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PERCEPCAO PROFISSIONAL SOBRE TRATAMENTONENDODONTICO EM
SESSAO UNICA E MULTIPLAS SESSOES

Clarice Vieira Rodrigues®
Maria Eugénia de Oliveira Gongalves?
Isaac de Sousa Araljo®

RESUMO

Na odontologia a deciséo do tratamento é exclusiva dos cirurgides dentistas e suas percepcoes,
incluindo filosofia de tratamento, fazendo com que a pratica de novos conceitos, tratamentos
ou técnicas dependam ndo apenas de sua ldgica ou eficacia bioldgica. Sendo assim, este estudo
teve como objetivo avaliar os parametros envolvidos na tomada de decisdo de cirurgides
dentistas clinicos e especialistas para a realizacdo do tratamento endod6ntico em sessao Unica
ou multiplas sessdes. Para tanto, este estudo contou com uma coleta de dados através de um
questionario online, aplicado a cirurgides dentistas clinicos gerais e especialistas em
endodontia. As respostas foram tabuladas e analisadas por meio de estatistica descritiva. Os
resultados revelaram que a maioria dos endodontistas e dos clinicos gerais prefere realizar
tratamento endodéntico em sessdo Unica, devido ao menor desperdicio de material, além do
melhor dominio da anatomia e tratamento em um Gnico momento. O motivo mais comum para
os endodontistas e clinicos gerais escolherem o tratamento com multiplas visitas é para dentes
com prognostico duvidoso e 0s casos em que o profissional aguarda a remissdo dos sintomas
antes da obturacdo. Em concluséo, a maioria dos endodontistas e dos clinicos gerais preferiu
realizar tratamento endodéntico em sesséo Unica.

Palavras-chave: Tratamento do canal radicular. Protocolos clinicos.
ABSTRACT

In dentistry, the treatment decision is exclusive to dental surgeons and their perceptions,
including treatment philosophy, making the practice of new concepts, treatments or techniques
depend not only on their logic or biological effectiveness. Therefore, this study aimed to
evaluate the parameters involved in the decision-making of clinical dental surgeons and
specialists to perform endodontic treatment in a single session or multiple sessions. To this end,
this study included data collection through an online questionnaire, applied to general dental
surgeons and endodontic specialists. The responses were tabulated and analyzed using
descriptive statistics. The results revealed that the majority of endodontists and general
practitioners prefer to perform endodontic treatment in a single session, due to less waste of
material, in addition to better control of anatomy and treatment in a single moment. The most
common reason for endodontists and general practitioners to choose multiple-visit treatment is
for teeth with a questionable prognosis and cases in which the professional waits for symptoms
to resolve before filling. In conclusion, most endodontists and general practitioners preferred to
perform endodontic treatment in a single session.

Keyword: Root canal treatment. Clinical protocols.
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1 INTRODUCAO

O tratamento endodéntico é constituido de diversas etapas que, quando desenvolvidas
adequadamente, visam & diminuicdo de microrganismos e seus subprodutos e o selamento
tridimensional do sistema de canais radiculares. Tradicionalmente estas etapas eram
desenvolvidas em mais de uma sessdo, com a aplicacdo coadjuvante da medicacgdo intracanal
empregada no intuito de maximizar o processo de desinfec¢do iniciado pela agdo dos
instrumentos e solugdes auxiliares (Gupta; Mantri; Ghosh, 2012).

No entanto, 0 melhor entendimento dos processos bioldgicos aliado com o avanco da
tecnologia disponivel em forma de equipamentos como microscopio, localizadores eletrdnicos
foraminais, limas de ligas mais resistentes a fratura e acionadas por motor em diferentes
cinematicas, ndo apenas aumentaram a taxa de sucesso da terapia endodéntica, mas também
reduziram o tempo necessario para o tratamento, possibilitando que este possa ser concluido
em uma unica visita (Wong et al., 2015).

O tratamento em sessdo Unica traz seus beneficios, pois permite uma melhor memoria
da morfologia do canal radicular, diminuindo assim o risco de fratura (quebra) de instrumentos
no interior do conduto além de tornar o tratamento mais confortavel para o paciente devido a
evidente diminuicdo da quantidade de procedimentos operatérios (Wong et al., 2015). A
realizacdo do tratamento endodbntico em sessdo Unica encontra respaldo na literatura com
resultados semelhantes aos tratamentos executados em mdltiplas sessdes quando analisadas
variaveis como dor p6s-operatéria e indice de sucesso (Dennis, 2018).

