirurgicas, tanto em
relagdo do manejo dos tecidos moles quanto dos duros. A ergonomia também é
maximizada quando um microscopio assistente ou carona, o qual permite o auxiliar
observar o mesmo campo operatdrio do operador, facilitando demais a passagem dos
instrumentos de trabalho. Em ultima analise, acredita-se que o conhecimento da
complexa anatomia interna dos sistemas de canais radiculares associados ao uso das
ferramentas e recursos de precisao e alta qualidade fornecidos pela imaginologia
digital contribuem para a realizagdo de um diagndstico correto e tratamento efetivo.

Wajngarten e Garcia (2018) buscaram realizar uma revisao da literatura sobre
o uso de magnificagdo durante procedimentos endodonticos. A literatura utilizada na

revisao foi obtida em bases de dados e foram considerados apenas artigos publicados
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ap6s 1999. Foram utilizados os termos “microscopia”, “endodontia”, “ampliacéo” e
‘lupas”. Cada resumo foi lido para determinar se as informag¢des do artigo incluiam
discussdes sobre o uso de magnificagdo em endodontia (n=18). Verificou-se que os
microscopios sdo mais vantajosos para a endodontia, principalmente quando os
canais radiculares precisam ser localizados. Os beneficios proporcionados pelos
dispositivos de ampliagdo melhoram as taxas de sucesso dos procedimentos
endodénticos. Os microscopios sao mais vantajosos para a endodontia,
principalmente quando os canais radiculares precisam ser localizados. O uso desses
dispositivos € recomendado para todas as etapas do tratamento endoddntico e
retratamento. No entanto, € recomendavel testar um dispositivo antes de compra-lo
para garantir a capacidade de se beneficiar de suas vantagens potenciais.
Halmenschlager et al. (2019), realizaram uma revisao de literatura com o
objetivo de relatar que o0 microscopio operatdrio proporciona a Endodontia
magnificacdo, luminosidade, ergonomia e documentacéo clinica. E uma ferramenta
que oferece a exceléncia para o diagndstico e tratamento de situagdes clinicas
convencionais e principalmente de casos complexos. As principais aplicagbes séao:
localizagao de canais com camara pulpar calcificada e canais extras, diagnostico de
fissuras e fraturas radiculares, desobturagcdo de canais, remocédo de instrumentos
fraturados e em casos cirurgicos. Outra fungdo que se pode atribuir ao microscépio
guando adaptado a uma camera fotografica € a da documentagcédo. Conclui-se que o
uso mais frequente do microscopio operatorio tem mostrado que sua utilizacao
proporciona a Endodontia uma melhora significativa na visdo, magnificagcdo e na
iluminagcdo do campo operatorio, permitindo uma melhor previsibilidade e
consequentemente contribuido para o sucesso da terapia endoddntica. Mediante o
resultado da revisao de literatura proposta neste trabalho € possivel constatar a
possibilidade de melhora nos resultados clinicos empregando o microscopio
operatdrio. Visto que, os profissionais que dele fazem ou fizeram uso e tem certa
experiéncia no aparato, afirmam que a facilidade de operagcédo e os melhores
resultados obtidos pela magnificagdo das estruturas justificam sua utilizagdo pelo

clinico na pratica diaria. Entretanto, quanto ao elevado custo e tempo de treinamento,
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necessitam-se de mais estudos para apropriar o custo e beneficio do produto e tempo
e determinacao do operador, para que de fato o microscopio operatorio possa ser uma
realidade na pratica clinica diaria.

Silva et al. (2020), por meio de uma revisdo narrativa da literatura os autores
afirmaram que o0 microscopio operatério permite uma maior magnificacao,
favorecendo a interpretacdo do sistema de canais radiculares e um tratamento
endodontico com maiores chances de sucesso, uma vez que, essa especialidade
requer que o profissional trabalhe com a sensibilidade tatil. Estudos apontam que o
microscopio operatério favorece a iluminagdo e permite ver com ampliacdo as
estruturas internas e até fraturas. Desta forma o microscopio operatério a endodontia
a realizagao de tratamentos com significativos indices de sucesso.

