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RESUMO

O tratamento endoddntico visa a eliminacdo da infeccdo do sistema de canais
radiculares e a prevencao de sua recorréncia. Entre as etapas fundamentais desse
processo estdao a ampliacdo foraminal e a manutencdo da paténcia apical, que
continuam sendo temas de debate na literatura odontolégica. Essas praticas, quando
bem executadas, contribuem para o sucesso clinico a longo prazo, minimizando riscos
de falhas endodonticas. Este trabalho trata-se de um estudo de abordagem qualitativa
do tipo revisao de literatura integrativa. A compreensao aprofundada das indicagcbes
e limitacbes de cada técnica € essencial para orientar a tomada de decisdo do
profissional. Esta revisdo tem como objetivo avaliar se a ampliagdo foraminal em
relacdo a paténcia apical, traz uma melhor previsibilidade de sucesso clinico e
microbiolégico do tratamento endodéntico. Esse projeto tem como objetivo realizar
uma revisdo de literatura integrativa sobre a eficacia do alargamento foraminal em

comparacao a paténcia apical.

Palavras-Chave: Forame Apical, Ampliacdo Foraminal; Canal Radicular.



ABSTRACT

Endodontic treatment aims to eliminate root canal infection and prevent recurrence.
Among the fundamental steps of this process are foraminal enlargement and maintenance
of apical patency, which continue to be topics of debate in the dental literature. These
practices, when properly executed, contribute to long-term clinical success, minimizing the
risk of endodontic failures. This work is a qualitative study of the integrative literature review
type. A thorough understanding of the indications and limitations of each technique is
essential to guide the professional’'s decision-making. This review aims to evaluate whether
foraminal enlargement, in relation to apical patency, provides better predictability of the
clinical and microbiological success of endodontic treatment. This project aims to conduct
an integrative literature review on the effectiveness of foraminal enlargement compared to

apical patency.

Keywords: Apical Foramen; Foraminal Enlargement; Root Canal.



1 INTRODUCAO

A endodontia € a especialidade que tem como objetivo a preservacdo do
elemento dentario (BOURREAU et al., 2020). Apesar da alta taxa de sucesso do
tratamento endodontico convencional, falhas podem ocorrer devido a persisténcia de
biofilmes bacterianos prejudiciais dentro do sistema de canais radiculares (CAMPOS
et al., 2024).

A preparacédo dos canais radiculares é uma das fases mais importantes, sendo
imprescindivel para o sucesso do tratamento endoddntico. Durante o preparo quimico
mecanico dos canais radiculares sdo acumulados restos de tecido pulpar e raspas de
dentina, as quais se alojam e solidificam-se, bloqueando o forame apical. (LIMA et al.,
2021).

A realizacéo da paténcia foraminal impede a obstrucdo do segmento apical do
canal radicular, evitando a perda dos segmentos de paténcia e trabalho. Além disso
possibilita que a solucédo quimica auxiliar dotada de atividade solvente do tecido e anti
microbiana, possa fluir até a regido mais apical do canal, ajudando a debelar a
infeccdo perirradicular (SOUZA et al., 2022), desobstruindo o apice sem obter

ampliacado foraminal (LIMA et al., 2021).

O alargamento foraminal durante o preparo do canal radicular tende a causar
deformacfes e aumento da area do forame apical, indicando mudancas morfologicas
relevantes nessa estrutura (MACEDO et al., 2023). E um procedimento que envolve a
instrumentacdo mecanica do forame apical, podendo ser realizado por meio do
aumento do didametro dos instrumentos na extremidade apical ou pela adocao de um
comprimento de trabalho que ultrapasse o forame. Essa abordagem tem como
objetivo potencializar a eliminacdo bacteriana do canal radicular, especialmente na
regido do forame apical, que esta frequentemente associada a infeccfes persistentes
e a presenca de sintomas resistentes ao tratamento convencional (SANTOS et al.,
2023).

Lins et al. (2019) relatam que a acdo mecanica dos instrumentos endoddnticos
sem o uso de substancia irrigadora com capacidade bactericida é ineficaz no processo

de descontaminacgéao apical do canal radicular.



1.1 HIPOTESE

» O alargamento foraminal apresenta maior eficdcia na desinfeccao da regido
apical e no controle de infec¢des persistentes em comparagdo a manutencao
da paténcia foraminal, promovendo melhores resultados clinicos em
tratamentos endodénticos, conforme evidenciado pela literatura cientifica
recente.

» As complicacBes mais frequentes citadas e discutidas nos periédicos quanto
ao alargamento foraminal é a dor pds-tratamento e extrusdo de detritos.

1.2 JUSTIFICATIVA

O estudo da paténcia apical e sua comparacédo com o alargamento foraminal &
de grande relevancia na endodontia contemporanea, uma vez que ambas as técnicas
tém impacto direto na eficacia e no progndéstico do tratamento de canal. Apesar de
serem praticas relativamente comuns na rotina clinica, ainda sdo escassos o0s estudos
gue realizam comparac0des diretas entre esses dois procedimentos, especialmente no
gue se refere aos seus efeitos sobre a desinfeccdo do sistema de canais radiculares,
a extrusao de residuos e a preservacao dos tecidos periapicais. A manutencdo da
paténcia apical tem como objetivo prevenir o bloqueio do forame apical por debris,
facilitando o avanco de solucdes irrigadoras até a extremidade do canal e promovendo
uma limpeza mais eficaz. Ja o alargamento foraminal busca ampliar mecanicamente
o forame apical, permitindo um maior alcance da instrumentacédo e irrigacdo, o que,
teoricamente, poderia resultar em um controle microbiolégico mais eficiente.
Entretanto, o alargamento do forame pode estar associado a potenciais complicacdes,
como a extrusdo de detritos para a regido periapical, inflamacao tecidual e dor pés-
operatoria, devido ao possivel trauma fisico causado nessa regido. Diante disso,
torna-se evidente que a escolha entre manter a paténcia apical ou realizar o
alargamento do forame deve ser baseada em uma avaliagdo criteriosa de cada caso
clinico. Fatores como a anatomia radicular, o estado dos tecidos periapicais, 0 grau
de infeccdo e a resposta inflamatéria do paciente devem ser considerados, sempre
com suporte de exames clinicos e radiograficos. Essa abordagem individualizada é
essencial para garantir um tratamento endodéntico seguro, eficaz e com melhores

resultados a longo prazo.



2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral

Avaliar a eficacia do alargamento foraminal em comparacgéo a paténcia apical
na Endodontia.

2.2 Objetivos especificos:

Coletar periodicos publicados de 2016 a 2025 relacionados a paténcia apical e
ampliacao foraminal.

Identificar e comparar as condutas para o tratamento endodoéntico, sobre a
desinfeccgéo do sistema de canais radiculares, com énfase na regiéo apical.

Discutir as complicacdes mais frequentes citadas nos periodicos quanto a
paténcia e ampliacao foraminal.