Os defensores da terapia endodéntica concluida em mdaltiplas sessGes se apoiam
principalmente na melhor acdo de descontaminacdo através do uso auxiliar das medicacdes
intracanais. A cada etapa é colocado um medicamento para ajudar na desinfeccao do canal, um
dos mais utilizados é o hidroxido de calcio, por conter um PH instvel a propagacdo de
patégenos (Mohammadi et al., 2006). O principal fator que influencia na escolha do tratamento
de maltiplas sessdes € quando o dente apresenta progndstico duvidoso, sendo necessaria assim,
uma melhor avaliacdo entre as visitas durante o tratamento, outro ponto importante é a
diminuicao dos sintomas antes da obturacdo (Wong et al., 2015).

Diante disso, neste estudo tem como objetivo avaliar os pardmetros envolvidos na
tomada de decisdo de cirurgiGes dentistas clinicos e especialistas para a realizacdo do

tratamento endodéntico em sessdo Unica ou multiplas sessoes.


https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Mohammadi+Z&cauthor_id=17069072

2 METODOLOGIA

Esta pesquisa caracteriza-se como um estudo do tipo observacional transversal
descritivo analitico com um grupo de cirurgides-dentistas no exercicio clinico da odontologia.

O estudo foi realizado nos municipios de Juazeiro do Norte, Crato e Barbalha, que
compdem a regido metropolitana do Cariri cearense. A amostra foi composta por cirurgioes
dentistas clinicos gerais e especialistas em endodontia, inscritos no Conselho Federal de
Odontologia, Subsecdo Ceard, atuantes na cidade de Juazeiro do Norte, Crato e Barbalha,
escolhidos por conveniéncia.

Foram incluidos na pesquisa cirurgies dentistas clinicos gerais que realizaram em sua
rotina tratamento endodontico e cirurgides dentistas especialista em endodontia, que aceitaram
participar da pesquisa por meio do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE
(ANEXO A) e Pos Esclarecido (ANEXO B) e preencham completamente o questionario
disponibilizado no Google Forms. Foram excluidos da pesquisa profissionais que s realizem
parte da terapia endoddntica em sua rotina clinica, que ndo preencherem o formulario
completamente e/ou que ndo autorizarem a participacdo na pesquisa por meio do TCLE.

A metodologia utilizada nesta pesquisa foi baseada no trabalho de Parmar et al. (2020),
0 que permitird a comparabilidade entre os achados. O instrumento de pesquisa foi um
questionério eletrénico (APENDICE A), aplicado via plataforma Google Forms, constituiu em
perguntas sobre a terapéutica clinica, preferéncias e opinido sobre o tratamento endodéntico em
sessdo Unica ou multiplas sessdes. O questionario foi composto por perguntas fechadas,
perguntas de multipla escolha.

A realizacdo desta pesquisa seguiu 0s preceitos éticos estabelecidos na Resolucdo do
Conselho Nacional de Saude n°® 466/12. Para a realizacao do estudo foi necessario a aprovacéao
pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitario Doutor Ledo Sampaio.

Todos os voluntarios participantes do estudo preencheram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido virtual, mediante foram informados sobre o objetivo e beneficios da
pesquisa, assim como foram esclarecidos sobre a autonomia de abandono da pesquisa por eles
em qualquer momento, sem nenhum prejuizo ao voluntario.

Os dados coletados foram organizados no software Microsoft Excel® e analisados por
meio do software Statistical Package for Social Science, versdo 20.0 (SPSS Inc.,Chicago, IL,
USA). Os dados foram apresentados por meio de estatistica descritiva, em funcdo das
frequéncias absolutas e percentuais, e dispostos em tabelas e graficos. Ainda, foi realizada

analise univariada, a fim de se conhecer o carater da distribuicdo dos dados, e a aplicacéo do



teste Qui-quadrado para a busca de possiveis associa¢des entre as varidveis da pesquisa, sendo

empregado um nivel de significancia de 5% (0=0,05).

3 RESULTADOS

Onze endodontistas e 27 clinicos gerais responderam o0s questionarios. Nenhum
questionario foi rejeitado por falta de dados ou respostas inadequadas. Entre os clinicos gerais,
11 (28,9%) ndo realizavam tratamento endoddéntico em sua rotina clinica. Para os clinicos gerais
que realizavam tratamento endodéntico (n = 16, 59,2%), o numero médio (desvio padrao) de
anos de pratica foi de 4,2 (£ 5,2) em comparagdo com 5,4 (+ 6,0) para endodontistas.

