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RESUMO

Este trabalho avaliou diferentes técnicas de obturacdo radicular em endodontia, destacando suas
vantagens, desvantagens e eficicia no selamento tridimensional dos canais radiculares. A obturacéo
radicular desempenha um papel essencial ao prevenir a reinfeccdo bacteriana e garantir a
preservacdo a longo prazo do dente tratado. As técnicas analisadas incluem condensacgéo lateral,
vertical termoplastificada, cone Unico, obturagéo termoplastica continua e o uso de ultrassom, cada
uma com particularidades e niveis de eficacia em diferentes anatomias de canal. A condensagao
lateral é simples e acessivel, mas limitada em canais complexos. Ja a técnica de condensagéo vertical
e a obturacdo termopléstica continua oferecem um melhor preenchimento, embora exijam maior
habilidade técnica e tecnologia. O ultrassom tem mostrado promissores beneficios na otimizacdo do
selamento. O estudo conclui que a escolha da técnica depende de uma avaliacdo criteriosa da
anatomia do canal e da experiéncia do operador, ndo havendo uma solucdo Unica adequada para
todos os casos.
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1. INTRODUCAO

O tratamento endodbdntico € uma importante intervencdo odontoldgica que visa preservar a estrutura
dentaria removendo o tecido pulpar inflamado ou infectado, preenchendo o sistema de canais radiculares (SCR)
de forma a sela-lo hermeticamente (TAVARES et al., 2012). A etapa crucial desse processo é a obturagcédo do
SCR, que tem por objetivo, preencher o espaco vazio deixado pela remocéo do tecido pulpar, evitando uma nova
contaminagao bacteriana e mantendo uma boa condi¢&o de saude periodontal (VENGERFELDT et al., 2014).

A terapia endodontica encontra-se calcada sob dois aspectos fundamentais. De um lado, a anatomia do
sistema de canais radiculares, com indmeras ramificac6es laterais e apicais; do outro, 0s microrganismos com
suas toxinas e os demais fatores etioldgicos dos processos patolégicos (PINHEIRO et. al., 2003). A terapéutica
mecanica permite a profilaxia e o preparo do canal principal, enquanto que a limpeza quimica, representada pelas
solucdes irrigadoras e medicamentosas, atinge partes ndo afetada pela instrumentagdo, como as diversas
ramificagbes do canal principal (KOJIMA et. al. 2004).

A cavidade pulpar deve passar pelas fases terapéutica mecénica e limpeza quimica antes de receber a
obturagdo. Obturar em Endodontia significa preencher todo o espa¢o que era ocupado pela polpa com materiais
inertes ou antissépticos, assim, selando toda a cavidade e permitindo o reparo apical e periapical depois do
tratamento finalizado. Dos materiais disponiveis no mercado, o cone de guta-percha, em associacdo com o
cimento obturador, € o material consagrado para a obturagdo dos canais radiculares (VENGERFELDT et al.,
2014).

No paciente, a qualidade da obturacé@o é avaliada através da radiografia periapical podendo ser digital ou
convencional, por meio da técnica de Clarck. Neste exame, o profissional observa a distribuicdo do material
obturador pelo SCR, no intuito de detectar a presenca de espa¢os vazios, mas adaptacbes as paredes
radiculares, extravasamentos além do limite da extensdo da raiz, dentre outras possiveis falhas (LEONARDO et
al., 2007).

A obturagcdo dos canais radiculares até a unifo cemento-dentina-canal, ou suas proximidades, € um
procedimento de grande importancia, pois a permanéncia de um espago vazio, apds uma obturacdo deficiente,
poderia ser comprometedora para os bons resultados que se espera obter do tratamento (LEONARDO & LEAL;
2005).

A escolha da técnica de obturacdo endodobntica deve levar em consideracdo diversos fatores, como a
anatomia do canal, a presenca de curvaturas, a quantidade e qualidade do tecido dentario remanescente, e a
presenca de infeccdo. Essa etapa pode ser realizada por meio de diversas técnicas, cada uma com suas
particularidades e indicacdes especificas (TAVARES et al., 2012).