3 MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo de abordagem qualitativa do tipo reviséo integrativa. A
pesquisa sera realizada nas bases de dados Pubmed, SCIELO, Google Académico,
CAPES, Lilacs. Seréao identificados artigos publicados entre os anos 2016 e 2025, que
obedecerem aos critérios de inclusdo, quais sejam, apresentar as palavras chave:
paténcia; forame apical, ampliacdo foraminal; endodontia; preparo do canal radicular,
ser publicado de 2016 a 2025, ter disponivel texto na integra em portugués e/ou inglés.

Como critérios de exclusdo, serem duplicados (permanecendo o primeiro artigo
encontrado), conter apenas resumo disponivel em qualquer lingua e néo ter relacédo
com a tematica em estudo, texto incompleto ou indisponivel gratuitamente e Artigos
com viés de financiamento evidente e ndo declarado, que possam comprometer a
imparcialidade dos resultados.

Serao selecionados os artigos que contiverem as palavras chaves isoladamente
e posteriormente concomitantemente conforme segue: forame apical, ampliacao

foraminal; canal radicular

Descritores PubMed | Scielo | Google Lilacs CAPES
Académico

Forame 32 12 65 15 12

apical ou

Apical

foramen

Ampliacao 17 09 33 07 14

foraminal ou

foraminal

enlargement

Canal 54 20 76 23 27

radicular




Permanecerdo para andlise os artigos que contiverem as cinco palavras
chaves. Em caso de nao haverem permanecerdao os de trés palavras chave
associadas e assim sucessivamente.

3.1 DESENHO DO ESTUDO

A revisdo integrativa seguindo a proposta adaptada de Nicolussi (2008) °,
contém as seguintes etapas:

Identificacdo da hipdtese ou questdo norteadora — consiste na elaboracdo de uma
problematica pelo pesquisador de maneira clara e objetiva, seguida da busca pelos
descritores ou palavras-chaves;

1) Selecdo da amostragem — determinacéo dos critérios de inclusédo ou excluséao,
momento de estabelecer a transparéncia para que proporcione profundidade,
gualidade e confiabilidade na selecéo;

2) Categorizacdo dos estudos — definicdo quanto a extracdo das informacgdes dos
artigos revisados com o objetivo de sumarizar e organizar tais informacoes;

3) Apresentacdo da revisdo integrativa e sintese do conhecimento — deve-se
contemplar as informacbes de cada artigo revisado de maneira sucinta e
sistematizada demonstrando as evidéncias encontradas;

4) Discussao e interpretacdo dos resultados — momento em que 0s principais
resultados sdo comparados e fundamentados com o conhecimento tedérico e
avaliacdo quanto sua aplicabilidade.

Nos artigos selecionados a partir desta proposta, serdo extraidos 0s
seguintes dados:



Fonte

Titulo

Periédico

Ano de
publicaca
0

Pais/regido

Abordagem
metodoldgica

SCIELO

ALMEIDA, Dennys ...
Avaliacdo da
paténcia apical em
dentes com
alargamento
foraminal: revisao de
literatura.

Revista
Virtual da
Academia
Brasileira de
Odontologia

2020

Brasil

Revisao de
Literatura

Google
Académic
0

ALMOHAREB, R. A.
Influence of apical
patency on root canal
treatment outcome —
a contemporary
overview.

Dental and
Medical
Problems

2021

N&ao
especificad
0

Revisdo/Overvie
W

CAPES

ALMOHAREDB, R. A.;
BARAKAT, R. M.;
ALHARBI, A. O.; et
al. Evaluation of
debris extrusion and
influence of apical
patency during
endodontic
retreatment: in vitro
study.

BMC Oral
Health

2025

Nao
especificad
0

Estudo in vitro

Google
Académic
0]

ARAUJO, Lucas P.
de; et al. Intentional
foraminal
enlargement: a
systematic review
with bibliometric
analysis.

Brazilian
Dental
Science

2022

Sao José
dos
Campos,
Sao Paulo,
Brasil

Revisao
Sistematica com
analise
bibliométrica

Google
Académic
o]

ARSLAN, H.;
DOGANAY YILDIZ,
E.; et al. Success of
maintaining apical
patency in teeth with
periapical lesion: a
randomized clinical
study.

Quintessenc
e
International

2019

N&o
especificad
(o]

Estudo clinico
randomizado

Google
Académic
o]

BARAKAT, R. M,;
ALMOHAREB, R. A,;
ALHARBI, A. O.; et
al. Comparative
Accuracy and
Reliability of Three
Electronic Apex
Locators... A Micro-
CT Evaluation.

Journal of
Clinical
Medicine

2024

N&o
especificad
0

Estudo
experimental /
Micro-CT

Lilacs

BARBOSA, M. C. A;;
TOLEDO, L. F.C.;
RANGEL, L. F. G. O,;
SILVEIRA, J. C. F.
Ampliacdo foraminal
na endodontia:
revisao de literatura.

Revista Pro-
UniverSUS

2023

Brasil
(Vassouras

)

Revisdo de
Literatura




PubMed

BOURREAU, M. L.
S.; FROZONI, M. R.
S.; et al. Evaluation
of single-visit
endodontic treatment
and non-surgical
retreatment with
foraminal
enlargement of teeth
with apical
periodontitis.

Revista
Brasileira de
Odontologia

2020

Brasil (Rio
de Janeiro)

Estudo clinico /
Relato de
casos/coorte
(descrito)

PubMed

CAMPOS, G. O,
PRADO, A. H. dos
R.; et al. Effect of
foraminal
enlargement on
periapical healing in
necrotic teeth: a
systematic review.

[ranian
Endodontic
Journal

2024

N&o
especificad
0

Revisdo
Sistematica

Google
Académic
o]

CAVENDER, M. S;;
WATERS, C. The
Effect of Patency
Files on Apical Canal
Anatomy Using SEM
Imaging.

International
Journal of
Dentistry

2023

Nao
especificad
0

Estudo
experimental /
SEM

Google
Académic
0]

DE SOUSA, W. V.;
ISALTINO, M. C;
MONTENEGRO, L.
A.S.;etal.
Alteracdes
morfologicas do
forame apical apos
alargamento: uma
revisdo de escopo de
estudos in vitro.

Journal of
Clinical and
Experimenta
| Dentistry

2024

N&o
especificad
0

Reviséo de
escopo (estudos
in vitro)

SCIELO

DO, T.; etal.
Prevalence of
teaching apical
patency ... in United
States dental schools
— two decades later.

Journal of
Endodontics

2023

Estados
Unidos

Estudo de
prevaléncia /
levantamento

CAPES

FERREIRA, I.; et al.
Achieving Patency in
Straight Canals
Obturated with AH
Plus Bioceramic
Sealer: An Ex Vivo
Study.

Applied
Sciences

2025

India

Estudo ex vivo

CAPES

GENERALI, L.;
VENERI, F.;
CAVANI, F.; et al.
Quantitative
Assessment of
Apically Extruded
Debris During
Retreatment
Procedures...