Em geral, endodontistas (n=8, 72,7%) e clinicos gerais (n=12, 75,0%) prefeririam
realizar um tratamento endoddntico em sessdo Unica. Trés endodontistas (27,3%) e 5 (31,3%)
clinicos gerais realizam tratamento endodontico predominantemente em multiplas sessdes. A
maioria dos endodontistas (n = 4, 36,4%) e dos clinicos gerais (n = 7, 43,8%) realiza tratamento
endodbntico em consulta Unica e multipla igualmente. Quatro endodontistas (36,4%) usaram
algum tipo de magnificacdo para a realiza¢do do tratamento endodéntico, com predilecdo pelo
microscopio cirdrgico. Enquanto isso, cinco clinicos gerais (31,3%) se utiliza de lupa como
ferramenta para magnificacdo e nenhum tem acesso a microscopio durante o tratamento
endodontico.

Os fatores que influenciam a escolha do tratamento em varias consultas, tanto por
endodontistas quanto pelos cirurgides dentistas clinicos, foram os dentes com progndstico
duvidoso e os casos em que o profissional aguarda a remissao dos sintomas antes da obturacéo
(Gréfico 1).

Grafico 1. Fatores que influenciam a escolha do tratamento endodéntico em multiplas sessGes
por clinicos gerais e endodontistas
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Para o tratamento endoddntico em sessao Unica, os fatores que levam os especialistas a
definirem esta estratégia terapéutica sao o menor desperdicio de material, alem do melhor
dominio da anatomia e tratamento em um Unico momento. Para os clinicos os fatores que mais
influenciam séo possibilidade de realizacdo de toda a terapéutica em momento unico, melhor

dominio da morfologia endoddntica e a restri¢cdo de tempo do paciente (Grafico 2).

Grafico 2. Fatores que influenciam a escolha do tratamento endoddntico em sessdo Unica por
clinicos gerais e endodontistas
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Gréfico 3. O fator mais importante a considerar para escolha do tratamento em maltiplas sessdes
por clinicos gerais e endodontistas.
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As principais razGes para os endodontistas realizarem o tratamento de mdltiplas
consultas foram a necessidade de mais tempo para diminui¢do dos sintomas (n = 8, 72,7%) e
que tratamentos longos podem ser melhor administrados em varias consultas (n = 2, 18,2%). O
panorama para os clinicos gerais nao foi diferente; os motivos mais comuns para a realizacao

do tratamento em mais de uma sesséo incluem: a concessdo de mais tempo para diminui¢ao dos



sintomas (n = 10, 62,5%) e por conta dos efeitos positivos da medicagdo intracanal (n = 3,
18,8%) (Gréfico 3).

Com relacéo ao tratamento em consulta Unica, os fatores mais relevantes apresentados
pelos endodontistas para a realizacdo do tratamento endoddntico nesta modalidade foram a
melhor lembranga da morfologia do canal radicular (n = 5, 45,5%), a alta taxa de sucesso dos
tratamentos realizados em sesséo Unica (n = 3, 27,3%) e a conclusdo de todo o tratamento em
um Unico momento (n = 2, 18,2%). Os clinicos gerais compartilharam estas mesmas crengas

essenciais (Gréafico 4).

Gréfico 4. O fator mais importante a considerar para escolha do tratamento em sessao unica por
clinicos gerais e endodontistas
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4 DISCUSSAO

Neste estudo, foi realizada uma pesquisa por meio de questionario eletrbnico,
disponibilizado no Google Forms, direcionado a 11 endodontistas e 27 clinicos gerais
selecionados por conveniéncia. Este estudo foi realizado com o intuito de extrair a percepcao
do profissional ao realizarem tratamento endod6ntico em uma ou mais consultas. Foi utilizado
um padréo de perguntas onde os participantes podiam escolher mais de uma opgéo de resposta.
O padrdo de design e o numero de perguntas podem ser um dos principais motivos pelos quais
0 questionario ndo foi rejeitado por dados incorretos ou falta de respostas. Porém, 28,9% dos
clinicos gerais ndo realizam tratamento endoddntico em sua rotina clinica.

No presente estudo, a maioria dos especialistas em endodontia e clinicos gerais realizam
tratamento endoddntico em consulta Gnica e multipla igualmente. De acordo com uma pesquisa

realizada na China, pesquisadores constataram que 0 tratamento em sessdo Unica e nem 0



tratamento em sessfes multiplas proporcionariam uma taxa de sucesso maior ou inferior do que
o outro (Wong et al., 2015).