Dentre as possibilidades terapéuticas nessa importante etapa temos a condensacéo lateral. A condensacgéo
lateral € uma técnica amplamente utilizada pelos académicos em odontologia principalmente pela sua simplicidade
de execucdo, baixo custo, boa compactagéo ao nivel do tergco apical e 6tima qualidade final (MANIGLIA, et. al.,
2011). Consiste na colocagédo sucessiva de cones secundarios de guta-percha dentro do canal radicular ao redor
do cone principal, associados a cimento endodéntico. O espaco para os cones secundarios € normalmente criado
pela acao de um instrumento (ABUMELHA et al., 2021).

A Técnica da condensacao lateral é relativamente facil de ser executada e oferece uma colocagéo
controlada do material obturador, diminuindo a chance de sobre obturacado e, portanto, reduzindo o desconforto do
paciente. A obturacéo obtida proporciona estabilidade dimensional e, dependendo da qualidade da obturacéo e do

cimento empregado, pode ser facilmente removida, se necessario (MARTINS et al., 2011).



Outra técnica inovadora é a obturacdo termoplastica, que utiliza um cone de guta-percha aquecido e
derretidos e um dispositivo de aplicacdo de calor para realizar a compactacdo da guta-percha dentro do canal,
proporcionando uma adaptacdo mais eficaz as paredes do canal. Um exemplo de obturacdo termoplastica é a
técnica hibrida de Tagger, a qual combina a condensagéo lateral com o uso de cones de guta-percha aquecidos,
promovendo uma melhor adaptacdo da mesma as irregularidades do canal (ABUMELHA et al., 2021).

A rapidez e qualidade dos canais obturados, faz com que essa técnica a qual utiliza de um instrumento
termoplastificador de facil manejo clinico, obtenha uma obturacdo mais compacta e homogénea. Dentre as
vantagens observadas com o uso da técnica hibrida de Tagger, a economia de tempo e material obturador sédo
fatores consideraveis (PINHEIRO et al. 2003).

Além dessas técnicas acima apresentadas, métodos como a obturacdo com auxilio do ultrassom facilita a
penetracdo da guta-percha dos canais radiculares; e a obturacdo com cone Unico, a qual utiliza um Gnico cone de
guta-percha para preencher o canal, também tém sido estudadas e aplicadas na pratica clinica, apresentando
promissores resultados no pés operatério dos pacientes (ARAUJO et al., 2023).

O presente trabalho teve por objetivo principal, realizar uma revisdo de literatura sobre as possibilidades
terapéuticas aplicadas no momento de obturagdo dos canais radiculares, pontuando suas vantagens e

desvantagens das técnicas disponiveis.

2. METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao de literatura bibliografica baseada nas buscas de artigos cientificos nas bases de
dados: Google Académico, Pubmed, Scielo, LILACS e Embase. Foram utilizados descritores para a busca, como
Endodontia (Endodontics); Obturacdo dos canais radiculares (Root Canal Filling); Obturacdo termoplastica
(Thermoplastic Obturation).

As buscas das producdes cientificas foram realizadas durante os anos de 2000 a 2024 e abrangeu artigos
de livre acesso escritos na lingua portuguesa e inglesa publicados na integra. Os principais critérios de exclusao
foram artigos incompletos, resumos, artigos no prelo, artigos ndo indexados nas bases de dados mencionadas e
artigos pagos. A analise critica dos artigos selecionados observou criteriosamente seus objetivos, métodos

usados, resultados e discussfes apresentadas, resultando nessa revisao bibliografica.

3. REVISAO DA LITERATURA

A obturagdo do sistema de canais radiculares é um dos pilares fundamentais no sucesso do tratamento
endodéntico, desempenhando um papel crucial na prevencdo de reinfec¢cdes bacterianas e garantindo a
preservacédo a longo prazo do dente tratado (ABUMELHA et al., 2021).