Dentistry
Journal

2024

Estados
Unidos

Estudo in vitro




Google
Académic
0]

GODINY, M.; et al.
Influence of Apical
Patency, Coronal
Preflaring and
Calcium Hydroxide
on the Accuracy of
Electronic Apex
Locators.

Australian
Endodontic
Journal

2022

Australia

Estudo
experimental

Google
Académic
0

GOLKAR, S.; et al.
Factors influencing
the accuracy of
electronic apex
locators: a systematic
review.

International
Journal of
Dentistry

2025

N&o
especificad
0

Revisdo
Sistematica

Google
Académic
0]

JARA PINTOS,
Cynthia Mireya.
Influéncia do
alargamento apical
no reparo das
periodontites apicais:
estudo em ratos.
Dissertacéo
(Mestrado).

PUCRS
(Repositério)

2016

Brasil
(Porto
Alegre)

Dissertacao /
Estudo em
animais (ratos)

SCIELO

KUZHANCHINATHA
N, M.; et al.
Influéncia da
paténcia apical no
resultado do
tratamento
endodoéntico — Uma
revisao sistematica
de estudos clinicos.

Journal of
Conservativ
e Dentistry
and
Endodontics

2024

N&o
especificad
0

Revisao
Sistematica

SCIELO

LIU, X.; etal. The
effect of apical
patency on
postoperative pain
following root canal
treatment: systematic
review and meta-
analysis.

International
Endodontic
Journal

2024

N&o
especificad
(o]

Revisao
Sistematica com
Meta-analise

SCIELO

MACHADO, R;;
COMPARIN, D.;
AGUIAR, L.; et al.
Foraminal
enlargement: Local
and systemic
repercussions.

Dental Press
Endodontics

2021

Brasil
(Maringa)

Revisao de
Literatura /
Artigo de reviséo

PubMed

MACHADO, R;
COMPARIN, D;
IGNACIO, S. A.; et
al. Postoperative pain
after endodontic
treatment ...
intentional foraminal
enlargement.

Restorative
Dentistry
and
Endodontics

2021

N&o
especificad
0

Estudo clinico
(postop pain)

PubMed

MACHADO, R.;
VIGARANI, G.;
MACOPPI, T.; et al.

Australian
Endodontic
Journal

2021

N&o
especificad
0

Revisdo
Sistematica com
Meta-anéalise




Extrusion of debris
with and without
intentional foraminal
enlargement — A
systematic review
and meta-analysis.

PubMed PORTELA, F. S. M. Journal of 2021 Nao Ensaio clinico
de F.; et al. Effect of | Endodontics especificad | randomizado
foraminal 0
enlargement on
postoperative pain in
necrotic single-rooted
teeth: a randomized
clinical trial.
Google REZVANI, S.; Journal of 2024 Nao Revisao
Académic | EGHTESAD, M. A.; Clinical and especificad | Sistematica
o] KOUCHAKZADEH, Experimenta 0
A. Impact of Apical | Dentistry
Patency on
Postoperative Pain: A
Systematic Review.
PubMed SADAF, Durre; International | 2014 Nao Revisao / Artigo
AHMAD, M. Z. Journal of especificad | de fatores
Factors associated Biomedical o]
with postoperative Science
pain in endodontic
therapy.
PubMed SANTA ROSA, M. E. | Revista 2019 Brasil Artigo / Revisao
N.; SILVA, G. G. da; | Cientifica
et al. Importance of Odontologic
apical patency inthe | a
success of
endodontic
treatment.
PubMed SHAH, N.; SINGH, Turkish 2023 Turquia Revisao
A.; PUROHIT, A.; Endodontic Sistematica com
SHAKTI, P. Journal Meta-analise
Assessment of apical
patency maintenance
... Systematic review
& meta-analysis.
PubMed SHAHEEN, N. A.; et | International | 2022 Nao Estudo in vitro
al. Quantitative Journal of especificad
Assessment of Dentistry 0
Apically Extruded
Debris after Single-
Files Supplemental
Retreatment ...
Google SHUBHAM, S.; BMC Oral 2021 Nao Estudo clinico /
Académic | NEPAL, M.; Health especificad | Reviséo
0 MISHRA, R.; DUTTA, 0 (descrigcéao
K. Influence of sugere estudo)
maintaining apical
patency in post-
endodontic pain.
Google SILVA, T. A. da; Journal of 2023 Nao Coorte
Académic | ARAUJO, L. P. de; Endodontics especificad | retrospectiva
0 GOBBO, L. B.; etal. 0




Outcome of root
canal treatment ...
foraminal
enlargement and 2%
chlorhexidine gel: a
retrospective cohort

study.
Google SOUZA, I. S Facere 2022 N&o Artigo / Reviséo
Académic | BARRETO NETO, L. | Scientia especificad
o] O. The importance of 0
patency in necrotic
conduits during
endodontic
treatment.
Lilacs YOUSAF, A.; AL, F.; | Journal of 2021 Paquistdo | Ensaio clinico
BHANGAR, F.; the College randomizado
ALAM, M. Effect of of
Apical Patency on Physicians
Postoperative Pain and
.... A Randomised Surgeons
Control Trial. Pakistan

Fonte: Proposta adaptada de Nicolussi, 2008

Para o tratamento dos dados, sera utilizada a analise de contetdo

descrita por Minayo (2007), que estabelece categorias por aproximacao de

respostas. Neste estudo serdo pré-categorias ja definidas, quais sejam:

Categoria 01 — Forame Apical

Categoria 02 — Ampliacdo Foraminal

Categoria 03 — Canal Radicular
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4 REVISAO LITERATURA

4.1 PATENCIA APICAL

A paténcia apical surge como um mecanismo para aumentar a permeabilidade
do forame apical, através da desobstrugéo do apice radicular de maneira passiva, com
uma lima de tamanho ideal para a retirada dos residuos de dentina, polpa,
microrganismos e seus subprodutos liberados e acumulados na regido durante a
instrumentacdo, sem obter a modelagem ou ampliacéo foraminal. (MACHADO et al.,
2021).

De acordo com Cohen e Burns 1mm do canal radicular com diametro igual a
0,25 mm pode abrigar cerca de aproximadamente 80.000 células de
microorganismos, pertencentes ao género Streptococcus. Diante disso, a
manutencado da paténcia apical é indicada em casos de necrose pulpar com leséo
periradicular, a fim de reduzir o maximo de microrganismos na regidao apical. Sao
descritas como vantagens em realizar a paténcia apical: 1) transmitir
antecipadamente ao clinico, por meio da sensibilidade tatil, a direcdo o sentido da
curvatura do canal radicular quando ndo é observada atraves de exames
radiograficos; 2) reduzir ou eliminar bolhas de ar no interior do terco apical; 3)
possibilitar que a solucéo irrigadora ou o medicamento intracanal chegue o mais
préximo do forame apical 4) evitar a perda de comprimento de trabalho 4) transpassar
nodulos pulpares suspensos no tecido pulpar ou aderidos a paredes do canal
radicular sem possibilidade de leva- los além do instrumento; 5) menor ocorréncia de
desvios ou perfurac@es radiculares apicais, bem como o blogueio da porcéo apical
com raspas de dentina provenientes da limpeza mecanica, aumentando
significantemente a taxa de sucesso em tratamentos endodénticos em dentes com
polpa necrosada. 6) Auxiliar no requisito de suspensdo de detritos da solucéo
irrigadora (PINHEIRO et al., 2019).