A decisdo do tratamento endodoéntico é eminentemente dependente dos cirurgiGes
dentistas. Ocorrendo através de seus conceitos, doutrinas, habilidades e percepcbes diante ao
tratamento endodéntico, sem que haja a interagcdo com o paciente na tomada de decisdo. Além
disso, a preferéncia ao conforto do operador durante o tratamento também inclui como um fator
na escolha da decisdo da técnica (Sathorn; Parashos; Messer, 2009).

Quatro endodontistas usaram algum tipo de magnificacdo para a realizacdo do
tratamento endoddntico, com predilegdo pelo microscopio cirirgico que proporciona ao
operador visibilidade e conhecimento da morfologia dos canais radiculares. Os avangos na
tecnologia ndo s6 aumentaram a taxa de sucesso do tratamento de canal radicular, mas também
reduziram o tempo necessario para o tratamento, permitindo que seja concluido numa unica
visita (Wong et al., 2015).

A falta de material e equipamentos adequados também pode influenciar a escolha da
técnica. A Escola de Odontologia do Cartum, no Suddo, devido a limitacdo de recursos, nao
ensina tratamento endod6ntico em uma Unica sessdo. Uma pesquisa realizada por profissionais
do Sudéo ressaltou que quase 60% dos dentistas concluiram o tratamento endoddntico em mais
de uma sessdo. Porém, os autores destacam que a reducdo da quantidade de sessbes pode
diminuir custos e prevenir riscos de contaminacdo (Ahmed et al., 2000).

No questionario apresentado, as principais razfes para os endodontistas realizarem o
tratamento de mdltiplas consultas foram a necessidade de mais tempo para diminuigcdo dos
sintomas (72,7%) e que tratamentos longos podem ser melhor administrados em varias
consultas (18,2%). Atualmente, alguns dentistas tentam evitar o tratamento endodontico de
molares em sessdo Unica, acreditando que 0s pacientes sentirdo mais dor pos-operatoria e até
mesmo complicacfes apds a sessdo endodéntica. Isso pode ocorrer devido a falta de
medicamentos no canal radicular que atuem com potencial antibacteriano entre as sessdes de
tratamento endodontico (Wong et al., 2014).

Para os clinicos gerais ndo foi diferente, 62,5% também escolheram pela concessao de
mais tempo para diminuicéo dos sintomas e 18,8% por conta dos efeitos positivos da medicacéo
intracanal. O preparo biomecanico e a irrigacdo, em muitos casos, por si sé ndo podem garantir
uma limpeza adequada, portanto devem ser utilizadas medicacOes intracanais para assegurar
que as bactérias sejam reduzidas a niveis que promovam a cicatrizagdo tecidual (Rahman et al.,
2020).
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Diante disso, é notdrio que o fator de escolha para as sessdes multiplas é dado por conter
uma melhor acdo de descontaminacdo dos canais radiculares com o auxilio das medicacgdes
intracanais e por ser uma preferéncia pelos operadores diante de sua comodidade e habilidades
(Rahman et al., 2020).

O hidroxido de célcio ¢ considerado “padrao ouro” na escolha da medicacdo intracanal.
E um curativo antimicrobiano utilizado durante as etapas do tratamento endoddntico, as
bactérias encontradas nos canais infectados sdo removidas por conter acdo alcalina diante as
bactérias. Foi demonstrado que sua acdo por sete dias no canal é satisfatoria na reducgéo das
bactérias. No entanto, alguns estudos feitos comprovam que a E. faecalis (uma bactéria gram-
positiva) ndo é definitivamente morto pelo hidroxido de calcio (Mohammadi et al., 2006).

Estudo realizado por vinte e seis dentistas no territério da Nigéria constatou-se que,
dentistas com mais de 10 anos de formagéo sdo mais propensos a utilizar a técnica de multiplas
sessoes. 1sso, por se ter um ponto positivo no tratamento diante do uso de medicamentos durante
as sessoes (Ikponmwosa et al., 2020).

O uso da medicacdo intracanal também é favoravel em casos dos canais radiculares
infectados associados a lesOes perirradiculares. Lesdes essas que sdo causadas pelos
microrganismos, desencadeando os estimulos dolorosos. Foi observado que a taxa de sucesso
ao utilizar a medicacao durante as etapas do tratamento foi maior que em relacéo ao tratamento
realizado em apenas uma Unica sessao. Outro fator importante para a escolha de multiplas
sessOes sdo 0s casos de dentes com necrose, onde a polpa em processo de degeneracdo
bacteriana ha grande evidéncia de um canal completamente infectado. Casos como esses sao
preferiveis uma melhor limpeza e desinfeccdo dos condutos durante etapas antes da finalizacdo
com a obturacdo tridimensional (Mohammadi et al., 2006).