O processo consiste em preencher completamente o canal radicular com materiais que possam sela-lo
hermeticamente, evitando a penetracdo de microrganismos e prevenindo falhas que comprometam a integridade
do tratamento. A qualidade da obturacéo, portanto, € essencial para garantir que ndo haja vazios ou adaptacfes
inadequadas, que poderiam resultar em infiltracdes e falhas endoddnticas ao longo do tempo (LEONARDO et al.,
2007).

Ao longo dos anos, diversas técnicas de obturacdo foram desenvolvidas e aprimoradas, cada uma com

suas particularidades e aplicacdes clinicas. Dentre os métodos mais utilizados, destacam-se a técnica de



condensacdo lateral, a obturacdo termoplastificada, o uso do cone Unico, e a utlizacdo de dispositivos
ultrassénicos para otimizagdo do selamento (ARAUJO et al., 2023).

A técnica do cone Unico, por exemplo, € amplamente utilizada em casos de canais com anatomia mais
simples, oferecendo uma solucdo rapida e eficiente. No entanto, em canais com formas mais complexas, essa
técnica pode nado proporcionar um selamento tridimensional adequado, o que pode comprometer 0 sucesso a
longo prazo (ABUMELHA et al., 2021).

Por outro lado, o uso do ultrassom tem ganhado destaque pela sua capacidade de melhorar a adaptagéo da
guta-percha aos canais radiculares, especialmente em anatomias complicadas. Essa técnica, ao promover uma
distribuicAo mais homogénea do material obturador, melhora o selamento e minimiza a presenca de espacos
vazios, reduzindo as chances de falhas endodénticas. Ja a técnica hibrida de Tagger, que combina a
condensacdo lateral com o uso de cones de guta-percha aquecidos, é especialmente eficiente em preencher
irregularidades do canal, proporcionando um selamento mais compacto e homogéneo (PINHEIRO et al., 2003).

Cada uma dessas abordagens apresenta vantagens e desafios especificos, sendo a escolha do método
dependente de fatores como a complexidade anatdbmica do canal radicular, a habilidade do operador e as
caracteristicas dos materiais disponiveis. O avan¢o dos materiais endoddnticos e das técnicas, como o ultrassom
e as variagbes hibridas, contribuem significativamente para a evolugdo dos tratamentos e para a melhoria das
taxas de sucesso clinico em endodontia tempo (LEONARDO et al., 2007).

A selecdo criteriosa da técnica mais adequada é fundamental para garantir o selamento eficaz do canal

radicular, proporcionando resultados previsiveis e de longa duragao no tratamento endododntico.

3.1 Condensacao lateral

A técnica de condensacao lateral € amplamente utilizada devido a sua simplicidade e eficacia. Consiste na
colocacao sucessiva de cones secundérios de guta-percha dentro do canal radicular ao redor do cone principal,
associados a cimento endoddntico. Esta técnica oferece uma boa compactacéo ao nivel do ter¢o apical e uma
6tima qualidade final (MANIGLIA et al., 2011). Apesar de sua popularidade, a condensacdo lateral pode
apresentar falhas, como espacos vazios entre os cones de guta-percha, que podem comprometer a obturacdo
(ABUMELHA et al., 2021).

Estudos adicionais sugerem que a condensacéo lateral, embora confiavel, pode ser menos eficaz em canais
com anatomia complexa. Santos e colaboradores (2015) destacam que a adaptacao do material obturador pode
ser inconsistente em canais curvos, 0 que pode resultar em uma vedacdo inadequada e possiveis infiltracdes.
Nesses casos, a técnica pode necessitar de modificacdes ou complementacdes para alcancar resultados mais
satisfatorios. Além disso, a pesquisa de Oliveira e colaboradores (2018) mostra que a técnica pode ser aprimorada
com o uso de cimentos endodénticos avancados, como o MTA, que melhora a capacidade de vedacdo e a
biocompatibilidade.

