MANEJO CLINICO DO PACIENTE FRENTE AO EXTRAVASAMENTO DE HIPOCLORITO DE
SODIO COMO URGENCIA ENDODONTICA
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Resumo: Apesar de o hipoclorito de sédio ser considerado o padrdo-ouro como solugdo irrigadora na
Endodontia, em razao de suas propriedades antimicrobianas e da elevada capacidade de dissolugao de matéria
organica, acidentes relacionados ao seu uso podem apresentar gravidade clinica, especialmente quando ocorre
extravasamento da solugdo para os tecidos adjacentes. A prevencao esta diretamente relacionada a adocdo de
medidas técnicas seguras e em situagdes de acidente, ¢ fundamental siguir um protocolo clinico adequado para
minimizar os danos teciduais. Dessa forma, o conhecimento das estratégias preventivas e do manejo clinico
frente as intercorréncias torna-se essencial para a pratica endodontica segura. Palavras-chave: Hipoclorito de
sodio. Acidente. Extravasamento. Area tematica: Atendimento em emergéncia odontoldgica e traumatologia
bucomaxilofacial. Introducio: O NaOCl ¢ amplamente utilizado h4 décadas na Endodontia e apesar de suas
vantagens, como o amplo espectro antimicrobiano e capacidade de dissolucdo de matéria orgénica, quando
extravasado para os tecidos perirradiculares pode representar risco significativo de necrose tecidual. Dessa
forma, torna-se necessdria a adocdo de medidas preventivas para evitar tais acidentes, bem como o
conhecimento adequado para conduzir e manejar a situagdo clinica quando esse tipo de ocorréncia se instala.
Objetivo: Revisar a literatura a fim de identificar estratégias para a prevencdo e o manejo adequado de
urgéncias endodonticas com hipoclorito de s6dio, com foco na redu¢do do risco de complicagdes sistémicas.
Metodologia: A busca dos artigos foi realizada nas bases de dados PubMed, Web of Science e Google
Académico, utilizando os descritores em Ciéncias da Saude: extravasation, sodium hypochlorite e endodontic
complications. Resultados: O contato do hipoclorito de sddio com tecidos perirradiculares ou com o seio
maxilar pode causar necrose, hemolise e ulceragdes, manifestando-se por dor intensa, queimagdo, edema e
equimose. O manejo imediato inclui calma, aspiracao do conteudo, irrigagdo com soro fisioldgico, anestesia
local, prescricdo medicamentosa e acompanhamento a cada 48 horas; nos casos envolvendo o seio maxilar,
recomenda-se lavagem nasal. Diante de agravamento, o encaminhamento hospitalar ¢ indicado. A preveng¢ao
baseia-se no controle do comprimento de trabalho, uso de agulhas finas com saida lateral, seringas de pequeno
volume, menor concentracao da solucao e irrigacdo com pressao controlada. Conclusao: O extravasamento
de hipoclorito ¢ uma intercorréncia grave, cuja prevencdo e manejo imediato adequados sdo essenciais para

reduzir danos teciduais e garantir seguranga na pratica endodontica.

PEROTTIL S.; BIN, P.; CECCHI, R. Hypochlorite accident during endodontic therapy with nerve damage
- a case report. Acta Biomed. 2018;89(1):104-108.

CHO-KEE, D.; BASRANI, B. R.; VERA, J.; ORDINOLA-ZAPATA, R.; ROSAS AGUILAR, R. Sodium
hypochlorite accidents: a retrospective case-series analysis of CBCT imaging and clinician surveys.

Journal of Endodontics, v. 51, n. 10, p. 1485-1489, 2025.