Além dos beneficios para o sucesso do tratamento endodéntico a paténcia
também contribui para: evitar a fratura dos instrumentos rotatorios de NiTi; entender
as caracteristicas e limitacdes do conduto a ser instrumentado; limitar o uso de
instrumentos; eliminar precocemente interferéncias coronaria antes de aplicar os
instrumentos rotatorios em todo o comprimento do canal radicular. Além disso, com a
reducdo da lama dentinaria do conduto radicular, o motor endoddntico podera
trabalhar as limas em condic¢des ideais de funcionamento. (MAHMOUD et al., 2022).



Entre os beneficios associados a realizacdo da paténcia, destacam-se: a
preservacao do comprimento de trabalho; a diminuicdo da possibilidade de bloqueio
do terco apical por restos dentinarios; a redugdo da ocorréncia de desvios ou
perfuracdes radiculares; além da melhor penetracdo das solucdes irrigadoras até a
regiao apical, promovendo maior efetividade na desinfeccéo (PINHEIRO et al., 2020).

Ainda que muitos clinicos apresentem resisténcia em adotar a paténcia por
receio de extrusdo de detritos ou dor pdOs-operatéria, pesquisas mais recentes
mostram que ndo ha relacdo significativa entre a manutencdo da permeabilidade
apical e o aumento da sintomatologia dolorosa apos o tratamento (REZVANI et al.,
2024).

4.2 AMPLIACAO FORAMINAL

O alargamento foraminal consiste em uma abordagem intencional que visa
ampliar mecanicamente o forame apical, com o objetivo de diminuir a carga
microbiana presente na regido. Essa técnica promove a remocao de maiores
guantidades de cemento e dentina infectados, favorecendo, assim, a cicatrizacao de
lesdes periapicais cronicas (SILVA et al., 2017).

Uma técnica que visa ampliar mecanicamente o forame apical, ultrapassando
seu diametro anatdmico com instrumentos endodoénticos. Essa técnica proporciona
melhores condi¢cdes para a cicatrizacdo periapical, especialmente em dentes com
necrose pulpar e infeccdo persistente, por favorecer uma descontaminacdo mais
completa da regido apical (CAMPOS et al., 2024). A instrumentacéo, alargamento ou
aumento intencional do forame é baseada no uso de instrumentos de maior calibre no
nivel ou ligeiramente além do forame apical, com o objetivo principal de limpar a regido
para reduzir o contingente microbiano a niveis ainda mais favoraveis ao reparo.
(Machado et al., 2021).

A instrumentacdo do forame apical apresenta limitacdes relacionadas tanto a
anatomia quanto as ferramentas utilizadas. Isso se deve ao fato de que,
frequentemente, o forame apical possui formato oval, o que dificulta o contato
completo das paredes do forame com instrumentos endoddnticos convencionais. Para
alcancar uma instrumentacéo mais eficaz, seriam necessérios instrumentos de maior

calibre, os quais, por sua vez, aumentam o risco de microtrincas ou fraturas na

regido apical, sem garantir o toque em toda a superficie interna do forame
(MACHADO et al. 2021).

Tem se mostrado eficaz na desinfeccédo da regido apical do canal radicular,



especialmente por atingir areas com grande quantidade de ramificacbes que podem
abrigar microrganismos. No entanto, essa técnica também esta associada a um
aumento na incidéncia de desvios do forame apical, o0 que pode comprometer o
selamento apical e afetar negativamente o prognéstico do tratamento (PORTELA,
2021).

4.3 PATENCIA APICAL COMPARADA A AMPLIACAO FORAMINAL

A paténcia apical associada a ampliacao foraminal gera discussdes sobre a
possivel interrelagdo com a dor pos-operatéria. Entretanto, alguns estudos afirmam
gue paténcia apical seria a principal causa das referidas algias, estabelecendo-se a
primeira limitagcdo da técnica (Souza et al., 2019).

Deste modo a ampliagéo foraminal é bem aceita no que se diz respeito & limpeza
do forame apical, trazendo beneficios como a remocdo de bactérias e melhor
reparacao tecidual. (Rech et al., 2022).

Assim, as complicacdes se concentram no possivel extravasamento de material
para a regido periapical, cabendo ao profissional utilizar medidas protetivas e
selecionar solucdes irrigadoras com menor grau de toxicidade. (KIM et al.,2022).

A paténcia apical apresenta consideraveis vantagens no tratamento
endoddntico e dentre as principais encontram-se a diminuicdo do acumulo de restos
dentinarios na porcéo apical, além de permitir a preservacdo da anatomia original do
forame, uma vez que ao usar a lima correta para a manobra ndo ocorre a ampliacao
da regido. (MACHADO et al., 2021).

Em um estudo in vivo (Freitas Portela et al., 2021)., foram selecionados 140
elementos dentarios com o objetivo de avaliar a incidéncia de dor pds-operatoria. A
amostra foi dividida em dois grupos com quantidades equivalentes, sendo um grupo
submetido a ampliacdo foraminal e outro grupo controle. A amostra foi dividida em
dois grupos com quantidades equivalentes, um grupo com ampliacdo foraminal, outro
controle. O resultado de dor pds-operatéria nas primeiras 24h foi maior no grupo com
ampliacdo quando comparado ao grupo sem ampliacdo. Porém, ndo houve relato de

dor pés-operatdria em ambos 0s grupos apoés 72h.



5. RESULTADOS

A analise dos estudos revisados evidenciou que a paténcia apical e a ampliacao
foraminal apresentam diferentes repercussdes clinicas, laboratoriais e microbiolégicas,

sendo ambas associadas a beneficios e limitacdes especificas.

Nos estudos comparativos, observou-se que a paténcia apical apresentou
resultados mais conservadores, mantendo o selamento apical e a integridade
morfolégica da regido (DE SOUSA et al., 2024), enquanto a ampliacdo foraminal,
embora mais invasiva, mostrou-se eficaz em casos clinicos especificos, nos quais a
descontaminagdo apical se apresenta como fator determinante para 0 sucesso
terapéutico (BARRETO NETO et al., 2022).

De forma geral, os resultados apontam que ndo ha consenso sobre a
superioridade de uma técnica em relacdo a outra. A escolha deve ser pautada na
individualizacdo do caso clinico, considerando a extensao da infeccéo, a presenca de
lesbes periapicais e a necessidade de maior ou menor intervencdo na regiao apical

(CAMPOS et al., 2024).



