Tratamento de perfuracao radicular
pela técnica de Nicholls

Nicholls technical in the treatment of radicular perforation

( RESUMO ‘_
A perfuracdo radicular constitui-
se em um problema relativamen- |
te comum na clinica didria. Tra- |
ta-se, na maioria das vezes, de |
uma iatrogenia, ou seja, um pro-
blema criado pelo profissional |
durante o tratamento odontold-
gico, sendo mais comum a 0cor-
réncia nos procedimentos de
endodontia, e também na confec- |
¢do de nicleo intra-radicular para |
reabilitagdo protética. No passa- !
do, era considerada uma indica- ||
cdo de exodontia, mas com a
evolugdo das técnicas e materi- [
ais, o profissional hoje consegue |
preservar o elemento dental, pro- {
porcionando ao paciente condi- §
¢des de manutencdo da estética |
e funcionabilidade. O propésito f
deste trabalho & apresentar uma |
técnica de cirurgia paraendo- |
déntica - a Técnica de Nicholls - f
utilizada no tratamento das per-
furacdes radiculares.

INTRODUCAO

A perfuracdo radicular é comunica-
¢do artificial da cavidade pulpar com os
tecidos periodontaisz’g. Estd geralmente
associada ao desconhecimento da anato-
mia interna e externa do dente e suas pos-
siveis variacdes, assim como sua posi¢io
no arco dental®**, Também pode ocorrer
pelo uso indevido de instrumental, e pela
desconsideragdo da anélise radiogréfica,
como auxiliar de diagndstico, pelo pro-
fissional’.

Marmasse apud LOPES, ARAUJO
SILVA® (1991), define as perfuracdes
como sendo um falso canal que, partindo
da cavidade pulpar, alcanc¢a o periodonto,
podendo ser ocasionado durante a aber-
tura corondria, a instrumentacio ou a
desobstrucdo de um canal anteriormente
obturado.

As perfuractes radiculares podem
ocorrer também durante o preparo para
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retentores intra-radiculares e/ou durante
a remogdo desses retentores ou corpos
estranhos no interior do canal®®. Em re-
lagdo aos pinos intra-radiculares, Sokol
apud MIRANZI et al.® (1999), concluiu
que aumentando o didmetro e comprimen-
to do pino, com o objetivo de elevar a re-
sisténcia e retencgdo, estaria diretamente
aumentando o risco de perfuracdo e fra-
tura da raiz.

Segundo SOUZA et al.® (1999), a
maior complicagdo decorrente de uma
perfuragdo € o potencial para uma infla-
mag3o secunddria periodontal, e perda de
insercéo Gssea, eventualmente levando a
perda do 6rgéo dental.

As evidéncias clinicas de uma perfu-
ragdo radicular, podem apresentar os se-
guintes sinais e sintomas: presenca de
fistula ou exsudato seroso na mucosa
gengival, sensibilidade a percussdo e in-
flamag#o cronica da gengiva quando a
perfurac@o penetra no 0sso alveolar®.

Perfuracdo Radicular. Obturag@o
Retrégrada. Endodontia. Cirur-
gia.
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Quanto ao tratamento a ser institui-
do, aliteratura é extremamente conflitante
no que tange a opgdo por tratamento ci-
rirgico ou conservador"”’, para tanto
deve-se levar em consideragdo vérios fa-
tores, tais como visibilidade e acesso da
perfuragdo, qualidade do tratamento
endodontico, presenga de proteses exten-
sas, nidcleos intra-radiculares, condi¢des
periodontais e experiéncia do profissio-
na11,2,7,8.

NICHOLLS* (1962), ao introduzir
uma modifica¢do na técnica convencio-
nal de obturag@o retr6grada, possibilitou
a resolucdo de casos de perfuracgio
radicular. A modificagfo consiste na rea-
lizagdo do preparo cavitdrio na face ves-
tibular ndo mais na porgdo apicall’4 (fi-
gura 1).

FIGURA 1

O objetivo deste trabalho é demons-
trar por meio de um caso clinico, o uso
da técnica de Nicholls, para a resolucéo
das perfuracdes radiculares.

DESCRICAO DA TECNICA

a) Selecdo do paciente.

Foi avaliado o estado geral, € as con-
di¢des de satide oral, e ndo foi constatado
nenhuma contra-indicagéo para a realiza-
¢do da cirurgia. A queixa principal refe-

ria-se a sensibilidade 4 percussdo no ele-
mento 12, e inflamagdo cronica da gen-
giva (Figura 2).

