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RESUMO

Esse trabalho tem como objetivo a apresentacdo de um caso clinico onde foi realizada a abertura
através da Técnica de Bastien no primeiro pré-molar inferior esquerdo (34). Ao exame clinico
intrabucal, carie extensa na face vestibular. Os achados radiograficos evidenciaram a presenca de area
de uma é&rea radioltcida no terco cervical e aumento do espaco do ligamento periodontal. Os
instrumentos preconizados para o preparo do canal radicular foram: Prodesign Logic 30.05. A
obturagdo foi realizada pela técnica do cone Unico associado ao cimento BIO-C Sealer (Angelus) e a
parede vestibular restaurada com resina composta Opus bulk fill flow (FGM). Conclui-se que O
tratamento com acesso modificado pela técnica de Bastien, realizado em pré-molar inferior com cérie
na face vestibular, preserva a dentina coronaria saudavel determinando sucesso clinico e radiogréafico,
0 que pode representar uma vantagem em relacdo a longevidade dentaria.

Palavras-chave: Endodontia, Abertura do canal radicular, Preparo do canal.
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1 INTRODUCAO

O tratamento endoddntico desempenha um papel fundamental na preservacdo da saude
bucal, sendo crucial para restaurar e manter a integridade dos tecidos pulpares e periapicais. A
abertura de Bastien surge como uma técnica promissora, oferecendo acesso aos canais radiculares
enquanto preserva as estruturas coronarias. (Gongalves et al. 2024). .Dentre as diferentes técnicas
de acesso endodontico, destaca-se a abertura de Bastien. A abertura de Bastien ¢ especialmente
adequada na face vestibular, uma vez que essa técnica minimamente invasiva preserva as
estruturas coronarias enquanto  proporciona acesso adequado aos canais radiculares. Ao
preservar a0 maximo as estruturas corondrias durante a abertura, a técnica de Bastien
minimiza o desgaste excessivo do dente, especialmente na regido de acesso vestibular. Isso ¢
particularmente importante para manter a integridade estrutural do dente e prevenir possiveis
complicagdes, como fraturas corondrias. Além disso, a abertura de Bastien permite uma visao clara
e direta dos canais radiculares na face vestibular, facilitando a execug¢do do tratamento
endodontico com precisdo e eficiéncia. Et al. 2020).

Uma das principais desvantagens ¢ que essa técnica pode ser mais dificil de ser dominada
por profissionais menos experientes, devido a sua natureza minimamente invasiva e a necessidade de
preservar as estruturas corondrias. Além disso, em casos de lesdes cervicais mais extensas, a
abertura de Bastien pode ndo ser adequada, pois pode comprometer a integridade do dente e
dificultar o acesso aos canais radiculares. Outra desvantagem € que essa técnica pode exigir mais tempo
e habilidade por parte do profissional, especialmente em casos complexos que requerem um acesso
mais preciso e amplo. Portanto, ¢ importante considerar cuidadosamente as caracteristicas
do caso e a experiéncia do profissional ao optar pela abertura de Bastien como técnica de
acesso endodontico (Siqueira Jr, Rocas, 2008).

A abertura corondria ¢ realizada a fim de acessar o sistema de canais radiculares. Uma abertura
satisfatoria ¢ indispensavel para realizar um bom tratamento endodontico, tanto no preparo
biomecanico quanto na obturagdo. Além de proporcionar o acesso aos canais a abertura corondria
objetiva preparar a camara pulpar a fim de remover toda a polpa corondria removendo até os
diverticulos pulpares. A abertura classica de incisivos superiores preconiza uma abertura por palatina,
todavia deve-se levar em conta a cérie dentaria e restauracdes ja existentes, e levando em conta esses
fatores pode-se mudar a forma com que se realizara a abertura e o acesso aos canais. Extensas lesoes
de céries e lesdes ndo cariosas por vestibular e a integridade da estrutura dentdria por palatina
determina a realizagdo o acesso por vestibular a fim de manter a estrutura dentéria por palatina. Esse
acesso ¢ conhecido com abertura ou acesso de Bastien, onde o acesso se da por cavidades ja existentes.

(Fernandes et al. 2018).
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O objetivo do trabalho foi o de descrever um caso clinico relatando abertura coronaria
utilizando a técnica de Bastien em primeiro pré-molar inferior esquerdo (34) para preservagao

estrutural por lesdo cariosa na regido vestibular, seguida da execucdo do tratamento endodontico

2 RELATO DE CASO

Este trabalho visa a apresentacdo de um caso clinico onde foi realizada a abertura de Bastien
em um pré-molar inferior esquerdo (34) que se apresentava com uma lesdo cariosa na vestibular, e
posterior tratamento endoddntico e restauragao provisoria do elemento dentario.

