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RESUMO

Objetivo: ldentificar as tecnologias utilizadas nas terapias pulpares de dentes deciduos e como elas otimizam o
tratamento odontologico do paciente infantil. Metodologia: Revisdo integrativa da literatura realizada através da
busca nas bases de dados eletronicas PubMed e Scielo. Utilizando os descritores “primary teeth”, “endodontic
treatment”, “rotary instrumentation”, “apical locator”. Foram selecionados artigos de revisoes sistematicas e/ou
ensaios clinicos randomizados, em inglés e portugués, publicados entre 2018 e 2023. Resultados: 14 estudos foram
incluidos ao final da pesquisa. O sistema mecanizado mostrou um tratamento mais rapido, com menor indice de dor
pos-operatdria e uma limpeza mais eficiente dos canais radiculares. O uso do localizador apical otimizou o tempo de
cadeira do paciente e trouxe mais conforto ao atendimento odontopediatrico. Conclusdo: O uso do localizador apical e
de instrumentos mecanizados na Endodontia de dentes deciduos, proporcionam uma diminuicdo no tempo de
tratamento e uma maior comodidade para o paciente infantil.

Palavras-chave: dente deciduo; pulpectomia; tecnologia odontologica.

ABSTRACT

Objective: To identify the technologies used in pulp therapy for primary teeth and how they optimize dental treatment
for child patients. Methodology: Integrative review of the literature carried out through a search in the electronic
databases PubMed and Scielo. using the descriptors “primary teeth”, “endodontic treatment”, “rotary
instrumentation”, “apical locator”. Articles from systematic reviews and/or randomized clinical trials were selected,
in English and Portuguese, published between 2018 and 2023. Results: 14 studies were included at the end of the
search. The mechanized system showed faster treatment, with a lower rate of postoperative pain and more efficient
cleaning of root canals. The use of the apex locator optimized the patient's chair time and brought more comfort to
pediatric dental care. Conclusion: The use of the apex locator and mechanized instruments in Endodontics of primary
teeth provides a reduction in treatment time and greater comfort for the child patient.

Keywords: tooth, deciduous; pulpectomy; technology, dental.

RESUMEN

Objetivo: Identificar las tecnologias utilizadas en la terapia pulpar de los dientes primarios y cémo optimizan el
tratamiento dental en pacientes infantiles. Metodologia: Revision integradora de la literatura realizada mediante
busqueda en las bases de datos electronicas PubMed y Scielo. utilizando los descriptores “dientes temporales”,
“tratamiento de endodoncia”, “instrumentacion rotatoria”, “localizador apical”. Se seleccionaron articulos de
revisiones sistematicas y/o ensayos clinicos aleatorizados, en inglés y portugués, publicados entre 2018 y 2023.
Resultados: se incluyeron 14 estudios al final de la busqueda. El sistema mecanizado mostré un tratamiento mas
rapido, con una menor tasa de dolor postoperatorio y una limpieza mas eficiente de los conductos radiculares. El uso
del localizador de apice optimizo el tiempo de silldon del paciente y aportdé mas comodidad al cuidado odontolégico
pediatrico. Conclusion: El uso del localizador de apices e instrumentos mecanizados en Endodoncia de dientes
temporales proporciona una reduccion del tiempo de tratamiento y mayor comodidad para el paciente infantil.
Palabras-clave: diente primario; pulpectomia; tecnologia dental.
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A Odontopediatria é a especialidade da

Odontologia  responsavel pelo tratamento
odontologico das criancas e de tudo o que
envolve sua saude bucal. Por isso, tem
fundamental importancia nos cuidados e
observacoes da sequéncia de erupcao dos dentes,
de sua maturacao e calcificacao, além de avaliar
criteriosamente as necessidades de
procedimentos como as terapias pulpares, desde
sua indicacao e até sua proservacao (Shamim et
al., 2018; Brum et al., 2020).

A primeira denticio humana tem
importante papel morfoldgico, psicossocial e
funcional ja que ela fornece as condicoes
adequadas para o crescimento e desenvolvimento
da crianca. Além disso, tem influéncia na
formacao esquelética, estabelecimento da
oclusdo, fonacdo, estética e na manutencao do
espaco para a vinda do dente permanente
(Naldelman et al., 2021). O principal objetivo da
Odontopediatria, portanto, nesse sentido, €
manter a integridade da denticao decidua até
que haja sua esfoliacao fisioldgica (Hecksher et
al., 2018).

