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TRATAMENTO NAO CIRURGICO DE EXTENSA LESAO PERIAPICAL: RELATO DE
CASO
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Categoria: Painel

O tratamento endoddntico de dentes associados a lesdes periapicais extensas geralmente envolve
um longo periodo de acompanhamento e o reparo 6sseo completo nem sempre ocorre. Este
trabalho tem como objetivo a exposicdo de um caso clinico de lesdo periapical extensa, tratado sem
a necessidade de complementacéo cirdrgica. A paciente de 27 anos de idade compareceu a clinica,
gueixando-se de dor e apresentou edema na metade posterior esquerda do palato, mole a palpacéo.
A paciente relatou que o dente estava aberto hd mais de um ano em tratamento. O plano de
tratamento adotado foi a reintervencdo endodéntica. Em uma primeira sessao foi realizado o acesso
aos canais do dente 26, localizando 4 canais (MV1, MV2, DV, P), instrumentando os canais com
limas Reciproc R25 (VDW, Alemanha) e irrigacdo com solucdo fisioldgica, descompressao do
palato e aspiracdo absoluta, utilizando pontas capilary Tips. Como medicacdo intracanal, foi
utilizado a pasta de hidroxido de célcio (Ultracal) e selamento com coltosol e resina composta.
Apbs 30 dias, na segunda sessdo o dente foi reaberto, irrigado com hipoclorito de sodio 2,5%, e
realizado a agitacao ultrassonica (PUI) da solucdo irrigadora por 3 vezes de 30 segundos por canal.
Foi colocada medicagdo intracanal por mais 60 dias (Ultracal). Na terceira sessdo a medicagdo foi
removida e o dente foi obturado com cones especificos e cimento AH Plus (Dentsply). O caso foi
acompanhado por dois anos e verificou-se um completo reparo apical e auséncia de sintomatologia
dolorosa aos testes de percussdo vertical e lateral.

Descritores: Necrose Pulpar; Leséo Periapical; Canal Radicular; Irrigagdo Ultrassonica.
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