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RESUMO

A cariologia € a area que estuda a céarie dentaria, e sua aplicacdo no diagnostico e
diferenciacdo entre céaries ativas e inativas, promovendo uma odontologia minimamente
invasiva e como carie ndo tratada pode gerar complicacbes como pulpite e evoluir para uma
necrose pulpar. Diante desta circunstancia, na tematica do trabalho, este estudo aborda o caso
de uma paciente de 18 anos, género feminino, queixando-se de sintomatologia dolorosa
sofrida anteriormente no elemento 46, que apos a avaliacdo, foi confirmada uma extensa lesdo
cariosa e um processo de polpa necrosada. Objetivo: entender como as complicacGes da carie
afetam os dentes e o periodonto, além de discutir possiveis estratégias terapéuticas eficazes.
Metodologia: O presente estudo trata de uma andlise de relato de caso clinico em que foram
utilizados artigos cientificos no idioma portugués e inglés adquiridos nos bancos de dados
BVS odonto, Sciello e Google académico com temas e abordagens semelhantes para que o
presente trabalho fosse fundamentado, tendo ainda como referéncia os anos entre 2015 e
2024. O diagnostico foi realizado a partir de exame clinico intraoral e radiografico.
Conclusdo: O caso apresentado, mostrou a como a carie gera uma desmineralizacdo da
estrutura do esmalte e dentina e isso pode vir a impactar na vitalidade pulpar caso ndo tratada
e necessidade do tratamento em caso de infecgdes pulpares, além de ressaltar o procedimento
mais adequado em relacdo a condicdo do caso apresentado, sendo a necropulpectomia e
reconstrucao de coroa.
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1. INTRODUCAO

A cariologia, trata-se do método de estudo sobre a cérie dentaria, através de pesquisa e
evidéncias cinéticas, servindo como método de instrucdo para o profissional e académico da
area, tendo em vista que este explica como fazer a diferenciacao das caries e como identificar
uma carie ativa e inativa, trazendo para o cirurgido-dentista o conceito de odontologia
minimamente invasiva, visando o0 bem-estar do paciente. (MARTINS, PEREIRA, DE-
CARLI, 2015)

Destarte, dentro da odontologia ha alguns relatos de caso voltado para cariologia, e
como essa condicdo pode afetar posteriormente os dentes, devido a desmineralizagédo
ocasionada, caso ndo higienizados ou tratados adequadamente, alguns dos problemas
relacionados, sdo os ligados a pulpite que se caracteriza quando a polpa do dente é atingida
por micro-organismos causando inflamacdo, podendo ser dividido em pulpite reversivel e
irreversivel tendo como agravante a necrose pulpar, essas alteragdes acontecem como uma
resposta de defesa dos nervos aos agentes agressores, sendo uma resposta inflamatoria.
(ZANINI, et al., 2017)

Nesse contexto, a necrose pulpar € caracterizada pela morte da polpa, isso ocorre em
virtude da entrada de microrganismos no dente através dos tabulos dentinarios por meio de
caries profundas, traumatismo ou fraturas dentérias, acometida pelo processo patogénico de
bactérias encontradas na regido da cavidade oral. Uma vez que estudos comprovam que a
cavidade bucal ¢ um dos locais mais acometidos por microrganismos, quando ocorre uma
necrose pulpar o canal afetado pode se tornar uma colénia bacteriana e o elemento afetado
pode ndo apresentar reacdo ou sintomatologia a testes térmicos, bem como a coroa do dente
pode se apresentar com uma coloragcdo escurecida. (BARCELOS, SANTO, ANDRADE,
2016)

Ademais, a regido periapical, pode vir a sofrer uma periodontite apical, uma resposta
inflamatdria e imunoldgica causada por infeccdo multimicrobiana anaerobica da polpa
dentaria e canais radiculares, a qual é geralmente muito influenciada por problemas
correlacionados a polpa dentaria, devido ao alastramento bacteriano, podendo acarretar
abscessos e destruicdo do 0sso alveolar ao redor do &pice radicular do dente, sendo capaz de
gerar reabsorgdo 0ssea e posteriormente a perda do elemento dentario. (CHEN et al., 2024)