FIGURA 2

O exame radiogréfico apresentou ra-
refacdo Gssea lateral na altura do limite
apical do pino intra-radicular (Figura 3).

FIGURA 3

b) Incisao

Apbs os cuidados pré-operatdrios de
rotina, assepsia e anestesia, realizou-se a
incisdo. Como era preciso ter acesso a toda
superficie radicular, a incisdo utilizada foi
a de Neuman & Novak, que proporcionou
um excelente campo de trabalho.

¢) Ostectomia

Apés divulsdo cuidadosa do retalho,
onde foi encontrada a cortical vestibular
perfurada, realizou-se a ostectomia e
curetagem do tecido de granulacdo (Fi-
gura 4).

FIGURA 4
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d) Preparo da cavidade

Ap6s a localizagdo da perfuragdo
radicular, com uma broca esférica é fei-
to o preparo no centro da raiz, indo de
vestibular para lingual, até perceber que
a broca penetrou no interior do canal.
Faz-se entdo um pequeno movimento
apicocervical, dando reteng@o a cavida-
de.

e) Colocacao do material obturador
Tanto a cavidade envolvendo a per-
furac¢@o quanto a nivel de dpice, foi rea-
lizado o selamento com ZOE — S S White

(Figura 5).

FIGURA 5

Em seguida foi usado material Os-
teopreenchedor e Membrana - Biogran,
devido a loja cirdrgica apresentar-se de
grande dimens&o (Figura 6).

FIGURA 6

f) Cuidados pos-ciriirgicos

Realizou-se a protecao com cimen-
to cirdrgico, em seguida o paciente foi
orientado quanto a higienizagdo, e aos
cuidados visando um pés-operatério
tranqiiilo. A radiografia final, demons-
trou que todos os passos operatérios fo-
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ram satisfatérios na conclusdo da cirur-
gia (Figura 7).

 FIGURA 7

A partir de ento, o paciente retorna
para proservacdo, onde tem sido consta-
tado o desaparecimento progressivo da
lesdo (Figura 8).

Flé[)RA 8‘
DISCUSSAO E CONCLUSAO

A decisdo de se fazer um tratamento
ciriirgico, no caso de perfuracéo, deve
basear-se na cuidadosa consideraggdo da
facilidade do reparo, da importéncia fun-
cional do elemento e também quando ndo
h4 acesso possivel; ou entdo, para
complementag@o de um tratamento con-
servador'>*%7%,

A tentativa de remogdo de niicleo
intra-radicular, g)ode muitas vezes levar a
fratura da raiz”®’.

Assim, quando forem avaliadas todas
as possibilidades, e o profissional optar
pelo tratamento cirdrgico, a técnica de
Nicholls deve ser considerada, pois além
de apresentar bons resultados clinicos, é
-uma técnica de facil execugﬁol’4’7.

A técnica apresentada por Nicholls,
permite também que algumas inovagdes
sejam incorporadas, haja visto que, a mes-
ma data dos anos 60, e hoje dispomos de
melhores tipos de broca e instrumentos,
sem esquecer dos materiais de preenchi-
mento e membrana que vieram a colabo-

rar com as técnicas cirdrgicas no que se
refere ao reparo tecidual ">’

Como contra indicagdo para a técni-
ca apresentada, podemos considerar os
dentes com dois canais, onde a cavidade
poderéd ndo envolvé-los, ou entdo ocasio-
nar perfuracgéio na area de achatamento™*.
Martin apud SOUZA et al.® (1999), con-
tra-indica a cirurgia quando a perfuracéo
estiver localizada por lingual ou palatino,
no entanto podemos citar como alternati-
vas cirdrgicas para estes casos a
hemissec¢do, amputagdo radicular e
reimplante intencional.

Assim, ao apresentar a técnica de
Nicholls, esperamos estar contribuindo
para a resolucdo cirtrgica das perfuragdes
radiculares.

SUMMARY

The radicular perforation, estabilish
in.a problem referring common in daily
clinic. It’s to be about iatrogenesis, that’s
just like a problem created by the dentist
in the course odontologic treatment, being
more common at the endodontic
procedure, and at the confection of the
intraradicular nucleus for prosthetic
rehabilitation.

At beforetime, it was considered for
exodontic indication, but with the tech-
nical and material evolution, the profissi-
onal obtains to preserve the dental
element, proportioning to the patient
condition of maintence aesthetic and
funcionability.

The purpose of this work is to present
a paraendodontic surgery technical-The
Nicholls tecnical-make useful at the
treatment of radicular peforation.
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