Tanto os especialistas como os clinicos gerais também preferiram o tratamento de
multiplas sessGes em casos de dentes com o prognostico duvidoso. Pois, ha evidéncias
cientificas de que dentes sem vitalidade pulpar, principalmente, em casos de periodontite apical,
onde predominam bactérias gram-positivas, na qual sdo mais dificeis de combater. Entre as
sessOes devem ser utilizadas medicagBes intracanais, que proporcionam melhor prognéstico
para o tratamento endoddntico (Wong et al., 2014).

Para o tratamento endodéntico em sessdo Unica, 45,5% dos endodontistas escolheram
por se ter uma melhor lembranga da morfologia do canal radicular. Os profissionais devem ter
conhecimento prévio para identificar as diversas variagbes anatbmicas encontradas na

morfologia do canal radicular, porém tratamentos realizados em varios momentos podem gerar


https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Mohammadi+Z&cauthor_id=17069072
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Mohammadi+Z&cauthor_id=17069072
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0 esquecimento de informacdes anatdmicas intrinsecas ao caso clinico e levar a erros, acidentes
ou reinfeccdo por um tempo maior para conclusao do tratamento (Silva et al., 2018).

A proporcao que escolheu o tratamento em sess&o Unica tendo como alta taxa de sucesso
foi de 27,3%. No entanto, estudos demostraram que nem os tratamentos de sessdo Unica nem
as sessGes multiplas apresentam taxas de sucesso maior ou inferior do que o outro (Wong et al.,
2015). E 28,2% por conclusao de todo o tratamento em um Unico momento. Tornando-se assim,
a preferéncia ao conforto do operador durante o tratamento também como um fator na escolha
da decisdo da técnica (Sathorn et al., 2009). Os clinicos gerais compartilharam estas mesmas
crencas essenciais.

Endodontistas australianos optaram em realizar o tratamento de canal radicular em
sessdo Unica, mesmo estando cientes que alguns casos seriam de preocupagdes biologicas, e a
preferéncia do operador sendo como principal determinante da escolha do tratamento. Porém,
nesse mesmo estudo foi constatado que o tratamento em sessdo Unica e nem o tratamento em
sessdes multiplas proporcionariam uma taxa de sucesso maior ou inferior do que o outro (Wong
etal., 2015).

Pacientes que apresentam problemas na articulagdo temporomandibular ou
incapacidade de manter a boca aberta é menos favoravel realizar o tratamento em uma Unica
visita, pois estardo sujeitos a ficarem por tempo prolongado com o isolamento absoluto de dique
de borracha (Vela et al., 2012).

O tratamento em sessdo Unica para pacientes com dificuldades especiais € um quesito
que se deve levar em consideracdo, pois ajudara a manter a denti¢do, evitando que esse tipo de
paciente passe por vérias sessdes até se concluir o tratamento. Logo, pacientes que apresentam
dentes com progndsticos duvidosos, ndo € recomendado realizar o tratamento em Unica visita,
tendo em vista que com o uso da medicacdo intracanal auxiliard na desinfec¢do dos canais
radiculares antes da obturacdo (Wong et al., 2015).

O tratamento de canal radicular em mdaltiplas sessdes era a principal escolha para o
tratamento endodontico. O fator para a preferéncia desta técnica foi por garantir a maior
desinfeccéo dos condutos radiculares antes da obturagdo. Somente com o preparo biomecanico
e a irrigacdo ndo era possivel garantir a limpeza adequada, sendo necessaria a aplicacdo da
medicacdo intracanal para garantir a diminuicdo da quantidade bacteriana a um nivel propicio
a cura tecidual (Rahman et al., 2020).

Portanto, o tratamento em sessdo Unica tem seus beneficios e maleficios, mas é

importante salientar que a tomada de decis@o na escolha do tipo de tratamento fica a critério do
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dentista, sempre com o aval do paciente, pois ele saberd do seu nivel de experiéncia para se

realizar o tratamento em sessd@o Unica ou multiplas consultas (Wong et al., 2015).