Outro fator a ser considerado na aplicagédo da técnica de condensacéo lateral € o tempo necessario para a
realizacdo do procedimento. A literatura aponta que, devido a insercao sequencial de varios cones secundarios, 0
processo pode ser relativamente demorado (DE-DEUS et al.,, 2012). Essa caracteristica pode ser uma
desvantagem em comparacdo com outras técnicas mais modernas e rapidas, como a obturacdo termoplastica
continua. Além disso, a técnica exige um controle preciso por parte do operador para garantir que cada cone seja
corretamente adaptado ao canal, o que pode ser desafiador em casos de canais muito estreitos ou com multiplos

curvaturas.



Adicionalmente, pesquisas recentes tém investigado a combinacao da técnica de condensacao lateral com
novas tecnologias, como o uso de ultrassom, para melhorar a compactacao e o selamento do material obturador
(RIBEIRO et al., 2020). Esses estudos preliminares indicam que o ultrassom pode ajudar a reduzir os espacos
vazios entre os cones de guta-percha e melhorar a adaptacdo ao longo do canal, especialmente em canais com
anatomias irregulares. No entanto, mais estudos clinicos sdo necessarios para validar essa abordagem e

determinar sua aplicabilidade em diferentes situacdes clinicas.

3.2 Obturacéao termoplastica

A obturagdo termoplastica € uma técnica avancada que utiliza guta-percha aquecida para uma melhor
adaptacdo as paredes do canal radicular, proporcionando um selamento mais eficaz. Entre suas variagdes,
destaca-se a técnica hibrida de Tagger, que combina a condensacéo lateral com o0 uso de cones de guta-percha
aquecidos (PINHEIRO et al., 2003).

Essa abordagem hibrida melhora a adaptacao da guta-percha as irregularidades do canal, resultando em
uma obturacdo mais homogénea e compacta (ABUMELHA et al., 2021). Além disso, a técnica € eficiente em
termos de tempo e material, o que a torna atrativa em clinicas que buscam alta produtividade sem comprometer a
gualidade do tratamento (PINHEIRO et al., 2003).

Estudos comparativos demonstram que a obturacdo termoplastica oferece melhores resultados em canais
com anatomia complexa, quando comparada a condensacéo lateral. Peters e colaboradores (2009) realizaram
uma analise em canais curvos, concluindo que a técnica termoplastica proporciona um preenchimento mais
completo dos canais laterais e acessorios. Essa caracteristica é particularmente vantajosa em casos onde a
morfologia do canal é imprevisivel, sendo crucial garantir uma vedagdo adequada em todas as ramificacdes do
sistema de canais radiculares. O uso de guta-percha aquecida permite maior flexibilidade e penetragdo nas areas
de dificil acesso, melhorando o desempenho em situa¢des mais desafiadoras.

A superioridade da obturagdo termoplastica em relagdo a vedacdo apical também tem sido amplamente
comprovada. Johnson e colaboradores (2012) compararam diversas técnicas de obturacdo e observaram que a
termoplastica oferecia uma vedacéo apical significativamente melhor do que a condensacéo lateral. Isso ocorre
devido a capacidade da guta-percha aquecida de se expandir e fluir para dentro de areas irregulares, como as
regides apicais e canais acessorios, criando uma barreira mais eficiente contra a infiltracdo bacteriana. Essa
vedacao aprimorada é crucial para prevenir possiveis reinfec¢gées, um dos principais fatores que comprometem o
sucesso de tratamentos endodénticos.

Além disso, Silva e colaboradores (2015) revelaram que a obturacé@o termoplastica esta associada a uma
menor incidéncia de falhas endoddnticas ao longo de cinco anos, reforcando sua durabilidade e o sucesso a longo
prazo do tratamento endoddntico. O estudo também destaca que pacientes tratados com essa técnica apresentam
menos complicacdes pos-tratamento, como dor ou desconforto, o que pode ser atribuido a qualidade do
selamento e a menor possibilidade de micro infiltracdes. Esses dados consolidam a técnica termoplastica como

uma das melhores opcdes para a obturacao radicular em casos clinicos que exigem alta preciséo e durabilidade.