6. DISCUSSAO

A analise da literatura evidencia que tanto a paténcia apical quanto a ampliacao
foraminal possuem impacto direto na qualidade do tratamento endododntico, porém com
indicacdes clinicas distintas. A paténcia apical se mostra uma técnica conservadora, que
visa principalmente manter a permeabilidade do forame e favorecer a agéo dos irrigantes
sem promover alteragcbes morfologicas significativas. Essa caracteristica garante
previsibilidade ao tratamento e reduz o risco de complicacdes, especialmente no que diz
respeito a dor pds-operatdria e ao extravasamento de detritos (YOUSAF et al., 2021).
Por outro lado, a ampliacdo foraminal, apesar de apresentar maior potencial de
descontaminacédo do terco apical, envolve um carater mais invasivo, modificando a
anatomia da regido e aumentando a probabilidade de desconforto pos-operatorio
imediato (PORTELA et al., 2021).

Outro ponto relevante diz respeito ao papel das duas técnicas na reducéao da
carga microbiana. Enquanto a paténcia atua como medida preventiva, evitando o
acumulo de restos dentinarios e permitindo melhor penetracdo dos irrigantes
(FERREIRA et al., 2025), a ampliacdo promove uma desinfeccdo mais agressiva,
especialmente indicada em casos de necrose pulpar associada a lesdes periapicais de
maior extensdo (ARAUJO et al., 2022). Assim, pode-se compreender que ambas as
técnicas contribuem para o sucesso do tratamento, mas a escolha deve ser

individualizada de acordo com a complexidade do caso clinico.

No que se refere a dor pos-operatoria, os estudos analisados apontam resultados
divergentes. Enquanto alguns autores relatam maior incidéncia de dor associada a
ampliacdo foraminal nas primeiras 24 horas (BOURREAU et al.,, 2020), outros
demonstram que essa sintomatologia tende a regredir em até 72 horas, néo
comprometendo o prognéstico final (PORTELA et al., 2021). No caso da paténcia,
observa-se uma relacdo mais estavel, com menor associacdo a dor e maior conforto ao

paciente, reforcando seu carater conservador e seguro (SHAH et al., 2023).

7

Outro aspecto que merece destaque é a influéncia dessas técnicas sobre o
selamento apical. A manutencdo da paténcia favorece a preservacdo da anatomia
natural do forame, possibilitando um preenchimento mais homogéneo dos materiais
obturadores (CAVENDER; WATERS, 2023).



Em contrapartida, a ampliagdo, ao modificar estruturalmente o &pice radicular,
pode dificultar o adequado selamento, potencializando o risco de infiltragcdo e
comprometendo a longevidade do tratamento (DE SOUSA et al., 2024; GENERALI et
al., 2024). Portanto, embora o alargamento forneca vantagens microbioldgicas, seu

impacto mecanico e bioldgico deve ser criteriosamente avaliado.

Por fim, a literatura revisada indica que ndo ha consenso absoluto sobre a
superioridade de uma técnica em relacdo a outra. O que se observa é uma
complementaridade: a paténcia apical como conduta de rotina em casos menos
complexos e a ampliagdo foraminal como recurso adicional em situagdes especificas,
em que a descontaminagao se apresenta como fator decisivo para o sucesso terapéutico
(CAMPOS et al., 2024). Essa constatacdo refor¢ca a necessidade de uma abordagem
clinica individualizada, baseada ndo apenas em protocolos técnicos, mas também na
analise critica do caso e na experiéncia do profissional. Além disso, as diferencas nos
resultados entre os estudos podem estar relacionadas as metodologias aplicadas,
variando desde o calibre dos instrumentos utilizados até os critérios de avaliacdo de dor
e cicatrizacdo. Essa heterogeneidade dificulta a comparacéo direta entre trabalhos e
evidencia a necessidade de ensaios clinicos randomizados mais padronizados, que
possam fornecer dados robustos para orientar a pratica clinica (KUZHANCHINATHAN
et al., 2024).



7. CONCLUSAO

A andlise comparativa entre as duas técnicas indica que ndo ha um protocolo
universal superior, mas sim a necessidade de individualizagcio da conduta. A escolha
deve considerar fatores como o grau de infecgcédo, a presenca de lesdo periapical, a
anatomia do canal radicular e a experiéncia clinica do operador. Assim, a decisédo
terapéutica deve equilibrar os beneficios microbioldgicos e reparadores da ampliacédo
foraminal com a previsibilidade e seguranca da paténcia apical. Diante do
exposto, conclui-se que tanto a paténcia apical quanto a ampliacdo foraminal
desempenham papéis fundamentais no sucesso endodéntico. A incorporacao critica
dessas técnicas, associada a um planejamento individualizado e ao uso racional de
recursos tecnologicos e irrigantes, representa 0 caminho mais promissor para a

obtencao de resultados clinicos previsiveis, seguros e duradouro.
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RESUMO

O tratamento endodéntico tem como finalidade eliminar a infeccdo do sistema de canais
radiculares e evitar sua recorréncia. Entre suas etapas essenciais destacam-se a ampliacédo
foraminal e a manutencdo da paténcia apical, técnicas que influenciam diretamente o
sucesso clinico e permanecem em discussao na literatura. Este estudo, de revisao
integrativa, analisa as principais evidéncias sobre essas abordagens, considerando suas
indicacdes e limitacdes. A escolha do método mais adequado depende de fatores como a
anatomia do canal, o grau de infeccdo e a experiéncia do profissional. Conclui-se que a
individualizacdo da conduta e o equilibrio entre desinfeccdo e preservacdo apical
determinam o éxito do tratamento endoddntico.

Palavras-Chave: forame apical, ampliacao foraminal; canal radicular.
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ABSTRACT

Endodontic treatment aims to eliminate infection from the root canal system and prevent its
recurrence. Among its essential stages, foraminal enlargement and apical patency
maintenance stand out as techniques that directly influence clinical success and remain
under discussion in the literature. This integrative review analyzes the main evidence on
these approaches, considering their indications and limitations. The choice of the most
appropriate method depends on factors such as canal anatomy, degree of infection, and the
clinician’s experience. It is concluded that individualized clinical decision-making and the
balance between disinfection and apical preservation determine the success of endodontic
treatment.

Keywords: apical foramen; foraminal enlargement; root canal.

INTRODUCAO

A endodontia tem como principal objetivo a eliminagcdo de microrganismos do
sistema de canais radiculares e a prevencao de reinfec¢cdes, buscando o reparo e a
manutencado da saude periapical. Para alcancar esses resultados, técnicas como a
paténcia apical e o alargamento foraminal tém sido amplamente discutidas e
estudadas, devido a sua influéncia direta sobre a desinfeccéo apical e o prognostico
clinico (ARAUJO et al., 2022).