5 CONCLUSAO

Em conclusdo, a maioria dos endodontistas e dos clinicos gerais prefere realizar
tratamento endoddntico em sessdo unica. O motivo mais comum para os endodontistas e
clinicos gerais escolherem o tratamento com mdltiplas visitas é para dentes com prognostico
duvidoso e os casos em que o profissional aguarda a remissao dos sintomas antes da obturacao.
Os motivos mais comuns para a escolha do tratamento de consulta Unica para especialistas sdo
0 menor desperdicio de material, além do melhor dominio da anatomia e tratamento em um
unico momento. Os fatores mais influentes para os clinicos séo possibilidade de realiza¢do de
toda a terapéutica em momento unico, melhor dominio da morfologia endoddntica e a restricdo
de tempo do paciente.

O estudo também constatou que poucos endodontistas usaram algum tipo de
magnificacdo para a realizacdo do tratamento endoddntico, com predilecdo pelo microscépio

cirargico.
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DADOS DO PARECER

Namero do Parecer: 6.152.311

Apresentacao do Projeto:

As informagdes elencadas nos campos “Apresentagéo do Projeto”, “Objetivo da Pesquisa” e “Avaliagdo dos
Riscos e Beneficios” foram retiradas do Projeto Detalhado postado em 21/06/2023 e/ou do arquivo intitulado
Informagdes Basicas do Projeto postado em 21/06/2023.

O tratamento endoddntico é constituido de diversas etapas que, quando desenvolvidas adequadamente,
visam a diminui¢do de microrganismos e seus subprodutos e o selamento tridimensional do sistema de
canais radiculares. Tradicionalmente estas etapas eram desenvolvidas em mais de uma sessao, com a
aplicagdo coadjuvante da medicagao intracanal empregada no intuito de maximizar o processo de
desinfecgao iniciado pela agdo dos instrumentos e solugdes auxiliares (GUPTA, MANTRI e GHOSH, 2021).
No entanto, o melhor entendimento dos processos biolégicos aliado com o avango da tecnologia disponivel
em forma de equipamentos como microscopio,localizadores eletronicos foraminais, limas de ligas mais
resistentes a fratura e acionadas por motor em diferentes cinematicas, ndo apenas aumentaram a taxa de
sucesso da terapia endoddntica, mas também reduziram o tempo necessario para o tratamento,
possibilitando que este possa ser concluido em uma unica visita (WONG et al., 2015).

O tratamento em sessdo Unica tras seus beneficios, pois permite uma melhor memdria da morfologia do
canal radicular, diminuindo assim o risco de fratura (quebra) de instrumentos no canal radicular e também
tornando o tratamento mais confortavel para o paciente devido ao
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reduzido tempo de procedimento (WONG et al., 2015). Além da evidente diminuigdo da quantidade de
procedimentos operatérios a realizagao do tratamento endoddntico em sessao unica encontra respaldo na
literatura com resultados semelhantes aos tratamentos executados em multiplas sessdes quando analisadas
variaveis como dor pés-operatéria e indice de sucesso (DENNIS, 2018).

Os defensores da terapia endoddntica concluida em multiplas sessdes se apoiam principalmente na melhor
acao de descontaminagao através do uso auxiliar das medicagdes intracanais. A cada etapa é colocado um
medicamento para ajudar na desinfecgdo do canal, um dos mais utilizados € o hidréxido de calcio, por
conter um PH instavel a propagagao de patégenos (MOHAMMADI, FARHAD e TABRIZIZADEH, 2006). O
principal fator que influencia na escolha do tratamento de multiplas sessdes € quando o dente apresenta
prognostico duvidoso, sendo necessaria assim, uma melhor avaliagdo entre as visitas durante o tratamento,
outro ponto importante é a diminui¢ao dos sintomas antes da obturagcdao (WONG et al., 2015).

Diante disso, o estudo em andamento fornece um método de avaliagdo para a tomada de decisdao de
cirurgides dentistas clinicos e especialistas da endodontia na conclusao do tratamento em Unica ou multipla
sessdo. Levando em consideragdes fatores para alcangar o sucesso do tratamento endoddntico.

Estudo do tipo observacional transversal descritivo analitico com um grupo de Cirurgides-Dentistas no
exercicio clinico da odontologia.Sera realizado nos municipios de Juazeiro do Norte, Crato e Barbalha, que
compdem a regidao metropolitana do Cariri cearense. A amostra serd composta por 40 profissionais,
cirurgides dentistas clinicos gerais e especialistas em endodontia, inscritos no Conselho Federal de
Odontologia, Subseg¢ao Ceard, atuantes na cidade de Juazeiro do Norte, Crato e Barbalha, escolhidos por
conveniéncia.