3.3 Obturacdo com auxilio de ultrassom

O ultrassom constitui uma forma de energia transmitida por ondas sonoras que se propagam através de
meios diversos. O ultrassom é uma forma de energia sonora que se propaga através de ondas mecanicas de alta
frequéncia, acima do limite de detecgdo do ouvido humano, que é de cerca de 20 Hz a 20 kHz. Durante sua

propagacdo, as ondas ultrassdnicas causam variagcbes na densidade do meio em que se propagam, gerando



regides de compresséo e rarefacdo, assim como acontece com o som audivel (ALMEIDA, 2021).

A utilizagdo do ultrassom tem se mostrado extremamente (til na area da endodontia, com diversas aplicagdes
clinicas. Entre as principais utilizacdes, destacam-se o refinamento de cavidades de acesso, que é essencial para
garantir o sucesso do tratamento endodéntico (FELICIO et. al., 2016).

A introducéo de tecnologias como o aparelho ultrassénico na endodontia certamente promete melhorar a
facilidade, seguranca e sucesso dos procedimentos. Os aparelhos ultrassdnicos tém sido amplamente utilizados
na periodontia para remover tartaro e calcular de forma eficaz, e agora estdo sendo adaptados para atender as
necessidades da endodontia. Com pontas especificas projetadas para diferentes etapas do tratamento de canais
radiculares, esses aparelhos podem oferecer vérias vantagens (FERRARI & PAGLIOSA, 2021).

Os insertos diamantados nas pontas ultrassdnicas sdo utilizados para realizar cortes e desgastes, sendo
indicados para localizacéo de canais calcificados, remoc¢éo de pinos de fibra de vidro e preparo de canais. Essas
pontas proporcionam maior eficiéncia na realizacdo desses procedimentos (SALES et al., 2023).

A utilizacdo do ultrassom na obturacao radicular € uma abordagem moderna que tem ganhado destaque
na endodontia devido a sua capacidade de facilitar a penetracdo da guta-percha nos canais radiculares. A técnica
consiste na ativagdo do material obturador com o auxilio de dispositivos ultrassénicos, promovendo uma melhor
adaptacéo da guta-percha e do cimento endodéntico as paredes do canal (LEONARDO et. al., 2007).

Como resultado, ha um preenchimento mais homogéneo e completo dos canais, especialmente nas areas
de dificil acesso, como os canais laterais e ramificagbes apicais. Além disso, a vibragéo ultrassdnica auxilia na
eliminacdo de possiveis bolhas de ar que podem comprometer a qualidade do selamento, resultando em uma
obturagdo mais compacta e eficaz, onde o ultrassom pode melhorar significativamente a distribuicdo do cimento
endodontico dentro do canal radicular (ARAUJO et. al., 2023).

Gomes e colaboradores (2016) realizaram uma pesquisa em canais com anatomias complexas, como
aqueles com curvaturas acentuadas ou mdltiplos canais acessoérios, e observaram que a técnica ultrassdnica
proporcionava uma distribuicdo mais uniforme do material obturador. Essa uniformidade € essencial para garantir
a vedagdo hermética do sistema de canais radiculares, reduzindo o risco de infiltragBes e subsequentes infec¢des.

Em casos onde o formato do canal apresenta desafios consideraveis, o ultrassom se mostrou
particularmente eficiente, aumentando a previsibilidade dos resultados finais.

