Insucesso do Tratamento Endodontico: Fatores e Necessidade
de Retratamento.
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RESUMO

O tratamento endodéntico € uma combinagdo de procedimentos quimicos e
mecanicos que consiste na remogao pulpar e qualquer conteudo presente que
cause uma resposta inflamatéria. Assim, o canal é preparado para receber um
material biocompativel, afim de selar toda a extensdo e eliminar qualquer
microrganismo.

Apesar de avangos tecnologicos na endodontia, existe a possibilidade de casos
de insucesso no tratamento, sendo o retratamento dos canais radiculares a
primeira opgao a ser realizada. Essas falhas podem acontecer por permanéncia
microbianas nos canais radiculares, assepsia inadequada, acesso insuficiente,
obturacgéo e infiltracdo coronaria.

O tratamento requer passos a serem seguidos e executados apropriadamente
e a falha pode advir de um erro ou manejo inadequado. Caso haja a necessidade
de retratamento, é necessario a remogao do material obturador, tendo objetivo
recuperar falhas do tratamento anterior e ainda sim manter a preservacao do
elemento dentario natural sem a necessidade de extragao.

A necessidade de um correto planejamento diante da necessidade de um
retratamento € primordial para iniciar o procedimento, a escolha de limas,
solventes e medicagao intracanal depende do caso do paciente em questao,
tendo como principal objetivo a limpeza total e eficiente, empregando um novo
preparo de todo o sistema, trazendo condi¢cbes favoraveis para a permanéncia
daquele elemento em boca.

Pode se citar como fatores de insucesso do tratamento endoddntico, o uso de
instrumentais inadequados e/ou contaminados, falha na etapa do isolamento,
fratura coronaria ou perda de do material provisorio e uso de medicacao
inadequada e falha nas técnicas operatorias por parte do profissional.

Na maioria dos casos de retratamento, a bactéria presente € Enteroccocus
faecalis. Essas bactérias conseguem sobreviver em ambientes sem nutricao
adequada. Além disso, essa bactéria é resistente a medicacgao intracanal a base
de hidroxido de calcio, conseguindo tolerar pH de até 11,5. Ja em casos de
canais tratados de forma sofrivel como obturagdo endoddéntica aquém ou mal
condensada, a microbiota endodéntica vai ser parecida com a de infecgdes
primarias que sao mistas, possuindo apenas um numero maior de espécies
bacterianas (4 a 7 espécies em média), predominantemente anaerdbias estritas
(ZUOLLDO, et.al.,2012)



Diante disso, torna-se necessario o retratamento com finalidade de reverter os
casos de fracassos anteriores, na atualidade, tornando-se uma pratica clinica
recorrente.
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