Visando a um tratamento endodoéntico
rapido e eficiente em procedimentos pulpares,
facilitando o manejo do paciente pediatrico, as
tecnologias surgem na Endodontia para reduzir o
tempo do preparo biomecanico dos canais
radiculares. Muitos autores relataram esse
sucesso clinico também no pos-operatorio, visto
que a prevaléncia de dor pos-operatoria foi
reparada em 58% dos pacientes e os picos de
dores cessaram nas primeiras 6 horas (Chauhan et
al., 2019).

Além desses sistemas, o uso do localizador
apical também mostra grandes vantagens,
otimizando o tempo de cadeira do paciente e
trazendo mais conforto ao atendimento
odontopediatrico, pois reduz algumas tomadas

radiograficas (Chukka et al., 2020). Sua precisao,
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entretanto, ira depender de alguns fatores como
o grau de rizdlise do dente, mas o seu uso tem
sido cada vez mais debatido e difundido na
Odontopediatria somando vantagens as
tecnologias atualmente utilizadas para as
terapias pulpares (Gomes et al., 2020). Assim, o
objetivo deste trabalho foi identificar as
tecnologias utilizadas nas terapias pulpares de
dentes deciduos e como elas otimizam o

tratamento odontolégico do paciente infantil.

Foi realizada uma revisao integrativa da
literatura através da busca nas bases de dados
eletronicas PubMed e SciELO, buscando responder
a pergunta norteadora: “O uso de tecnologias
endodonticas em Odontopediatria otimizam o
tempo de atendimento do paciente infantil?”. A
estratégia de busca foi baseada na pesquisa dos
descritores  “primary  teeth”, “endodontic
treatment”, “rotary instrumentation”, “apical
locator” e os seus correlatos nos idiomas inglés e
portugués. Realizou-se o cruzamento entre eles
utilizando os operadores booleanos AND e OR em
suas respectivas bases, com a pesquisa realizada
na PubMed através do MeSH e na SciELO com
DeCS. Foram selecionados artigos publicados, nos
supracitados, entre os anos de 2018 e 2023,
justificando-se pela busca da atualizacao do
tema.

2.1 Critérios de inclusao

Foram incluidos na pesquisa estudos de
revisdbes sistematicas e/ou ensaios clinicos
randomizados.

2.2 Critérios de exclusao
Foram excluidos da pesquisa estudos nao

disponiveis na integra para leitura.
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Figura 1 - Fluxograma da revisao integrativa (2023)
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Fonte: Autoria prépria (2023).

Na Tabela 1 observamos os estudos que abordam o uso do localizador apical no tratamento endodontico de dentes deciduos. As pesquisas comparam o uso desta

tecnologia ao método convencional de radiografia e a precisao entre as duas técnicas.
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Tabela 1 - Uso do localizador apical em dentes deciduos (Recife, 2023).

Autor/Ano
Alencar et al., (2019)

Populacao
Dentes deciduos

Vitali et al., (2022) Dentes deciduos

Paradiso et al., (2023) Dentes deciduos

Resultados

Mao ha diferenca significativa entre as medidas
radiograficas e eletronicas para o canal palatino ou
distal, bem como para os canais mesio-vestibulares
(P > 0,05). Entretanto, ha uma diferenca entre as
medidas do canal disto-vestibular e as medidas do
canal mesiolingual (P < 0,05).

A medida eletrénica tende a ser mais curta que a
medida radiografica, enquanto os outros metodos
nao mostraram diferenca. Foi visto uma maior
proporcac agrupada de valores de diferenca entre
as medidas eletronicas & comparativas entre -0,5 a
+0,5 mm (69,31%). A certeza da evidéncia sugeria
uma confianca muito baixa na estimativa do
resultado.

O comprimento meédio de trabalho determinado pelo
localizador eletronico de apice foi de 11,8 mm (9,0-
15,55), enquanto 12,42 mm (11,0-13,52) e 12,3 mm
(9,73-15,93) foram o comprimento médio de
trabalho observado com a radiografia convencional
e a radiografia digital, respectivamente.

Conclusao

Os metodos eletronicos e radiograficos sao
semelhantes na determinacao da medida do
comprimento dos canais radiculares em
pulpectomias de dentes deciduos, exceto nos
canais distovestibular ou mesiolingual de
molares deciduos.

Evidéncias mais robustas sao necessarias para
sustentar que esses dispositivos sao precisos
para dentes deciduos.

