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RESUMO

Introdugdo: A crioterapia intracanal consiste em aplicar solugdes irrigadoras resfriadas
entre 1,5 a 5°C dentro do canal radicular e surge como uma técnica promissora para o
controle da dor pés-operatéria em tratamentos endoddnticos. Apresentando vantagens
como baixa toxicidade e custo acessivel tanto para pacientes quanto para os profissionais
da odontologia, essa abordagem demonstrou reduzir a dor e a inflamagéo periapical,
contribuindo para um processo de reparo perirradicular mais rapido e conforto
pos-operatorio aprimorado. Métodos: Foram incluidos 18 estudos nesta revisdo, apds
triagem e pesquisa em base de dados confidaveis como o PubMed, Scielo, Scopus e
Biblioteca Virtual em Saude (BVS) com as palavras chave: Crioterapia intracanal; solugao
irrigadora; tratamento endoddntico; canal radicular; dor pds-operatoria. Resultados: A
crioterapia intracanal demonstra potencial como uma abordagem promissora no controle
da dor péds-operatéria em tratamentos endodénticos. Embora os estudos revisados
tenham apresentado resultados promissores, mais pesquisas sd0 necessarias para
consolidar sua eficacia, aprimorar sua aplicagao clinica e estabelecer diretrizes claras
para sua utilizacdo. Conclusao: Para consolidar sua eficacia, padronizar seus protocolos e
investigar seus efeitos a longo prazo, € necessario o desenvolvimento de mais pesquisas
clinicas e experimentais. A falta de evidéncias consistentes e o numero limitado de
estudos disponiveis destacaram a necessidade de investigacbes adicionais para
aprofundar nossa compreensdo dos fatores envolvidos na dor pds-tratamento

endodontico.



ABSTRACT

Introduction: Intracanal cryotherapy consists in applying cooled irrigating solutions
between 1.5 to 5°C inside the root canal and emerges as a promising technique for
postoperative pain control in endodontic treatments. With advantages such as low toxicity
and affordability for both patients and practitioners, this approach has been shown to
reduce pain and periapical inflammation, contributing to a faster peri-radicular repair
process and improved postoperative relief. Methods: 18 studies were included in this
review, after screening and searching reliable databases such as PubMed, Scielo,
Scopus and Biblioteca Virtual em Saude (BVS) with the keywords: intracanal
cryotherapy; irrigating solution; endodontic treatment; root canal; postoperative pain.
Results: Intracanal cryotherapy shows potential as a promising approach in controlling
postoperative pain in endodontic treatment. Although the studies reviewed showed
promising results, further research is needed to consolidate its efficacy, improve its
clinical application, and establish clear guidelines for its use. Conclusion: To consolidate
its efficacy, standardize its protocols, and investigate its long-term effects, further clinical
and experimental research is needed. The lack of consistent evidence and the limited
number of available studies highlighted the need for further investigations to deepen our

understanding of the factors involved in post-endodontic treatment pain.
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1 INTRODUGAO

A endodontia € uma especialidade odontolégica que abrange o diagndstico,
prevencdo e tratamento de lesdes e infecgcdes na polpa dental e nos tecidos
perirradiculares (KESKIN et al., 2017). Em um tratamento endoddntico, o qual envolve a
remocao do tecido vital ou necrosado, limpeza e desinfecgao dos canais radiculares e
preenchimento com material obturador, € comum a ocorréncia de dor pds-operatoéria
(HESPANHOL et al., 2022). Diversos fatores podem justificar a dor apds tratamento
endodoéntico, entre os quais se destaca a inflamagao do tecido perirradicular, devido a
presenca de microorganismos, extrusao apical de debris e solugao irrigadora. Todavia, o
controle da dor pds-operatoria pode ser desafiador (MONTEIRO et al., 2021; MANFREDI
et al., 2016; OLIVEIRA & ROCHA., 2018).

Para eliminar ou minimizar a dor, uma variedade de técnicas e combinagbes podem
ser realizadas (SUNEELKUMAR et al., 2018). A principal é a terapia medicamentosa, em
que medicamentos como analgésicos, anti-inflamatérios nao esteroidais (AINES),
corticosteréides e anestésicos locais podem ser utilizados (MARTINS et al., 2019;
NAGENDRABABU et al., 2019; SHIRVANI et al., 2017; YEGANEGI et al., 2022). Uma
técnica alternativa é a crioterapia intracanal, que consiste na aplicagao direta de solugao
irrigadora fria nos canais radiculares, com o propésito de reduzir a dor e inflamagao
através de seus efeitos vasculares, neuroldgicos e sobre o metabolismo tecidual. Essa
técnica apresenta uma vantagem importante em relagdo a terapia medicamentosa: nao
apresenta efeitos colaterais, interagbes farmacoldgicas ou contra indicagdes. Assim, esta
oferece um grande potencial para sua aplicacao clinica. (PAULETTO & BELLO., 2021).
Embora alguns estudos indiquem beneficios consideraveis do método, outros nao
encontraram diferencgas significativas em comparagdo ao grupo controle ou outras
terapias. Isso tem suscitado um debate na literatura cientifica acerca da eficacia da
técnica. (ALHARTHI et al., 2019; ALMOHAIMEDE & AL-MADI., 2021; PAULETTO &
BELLO., 2021; SADAF et al.,2020). Assim, buscando entender melhor o papel da
crioterapia intracanal em tratamentos endodénticos e identificar as melhores praticas para
promog¢ao de conforto ao paciente apés o procedimento, é essencial estudar as
evidéncias cientificas disponiveis.

Dessa forma, esta pesquisa tem como principais objetivos: realizar uma revisdo de
literatura acerca dos protocolos de aplicagdo da crioterapia intracanal e seus efeitos no

controle da dor e inflamacgao apods o tratamento endodéntico, bem como apresentar uma
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visdo geral da técnica; avaliar a redugédo da dor operatéria; relatar os efeitos encontrados
e descrever os resultados acerca da inflamacgao perirradicular e reparagao tecidual apés
procedimentos endoddnticos.