Paciente do sexo masculino, 48 anos, sem histérico de doengas sistémicas, procurou
atendimento de urgéncia em consultério particular queixando-se de dor intensa, espontanea, pulsatil,
bem localizada e sensacdo de dente crescido no dente 34. Ao exame clinico intrabucal, carie extensa
na face vestibular. O dente respondeu positivamente aos testes de percussdo vertical e horizontal e
negativamente ao teste de sensibilidade pulpar ao frio realizado com gas refrigerante Endo-Frost
(Roeko-Wilcos, Rio de Janeiro, RJ, Brasil). Os achados radiograficos evidenciaram a presenca de area

de uma area radiolucida no terco cervical e aumento do espago do ligamento periodontal (Figura 1).

Figura 1 - Area de uma area radiolticida no tergo cervical e aumento do espago do ligamento periodontal.

>

Assim, o diagndstico clinico estabelecido para o dente 34 foi de necrose pulpar. Como havia
estrutura corondria remanescente preservada em todos estes dentes, foi proposta para o plano de
tratamento uma abordagem conservadora do acesso endodontico que partia da propria regido

acometida pela cérie vestibular. (Figura 2).

Figura 2 — Abertura coronaria por vestibular
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O paciente assinou um termo de consentimento informado concordando com o plano de
tratamento. Para iniciar os procedimentos, foi solicitado a ele que bochechasse 3 mL de solugdo de
digluconato de clorexidina a 0,12% (Periogard®. Colgate-Palmolive Ind. Com. Sao Paulo-SP, Brasil)
por cerca de um minuto. Dois tubetes contendo solucao de lidocaina a 2% com adrenalina 1: 100.000
(DFL, Rio de Janeiro, RJ, Brasil) foram administrados como anestesia local para o bloqueio do nervo
alveolar inferiro € mentoniana. Realizou-se a remoc¢do da carie por vestibular A abertura de
Bastien na face vestibular, uma vez que essa técnica minimamente invasiva preserva as
estruturas. Essa abordagem minimamente invasiva ¢ especialmente adequada na face vestibular,
onde a preservagdo das estruturas coronarias € essencial para manter a integridade estrutural
do dente e prevenir complicagdes, como fraturas corondarias Apos o acesso e preparo da camara
pulpar, ndo houve presenca de sangramento, conforme o diagnostico, dente estava necrosado. Por
se tratar de um dente com necrose pulpar, foi realizado irrigagdo abundante com hipoclorito de s6dio
a2,5%.

Os instrumentos preconizados para o preparo do canal radicular foram: Prodesign Logic (Easy
Equipamentos Odontoldgicos, Belo Horizonte, MG, Brasil) com os respectivos tips e tapers 30.01,
30.05. A escolha desses tipos de instrumentos baseou-se no fato de serem limas de memoria controlada
com grande flexibilidade e significativa resisténcia a fadiga ciclica

O preparo dos tergos cervical e médio foram realizados com o instrumento Prodesign Logic
30.05 com cerca de 4 mm aquém do comprimento de trabalho provisério (CTP) acionado em motor
endodontico X-Smart Plus (DenstplyMaillefer, Baillagues, Sui¢a) em rotag¢do continua de 950 rpm e
torque de 4 Ncm, seguindo o que ¢ recomendado pelo fabricante. Irrigacdo abundante com NaOCI a
2,5% em todas as etapas do tratamento. Retirou-se o excesso de substancia irrigadora para a checagem
da odontometria, sendo esta, por sua vez, realizada de modo eletronico através do aparelho Propex II
(Denstply-Maillefer). Apos o estabelecimento do comprimento real de trabalho (CRT), o instrumento
30.01 desenhado para a manobra de confec¢ao de glide path foi introduzido e acionado com velocidade
de 350 rpm e torque de 1 Ncm, com movimentados de entrada e saida em toda extensdo do canal
radicular até a obtencdo da paténcia, ultrapassando em 1 mm o apice dentario. O preparo do terco
apical no CRT se deu com a utilizagdo do instrumento 30.05. Para agitacdo das substancias irrigadoras
NaOCl a 2,5% e EDTA (4cido etilenodiaminotetracético) a 17% (Biodinamica, Ibipora, PR, Brasil),
foi usado o instrumento Easy Clean (Easy Equipamentos Odontologicos, Belo Horizonte, MG, Brasil),
uma lima pléstica de uso unico que promove limpeza das paredes do sistema de canais radiculares por
meio da agitagdo e do atrito de suas laminas no interior do canal principalmente no ter¢o apical
melhorando as propriedades de desinfec¢ao e de penetragdo do cimento endoddntico.

O protocolo seguido (de acordo com o fabricante) foi: numa velocidade entre 10 a 15 mil rpm

o instrumento foi introduzido no canal completamente preenchido com solugao irrigadora respeitando-
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se 3 ciclos de 20 segundos de NaOCl a 2,5%, 3 ciclos de 20 segundos de EDTA a 17% e por fim,
novamente, 3 ciclos de 20 segundos de NaOCl a 2,5%. Posteriormente, a secagem do canal radicular
foi realizada com cones de papel absorvente 35.05 (Tanariman, Sao Paulo, SP, Brasil) compativeis com
o sistema Prodesign Logic.