A presente metanalise mostrou que o©
localizador eletronico de apice, a radiografia
convencional e a radiografia digital sao

determinacao do
trabalho nos dentes

cemelhantes na
comprimento de
deciduos.

Fonte: Autoria propria (2023).
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operatoria e sucesso clinico estao demonstrados na Tabela 2.

Tabela 2 - Estudos obtidos sobre a instrumentacéo rotatéria (Recife, 2023).

Autor/ano
Brum et al.,
(2019)

Panchal.
(2019)

Objetivos
Realizar uma avaliacao
in vivo da concordancia

entre as medidas do
comprimento de
trabalho  obtidas por
exames radiograficos
convencionais e um
localizador apical em
dentes deciduos com ou
sem reabsorcao
radicular.

Desenvolver um
protocolo

cientificamente atual e
baseado em evidéncias
sobre a
da instrumentacao rotat
oriae manual do canal
radicular

nos dentes deciduos

eficacia

Metodos
Ensaio clinico
randomizado

Revisao sistematica

Resultados
Os  resultados deste estudo nao
mostraram  diferengas  significativas
(p=0,641), independente da presenca
ou auséncia de reabsorcao radicular
fisiologica.

Nao houve diferenca significativa na
eficiencia de limpeza entre a técnica
manual e a rotatoria, no entanto, o
ProTaper mostrou melhor eficiéncia de
limpeza do que o Miwo e a
instrumentacao manual.

Conclusao

A semelhanca nas medidas obtidas
com raioc X ou localizador apical
indica que nao € necessario usar raios
X como complemento para obter o
comprimento de trabalho. O uso do
localizador apical pode proporcionar
mais  rapido,

clinico e o

um tratamento
reduzindo o tempo
estresse da crianca.

0 uso de instrumentacao rotatoria nos
dentes deciduos levaa uma melhor
modelagem dos canais,
proporcionando melhor qualidade de
tratamento em menos tempo.

DOI 10.29327/2393773.17.2-8
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Alnassar et al.,
(2021)

Amorm et al.,
(2021)

O objetivo deste estudo
foi avaliar a gravidade e
a duracao da dor apds o
tratamento  endoddntico
de  molares deciduos
com o uso de sistemas
de preparo rotatiro e

reciproco em
comparacao com 0
método manual
tradicional.

Comparar o tempo de
instrumentacao =] a
qualidade da obturacao
entre limas manuais (k-
file) e rotativas (Hyflex
EDME), e acompanhar

clinica g
radiograficamente 05
dentes tratados por 12
meses. Além disso,
foram avaliadas as
caracteristicas das
restauracdes de
iondmero de wvidro e sua
interferéncia no
progndstico do

tratamento ao longo do
tempao.

Ensaio clinico
randomizado

Ensaio clinico
randomizado

0 metodo manual proporcionou maior
pontuacao de dor em 6, 12 e 24 h. em
comparacao com os 2 sistemas de
preparo  automatizade. MNao  houve
diferencas entre os 3 métodos apos 72 h
e apos 1 semana

O sistema rotatorio reduziu o tempo de
instrumentacaoc gquando comparado ao
uso de limas manuais (p=0,05), mas nao
houve diferenca na qualidade do
preenchimento entre 05 grupos
(p=0,05). Além disso, ambos os tipos de
instrumentacao foram efetivos por 12
meses (pz0,05), e a retencdo da
restauracao influenciou no surgimento
de lesdes periapicais (p=0,05).

O meétodo manual causou mais dor do
que o5 outros 2 sistemas de
preparacao, mas nao houve diferenca
entre o5 2 meétodos automatizados.
Sistemas automatizados de preparo
do canal radicular podem ser usados
para reduzir a intensidade da dor pds-
operatdria apos o tratamento
endoddntico dos dentes deciduos.

Embora as limas rotatdrias reduzam o
tempo clinico, os aspectos clinicos e
radiograficos de ambas as técnicas
foram semelhantes ao longo de 12
meses. Alem disso, a retencao da

restauracao demonstrou estar
relacionada ao progndstico do
tratamento.

DOI 10.29327/2393773.17.2-8
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Bonzanini et
al., {2021)

Lakshmanan et

al., (2021)
Matchiyar et
al., (2021)

Comparar o preparo do

canal radicular de
dentes deciduos COMm
instrumentos
alternativos e rotabivos
de MiTi

Comparar a incidéncia e
a intensidade da dor

pos-operatoria apods a
pulpectomia usando
diferentes
instrumentacdes nos
dentes deciduo.
Comparar a taxa de
SUCES50 clinico

e radiografico da pulpec
tomia em molares decid
uos usando wum sistema
rotativo & um sistema de
arguivos manuais.