Espera-se que os resultados obtidos possam contribuir significativamente para
aprimorar a pratica clinica em endodontia, com enfoque na melhoria dos resultados dos
tratamentos e na qualidade de vida dos pacientes. Além disso, aprofundar o
conhecimento sobre a crioterapia intracanal podera impulsionar o desenvolvimento de

novas abordagens terapéuticas e protocolos clinicos mais eficazes.



2 METODOLOGIA

Este trabalho consiste em uma revisao de literatura, realizada por meio da selegao
de artigos cientificos sobre o uso da crioterapia intracanal no tratamento endodontico. A
presente revisdo de literatura consiste em uma analise critica e interpretativa dos estudos
cientificos que abordam o uso da crioterapia intracanal no tratamento endoddntico. O
objetivo desta revisao foi identificar os protocolos e técnicas de crioterapia intracanal
utilizados nos tratamentos endododnticos, bem como seus efeitos na reducdo da dor e
inflamacéao pds operatoria em pacientes.

As buscas por artigos cientificos pertinentes ao uso da crioterapia intracanal na
Endodontia foram realizadas nas bases de dados PubMed, Scielo, e Biblioteca Virtual de
Saude (BVS), e Scopus utilizando as seguintes palavras-chave: crioterapia intracanal,
solugdo irrigadora; tratamento endodéntico; canal radicular; dor pés-operatéria; intracanal
cryotherapy, irrigation solution, endodontics treatment, root canal, postoperative pain.

A selecao dos artigos foi realizada inicialmente através de titulo e resumo, e
posteriormente através da leitura do texto completo, para garantir sua relevancia e
adequacao aos objetivos da revisdo. Foram considerados os critérios de inclusao: titulos
referentes a crioterapia intracanal sem restricdo de idiomas, até 15 anos de publicagao,
crioterapia associada a outras areas da odontologia, estudos que avaliam a eficacia da
crioterapia intracanal na redugdo da dor pds-operatéria em pacientes submetidos a
terapia endodoéntica, estudos randomizados controlados e estudos com amostras clinicas
significativas; e os seguintes critérios de exclusdo: artigos referentes a instrumentacéao
endodoéntica, crioterapia intracanal em dentigdo decidua, carta para o leitor, estudos em
duplicata e todos aqueles que nao envolviam crioterapia intracanal. Apos a analise critica

dos artigos selecionados, foram incluidos 18 estudos nesta revisédo de literatura.
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3 REVISAO DE LITERATURA

3.1 Crioterapia intracanal na redugao da dor pos-operatéria

A crioterapia foi inicialmente utilizada pelos antigos egipcios por volta de 3000 a.C.
para tratar ferimentos e reduzir a inflamacgao. Desde a década de 1960, tem sido usada na
medicina para aliviar a dor de lesdes decorrentes da pratica esportiva, lesées musculo
esqueléticas, como por exemplo: tendinites e estiramentos. Além de ser utilizada em
procedimentos cirurgicos abdominais, ortopédicos e ginecologicos (ALMOHAIMEDE &
AL-MADI., 2021; HESPANHOL et al., 2022). Na odontologia, a crioterapia ja é utilizada
como uma terapia coadjuvante aos tratamentos convencionais. E utilizada no controle da
dor e edemas de exodontias de terceiros molares (FERNANDES et al., 2019). Também é
utilizada na prevencgéo de lesdes orais, como por exemplo a mucosite (AL-RUDAYNI et
al., 2021).

A crioterapia intracanal é um tratamento que utiliza baixas temperaturas para
promover efeitos terapéuticos no tecido periapical. Essa técnica tem trés efeitos
fisiologicos basicos: metabolismo vascular, neurolégico e tecidual. Em relacdo ao
metabolismo vascular, quando o tecido é exposto a temperaturas reduzidas por mais de
15 minutos, ocorre uma sequéncia de vasoconstricdo reflexa inicial seguida de
vasodilatagdo induzida pelo frio. Essa vasodilatagdo € mediada pela liberagdo de
substancias semelhantes a histamina. Esse ciclo repetitivo de vasoconstricdo e
vasodilatagdo € conhecido como "hunting response". A vasoconstricdo reduz a
permeabilidade vascular e diminui 0 vazamento de liquido no tecido perirradicular,
reduzindo o edema e o inchago. Em relacdo ao efeito neuroldgico, a crioterapia induz
analgesia ao diminuir a velocidade de condug¢do nervosa das fibras nervosas sensitivas
nociceptivas. Esse efeito € mais pronunciado nas fibras nervosas mielinizadas, chamadas
de fibras A-delta. O resfriamento também estimula a liberagdo de agentes neuro efetivos,
como as endorfinas, que inibem a transmissdo de impulsos dolorosos. Além disso, a
aplicagao de frio diminui o limiar de ativacdo dos nociceptores, resultando em um efeito
anestésico local. Quanto ao efeito no metabolismo tecidual, a crioterapia reduz o fluxo
sanguineo tecidual e o metabolismo celular em mais de 50%. Isso limita a produgéo de
radicais livres nos tecidos, diminuindo a taxa de consumo de oxigénio e prevenindo a
hipoxia tecidual e outras lesées. Em resumo, a crioterapia intracanal tem efeitos benéficos

no tecido periapical. Ela reduz o edema e o inchago, proporciona analgesia ao diminuir a
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condugao nervosa e estimular a liberagdo de substancias analgésicas e previne a hipdxia
tecidual. Essa técnica pode ser uma ferramenta eficaz no tratamento péds-cirurgico,
auxiliando na cicatrizacédo e controle da dor em procedimentos endodénticos (FAYYAD et
al., 2020). Além de ser uma técnica bem recebida pelos pacientes, de facil aplicagao e
baixissima incidéncia de maiores infecgdes (ALLAN et al., 2022; FARAH & SAVAGET.,
2006).