Serao incluidos na pesquisa cirurgides dentistas clinicos gerais que tenham realizarem em sua rotina
tratamento endodénticos, cirurgides dentistas especialista em endodontia, que aceitem participar da
pesquisa por meio do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE (ANEXO A) e Pés Esclarecido
(ANEXO B) e preencham completamente o questionario disponibilizado no Google Forms. Serdo excluidos
da pesquisa profissionais que s6 realizem parte da terapia endoddntica em sua rotina clinica, que nao
preencherem o formulario completamente e/ou que ndo autorizarem a participagdo na pesquisa por meio do
TCLE.O instrumento de pesquisa sera um questionario eletronico (APENDICE A), aplicado via plataforma
Google Forms, dividido em duas sessoes: (i) a primeira busca coletar informagdes sobre idade, sexo, tempo
de formado e nivel de graduagdo académica; (ii) a segunda consistirda em perguntas sobre a terapéutica
clinica, preferéncias e

Enderego: Sala 22, 1° andar. Rua S&o Francisco,1224

Bairro: SAO MIGUEL CEP: 63.010-475
UF: CE Municipio: JUAZEIRO DO NORTE
Telefone: (88)2101-2752 E-mail: comitetica@unijuazeiro.edu.br

Pégina 02 de 06

15



16

FACULDADE DE JUAZEIRO DO £~ Plabaforma
NORTE asil

Continuagio do Parecer: 6.152.311

opinido sobre o tratamento endodéntico em Unica ou multiplas sessdes. O questionario sera composto por
perguntas fechadas, perguntas de multipla escolha.

HIPOTESES

Espera-se que ao comparar os fatores de escolha para a realizagdo do tratamento endodéntico em uma
Unica sessdo ou multiplas sessdes, obtenha-se um resultado de uma maior preferéncia para a técnica de
sessdo Unica.

Previsse que os motivos que levam cirurgides dentistas clinicos e especialistas para a escolha da técnica de
sessdo Unica tenha-se pelos novos avangos da endodontia, garantindo limas resistentes e instrumentos
capacitados para se ter o sucesso do tratamento.

Presume-se ainda que os motivos para a escolha de multiplas sessées relacionam-se ao melhor conforto do
operador e um menor tempo de procedimento para o paciente, tendo-se também em pauta a consecugéo de
uma melhor desinfegdo com o auxilio da medicacgdo intracanal.

HIPOTESE
CRITERIOS DE INCLUSAO/EXCLUSAQ

Objetivo da Pesquisa:

OBJETIVO PRIMARIO

Avaliar os parametros envolvidos na tomada de decisdo de cirurgides dentistas clinicos e especialistas para
a conclusdo do tratamento endoddntico em Unica ou multiplas sessoes.

OBJETIVOS SECUNDARIOS

Observar os motivos que levam cirurgides dentistas clinicos e especialistas a fazerem o tratamento
endodontico em sessdo Unica.
« Observar os motivos que levam cirurgifes dentistas clinicos e especialistas a fazerem o tratamento
endoddntico em multiplas sessoes.
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+ Analisar o critério de escolha dos cirurgides dentistas quanto a previsibilidade do tratamento endodéntico
realizado em sess&o Unica e multiplas sessoes.

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

RISCOS:

Os procedimentos utilizados através da submissdo de respostas a plataforma Google poderdo trazer
desconforto, como por exemplo, constrangimento ao responder alguma pergunta ou incapacidade de
responder alguma pergunta relacionada a alguma fase especifica do tratamento endoddntico ou ainda
ocasionar divulgagdo de dados pessoais (registrados no questionario). O tipo de pesquisa apresenta um
risco minimo, mas que sera reduzido mediante o respeito a vontade do participante e devidas explicagdes
necessarias, podendo o participante desistir da pesquisa a qualquer momento e obtendo garantia da
confidencialidade e privacidade das informagdes, a protegdo da imagem e a ndo estigmatizagao, garantindo
a ndo utilizagio das informacdes em prejuizo das pessoas, inclusive em termos de auto-estima, de prestigio
e/ou econdmico — financeiro. Mesmo assim, nos casos em que os procedimentos utilizados no estudo
tragam algum desconforto ou sejam detectadas alteragdes que necessitem de assisténcia imediata ou
tardia, a equipe de pesquisadores, Isaac de Sousa Araujo, Clarice Vieira Rodrigues e Maria Eugénia de
Oliveira Gongalves, sera responsavel pelo encaminhamento para o servico de psicologia da clinica escola
do Centro Universitario Doutor Ledo Sampaio.