Além da melhoria na distribuicdo do material, o uso do ultrassom na obturagéo tem sido associado a uma
reducéo significativa nas falhas de obturacdo. Um estudo realizado por Silva e colaboradores (2017) evidenciou
gue a técnica ultrassodnica diminui a incidéncia de espacos vazios e outras imperfeicdes na obturagdo, o que esta
diretamente relacionado a uma maior taxa de sucesso no tratamento endoddntico. Esses resultados s&o
particularmente importantes em casos onde a precisédo e a qualidade da obturacdo sdo cruciais para o prognéstico
a longo prazo. A vedacao eficiente e a auséncia de falhas minimizam o risco de reinfecgédo, prolongando a vida util
do tratamento endoddntico.

Outra vantagem destacada pelo uso do ultrassom na obturacdo € o aumento da eficiéncia do
procedimento. Segundo pesquisa de Oliveira e colaboradores (2019), a técnica ultrassbnica permite uma
obturacdo mais rapida e eficaz, sem comprometer a qualidade do tratamento. Isso se traduz em uma reducéo no
tempo de cadeira para o paciente e uma maior produtividade para o clinico, além de proporcionar uma maior
previsibilidade nos resultados finais. O uso do ultrassom também pode reduzir o estresse do procedimento tanto
para o operador quanto para 0 paciente, uma vez que o tratamento € realizado com maior agilidade e menor

necessidade de correcdes ou ajustes.



3.4 Técnica do cone Unico

A técnica do cone Unico se apresenta como uma das abordagens mais enxutas e diretas para a obturagdo
de canais radiculares, sendo amplamente utilizada em situacfes onde a simplicidade anatdmica do canal se alinha
perfeitamente ao formato conico do cone de guta-percha. Nesse contexto, o procedimento visa preencher o canal
de maneira rapida e eficaz, proporcionando uma vedacéao satisfatéria em casos nos quais a morfologia do canal é
previsivel e relativamente descomplicada (ARAUJO et al., 2023).

A natureza simplificada da técnica faz dela uma escolha comum em procedimentos de rotina, especialmente
guando o canal radicular segue um padrdo linear, sem apresentar as nuances de curvaturas acentuadas ou
ramificacdes laterais, que frequentemente exigem intervencdes mais sofisticadas (RIBEIRO et al., 2020).

Contudo, essa mesma simplicidade que caracteriza o0 cone Unico traz consigo desafios notaveis quando
confrontada com a complexidade anatdmica de canais mais intricados. Almeida e colaboradores (2013) ressaltam
gue, em situacdes onde o canal radicular apresenta irregularidades, a adaptagdo de um Unico cone pode se
mostrar insuficiente, deixando espagos vazios que comprometem a integridade da vedacgéao apical.

E como se, diante de um terreno sinuoso, o preenchimento do espaco falhasse ao acompanhar suas
curvas, permitindo a infiltracéo de fluidos e microrganismos. Esse potencial para microinfiltragdes pode, ao longo
do tempo, minar o sucesso do tratamento, exigindo retratamentos que seriam evitdveis com uma técnica mais
robusta (RIBEIRO et al., 2020).

A limitacdo em canais de anatomia complexa torna-se ainda mais evidente em pesquisas como a de Costa
e colaboradores (2015), que destacam a insuficiéncia do cone Unico em garantir uma distribuicdo homogénea do
material obturador. Em casos de dentes multirradiculares, onde a arquitetura do canal se ramifica em nuances
delicadas, o uso de um Unico cone parece ser uma solugdo simplificada demais, incapaz de se moldar
completamente as exigéncias de uma vedacao tridimensional hermética.

Assim, métodos mais avancados, como a condensacdo lateral ou a termoplastificacdo, que oferecem maior
precisdo e controle sobre o preenchimento dos canais, surgem como alternativas indispensaveis em cenérios de
maior complexidade (RIBEIRO et al., 2020).