A dor pdés-operatéria apos os tratamentos endoddnticos continua sendo um desafio
para muitos profissionais na area odontologica (HESPANHOL et al, 2022). Do ponto de
vista do paciente, a dor apdés o procedimento endoddntico pode ser uma experiéncia
extremamente desagradavel. Estudos relatam uma presenca de dor associada ao
tratamento endodéntico variando de 3% a 58% (HESPANHOL et al., 2022; SATHORN et
al., 2008). Essa dor pode estar relacionada a varios fatores, incluindo injurias mecénicas e
quimicas (KESKIN et al., 2019), presenga de microorganismos e restos vitais na regiao
apical, além da irritagdo causada por agentes como irrigantes, guta-percha, cimento
endodéntico e medicagdes intracanais (ALRAHABII., 2017; SIQUEIRA & BARNETT,,
2004).

Os estudos realizados por Manfredi et al., (2016) e AlIRahabi (2017) relatam que néo
ha diferenca significativa na ocorréncia de dor entre tratamentos endoddnticos realizados
em uma unica consulta e aqueles realizados em multiplas consultas. Tanto os métodos
farmacolégicos quanto nado farmacolégicos sao utilizados para controlar o processo
inflamatorio e a dor pds-operatéria. Alguns exemplos desses métodos incluem: uso de
analgésicos, corticosterdides, ajustes oclusais, terapia a laser de baixa poténcia,
anestesia local e administragdo pré-operatéria de anti-histaminicos (MONTEIRO et al,
2021). Em virtude desses estudos recentes, a crioterapia intracanal tem sido utilizada
como um novo procedimento alternativo (ALMOHAIMEDE & AL-MADI., 2021; KARATAS
et al., 2020; KESKIN et al., 2017).A crioterapia intracanal consiste na utilizacdo de uma
solugdo irrigante criogénica que possui a finalidade de reduzir o fluxo sanguineo nos
tecidos dos canais radiculares limitando a producédo de radicais livres nos tecidos e
reduzindo a taxa de consumo de oxigénio, evitando a hipdxia nos tecidos lesionados
(AL-NAHLAWI et al., 2016; ZHOU & NANAYAKKARA, 2022). Estudos demonstraram que
a aplicagao de solugdes em baixa temperatura durante o tratamento endodéntico resultou
em uma reducgao significativa da dor pds-operatéria em comparagdao com solugbes em
temperatura ambiente (ALMOHAIMEDE & AL-MADI., 2021; KARATAS et al., 2020;
KESKIN et al., 2017; FAYYAD et al., 2020; SADAF et al., 2020; VERA et al., 2018;
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VIEYRA et al., 2018). No entanto, € importante destacar que o sucesso do tratamento néo
pode ser atribuido apenas a crioterapia, mas sim a sua utilizagdo como um complemento
a analgesia da dor (FAYYAD et al., 2020).

3.2 Protocolos e técnicas de aplicagao da crioterapia intracanal no tratamento

endododntico

A primeira investigacado envolvendo a crioterapia intracranal foi realizada por Vera et
al., (2015) que teve como objetivo validar um novo método para reduzir e manter a
temperatura externa da superficie radicular usando solugao salina fria a 2,5°C como
irrigante final no tratamento endodéntico, através da irrigacdo por pressao positiva. Os
resultados mostraram que o uso deste irrigante no processo de irrigagao final por 5
minutos foi capaz de reduzir a temperatura da superficie externa da raiz em mais de 10
°C, em que manteve essa temperatura por 4 minutos. Nesse contexto, concluiu-se que o
método testado demonstrou potencial benéfico para aplicagcdo endoddntica, o que formou
o conceito de crioterapia intracanal.

Dentre os ensaios clinicos randomizados, foram encontrados diferentes protocolos e
técnicas acerca da irrigacdo final nos grupos experimentais. A maioria dos estudos
avaliou a crioterapia intracanal através da aplicagdo de solugao salina (ALHARTHI et al.,
2019; AL-NAHLAWI et al., 2016; GUNDOGDU & ARSLAN., 2018; KESKIN et al., 2017;
VERA et al., 2018;), ou hipoclorito de sodio (EMAD et al., 2021; KARATAS et al., 2020;
NANDAKUMAR & NASIM., 2020). A taxa de irrigacdo mais comumente utilizada é de 20
ml por 5 minutos (AL-NAHLAWI et al., 2016; EMAD et al., 2021; GUNDOGDU &
ARSLAN., 2018; NANDAKUMAR & NASIM., 2020; VERA et al., 2018). Contrariamente,
outros estudos reportaram a utilizagdo de 5 ml de hipoclorito de sodio por 1 minuto
(KARATAS et al., 2020), e 10 ml de solugao salina por 5 minutos (ALHARTHI et al., 2019).
Além disso, um estudo utilizou 5 ml de EDTA (acido etilenodiaminotetracético) 17 % e 10
ml de solugdo salina por 1 minuto, imediatamente apés o EDTA (VIEYRA et al., 2018).
Apenas um estudo ndo citou o volume de solugéo irrigadora que foi utilizado (KESKIN et
al., 2017).