Revisdo sistematica

Revisdo sistematica

Revisdo sistematica

Mao houve diferenca significativa entre

instrumentos  alternativos e rotatorios
de HMiTi considerando a extrusdo de
detritos [3 conjuntos de  dados;
tamanho do efeito: -0,11 (-0,25-0,04);
p=0,15] e tempo de trabalho [6

conjuntos de dados; tamanho do efeito:
-0,37 (-0,98-0,24); p=0,24]. A
heterogeneidade encontrada foi de
moderada a alta. O risco de wviés foi
baixo na maiora dos estudos (50,0% de
todos os itens entre os estudos).

A pesguisa recuperou 187 referéncias.
Apos a triagem dos resumos e artigos,
com base nos critérios de inclusao e
exclusao, um total de trés artigos foram
incluidos na revisdo sistematica. Dos
trés estudos incluidos, dois deles
tinham um risco moderado de viés e um
mostrou um alto risco de vies.

O= instrumentos rotatorios RaCe produziram
uma taxa de sucesso de 100% aos 3 meses,
que diminuiu gradualmente para 96 & 92%
aos 6 e 12 meses, respectivamente. Vieyra e
Enriquez relataram gue as taxas gerais de
sucesso  foram de 95% no tempo de
acompanhamento de 12 a 24 meses,

Mao ha evidéncia cientifica mostrando
superioridade de instrumentos
alternativos ou rotatdrios de [NiTi
usados para preparo do canal
radicular em dentes deciduos.

O uso de instrumentos rotatorios
contribuiu para uma menor incidéncia
e intensidade de dor pods-operatoria
do que os instrumentos manuais em
todos 05 trés estudos. Mais
ensaios clinicos randomizados de alta
gqualidade a0  necessarios  neste
campo em estudos futuros para
apoiar as evidéncias.

Os procedimentos de pulpectomia
em dentes deciduos usando técnicas
de instrumentacao rotatoria e manual
foram igualmente eficazes em termos
de taxas de sucesso.

DOI 10.29327/2393773.17.2-8
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Faghihian et Avaliar as  evidéncias Revisao sistematica O tempo em teécnicas rotatorias foi 1,79 Dentro das limitacies desta revisao,
al., (2022) cientificas sobre o efeito min a menos do que as técnicas manuais pode-se  afirmar que o5 arquivos
da instrumentacao (IC 95%: -2,56--1,03 min) e teve um P rotatérios diminuem o tempo de
rotativa wversus manual significativo = 0,001. O OR de qualidade instrumentacio e aumentam as taxas
para a preparagaoc do ideal foi calculado em 3,53 (IC 95%: de canais preenchidos de forma ideal
canal radicular 1,79-6,97) na técnica rotatoria em P = nos dentes primarios. Mo entanto,
em dentes de base. 0,254. esses arquivos nao diminuem o risco
de preenchimento insuficiente e
eXCess0 em  COmparacaoc com 05
arquivos manuais.
Haridoss et Investigar as Revisao sistematica A metanalise revelou que nao havia Os  instrumentos  rotatorios e
al.,(2022) propriedades de significancia estatistica entre alternativos mostraram melhor
modelagem e os instrumentos rotatorios e alternativos resultado de modelagem do que os
resultados dos em relacaoc ao tempo ao tempo da instrumentos manuais.
instrumentos instrumentacdo e ao transporte do
alternativos nos canal.
dentes.
Ruiz et al., Comparar as Revisdo sistematica Os sistemas rotatdrios capazes de se Os sistemas rotatdrios sdo capazes de se
(2022) caracteristicas dos adaptar & anatomia radicular dos dentes @adaptar a anatomia da raiz dos dentes
diferentes sistemas deciduos e permitir uma Primaries e permitir uma instrumentacao
rotativos atuais para instrumentacao rapida e simples, sem ramda.e simples, S prm?u.ar EﬂrUE.an
. . . ) excessiva de detritos no apice da raiz,
favorecer um produzir extrusdo excessiva de detritos __ . = __ que fornecerio os melhores
diagnostico  correto e no apice radicular, serdo 05 que .. htados mo dentista pedistrico durante
tratamento proporcionarao os melhores resultados 3 realizagio do tratamento de polpa nos
subsequente. ao odontopediatra durante a realizacdo dentes primarios. O sucesso clinico 56 sera