A obturacdo foi realizada pela técnica do cone unico associado ao cimento BIO-C Sealer

(Angelus) e a parede vestibular restaurada com resina composta Opus bulk fill flow (FGM). (Figura

3e4).

Figura 3 — Adaptagdo do cone tinico

3 DISCUSSAO

A abertura endodontica ndo ¢ imutavel. Os acessos endodonticos podem ser modificados em
diferentes situacgdes clinicas como: incisivos inferiores ou superiores com muito desgaste incisal, carie
na vestibular ou palatina. A abertura coronaria ¢ realizada com a finalidade de acessar o sistema
decanais radiculares através da camara pulpar. Para um bom resultado no tratamento endodontico a
abertura deve ser satisfatoria acompanhado de um manejo correto do preparo biomecanico e de uma
eficiente obturagdo. Apesar da abertura coronaria do pré-molar inferior preconizar uma abertura de
acesso, sempre feito através da superficie oclusal, € preciso analisar as intercorréncias que podem
existir, a ocorréncia de céries dentdrias e se ha restauracdes ja existentes. Levando em conta esses
fatores pode-se mudar a forma com que se realizard a abertura coronaria € 0 acesso aos canais

radiculares. Grandes lesdes cariosas, lesdes ndo cariosas por vestibular e a integridade da estrutura
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dentaria pela oclusal, podem ser fatores determinantes a realizagdo do acesso por vestibular para
manter a estrutura dentaria mais preservada. Esse acesso ¢ conhecido com abertura ou acesso de
Bastien, onde o acesso se da por cavidades ja existentes (Santos et al. 2024).

A técnica de abertura de Bastien mostrou-se eficaz na preservagao das estruturas coronarias e
no acesso aos canais radiculares. No entanto, ¢ importante considerar suas limitagdes e desafios,
especialmente em casos de anatomia complexa. O sucesso do tratamento endodontico depende de
um diagndstico preciso, planejamento adequado e execucdo cuidadosa. A aplicacdo correta das
técnicas e a escolha adequada dos instrumentos sdo fundamentais para alcancar resultados
clinicos satisfatérios e promover a saude bucal do paciente a longo prazo. (Gongalves et al. 2024).

No entanto, apesar das vantagens oferecidas pela abertura de Bastien, ¢ importante
considerar suas limitagdes e desafios  (1). Profissionais menos experientes podem enfrentar
dificuldades ao dominar essa técnica devido a sua natureza minimamente invasiva e a necessidade de
preservar as estruturas coronarias. Além disso, em casos de lesdes cervicais extensas, a abertura de
Bastien pode ndo ser a melhor opgao, pois pode comprometer a integridade do dente e dificultar o
acesso aos canais radiculares (3). Nesses casos, ¢ essencial avaliar cuidadosamente as caracteristicas
individuais do paciente e optar pela técnica mais adequada para garantir o sucesso do tratamento
endodontico.No caso clinico, observou-se uma adaptagdo bem-sucedida da técnica de
abertura de Bastien, mesmo em um caso de lesdo cariosa extensa na regido vestibular. Isso evidencia
a importancia da habilidade clinica e da adaptagdo da técnica as caracteristicas especificas do caso
para superar possiveis desafios e garantir resultados satisfatorios. (Siqueira Jr, Rodgas , 2008). A
complexidade anatomica dos pré-molares também pode representar um desafio adicional durante
o tratamento endodontico.

A escolha dos instrumentos endodonticos também desempenha um papel
crucial no sucesso do tratamento (Oliveiraet al.2018). O uso de ligas metalicas de niquel-
titdnio (NiTi) e limas com conicidade especifica permite uma preparacdo mais adequada e
conservadora dos canais radiculares, contribuindo para resultados clinicos satisfatorios. A
combinacao de ligas NiTi e limas com conicidade especifica representa uma importante estratégia para
otimizar os resultados clinicos e garantir a qualidade do tratamento endoddntico ( Leonardi et al.
2011).

O diagnostico e tratamento endodontico adequados sdo essenciais para o sucesso clinico.
No caso apresentado, a técnica de abertura de Bastien demonstrou sua eficicia ao preservar as
estruturas corondrias e proporcionar acesso aos canais radiculares comprometidos. A integragao
entre a teoria discutida na literatura e sua aplicagdo pratica no ambiente clinico destacou a
importancia da adaptacdo da técnica as caracteristicas individuais do paciente. Além disso, a

escolha criteriosa dos instrumentos endodonticos € o manejo das complexidades anatomicas
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dos pré-molares contribuiram para o sucesso do tratamento. Esses resultados enfatizam a relevancia
do diagndstico preciso, do planejamento adequado e da execucdo precisa do tratamento endoddntico

para garantir resultados clinicos satisfatorios e a satde bucal do paciente a longo prazo.

4 CONCLUSAO

Conclui-se que O tratamento com acesso modificado pela técnica de Bastien, realizado em pré-
molar inferior com carie na face vestibular, preserva a dentina corondria saudavel determinando
sucesso clinico e radiografico, o que pode representar uma vantagem em relagdo a longevidade

dentaria.
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