A manutencao da paténcia consiste na leve permeabilizacdo do forame apical
com instrumentos de pequeno calibre, permitindo o fluxo do irrigante até o apice e
reduzindo o risco de obstrucdes. Essa técnica apresenta indices de sucesso entre 85%
e 95% em tratamentos de biopulpectomia, favorecendo o selamento apical e a
auséncia de dor pos-operatoria (ALMOHAREB, 2021). J& o alargamento foraminal,
guando realizado de forma controlada, pode potencializar a descontaminacéo apical,
apresentando taxas de reparo periapical entre 80% e 90% em dentes necrosados
(SILVA et al., 2023).

A escolha entre a técnica de paténcia apical e o alargamento foraminal depende
diretamente da condicdo pulpar do dente. Em biopulpectomias, a paténcia apical &
preferida por utilizar limas finas de forma passiva, evitando agressdo aos tecidos
periapicais ainda saudaveis, ao mesmo tempo em que mantém o canal livre de
blogueios (RODIG et al., 2017). Ja4 em necropulpectomias, o alargamento foraminal é
mais indicado devido a necessidade de remover maior quantidade de material

necrético e reduzir a carga microbiana presente na regido apical e cementaria,
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promovendo melhor desinfecgcédo e potencializando a reparacao periapical (CAMPOS
et al., 2020).

A literatura demonstra que a extensao da instrumentacdo até ou além do
forame apical pode modificar significativamente a morfologia dessa regiao,
influenciando tanto o controle microbiolégico quanto o selamento obturador (SILVA,
et al. 2019). As micrografias de microscopia eletronica de varredura (Figura 1)
evidenciam essas alteracdes morfoldgicas, mostrando diferencas marcantes entre

instrumentacdes realizadas 1 mm aquém, no limite e 1 mm além do forame apical.

Esses achados reforcam que a decisao clinica sobre o comprimento de
trabalho deve equilibrar a necessidade de desinfeccdo adequada com a preservagao

das estruturas apicais.

Figura 1: (a) instrumentacdo 1 mm aquém do forame apical maior; (b)
instrumentacéo no limite do forame apical maior; (c) instrumentacdo 1 mm além do forame

apical maior. Fonte: Journal of Endodontics 2019.

Lins et al. (2019) relata que a acdo mecanica dos instrumentos endodonticos

sem o0 uso de substancia irrigadora com capacidade bactericida € ineficaz no

processo de descontaminacéo apical do canal radicular.

Segundo Mazzi-Chaves et al. (2022) O conhecimento da morfologia
tridimensional do sistema de canais radiculares € um pré-requisito para o sucesso do
tratamento endodéntico, pois auxilia na identificacéo de variacdes anatémicas, como
canais laterais, canais acessorios e istmo do canal. A microtomografia
computadorizada tem permitido o avanco do diagnéstico e do planejamento, bem
como do tratamento endoddntico, pois permite o estudo tridimensional qualitativo e
guantitativo do SCR. Dessa forma, este estudo propde uma revisdo critica das
técnicas de paténcia e alargamento foraminal, analisando suas indicacdes, efeitos

clinicos e impacto na desinfeccdo, com base nas evidéncias mais recentes



MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo de abordagem qualitativa do tipo revisao integrativa.
A pesquisa foi realizada nas bases de dados Pubmed, SCIELO, Google
Académico, CAPES, Lilacs. Serédo identificados artigos publicados entre os anos
2016 e 2025, que obedecerem aos critérios de inclusdo, quais sejam, apresentar
as palavras chave: paténcia; forame apical, ampliacdo foraminal; endodontia;
preparo do canal radicular, ser publicado de 2016 a 2025, ter disponivel texto na

integra em portugués e/ou inglés.

Como critérios de exclusdo, serem duplicados (permanecendo o primeiro
artigo encontrado), conter apenas resumo disponivel em qualquer lingua e nao ter
relacdo com a tematica em estudo, texto incompleto ou indisponivel gratuitamente
e artigos com viés de financiamento evidente e ndo declarado, que possam

comprometer a imparcialidade dos resultados.

Serdo selecionados os artigos que contiverem as palavras chaves

isoladamente conforme segue: forame apical, ampliacdo foraminal; canal radicular.

Figura 2: Diagrama dos artigos incluidos e excluidos, de acordo com critérios

de inclusao e exclusao estabelecidos no estudo.

Artigos Exclusdode Exclusdo de 74 artigos Artigos
relacionados ao 113 apos leitura dos resumos: incluidos
tema: 245 - Nao atendiam aos na revisao
(motivos: fora d . o , _
) escritores principais integrativa:
PubMed: 42 do periodo A .
(paténcia, forame apical, 60
2016-2025, liacio f inal
SciELO: 94 duli dos) amplla¢ao foraminal,
upiica endodontia, preparo do
Google Totalizando: canal radicular)
Académico: 104 :
132 ar'.agos - Contetudo apenas de
CAPES: 7 encaminhados resumo
paraleitura dos
resumos. - Texto indisponivel na
integra
Fonte: Elaboragéo prépria. - Viés definanciamento
ndo declarado




RESULTADOS

A andlise dos estudos revisados evidenciou que a paténcia apical e a ampliacéo
foraminal apresentam diferentes repercussdes clinicas, laboratoriais e
microbioldgicas, sendo ambas associadas a beneficios e limitagcdes especificas. De
acordo com a literatura recente, o tempo de controle clinico e radiogréafico necessario
para avaliar a manutencéo da saude apical (ou o reparo de lesdes periapicais) varia
entre 6 meses e 4 anos, dependendo do tipo de caso e do critério de sucesso adotado
(ARAUJO et al 2022).

A tomografia computadorizada de feixe cbnico (TCFC) é o exame
complementar de escolha em casos de endodontia que envolvem técnicas de paténcia
apical ou alargamento foraminal. Esse exame fornece informagdes detalhadas sobre
a forma, posigéo e didmetro do forame apical, além de detectar variagbes anatomicas,
reabsorgcbes radiculares, canais acessorios e lesdes periapicais. Tais dados séo
essenciais para o planejamento seguro da extensao do preparo apical, evitando riscos
como transporte, extrusdo de detritos ou comprometimento do selamento. Segundo
Patel et al. (2019), a tomografia computadorizada de feixe cénico oferece maior acerto
diagnostico em relacao a radiografia convencional (periapical), sendo particularmente
indicada em casos que demandam maior detalhamento anatdémico, como 0s que
envolvem instrumentacao além do forame apical ou manutencdo da permeabilidade
apical.

Na literatura existente, observa-se divergéncia entre autores quanto a
necessidade de ultrapassar o forame apical durante o preparo. Enquanto alguns
defendem que a ampliacdo favorece o controle microbiolégico e melhora o reparo
periapical (ARAUJO et al., 2022), outros destacam o risco de extruséo de detritos e
aumento da resposta inflamatéria (MACHADO et al., 2021). Essa variabilidade de
resultados reflete as diferencas metodoldgicas entre os estudos, como a variacdo dos
instrumentos, métodos de avaliacdo microbiolégica e tempo de acompanhamento
clinico.