A temperatura das solugdes irrigadoras nos grupos de crioterapia intracanal variou
de 1,5 a 5°C (ALHARTHI et al., 2019; AL-NAHLAWI et al., 2016; EMAD et al., 2021;
GUNDOGDU & ARSLAN., 2018; KARATAS et al.,, 2020; KESKIN et al., 2017;
NANDAKUMAR & NASIM., 2020; VERA et al., 2018; VIEYRA et al., 2018).
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A maioria dos estudos utilizou 0 método de irrigagao por pressao apical positiva, ou
seja, através de seringa manual e ponta aspiradora (ALHARTHI et al., 2019; EMAD et al.,
2021; GUNDOGDU & ARSLAN., 2018; KARATAS et al., 2020; KESKIN et al., 2017;
NANDAKUMAR & NASIM., 2020). Os outros trés estudos, utilizaram um sistema irrigacao
por pressdo apical negativa (EndoVac, Kerr Endo, Orange Country, CA, EUA)
(AL-NAHLAWI et al., 2016; VERA et al., 2018; VIEYRA et al., 2018).

Em geral, os estudos que foram citados acima utilizaram como grupo controle, em
comparagao ao grupo da crioterapia, os mesmos protocolos descritos para os grupos
experimentais, mudando apenas a temperatura das solugbes irrigadoras, para a
temperatura ambiente (ALHARTHI et al., 2019; AL-NAHLAWI et al., 2016; EMAD et al.,
2021; GUNDOGDU & ARSLAN., 2018; KESKIN et al., 2017; NANDAKUMAR & NASIM.,
2020; VERA et al.,, 2018; VIEYRA et al.,, 2018). Dessa forma, devido as variagdes
climaticas locais, € dificil definir a temperatura nas quais as solu¢des foram utilizadas, o
que pode representar um certo grau de viés entre os estudos. Apenas um estudo definiu a
temperatura de 25°C para utilizar como um grupo comparador em relagéo a crioterapia
intracanal (KARATAS et al., 2020).

Portanto, pode-se observar que diferentes técnicas e métodos de irrigagdo vem
sendo avaliados para aplicacdo da crioterapia intracanal. No entanto, a efetividade da
crioterapia em reduzir a dor e inflamacéo local pode ser afetada pelas diferengas no
emprego dessa terapia. Os métodos utilizados para a redugcdo e manutencdo da
temperatura das solugdes irrigadoras também foram variados, podendo afetar a eficacia
da crioterapia em reduzir a temperatura local nos tecidos perirradiculares. Sao
necessarios mais estudos clinicos para definir a técnica mais efetiva e confiavel para a

utilizagao clinica.

3.3 Eficacia da crioterapia intracanal na intervengao endodéntica

De modo geral, apesar dos diferentes estudos e técnicas citados acima, foi possivel
observar resultados vantajosos quanto a redugéo da dor pés-operatéria apds a aplicagao
de crioterapia intracanal. Para avaliar os estudos incluidos, foi levado em consideracao a
analise das técnicas utilizadas, métodos avaliativos da dor, situagao clinica da polpa,
quantidade de pacientes e incidéncia de dor.

Dentre os artigos obtidos nas buscas, foram identificados 9 ensaios clinicos
randomizados (ALHARTI et al., 2019; AL-NAHLAWI et al, 2016; EMAD et al., 2021;
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GUNDOGDU & ARSLAN., 2018; KARATAS et al., 2020; KESKIN et al.,, 2017,
NANDAKUMAR & NASIM., 2020; VERA et al.,, 2018; VIEYRA et al.,, 2018), em que
avaliaram aproximadamente 996 pacientes. A Tabela 1 descreve os objetivos, grupos
experimentais e controle, e principais conclusées de cada estudo incluido.

Dentre os ensaios clinicos randomizados, trés artigos avaliaram dentes com necrose
pulpar, sendo associada a periodontite apical aguda em dois artigos (EMAD et al., 2021;
VERA et al., 2018), e periodontite apical crénica no outro (KARATAS et al., 2020). Dentes
com polpas vitais foram avaliados por cinco estudos (AL-NAHLAWI et al., 2016;
GUNDOGDU & ARSLAN., 2018; KESKIN et al., 2017; NANDAKUMAR & NASIM., 2020;
VIEYRA et al., 2018). Dentre os estudos com polpa vital, foram incluidos dentes com
pulpite irreversivel sintomatica ou assintomatica (KESKIN et al., 2017; NANDAKUMAR &
NASIM., 2020), e dentes com periodontite apical aguda (GUNDOGDU & ARSLAN., 2018;
KESKIN et al., 2017). Apenas um artigo ndo descreveu o diagnodstico pulpar e
perirradicular dos dentes incluidos, apenas relatando que os pacientes estavam
assintomaticos (ALHARTI et al., 2019).

A avaliagao da dor pds-operatdria foi feita por meio de escalas de dor. Oito estudos
utilizaram uma escala visual analogica de 10 cm para avaliar a dor (ALHARTHI et al.,
2019; EMAD et al., 2021; GUNDOGDU & ARSLAN., 2018; KARATAS et al., 2020;
KESKIN et al., 2016; NANDAKUMAR & NASIM., 2020; VERA et al., 2018; VIEYRA et al.,
2018). E um estudo utilizou além da escala visual analdgica de 10 cm, a escala verbal (AL
NAHLAWI et al., 2016). A dor pos-operatoria foi avaliada dentro de diferentes periodos
pelos estudos incluidos, variando de 6 horas a 7 dias (ALHARTI et al.,, 2019;
AL-NAHLAWI et al, 2016; EMAD et al., 2021; GUNDOGDU & ARSLAN., 2018; KARATAS
et al., 2020; KESKIN et al., 2017; NANDAKUMAR & NASIM., 2020; VERA et al., 2018;
VIEYRA et al., 2018).