Guimaraes et al. (2020), Através de uma revisao de literatura disse que o uso
da magnificagdo na endodontia vem sendo rapidamente incorporado ao cotidiano do
profissional oferecendo expressivas vantagens no diagnéstico e tratamento, em
especial na conducao de situagdes complexas tais como localizagdo de canais,
remocao de instrumentos fraturados e melhor manejo quanto a calcificagdo. Os
autores concluiram que apesar da falta de consenso estatistico acerca das melhorias
advindas da magnificagao, é visivel que ela apresenta predicados que ratificam indices
de sucesso clinicamente mais significativos na conducgao do tratamento.

Sharmila et al (2021) afirma que os avangos na endodontia nas ultimas duas
décadas deram aos endodontistas novas ferramentas importantes para salvar a
denti¢cao natural. Estes avangos permitiram aos clinicos completar procedimentos que
em tempos foram considerados impossiveis ou que s6 podiam ser realizados por
clinicos qualificados. Até ha pouco tempo, a terapia endoddntica era realizada
utilizando a sensibilidade tactil, e a unica forma de ver o interior do sistema de canais
radiculares era através de uma radiografia. Agora, o cenario foi alterado com a
introdug¢ado do microscdpio cirurgico operatério que demonstrou aumentar a qualidade,
longevidade e resultado do trabalho clinico, bem como facilitar uma melhor ergonomia
tanto para o dentista como para a enfermeira dentaria. Este documento explora partes

do microscopio cirurgico em geral, bem como a pratica especializada (como a
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endodontia), ergonomia e como o clinico interessado pode utilizar esse equipamento
de uma forma pratica. Atualmente, os cirurgides endodénticos s&o capazes de prestar
servigos com confianga e grande precisao com a ajuda do microscépio. A introdugao
do microscépio cirurgico na endodontia representa um salto qualitativo para a
profissdo. A ampliacdo e a iluminagdo coaxial melhoraram imensamente a
probabilidade de salvar o dente tanto cirurgicamente como nao cirurgicamente. Os
fatores que influenciam o resultado do tratamento podem ser alterados com a ajuda
do microscoépio. Para utilizar o microscopio, os cirurgides devem familiarizar-se com
ele e também devem treinar o assistente para trabalhar com ele. No inicio, parece ser
dificil tanto para o dentista como para o assistente, mas num curto periodo de tempo,
ambos se familiarizardo com o microscopio operatério. As vantagens com o
microscépio sdao uma boa ampliacdo e uma melhor iluminagdo. O custo elevado, o
aumento do tempo cirurgico, e o tempo necessario para treinar o assistente séo as
maiores desvantagens do microscopio. A taxa de sucesso € maior para cirurgias feitas
com microscopio cirurgico operatério quando comparado com as técnicas tradicionais.

Aldosari (2021) teve como objetivo uma revisao sobre magnificagdo por lupas
odontoldgicas e apresentar uma atualizag&o cientifica sobre o seu uso. Para o autor,
a pratica odontologica promove consideravel stress no operador, exigindo da acuidade
visual e do sistema musculoesqueletal. O uso de lupas de magnificagdo tem sido
reivindicado por muitas décadas como suporte visual e postural de profissionais da
odontologia, melhorando o diagndstico e a acuracia dos procedimentos. O autor
encontrou que lupas galileanas ou prismaticas promovem uma magnificacao
apropriada com aumentos entre 2,5 e 5 vezes, com beneficios futuros, com a fixacao
da distancia operador/paciente e a inclinacdo das lentes para baixo. Estudos tem
mostrado um aumento significante no diagnostico e na habilidade com o aumento da
capacidade visual em todo tipo de procedimento. Estudos posturais tém encontrado
melhora no posicionamento corporal quando do uso de lupas em comparagado como
Nnao uso para a realizagdo dos procedimentos, bem como a reducéo de problemas
musculesqueletais. O autor concluiu que existem evidencias cientificas de vantagens