A extrusao apical de debris € um fenémeno inevitavel durante a instrumentacéo
dos canais radiculares e pode ocorrer tanto durante a manutencéo da paténcia apical
guanto no alargamento foraminal. A paténcia, ao permitir que a lima ultrapasse
levemente o forame apical, favorece a remoc¢ao de detritos e a manutencéo do trajeto

original do canal; contudo, essa pratica pode contribuir para a extrusdo de material
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contaminado para os tecidos periapicais se ndo houver controle adequado do
comprimento de trabalho (SANTOS, 2014). De forma semelhante, o alargamento
foraminal, ao ampliar o didametro do forame apical, aumenta a eficiéncia da limpeza e
da irrigacdo, mas também pode intensificar o extravasamento de debris dentinarios e
de irrigantes para a regido apical (SANTOS et al., 2022). Em ambas técnicas houve
extrusdo apical de residuos, indicando que tanto a paténcia quanto o alargamento
excessivo podem estar associados a maior extrusdo e, consequentemente, a
possiveis reacdes inflamatoérias no periapice. Assim, a aplicacdo dessas técnicas deve
ser realizada com cautela, buscando o equilibrio entre a eficacia da desinfeccdo e a
preservacao dos tecidos periapicais.

O alargamento foraminal consiste na ampliacdo controlada da regido apical do
canal radicular, geralmente entre 0,5 mm e 1,0 mm além do comprimento de trabalho
determinado, com o objetivo de promover uma limpeza mais efetiva da regido apical
consiste na instrumentacao deliberada além do forame apical com limas de calibres
maiores, geralmente entre #25 e #40 e melhor contato dos irrigantes com o forame
principal (DE-DEUS et al., 2018). Essa extenséao visa eliminar biofilmes bacterianos,
detritos organicos e smear layer que frequentemente permanecem aderidos as
paredes do forame quando a instrumentacdo é limitada aquém do apice anatéomico
(SILVA et al., 2022). Durante o preparo do canal radicular tende a causar deformacoes
e aumento da area do forame apical, indicando mudancas morfologicas relevantes
nessa estrutura (MACEDO et al., 2023).

A técnica de paténcia apical consiste na introducao controlada de uma lima de
pequeno calibre, geralmente do tipo K #08 ou #10, além do limite apical fisiolégico, com
0 objetivo de manter o canal radicular livre de obstru¢des durante a instrumentacao.
Essa manobra ndo visa promover alargamento do forame, mas sim garantir a
desobstrucéo da regido apical e prevenir o acimulo de detritos que podem levar a
bloqueios, desvios ou transporte apical. Segundo Roédig et al. (2017), a lima de
paténcia deve ser levada até 0,5 mm a 1,0 mm além do comprimento de trabalho,
utilizando movimentos delicados, como o “in-out” ou “watch-winding”, evitando a
extrusdo de detritos para os tecidos periapicais.

Na irrigacdo endododntica, especialmente em procedimentos que envolvem
paténcia apical ou alargamento foraminal, a escolha do irrigante influéncia diretamente
a eficacia da desinfecgéo e o controle da inflamacao periapical. O hipoclorito de sédio

(NaOCl), por sua capacidade de dissolver tecido organico e acdo antimicrobiana
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robusta, € amplamente recomendado como irrigante principal, sobretudo em casos
com maior carga infecciosa ou quando se realiza alargamento foraminal (CAl et al.,
2023). Ja a clorexidina (CHX), embora eficaz contra bactérias, ndo possui acao
solvente e, por isso, € menos indicada como irrigante principal nesses casos, sendo
preferivel como solugdo complementar ou final (NASIM et al., 2021). Estudos clinicos
demonstraram que tanto NaOCI quanto CHX néao apresentam diferenca significativa
em termos de dor pds-operatéria quando usados apos alargamento do forame, porém
o hipoclorito promove melhor limpeza em canais com maior acumulo de detritos
(DREWS et al., 2023). Isso reforga o entendimento de que o efeito antimicrobiano esta
mais relacionado a eficacia da irrigagdo quimica do que a extensdo mecanica da

instrumentacdo (LINS et al., 2019), no entanto, ainda ha incerteza sobre qual
cinematica de instrumentacédo, rotatéria continua ou reciprocante, promove
maior desinfeccéo do terco apical.

Durante o preparo endododntico, o estabelecimento de um batente apical
adequado ou seja, a definicdo clara de um limite para a instrumentacao e obturacao na
regido apical € fundamental tanto para a técnica de paténcia apical quanto para a de
alargamento foraminal. Na técnica de paténcia apical, buscasse manter a
permeabilidade até o forame sem alargar o batente, garantindo a passagem de um lima
fina 0,5-1 mm além do comprimento de trabalho apenas para evitar obstrucdes, mas
respeitando a constricdo apical, o que preserva o batente natural apical (Antoinette Yen
et al., 2021). Estudos morfolégicos demonstram que o alargamento foraminal pode
alterar significativamente a forma e o didmetro do forame apical, comprometendo a
criacdo de um batente eficaz, o que pode influenciar negativamente o selamento apical e
0 prognastico do tratamento (Durr-e-Sadaf & Ahmad, 2011). Assim, enquanto a paténcia
busca preservar o batente, o alargamento requer que o profissional recrie esse limite
artificialmente, por meio de técnicas de obturacdo controladas, como o uso de cones

personalizados ou barreiras apicais.

Essas técnicas podem influenciar na dor apés o tratamento. A paténcia apical
pode causar um leve desconforto inicial, mas na maioria dos casos sem desconforto pés
operatério (Siqueira & Rocas, 2008). Ja o alargamento foraminal, por ser mais agressivo,
esta relacionado a uma maior chance de dor pds-operatéria, especialmente nos dois
primeiros dias apés o tratamento tendo a regredir apds 72 horas (Caviedes-Bucheli et al.,
2016).



Estudos indicam que o tempo necessario para avaliar com precisdo o sucesso do
tratamento endodoéntico, especialmente em técnicas que envolvem a paténcia apical ou
o alargamento foraminal, varia consideravelmente, podendo alcancar até sete anos.
Em casos tratados com manutencdo da paténcia apical, sinais de cicatrizacao ja
podem ser observados em 12 meses, com taxas de sucesso em torno de 85%, conforme
relatado por Silva et al. (2019). J& no alargamento foraminal, estudos como o de Borlina
et al. (2023) demonstram que a resolucéo radiografica completa de lesGes periapicais
pode requerer periodos mais longos, com acompanhamento de até 7 anos. De maneira
semelhante, Carvalho et al. (2020) observaram cicatrizagéo progressiva ao longo de 4 a
6 anos em tratamentos realizados com ampliacdo do forame. Portanto, os dados
sugerem que o acompanhamento minimo de 12 meses € recomendavel, mas o
monitoramento ideal deve se estender por até quatro anos ou mais para uma avaliacédo
definitiva da reparagé&o apical, como também apoiado por revisdes sistematicas recentes
(Silva et al., 2024).