Dentro do periodo de 6 horas apdés o tratamento endodéntico, trés estudos
encontraram dor pos-operatdria significativamente menor quando foi utilizada a crioterapia
(AL-NAHLAWI et al., 2016; GUNDOGDU & ARSLAN, 2018; VERA et al., 2018), enquanto
um artigo ndo encontrou diferenga entre o grupo controle e o grupo com crioterapia
(ALHARTI et al., 2019). No periodo de 24 horas de pos-operatorio, seis estudos relataram
dor significativamente menor quando foi realizada a crioterapia (AL-NAHLAWI et al., 2016;
EMAD et al., 2021; GUNDOGDU & ARSLAN, 2018; KESKIN et al., 2017; NANDAKUMAR
& NASIM., 2020; VERA et al., 2018), enquanto trés artigos ndo encontraram diferenga
entre a crioterapia e o grupo controle (ALHARTI et al., 2019; KARATAS et al., 2020;
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VIEYRA et al.,, 2018). Apdos 48 horas da terapia endodéntica, apenas trés artigos
observaram menor dor pds-operatoria quando foi utilizada a crioterapia (AL-NAHLAWI et
al., 2016; EMAD et al., 2021; NANDAKUMAR & NASIM, 2020), enquanto outros quatro
estudos nao encontraram diferenga em relagdo ao grupo controle (ALHARTI et al., 2019;
KARATAS et al., 2020; KESKIN et al., 2017; VIEYRA et al., 2018). Apos 72 horas, trés
artigos observaram dor pds-operatéria menor com a crioterapia (EMAD et al., 2021;
GUNDOGDU & ARSLAN, 2018; VERA et al., 2018), enquanto outros dois artigos nao
identificaram diferenga quando comparada ao grupo controle (KARATAS et al., 2020;
VIEYRA et al.,, 2018). No periodo de 7 dias apds o procedimento, a crioterapia
demonstrou menor dor pds-operatdria que o grupo controle em dois artigos (EMAD et al.,
2021; GUNDOGDU & ARSLAN, 2018), enquanto dois outros estudos ndo encontraram
essa diferenca (AL-NAHLAWI et al., 2016; KARATAS et al., 2020).

Nao foi possivel identificar um padrdo da ocorréncia de dor pdés-operatéria em
relagdo ao diagndstico pulpar, sendo observada na maioria dos estudos uma redugéo
consideravel da dor pos-operatoria apos as 72 horas iniciais, independente do estado de
vitalidade pulpar (ALHARTI et al., 2019; AL-NAHLAWI et al, 2016; EMAD et al., 2021;
GUNDOGDU & ARSLAN., 2018; KARATAS et al.,, 2020; KESKIN et al.,, 2017;
NANDAKUMAR & NASIM., 2020; VERA et al., 2018; VIEYRA et al., 2018).

Foram identificadas 4 revisdes sistematicas publicadas sobre o efeito da crioterapia
intracanal na dor pos-operatdria, em dentes submetidos a tratamento endodéntico. No
geral, estes artigos concluiram que a crioterapia intracanal é efetiva para a redugao da dor
pos-operatoria, principalmente dentro das primeiras 24 horas apos a terapia endodéntica
(AIMOHAIMEDE & AI-MADI., 2021; MONTEIRO et al., 2021; SADAF et al., 2020 ).

Neste aspecto, o estudo de Hespanhol et al., (2022) avaliou separadamente dentes
com periodontite apical aguda, e dentes com os tecidos perirradiculares saudaveis, e
encontrou eficacia da crioterapia na redug¢ao da dor pds-operatoria apenas nos casos com
patologia perirradicular associada. No entanto, é consenso entre os autores que a
evidéncia cientifica ainda € muito limitada, e mais ensaios clinicos sdo necessarios para
identificar a efetividade da crioterapia intracanal, e validar a melhor técnica para a
aplicagdo clinica (AIMOHAIMEDE & AI-MADI., 2021; HESPANHOL et al., 2022;
MONTEIRO et al., 2021; SADAF et al., 2020).

Cinco estudos, indicaram o uso de analgésicos, sem especificar qual, e observaram
a menor necessidade da sua ingestdo combinados a crioterapia, ja que a crioterapia
obteve boa redugao da dor pos operatoria (ALHARTI et al., 2019; KARATAS et al., 2020;

14



NANDAKUMAR & NASIM., 2020; VERA et al., 2018; VIEYRA et al.,, 2018). Um deles
indicou a utilizacdo de analgésicos, mas nenhum grupo teve necessidade de usa-los
(KESKIN et al., 2017). Trés estudos indicaram ibuprofeno em caso de dores severas
(AL-NAHLAWI et al., 2016; GUNDOGDU & ARSLAN., 2018; VERA et al., 2018), em que
no estudo de Al-Nahlawi et al. (2016) os pacientes que fizeram o uso do analgésico foram
excluidos.

O estudo de Gundogdu e Arslan (2018) foi o uUnico realizado com objetivo de
comparar a crioterapia intracanal, intraoral e extraoral na redu¢do da dor pds operatéria.
O estudo avaliou molares com periodontite apical sintomatica. Os grupos controle,
crioterapia intraoral e crioterapia extraoral foram divididos e seguidos do mesmo protocolo
de irrigacado intracanal com solugdo salina em temperatura ambiente e no grupo da
crioterapia intracanal, a irrigagao intracanal foi feita com solugéo salina fria a 2,5°C. O
grupo intra oral recebeu cubos de gelo envoltos por gaze na face vestibular do dente e o
grupo extra oral realizou a aplicagdo de saco de gelo envolto por duas folhas de papel
toalha na face por 30 minutos. Os resultados do estudo indicaram que os niveis de dor
pos-operatoria e de dor a percussao foram significativamente mais baixos nos grupos de
crioterapia intracanal, intraoral e extraoral do que no grupo controle e o grupo controle
teve maior ingestdo de analgésicos do que os demais. No entanto, ndo houve diferenga
entre os diferentes tipos de crioterapia (GUNDOGDU & ARSLAN., 2018).