Desse modo, a patologia periapical (abscesso), € uma alteracdo incomum na
populacdo, diferente do granuloma periapical, o abscesso € representado por uma inflamacéo
ao redor do &pice da raiz, podendo causar danos externos como fistulas purulentas e dor,

normalmente aparecendo devido a pulpite ou necrose pulpar, e pode acabar se desenvolvendo
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entre agudo e crbnico, o agudo normalmente vem acompanhado de febre e o cronico se
desenvolve lentamente, tendo como Unico fator a formagdo de bolhas ou fistulas purulentas
que pode levar a dor, radiograficamente causando um desgaste 6sseo, ambos possuem como
opcao de tratamento metodos endoddnticos como a pulpectomia e a necropulpectomia, que
visam eliminar as bactérias que geram a inflamacdo através da remogdo da polpa necrosada
(PINHO et al., 2021; COUTO et al., 2021)

Por fim, o objetivo deste trabalho foi examinar as complicacGes associadas a casos de

carie e como podem interferir na estrutura do dente e periodonto, quais tratamentos sdo mais

eficazes.
2. OBJETIVO
Objetivo geral

Avaliar como 0 processo carioso tem impacto sob a estrutura do dente e periodonto.
Obijetivos Especificos
a. Analisar possiveis tratamentos que possam conservar a estrutura dental
remanescente.
b. Identificar os fatores que agravam os impactos da cérie.

3. RELATO DE CASO CLINICO

Paciente, sexo feminino, 18 anos, compareceu a Clinica escola de Odontologia Luiz
Pinho Rodrigues, no Centro Universitario Dom Bosco — UNDB, apresentando como queixa
principal o elemento 46, o qual se apresentava com extensa cavitacdo devido a lesdo cariosa.
Durante a anamnese relatou ndo fazer uso de medicamentos e ndo haver problemas de salde,
contudo possuia uma dieta rica em carboidratos e baixa frequéncia de escovacdo. Durante o
exame intraoral foi observado lesdes cariosas nos molares, tanto inferiores como superiores
em suas faces oclusais, restauragdes insatisfatorias, desgaste dental e grande quantidade de
biofilme e manchas brancas.

No elemento cavitado, possuia uma fistula em direcéo ao apice da raiz deste elemento,
localizada na gengiva inserida, porém sem a presenca de pus ou sintomatologia dolorosa,
relatando que anteriormente houve recidiva da fistula, com presenca de pus e dor e que ndo
havia recorrido a tratamento, apenas medicagdes para cessar a dor. Esta fistula seria causada
devido ao processo de necrose pulpar, que gerou uma lesdo apical e consequentemente uma
fistula. Apos tomada radiogréafica foi observado que a extensao da lesdo tomava toda a camara
pulpar coronaria, havendo uma perda 6ssea na raiz vestibular do elemento 46, gerado devido
ao processo de necrose pulpar, pelo avanco da cérie ndo tratada.



A partir da analise do caso, constatou-se o diagnostico de periodontite apical
assintomaética por necrose pulpar com reabsorcdo 0ssea. A paciente foi encaminhada para
realizar o tratamento endodéntico (necropulpectomia), com indicagéo para a reestruturacdo da

coroa, pois apresenta extensa cavitacdo, o qual dificultava a higiene bucal. Como toda

pesquisa que envolve seres humanos, este trabalho foi previamente analisado e aprovado pelo
Comité de Etica (CEP), com o nimero do CAAE:74705123.0.0000.8707, com o TCLE

devidamente assinado pelo paciente.

Imagem 2: Lesdo subsistente de fistula e acesso
endodontico elemento 46

Imagem 4: radiografia do elemento 46, com
reabsorcéo dssea e abscesso em periépice
Fonte: Acervo pessoal.