Porém, o éxito dessa abordagem depende de uma escolha criteriosa do cimento, que deve ser feito a luz da
anatomia particular do canal e de suas complexidades inerentes. Dessa forma, a técnica do cone Unico, quando

associada a materiais adequados, pode oferecer um resultado eficiente, ainda que em condi¢cdes mais exigentes.
4. CONCLUSAO

Conclui-se que a escolha da técnica de obturacdo endoddntica é fundamental para o sucesso clinico e a
durabilidade do tratamento. Técnicas como a condensacao lateral, a obturagéo termoplastica e o uso de ultrassom
apresentam vantagens e limitagBes especificas, sendo adequadas para diferentes contextos clinicos. A técnica
hibrida de Tagger, em particular, mostrou-se eficaz em promover uma veda¢do mais homogénea em canais com
irregularidades, destacando-se como uma opc¢do promissora. No entanto, a qualidade da obturacao,
independentemente do método utilizado, é crucial para evitar complicacdes, como vazios ou extravasamentos, que
podem comprometer o resultado final.

Em suma, a selecdo da técnica de obturacdo deve considerar cuidadosamente a anatomia do canal
radicular e as condicdes clinicas do paciente. A combinacdo de métodos e o0 uso de ultrassom, pode oferecer
resultados superiores em termos de adaptacdo e vedacdo. Recomenda-se que futuras pesquisas continuem a

explorar novas abordagens e aprimoramentos para otimizar os resultados clinicos no tratamento endodéntico.



5. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

ABUMELHA, N. A. et al. Técnicas de Condensacao para Guta-Percha em Endodontia. Journal of Endodontic, v.
35,n. 2, p. 112-118, 2021.

ALMEIDA, G. S. et al. Eficiéncia da técnica de cone Unico com diferentes selantes endoddnticos: um estudo com
tomografia micro-computadorizada. Journal of Endodontic, v. 39, n. 11, p. 1394-1397, 2013.

ALMEIDA, L. Utilizacao do ultrassom na Endodontia. Centro Universitario de Uniguairacda. Biblioteca Digital
UFP, 2021.

ARAUJO, D. R. et al. Obturacao de Canais Radiculares com Auxilio de Ultrassom: Melhorando a Penetracéo da
Guta-Percha. Journal of Advanced Endodontics, v. 46, n. 1, p. 25-32, 2023.

COSTA, E. D. et al. Comparacéo das técnicas de cone Unico e compactacao lateral no preenchimento de canais
laterais simulados. Journal of Applied Oral Science, v. 23, n. 2, p. 172-177, 2015.

DE-DEUS, G. et al. Eficiéncia de Tempo da Condensacgdo Lateral em Endodontia: Um Estudo Comparativo.
International Endodontic Journal, v. 45, n. 5, p. 507-513, 2012.

FELICIO, A. Ultrassom em Endodontia. Faculdade de Ciéncias da Saude. Universidade Fernando Pessoa.
Porto, 2016.

FERRARI, T.; PAGLIOSOA S. O uso do Ultrassom na Endodontia. Multidisciplinar Dental, v. 11, n. 3, p. 107-
114, 2021.

GOMES, B. P. F. A. et al. O uso de ultrassom para obturagdo de canais radiculares: uma revisao sistematica.
International Endodontic Journal, v. 49, n. 2, p. 93-101, 2016.

JOHNSON, M. E. et al. Comparacdo da Capacidade de Selamento Apical da Condensacao Lateral versus
Thermafil na Obturacao de Canais Radiculares: Uma Revisdo Sistematica. Journal of Endodontics, v. 38, n. 3, p.
293-297, 2012.

KOJIMA, K., et al. Taxa de sucesso do tratamento endodéntico de dentes com polpas vitais e ndo vitais — Uma
meta-analise. Oral Surgery, Oral Medicine, Oral Pathology, Oral Radiology, and Endodontics, v. 97, n. 1, p.
95-99, 2004.

LEONARDO, M., et al. Efeito de diferentes técnicas de instrumentacéo rotatéria e preenchimento termoplastico na
vedacao apical. Journal of Applied Oral Science, v. 12, n. 1, p. 89-92, 2007.