Alguns estudos, relataram o uso da técnica de irrigacao por presséo apical negativa,
ou seja, através do dispositivo chamado EndoVac. A aplicagdo da solugéo irrigadora fria
foi realizada através de uma ponta de irrigagédo, que despeja a solugdo na camara pulpar,
€ a microcanula de aspiragao posicionada no tergo apical, até o comprimento de trabalho
(ALNAHLAWI et al., 2016; ; VERA et al., 2018; VIEYRA et al., 2018). O mecanismo de
utilizacdo desse método de irrigacdo tem sido associado a menor incidéncia de dor
pos-operatoria, possivelmente devido a menor possibilidade de extravasamento de
solucgdo irrigadora para os tecidos perirradiculares (GONDIM JR et al., 2010).

Desse modo, esse diferencial durante o protocolo de irrigagao resultou em completa
eliminacao da dor pos-operatoéria no periodo de 6 horas , quando associado a crioterapia
intracranal (AL NALAHWI et al., 2016). Essa reducéo da dor, pode ser associada tanto
aos efeitos fisioldégicos da crioterapia, quanto a possivel redugédo bacteriana nos tecidos
periradiculares, e a menor extrusdo apical de debris e solugao irrigadora (FAYYAD et al.,
2020; GONDIM JR et al., 2010; VERA et al., 2015). Nesse sentido, nos estudos de Vieyra

et al. (2018) e Vera et al. (2018), a redugao da dor pds operatoria foi efetiva nos grupos
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em que associaram a irrigagao por pressao negativa com a crioterapia intracranal, mas o
uso desse método de irrigagdo nao foi relatado como um diferencial para obtengao deste
resultado, e sim como uma forma de reduzir vieses advindos de possiveis complicacdes
associadas a irrigagdo com pressao apical positiva.

Um estudo avaliou o efeito da crioterapia intracanal na dor pds operatéria € na
expressao da interleucina-6 (IL-6), como marcador do nivel de inflamacéo, em dentes com
periodontite apical sintomatica. Os niveis de IL-6 foram avaliados pelo método de RT-PCR
(Real-time polymerase chain reaction), apos colheita de fluido periapical em cone de
papel estéril apés o preparo quimico-mecanico. Os autores avaliaram a irrigagdo com
hipoclorito de sddio a temperatura ambiente, em comparacéo a crioterapia intracanal com
hipoclorito de sddio ou solugao salina. Os resultados apresentados foram eficazes tanto
na redugao da dor quanto na inflamagao p6s endodontia (EMAD et al., 2021).

Portanto, foi possivel observar a reducdo da dor pds operatéria na maioria dos
estudos que utilizaram crioterapia intracanal, em comparagcdo com outros grupos
observados. Nos estudos citados acima, nota-se que com a utilizagdo da crioterapia
consequentemente a reducao do uso de analgésicos foi proporcional. Dessa forma, o uso
da crioterapia intracanal apresenta alguns beneficios como baixo custo, facil aplicagao,
baixa ocorréncia de infecgdes, além de ser uma técnica bem acolhida pelos pacientes
(ALLAN et al., 2022; FARAH & SAVAGET., 2006). Dentre outras vantagens, assim como
na dor, ela reduz a formagao de edema e consequentemente da inflamagao, permitindo
uma reparagao perirradicular mais rapida (FAYYAD et al., 2020).

De modo geral, a revisao de literatura sobre crioterapia intracanal apds tratamento
endodoéntico revela resultados promissores em relagao ao controle da dor operatoria e a
reducdo da inflamacado. No entanto, diante das limitacbes e implicagdes clinicas,
sugere-se que futuras pesquisas se concentrem em aprofundar o conhecimento sobre a
aplicagdo da crioterapia intracanal, a fim de otimizar os protocolos de tratamento. E
interessante também, novas pesquisas com diferentes abordagens terapéuticas. Da
mesma forma, é necessario investigar os efeitos a longo prazo da crioterapia intracanal e
sua influéncia na taxa de sucesso dos tratamentos endodoénticos, com o objetivo de
estabelecer evidéncias mais elaboradas sobre a eficacia e a aplicabilidade clinica da

técnica.
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Tabela 1. Caracteristicas dos artigos incluidos na revisao de literatura.

Autor(ano)

Objetivo

Metodologia

Conclusao

Alharti et al., 2019

Avaliar o efeito da solugdo salina
normal em temperatura ambiente e
fria como irrigacdo final na dor
pos-endoddntica e comparar o nivel
de dor pés-endoddntica entre os
diferentes protocolos.

Grupo 1: grupo de crioterapia;
Grupo 2: grupo de solugédo salina
normal em temperatura ambiente;
Grupo 3: grupo controle.

Em que os pacientes foram
solicitados a preencher o)
questionario VAS e registrar sua dor
pos-endodbntica em 6, 24 e 48
horas.

A lavagem final do canal com
solugdo salina, fria ou em
temperatura ambiente, foi eficaz
para controlar a dor
pos-endodéntica. Isso pode ser
promissor como um passo essencial
no tratamento endodéntico para
reduzir a dor pés-endoddntica. A
solugdo salina em temperatura
ambiente como irrigacdo final
mostrou resultados comparaveis a
crioterapia intracanal.

Almohaimede & Al-Madi, 2021

Esta pesquisa teve como objetivo
avaliar a eficacia da terapia fria
intracanal na redugdao da dor

Grupos experimentais:
apresentaram uma reducido na dor
pos-operatoria em 6 horas.

Uma maior qualidade de evidéncia a
partir de mais ensaios clinicos é
necessaria.

pos-operatéria em  tratamentos
endoddnticos.
Al-Nahlawi et al., 2016 Avaliar o efeito da crioterapia Grupo I: Nenhuma irrigagédo A dor pods-endodontica apresentou

intracanal com irrigagdo por pressao
negativa (EndoVac) na  dor
pos-endodOntica apds tratamento
endoddbntico vital em sessdo Unica
(RCT).

adicional foi aplicada (controle).
Grupo II: Foram irrigados 20 mL de
soro fisioldgico em temperatura
ambiente durante 5 minutos com
EndoVac.