4. DISCUSSAO DO CASO CLINICO

A cérie dentaria é entendida como uma doenca causada por mudancas ecologicas e
metabdlicas no biofilme dental, desencadeadas pela exposi¢do frequente a carboidratos
fermentaveis. Esse processo transforma a microbiota, antes equilibrada e com baixo potencial
de causar carie, em uma populacdo de microrganismos desequilibrada e altamente
cariogénica. E uma doenca cronica e multifatorial, marcada por um desequilibrio entre a perda
e 0 ganho de minerais nos tecidos mineralizados do dente, o que leva ao desenvolvimento da
doenca. (BATISTA, VASCONCELOS, 2020)

A periodontite apical é um processo inflamatorio que pode afetar tanto dentes com
polpas vivas inflamadas quanto aqueles com polpas necrosadas, sendo classificada como
sintomatica ou assintomatica. Embora fatores fisicos e quimicos possam contribuir, 0s

microrganismos sdo essenciais para a progressdo da doenga, induzindo uma resposta



inflamatoria e imune nos tecidos ao redor da raiz, o que resulta em destruicdo dOssea e
prejudica o reparo tecidual. O diagndstico envolve avaliagdo clinica, exames de imagem e
testes de sensibilidade pulpar e perirradicular. Na forma assintomatica, observa-se
escurecimento da coroa e, radiograficamente, uma imagem radiollcida ovalada na regido
apical do dente, indicando comprometimento da Iamina dura. (ASSUNCAO et al., 2021)

A necrose da polpa interrompe as fungfes essenciais do tecido pulpar, podendo dar
inicio a um processo inflamacdo que altera as funcdes do elemento dental e caso ndo tratado
de forma adequada e rapida, resultard na propagacdo no alastramento bacteriano causando
danos ao periodonto, como lesdes Gsseas. Quando um dente apresenta polpa necrosada,
geralmente ndo manifesta dor, durante a realizagdo de testes de sensibilidade ao frio, o dente
ndo mostra reacdo. No entretanto, quando realizados teste de sensibilidade com calor e
percussdo, o dente pode reagir com dor se 0s tecidos periapicais ja estiverem comprometidos.
(SCHUH, AZEVEDO, 2021)

A necropulpectomia geralmente é a opcdo de escolha quando h&d uma necrose pulpar
adjunta de uma grande proliferacdo de microrganismos, é regularmente feita com a intencao
de salvar a estrutura do dente, buscando também pela recuperacdo do periodonto de
sustentacdo caso tenha ocorrido alguma deterioracdo 6ssea ou alguma leséo periapical, como
citado acima, pretendendo fazer uma eliminacdo das coldnias bacterianas, através de
substancias endodonticas e uso de instrumentais para a limpeza da cavidade por meio da
remocao da polpa morta. (CRUZ, LABANCA, 2023)

O tratamento endodbntico em caso de morte pulpar tem como objetivo a limpeza e
desinfeccdo do canal radicular é proporcionar de remover a polpa inflamada e evitar que o
foco da infeccdo se espalhe para a regido de periodonto e mantenha a estrutura dental, através
da utilizagdo de substancias irrigadoras e medicamentos intracanais como o EDTA. (MELO,
DA SILVA, LIMA, SALOMAO, 2022)

5. CONCLUSAO

Portanto, conclui-se que a carie € uma patologia que apesar das diversas opcOes de
tratamento ndo pode ser negligenciada, pois gera uma desmineralizacdo da estrutura do
esmalte e dentina, podendo causar inflamacdo pulpar e possivelmente uma necrose, tendo
potencial para prejudicar a saude sistémica e bucal do paciente, desse modo, afetando a
funcionalidade e a integridade das estruturas bucais da pessoa afetada. Logo, é de suma
importancia que ocorra um tratamento adequado, em casos de situagcdes mais graves. Em vista
disso, levando em conta o caso apresentado, o tratamento sugestionado foi o de

necropuplectomia, seguido reconstrucéo de coroa.
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