da polpacao tratamento em dentes
deciduos. 0O sucesso clinico s0 sera
alcancado atraves de um diagnostico
prévio adequado

alcancado através de wm  diagndstico

prévio adequado.
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Thakur et al. Diferenciar a Ensaio clinico Durante o periodo de acompanhamento, Em comparaciao com a
(2023) intensidade da dor pos- randomizado houve wuma diferenca significativa na instrumentacao Rotatdria e manual, a
operatdria apos a intensidade da dor pds-operatdria entre gravidade da dor pds-operatdria foi
pulpectomia maolar o5 trés grupos. O modelador XP-endo reduzida com a instrumentacao
deciduo empregando foi associado a uma diminuicao adaptativa.
instrumentacao manual consideravel do pos-operatdrio no

versus  dois sistemas de
lima dnica com cinétdca
diferente (o haper XP-

Endo com

instrumentacao
adaptativa WS, o
azul Kedo-5G com
instrumentacao de

rotacao continua)

intervalo de 6 e 12 horas seguido
por Kedo-5G. O maior desconforto pds-
operatdrio nos grupos estava
relacionado aos pacientes gue foram
submetidos & instrumentacao manual.

Fonte: Autoria prépria (2023)

DOI 10.29327/2393773.17.2-8
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Essa revisao integrativa teve como
objetivo reunir os estudos sobre o uso do
localizador apical e o uso da instrumentacao
mecanizada abordando como novas tecnologias
podem otimizar a endodontia de dentes deciduos.
A endodontia em dentes deciduos, como
tratamento radical, também ¢é chamada de
pulpectomia, sendo indicada quando ha a
necessidade da remocao total da polpa dentaria,
causada por carie ou traumatismo dentario
(Paradiso et al., 2023).

Estudaram o comprimento médio de
trabalho de dentes deciduos determinado pelo
localizador eletronico apical, nao houve
diferenca significativa entre as medidas obtidas
com o uso da radiografia convencional e o
localizador apical (Paradiso et al., 2023).

Na mesma linha de investigacao,
concluiram que a medida eletronica tende a ser
mais curta que a medida radiografica, enquanto
os outros métodos nao mostraram diferenca. Foi
visto uma maior proporcao agrupada de valores
de diferenca entre as medidas eletronicas e
comparativas entre -0,5 a +0,5 mm (69,31%). A
certeza da evidéncia sugeria uma confianca
muito baixa na estimativa do resultado (Vitali et
al, 2022). Julgaram os métodos eletronicos e
radiograficos semelhantes na determinacao da
medida do comprimento dos canais radiculares
em pulpectomias de dentes deciduos, exceto nos
canais distovestibular ou mesiolingual de molares
deciduos (Alencar et al., 2019).

Apesar de o localizador apical ser utilizado
ha anos na Endodontia de dentes permanentes, o
seu uso em pulpectomias de dentes deciduos é
vantajoso, pois diminui as tomadas radiograficas
intraorais e chances de sobreposicoes de
estruturas anatomicas importantes Em
contrapartida, seu uso requer parcimonia ja que
se trata de um grupo de dentes que sofre rizdlise,
em diversos estagios e em momentos distintos de

sua permanéncia em cavidade bucal.
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Diante disso, a medida eletronica pode
sofrer interferéncia dessas alteracoes de rizolise,
requerendo do profissional uma maior observacao
e rigor para interpretacoes que viabilizem sua
atuacao nos casos de pulpectomias em dentes
deciduos (Alencar et al., 2019; Vitali et al., 2022;
Paradiso et al., 2023).

A instrumentacao mecanizada também
vem sendo muito utilizada na Odontopediatria em
terapia pulpar de dentes deciduos. Dessa forma,
estudaram que houve uma significativa
diminuicako do tempo de instrumentacao
utilizando métodos rotatdérios em comparacao
com o método manual (Faghihian et al., 2022).

Os resultados de nao mostraram
diferencas significativas, independente da
presenca ou auséncia de reabsorcao radicular
fisiologica (Brum et al., 2020). Estudaram que o
sistema rotatorio reduziu o tempo de
instrumentacao quando comparado ao uso de
limas manuais, mas nao houve diferenca na
qualidade do preenchimento entre os grupos.
Além disso, ambos os tipos de instrumentacao
foram efetivos por 12 meses, e a retencao da
restauracao influenciou no surgimento de lesées
periapicais (Amorim et al., 2022).