Grupo llI: foram irrigados 20 mL de
soro fisioldgico 2 a 4°C gelado
durante 5 minutos com EndoVac.

valores mais elevados apds 6 horas
de tratamento e reduziu para quase
zero ap6s 1 semana. A crioterapia
intracanal eliminou clinicamente a
dor pds-endodbntica. A pressao
negativa reduziu a dor
pos-endodéntica apdés 6 horas de
tratamento.
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Autor(ano)

Objetivo

Metodologia

Conclusao

Emad et al., 2020

Avaliar o efeito da crioterapia
intracanal na dor pds-endodéntica e
na expressao da interleucina-6 (IL-6)
em dentes com periodontite apical
sintomatica.

Grupo | (controle): hipoclorito de
sédio (NaOCIl) a 5% a temperatura
ambiente (RT) foi utilizado durante a
instrumentacdo e o enxaguamento
final.

Grupo 1l: NaOCI 5% frio (2°C-5°C)
foi usado durante o procedimento do
canal radicular.

Grupo Illl: 5% de NaOCI a
temperatura ambiente durante a
durante a instrumentacao, enquanto
0 enxaguamento final foi de 20 mL
de NaOCI 5% frio (2°C-5°C).

Grupo IV: NaOCl a 5% a
temperatura ambiente durante a
instrumentacdo, seguido de 20 mL
de solugao salina gelada (2°C-5°C).

Todos o0s protocolos de irrigacao
com crioterapia intracanal
resultaram em menores niveis de
dor pos-operatoria e a expressao de
IL-6 do que o grupo de controle.

Fayyad et al., 2020

O objetivo deste artigo de revisao foi
discutir o conceito de crioterapia,
seu mecanismo, efeito fisioldgico e
suas diferentes aplicagbes no
campo da endodontia.

Com base nos dados recolhidos, 32
estudos abordaram o efeito
fisioldgico da crioterapia, 10
centraram-se na ilustragdo de uma
aplicagao diferente da crioterapia
durante o tratamento dos canais
radiculares e 36 diziam respeito ao
efeito do tratamento criogénico nos
instrumentos endodénticos.

Pode-se concluir que a crioterapia é
um método complementar simples e
barato para minimizar a dor
pos-operatéria em casos de
periodontite apical sintomatica e
para controlar a hemorragia pulpar
durante a terapia pulpar vital. Sem
duvida, é também uma medida
indispensavel para controlar o
inchago e a dor pds-cirurgica apos a
cirurgia endodéntica.
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Autor(ano)

Objetivo

Metodologia

Conclusao

Gundogdu & Arslan, 2018

O objetivo do estudo foi avaliar os
efeitos da crioterapia intracanal,
intra-oral e extra-oral na dor
pos-operatoria em dentes molares
com periodontite apical sintomatica.

Grupo 1: controle sem aplicacao de
crioterapia

Grupo 2: aplicagao de crioterapia
intracanal

Grupo 3: aplicagdo de crioterapia
intra-oral

Grupo 4: aplicagao de crioterapia
extra-oral.

Dentro das limitagbes do estudo,
todas as aplicagdes de crioterapia
(intracanal, intra-oral e extra-oral)
resultaram em niveis mais baixos de
dor pos-operatéria e em pontuagoes
mais baixas de VAS de dor a
percussao, em comparagao com as
do grupo de controle.

Hespanhol et al., 2022

Este estudo teve como objetivo
avaliar a eficacia da irrigacao final
com solugdo salina fria apdés o
tratamento endoddntico em
comparagao com solugao salina em
temperatura ambiente no controle da
dor pos-operatdria apoés o]
tratamento endoddntico.

Qito estudos foram incluidos na
sintese qualitativa. A crioterapia
intracanal favoreceu a redugao da
dor pds-operatdria na revisao
sistematica. Quatro estudos foram
incluidos em metanalises. A
metanalise mostrou que a
crioterapia intracanal reduziu a dor
pos-operatoria em dentes com
periodontite apical sintomatica (PAS)
em 24 horas.

A crioterapia intracanal foi eficaz na
redugdo da dor pds-operatdria apds
o tratamento endoddntico em dentes
com PAS.

Karatas et al., 2021

Avaliar o efeito da irrigacao final dos
canais radiculares com solugao de
NaOCI em diferentes temperaturas
no nivel de dor pés-operatéria e na
atividade antimicrobiana.

Grupo 1: irrigagdo com NaOCI 2°C.
Grupo 2: Irrigagdo com NaOCI 25°C
Grupo 3: Irrigacdo com NaOCI 45°C

Concluimos que a irrigagdo final
com NaOCl em diferentes
temperaturas resulta em eficacia
antibacteriana semelhante. A
irrigacéo final com NaOCI frio (2°C)
é melhor do que NaOCI 45°C
quando comparamos 0s niveis de
dor pés-operatéria.
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Autor(ano)

Objetivo

Metodologia

Conclusao

Keskin et al., 2017

O objetivo deste estudo foi avaliar o
efeito da irrigacdo salina fria a 2,5°C
como irrigante final na dor
pos-operatoria apds o tratamento de
canal de dentes com polpas vitais
em uma unica visita.

Grupo 1: grupo de controle

Grupo 2: grupo de crioterapia

O resultado desta investigacéo
indica que a irrigagéo salina fria a
2,5°C como irrigante final pode
resultar numa redugéo significativa
dos niveis de dor pos-operatoria em
comparag¢ao com o grupo de
controle.

A crioterapia € uma opgao simples,
econdbmica e nao toxica para o
controle da dor pds-operatéria no
tratamento do canal radicular numa
Unica consulta.

Keskin et al., 2019

Avaliar o efeito da crioterapia
intracanal na resisténcia a fratura de
dentes tratados endodonticamente.