BENEFICIOS:

Os beneficios esperados com este estudo sdo no sentido de obter respostas, analisar e compreender quais
os fatores estdo relacionados a escolha dos cirurgides dentistas clinicos e especialistas para realizagdo do
tratamento endoddntico em unica ou multiplas sessdes, com o proposito de alcangar o sucesso do
tratamento endododntico.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

O protocolo de pesquisa foi inserido como pertencente a area tematica Ciéncias da Salde e apresenta as
seguintes caracteristicas: Estudo unicéntrico, nacional, de patrocinio proprio, de carater académico,
apresentado ao curso de Grtaduagdo em Odontologia do Centro Universitario Dr. Ledo Sampaio, como
requisito parcial para a obtengdo do titulo de bacharel em odontologia.

Esta pesquisa caracteriza-se como um estudo do tipo observacional transversal descritivo analitico com um
grupo de Cirurgides-Dentistas no exercicio clinico da odontologia. sera realizado nos
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municipios de Juazeiro do Norte, Crato e Barbalha, que compoem a regido metropolitana do Cariri cearense.
A amostra sera composta por 40 profissionais, cirurgides dentistas clinicos gerais e especialistas em
endodontia, inscritos no Conselho Federal de Odontologia, Subsegdo Ceard, atuantes nestas cidades.Serdo
incluidos na pesquisa cirurgides dentistas clinicos gerais que tenham realizarem em sua rotina tratamento
endoddnticos, cirurgides dentistas especialista em endodontia, que aceitem participar da pesquisa por meio
do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE (ANEXO A) e Pds Esclarecido (ANEXO B) e
preencham completamente o questionario disponibilizado no Google Forms.

Serdo excluidos da pesquisa profissionais que so realizem parte da terapia endodéntica em sua rotina
clinica, que ndo preencherem o formulario completamente efou que n&o autorizarem a participagdo na
pesquisa por meio do TCLE.O instrumento de pesquisa sera um questionario eletrénico (APENDICE A),
aplicado via plataforma Google Forms, dividido em duas sessdes: (i) a primeira busca coletar informagdes
sobre idade, sexo, tempo de formado e nivel de graduagdo académica; (i) a segunda consistira em
perguntas sobre a terapéutica clinica, preferéncias e opinido sobre o tratamento endodéntico em unica ou
muiltiplas sessbes. O questionario sera composto por perguntas fechadas, perguntas de multipla escolha.

Sendo assim, a pesquisa apresenta-se relevante.

Consideragoes sobre os Termos de apresentagéo obrigatoria:

Termos entregues em conformidade ética , resolugéo 466/12;

PB com informag6es basicas

Orgamento detalhado

Cronograma coerente

termo de anuéncia assinado

instrumento de coleta de dados apresentado

TCLE dentro dos padrdes exigidos com necessidade de ajuste sobre os riscos e beneficios
Texto na Integra e Folha de Rosto entregues

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagodes:
Aprovado

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagao
Informagdes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS DO _P | 21/06/2023 Aceito
do Projeto ROJETO_2156676.pdf 18:38:33
Projeto Detalhado / | Projeto_detalhado.docx 21/06/2023 | ISAAC DE SOUSA Aceito
Brochura 18:38:17 [ARAUJO

Enderego: Sala 22, 1° andar. Rua S&o Francisco,1224

Bairro: SAO MIGUEL CEP: 63.010-475
UF: CE Municipio: JUAZEIRO DO NORTE
Telefone: (88)2101-2752 E-mail: comitetica@unijuazeiro.edu.br

Pagina 05 de 06

18



Continuagio do Parecer: 6.152.311

FACULDADE DE JUAZEIRO DO
NORTE

St
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TCLE / Termos de | TCLE.docx 21/06/2023 |ISAAC DE SOUSA Aceito

Assentimento / 18:38:00 |ARAUJO

Justificativa de

Auséncia

Folha de Rosto Folha_de_rosto.pdf 07/06/2023 | ISAAC DE SOUSA Aceito
15:49:42 [ ARAUJO

Qutros TCPE.docx 06/06/2023 |ISAAC DE SOUSA Aceito
07:46:01 ARAUJO

Orgamento ORCAMENTO.docx 06/06/2023 |ISAAC DE SOUSA Aceito
07:45:09 |[ARAUJO

Cronograma CRONOGRAMA.docx 06/06/2023 [ISAAC DE SOUSA Aceito
07:44:50 [ARAUJO
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