do uso de lupas de magnificagdo no diagnéstico e tratamento. Entretanto, existe
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necessidade de investigar o resultado de diferentes procedimentos a longo prazo.
Porém, existem robustas evidencias cientificas que defendem o uso de lupas de
magnificacdo para a manutencdo da postura musculoesqueletal. Também existe
evidéncias significantes dos ganhos visuais quando utilizada a magnificacdo. Portanto
existem razdes para considerar o uso de lupas de magnificagdo como parte integral
do treinamento e educagao odontolégica, bem como ser parte do equipamento do

dentista clinico.
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DISCUSSAO

Dentre as varias dificuldades encontradas para a realizacdo da endodontia, a
anatomia interna e suas modificacbes sdo responsaveis por boa parte delas. Além da
compreensao da mesma, a visualizacado das estruturas internas, calcificagdes, istmos
e detalhes que fazem a diferenga na realizagéo do tratamento (Leonardi et al, 2005;
Abe et al, 2017; Wajngarten e Garcia, 2018).

Quanto a visualizagdo, os autores sdo unanimes em afirmar a significativa
melhora quando da utilizacdo de tecnologias que produzem magnificagdo do campo
operatorio (Resende et al, 2008; Feix et al, 2009; Pereira, 2013; Souza-Filho e Soares,
2015; Camargo, 2016; Wajngarten e Garcia, 2018; Halmenschlager et al, 2019;
Guimaraes et al, 2020; Silva et al, 2020; Sharmila et al, 2021).

E a visualizagdo esta atrelada a maior precisdo, aumento da qualidade do
trabalho executado (Resende et al, 2008; Feix et al, 2009; Van As, 2009; Souza-Filho
e Soares, 2015; Camargo, 2016; Wajngarten e Garcia, 2018; Halmenschlager et al,
2019; Silva et al, 2020; Guimaraes et al, 2020; Aldosari, 2021; Sharmila et al, 2021).

Uma condi¢do comentada é a cirurgia apical, que com a incorporagao do
microscépio operatorio e o ultrassom passou a ter um significativo aumento de

resultados positivos (Pereira, 2013)

Outro ponto positivo do uso de microscépio operatério € a documentagao dos
casos clinicos com imagens, melhorando a comunicagdo entre profissionais,
pacientes, bem como documentacao legal. (Van As, 2009; Feix et al, 2009; Silva et al,
2020; Guimaraes et al, 2020; Sharmila et al, 2021).

Também encontramos na literatura que o uso do microscépio operatério e lupas

de magnificacdo também favorecem o trabalho com ergonomia, melhorando a
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distancia visual e o posicionamento do profissional — paciente. Os mesmos autores
comentam que as desvantagens do microscopio operatorio, especificamente, sdo o
custo do equipamento e o tempo para treinamento para que o clinico consiga fazer o
uso dessa ferramenta (Abe et al, 2017; Halmenschlager et al, 2019; Silva et al, 2020;
Guimaraes et al, 2020; Sharmila et al, 2021; Aldosari, 2021).

Aldosari (2021) sugere que o uso de lupas de magnificagdo deve fazer parte
integral do treinamento e educacao odontolégica, bem como ser parte do equipamento

do dentista clinico.
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CONCLUSAO

Ap0ds nossa revisao de literatura concluimos que o uso da magnificagdo para a
realizacdo dos procedimentos endodonticos traz muitas vantagens como melhor
visualizacdo do campo de trabalho, melhor qualidade dos procedimentos, melhora das
condigbes ergondmicas e que esta condicdo esta cada vez mais incorporada na

odontologia atual.
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