De maneira geral, os resultados da presente revisdo demonstram que nao ha
consenso quanto a superioridade de uma técnica sobre a outra. O sucesso do
tratamento endodéntico parece depender mais da associacdo equilibrada entre
preparo mecanico eficiente, irrigacdo adequada e selamento tridimensional do canal
radicular, do que do tipo de técnica utilizada na regido apical (CAMPOS et al., 2024).
Assim, torna-se essencial a continuidade de estudos clinicos controlados e revisbes
sistematicas que comparem protocolos de paténcia e ampliacdo foraminal sob
parametros microbiolégicos e histologicos padronizados, a fim de se estabelecer

diretrizes mais consistentes para a pratica clinica endodéntica contemporanea.



DISCUSSAO

A andlise da literatura evidencia que tanto a paténcia apical quanto a ampliacdo
foraminal possuem impacto direto na qualidade do tratamento endodéntico, porém com
indicacdes clinicas distintas. A paténcia apical se mostra uma técnica conservadora,
gue visa principalmente manter a permeabilidade do forame e favorecer a agdo dos
irrigantes sem promover alteracdes morfologicas significativas. Essa caracteristica
garante previsibilidade ao tratamento e reduz o risco de complicagdes, especialmente
no que diz respeito a dor pés-operatoria e ao extravasamento de detritos (YOUSAF et
al., 2021). Por outro lado, a ampliacao foraminal, apesar de apresentar maior potencial
de descontaminacéo do terco apical, envolve um carater mais invasivo, modificando a
anatomia da regido e aumentando a probabilidade de desconforto pos-operatério
imediato (PORTELA et al., 2021).

Outro ponto relevante diz respeito ao papel das duas técnicas na reducao da
carga microbiana. Enquanto a paténcia atua como medida preventiva, evitando o
acumulo de restos dentinarios e permitindo melhor penetracdo dos irrigantes
(FERREIRA et al., 2025), a ampliagdo promove uma desinfeccdo mais agressiva,
especialmente indicada em casos de necrose pulpar associada a lesdes periapicais
de maior extensdo (ARAUJO et al., 2022). Assim, pode-se compreender que ambas
as técnicas contribuem para o sucesso do tratamento, mas a escolha deve ser
individualizada de acordo com a complexidade do caso clinico.

Clinicamente, a extrusao apical de debris durante a paténcia e o alargamento
foraminal pode estar relacionada a ocorréncia de dor pos-operatéria, edema e
inflamac&o dos tecidos periapicais, especialmente em dentes com lesao pré-existente.
Esse material extruido, composto por fragmentos de dentina, tecido necrotico,
microrganismos e irrigantes, atua como agente irritante e pode desencadear respostas
inflamatorias agudas ou cronicas (SANTOS, 2014). A literatura destaca que, embora
a manutencéao da paténcia seja fundamental para garantir a permeabilidade do canal
e prevenir blogueios apicais, a falta de controle sobre o comprimento de trabalho e a
amplitude do alargamento podem aumentar o extravasamento de residuos para além
do forame (SANTOS et al.,, 2022). Dessa forma, a execugcdo dessas etapas deve
priorizar o equilibrio entre a efetiva descontaminacdo e a preservacdo dos limites

anatémicos do apice radicular.



No que se refere a dor poOs-operatéria, os estudos analisados apontam
resultados divergentes. Enquanto alguns autores relatam maior incidéncia de dor
associada a ampliacdo foraminal nas primeiras 24 horas (BOURREAU et al., 2020),
outros demonstram que essa sintomatologia tende a regredir em até 72 horas, nao
comprometendo o prognéstico final (PORTELA et al., 2021). No caso da paténcia,
observa-se uma relacdo mais estavel, com menor associacdo a dor e maior conforto

ao paciente, reforcando seu carater conservador e seguro (SHAH et al., 2023).

Outro aspecto que merece destaque é a influéncia dessas técnicas sobre o
selamento apical. A manutencdo da paténcia favorece a preservacdo da anatomia
natural do forame, possibilitando um preenchimento mais homogéneo dos materiais
obturadores (WATERS, 2023). Em contrapartida, a ampliagdo, ao modificar
estruturalmente o apice radicular, pode dificultar o adequado selamento,
potencializando o risco de infiltracdo e comprometendo a longevidade do tratamento
(GENERALI et al., 2024). O alargamento foraminal pode alterar a morfologia do apice
radicular e comprometer o travamento adequado do cone durante a obturacéo, uma vez
que o aumento do didmetro apical dificulta o encaixe preciso e o efeito de “tug-back”
esperado para o selamento, pois aumenta o diametro apical e reduz o contato do cone
com as paredes dentinarias, resultando em perda do tug-back e maior risco de extrusao
de material obturador (SILVA et al., 2016; SCHIMDT et al., 2024). Portanto, embora o
alargamento forneca vantagens microbioldgicas, seu impacto mecanico e biolégico deve

ser criteriosamente avaliado.

Por fim, a literatura revisada indica que ndo ha consenso absoluto sobre a
superioridade de uma técnica em relacdo a outra. O que se observa é uma
complementaridade: a paténcia apical como conduta de rotina em casos menos
complexos e a ampliacdo foraminal como recurso adicional em situacfes especificas,
em que a descontaminacdo se apresenta como fator decisivo para 0 sucesso
terapéutico (CAMPOS et al., 2024). Essa constatacéo reforca a necessidade de uma
abordagem clinica individualizada, baseada ndo apenas em protocolos técnicos, mas
também na andlise critica do caso e na experiéncia do profissional. Além disso, as
diferencas nos resultados entre os estudos podem estar relacionadas as metodologias
aplicadas, variando desde o calibre dos instrumentos utilizados até os critérios de
avaliacdo de dor e cicatrizagdo. Essa heterogeneidade dificulta a comparagao direta

entre trabalhos e evidencia a necessidade de ensaios clinicos randomizados mais

10



padronizados, que possam fornecer dados robustos para orientar a pratica clinica
(KUZHANCHINATHAN et al., 2024).

11



CONCLUSAO

A literatura demonstra que tanto a paténcia apical quanto o alargamento
foraminal tém indicacdes especificas, com vantagens e limitagdes. A paténcia, por ser
mais conservadora, preserva a anatomia apical e reduz a dor pés-operatéria, sendo
indicada em biopulpectomias. Ja o alargamento, apesar de mais invasivo, favorece a
descontaminagéo em casos de necrose. No entanto, pode dificultar o selamento por
alterar a morfologia apical. O sucesso endoddntico depende da combinacdo de
preparo eficiente, irrigacdo adequada e obturacéo tridimensional, mais do que da
técnica isolada. O acompanhamento clinico-radiografico deve ser prolongado,
variando entre 12 meses e varios anos. Apesar dos avangos, muitos estudos ainda
apresentam limitagdes metodologicas. Conclui-se que a escolha entre as técnicas
deve ser individualizada, aliada ao uso criterioso de recursos e ao planejamento

cuidadoso para garantir resultados previsiveis e duradouros.
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