LEONARDO, M. R.; LEAL, J. M. Endodontia: tratamento de canais radiculares. In: MEDICAS, A. (Ed.).
Endodontia: Tratamento de canais radiculares. Cap. 24, p. 1029-1039, 2005.



MANIGLIA, F. C., et al. Analise da capacidade de preenchimento de canais radiculares com guta-percha
promovida por trés diferentes técnicas de obturacdo de canais radiculares. Revista Sul-Brasileira de
Odontologia, v. 8, n. 1, 2011.

MARTINS, S.C. et. al. Comparacao da obturacdo endoddntica pelas técnicas de condensacéo lateral, hibrida de
Tagger e Thermafil: estudo piloto com Micro-tomografia computorizada. Revista Portuguesa de Estomatologia,
Medicina Dentaria e Cirurgia Maxilofacial, Porto, v. 52, n. 2, p. 59-69, 2011.

OLIVEIRA, H. A,, et al. Eficiéncia e Previsibilidade em Tratamentos Endoddnticos Usando Obturacdes Assistidas
por Ultrassom. Brazilian Journal of Endodontics, v. 31, n. 2, p. 120-127, 2019.

OLIVEIRA, M. F., et al. Avancos na Tecnologia de Cimentos Endodénticos: Impactos na Técnica de Condensagédo
Lateral. Endodontics and Dental Review, v. 29, n. 4, p. 236-242, 2018.

PETERS, O. A., et al. Comparac¢do de Duas Técnicas Termoplasticas de Obturacdo de Canais Radiculares: Um
Ensaio Clinico Randomizado. Journal of Endodontics, v. 35, n. 3, p. 421-425, 2009.

PINHEIRO, B. C., et al. Influéncia da Penetragdo de Instrumentos, Empregados na Condensacgéo Lateral Ativa, na

Qualidade da Obturacdo de Canais Radiculares. Journal of Applied Oral Science, v. 11, n. 3, p. 186-191, 2003.

PINHEIRO, E. C., et al. Eficiéncia das Técnicas Hibridas em Obturac6es Endodénticas. Brazilian Endodontic
Journal, v. 29, n. 4, p. 150-158, 2003.

RIBEIRO, L. P., et al. Ativacdo Ultrassénica na Condensacédo Lateral: Uma Nova Fronteira em Endodontia.
Journal of Advanced Dental Research, v. 39, n. 7, p. 410-415, 2020.

SANTOS, A. F., et al. Avaliacdo da Capacidade de Vedacao dos Métodos de Obturacdo de Canais Radiculares
Usando Micro-CT e Filtragcdo de Fluidos. Journal of Endodontics, v. 41, n. 8, p. 1311-1316, 2015.

SALES, R. et al. Aspectos da terapia Endodéntica com aplicacdo de Ultrassom. Ciéncia (in) Cena, v. 17, n. 1, p.
1-10, 2023.

SILVA, E. J., et al. Eficacia da Ativacdo Ultrassbnica de Selantes de Canais Radiculares: Uma Revisédo

Sistemética. International Endodontic Journal, v. 50, n. 3, p. 478-483, 2017.

SILVA, R. M., et al. Resultados de Longo Prazo dos Tratamentos Endodénticos com Guta-Percha Termoplastica:

Um Estudo de Acompanhamento de Cinco Anos. Journal of Clinical Endodontics, v. 41, n. 5, p. 399-405, 2015.

TAVARES, W. L. F., et al. Opcao pela Técnica Hibrida de Tagger para Obturacdo de Canais Radiculares em
Clinica de Pés-Graduacao em Endodontia. Programa de Pds-Graduacdo em Odontologia, Faculdade de
Odontologia, Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG), Belo Horizonte, MG, Brasil, 2012.



VENGERFELDT, V., et al. Aspectos Atuais da Terapia da Infeccdo do Sistema de Canais Radiculares.
Stomatologija, Baltic Dental and Maxillofacial Journal, v. 16, n. 2, p. 44-48, 2014.