Averiguaram que os  instrumentos
rotatorios RaCe produziram uma taxa de sucesso
de 100% aos 3 meses em relacao aos instrumentos
manuais, diminuindo gradualmente para 96 e 92%
aos 6 e 12 meses, respectivamente (Natchiyat et
al., 2021). Sustentou a ideia de que nao houve
diferenca significativa na eficiéncia de limpeza
dos canais radiculares entre a instrumentacao
manual e a rotatéria, no entanto, o ProTaper
mostrou melhor eficiéncia de limpeza do que o
Mtwo e a instrumentacao manual (Panchal et al,
2019). Atestaram que nao havia significancia
estatistica  entre  instrumentos  rotatorios
alternativos em relacado ao tempo da
instrumentacdo e a desinfeccao dos canais
radiculares (Haridoss et al., 2022).

Com base em seus estudos revelaram que

0 sistema rotatério reduziu o tempo de
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instrumentacao quando comparado ao uso de

instrumentos manuais, mas nao houve diferenca
na qualidade de obturacao entre os grupos
(Amorim et al., 2022).

Além disso, ambos os tipos de
instrumentacao foram eficazes por 12 meses, e a
retencao  de restauracao influenciou no
surgimento de lesbées periapicais (Casafa et al.,
2022). Revelaram que os sistemas rotatorios sao
capazes de se adaptar a anatomia radicular dos
dentes deciduos e permitem uma instrumentacao
rapida e simples, sem produzir extrusao excessiva
de detritos no apice radicular. Diante disso,
proporcionarao os melhores resultados ao
Odontopediatra durante a realizacao da
pulpectomia em dentes deciduos. O sucesso
clinico sé6 sera alcancado através de um
diagnostico prévio adequado.

A dor pos-operatéria também esta
presente na endodontia de dentes deciduos e
possui grande importancia na pratica clinica e no
conforto do paciente. Quanto a isso, em sua
investigacao, averiguaram que os dois sistemas de
preparo automatizado, o sistema WaveOne e o
ProTaper Next proporcionaram menor dor pos-
operatoria comparados ao método manual nas
primeiras seis, doze e vinte e quatro horas
(Alnassar et al., 2021). Nao houve diferenca
entre os trés métodos apos 72h e apos uma
semana.

Quanto a esse mesmo aspecto, durante o
periodo de acompanhamento do seu ensaio
clinico randomizado, verificaram que houve uma
diferenca significativa na intensidade da dor pos-
operatoria entre os trés grupos (Thakur et al.,
2023). O modelador XP-endo foi associado a uma
diminuicao consideravel do pos-operatorio no
intervalo de 6 e 12 horas seguido por Kedo-SG. O
maior desconforto pods-operatorio nos grupos
estava relacionado aos pacientes que foram
submetidos a instrumentacao manual.

Com base nos artigos elencados em sua
revisao sistematica, somaram 187 referéncias.
Porém, os trés estudos finalmente incluidos na

revisdo sistematica mostram menos intensidade
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de dor pbs-operatoria com o uso da
instrumentacao rotatoria (Lashmanan et al.,
2021).

Quanto a extrusdao de detritos durante
instrumentacdao e tempo de trabalho, em sua
revisao sistematica, verificaram que nao houve
diferenca  significativa entre instrumentos
manuais e rotatorios de NiTi (Bonzanini et al.,
2021). A heterogeneidade encontrada foi de
moderada a alta. O risco de viés foi baixo na
maioria dos estudos (50,0% de todos os itens
entre os estudos).

Assim, com os resultados acima nesta
revisao integrativa da literatura conseguimos
identificar os beneficios do uso do localizador
apical e da instrumentacdao rotatoria no
tratamento endodontico de dentes deciduos sob
varios aspectos de importancia clinica na
Endodontia de dentes deciduos. Porém, mais
estudos precisam ser incentivados para que a
area e seus profissionais caminhem junto as
inovacoes tecnologicas de grande ganho para o

atendimento infantil.

. conawsio

O uso do localizador apical e de

instrumentos mecanizados na Endodontia de
dentes deciduos sao boas alternativas para os
profissionais de Odontologia, especialmente os
especializados em tratamento odontopediatrico,
uma vez que proporcionam uma diminuicao no
tempo de tratamento e, por conseguinte, uma

maior comodidade para o paciente infantil.
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