Grupo 1: grupo controle: solugao
salina estéril em temperatura
ambiente.

Grupo 2: grupo de crioterapia: foram
irrigados com 20 mL de solugao
salina estéril fria (2,5 °C), que foi
entregue com um sistema EndoVac
por 5 min.

A aplicagéo de crioterapia intracanal
como irrigante final reduziu a
resisténcia a fratura vertical de
raizes preparadas quando
comparadas ao grupo controle.

Mandras et al., 2013

O objetivo desta investigacdo era
avaliar a reducdo bacteriana
intracanal por tratamento criogénico
utilizando um instrumento dentario
equipado com uma conduta e ligado
a uma fonte de fluido criogénico.

Grupo 1: 35 raizes irrigadas com 2
ml de uma solugao de hipoclorito de
sédio a 5% (NaOCl).

Grupo 2: 35 raizes irrigadas com 2
ml de uma solugao de NaOCl a 5%
e posteriormente tratadas com crio.
Grupo 3: 10 raizes irrigadas com 2
ml de solugao salina, mais controlos
positivos e negativos.

O criotratamento parece ter um
efeito maior na redugao de bactérias
em comparagao com uma irrigacao
padrdo de NaOCIl. O potencial
interessante do criotratamento deve
ser mais investigado através de
estudos clinicos destinados a
estabelecer um  protocolo de
irrigagao correto.
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Autor(ano)

Objetivo

Metodologia

Conclusao

Monteiro et al., 2020

Avaliar a influéncia da aplicacdo da
crioterapia  intracanal na dor
pos-operatéria apos o tratamento
endodéntico.

Grupo 1: Crioterapia

Grupo 2: Controle

Os individuos tratados com
crioterapia apresentaram médias
menores de dor pés-endoddntica do
que os controles, 6 e 24 horas apos
o tratamento endodéntico. Apds 48 e
72 horas, ambos o0s grupos
demonstraram médias semelhantes
de dor pés-endodéntica.

Com base nas evidéncias limitadas
de qualidade, a aplicacdo da
crioterapia intracanal reduziu a dor
pos-operatoria endoddntica apds 6 e
24 horas. Novos ensaios clinicos
sS40 necessarios para apoiar 0
resultado desta revisdo. Importancia
clinica.

Nandakumar & Nasim, 2020

O objetivo deste estudo foi avaliar e
comparar o efeito do hipoclorito de
sodio criotratado intracanal e do
hipoclorito de sédio a temperatura
ambiente na dor pds-operatéria apos
o tratamento do canal radicular.

Grupo A: NaOClI normal a
temperatura ambiente.
Grupo B: NaOCI criotratado
(2°C-4°C).

A crioterapia pode ser utilizada
como uma técnica facil e econémica
para controlar a dor pds-endodéntica
na pratica clinica diaria.

Sadaf et al., 2020

Avaliar o efeito da crioterapia
intracanal na dor pds-operatoria
apos o tratamento do canal radicular
em pacientes com patologia pulpar e
perirradicular.  Incluindo ensaios
clinicos randomizados com adultos,
tendo como principal resultado a
intensidade da dor pds-operatoria
medida com escala validada.

Grupo 1: Crioterapia

Grupo 2: Controle.

Comparado com o grupo controle, a
crioterapia intracanal reduziu
significativamente a dor
pos-operatéria em 6 horas e 24
horas apds o procedimento. Nao
houve efeito significativo sobre a dor
em 48 e 72 horas e 7 dias apés o
procedimento.

Conclui-se que ha evidéncia de
qualidade moderada sugerindo que
a crioterapia intracanal (ou seja,
utilizando irrigacdo com solugao
salina fria como irrigante final) reduz
significativamente a intensidade da
dor em 6 e 24 horas apds o
tratamento do canal radicular.
Porém, sado necessarios futuros
ensaios clinicos para avaliar a
eficacia da crioterapia intracanal.
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Autor(ano)

Objetivo

Metodologia

Conclusao

Vera et al., 2015

O objetivo do presente estudo foi
validar uma nova metodologia para
reduzir e manter a temperatura da
superficie externa da raiz durante
pelo menos 4 minutos.

Grupo controle: Intervengdo com
hipoclorito de sédio a 5% e depois
solugao salina fria a 2,5°C.

Grupo experimental: com hipoclorito
de sodio a 5% e solugao salina fria a
2,5°C.

A utilizacdo de solugdo salina fria
como irrigante final reduziu a
temperatura da superficie externa da
raiz em mais de 10°C e manteve-a
durante 4 minutos, o que pode ser
suficiente para produzir um efeito
anti-inflamatorio local nos tecidos
perirradiculares.

Vera et al., 2018

Avaliar se a irrigagdo controlada
com soro fisiolégico frio poderia
resultar numa menor incidéncia e
intensidade de dor pds-operatoria
em pacientes com necrose pulpar e
periodontite apical sintomatica.

Grupo experimental:

Recebeu uma irrigagao final com 20
ml de solugao salina estéril e fria
(2,5°C) aplicada no comprimento de
trabalho com uma microcanula
Endovac estéril e fria (2,5°C) (Kerr
Endo, Orange Country, CA) durante
5 minutos.

Grupo controle:. O mesmo protocolo
foi utilizado com solugao salina a
temperatura ambiente.

A crioterapia reduziu a incidéncia de
dor poés-operatéria e a necessidade
de ingestdo de medicamentos em
pacientes com diagnéstico de polpa
necrética e periodontite apical
sintomética.

Vieyra et al., 2019

O objetivo deste ensaio clinico foi
avaliar se a irrigacéo controlada com
trés diferentes regimes de irrigacéo
com diferentes temperaturas
resultaria na redugdo da dor
pos-endodéntica apds o tratamento
de canal radicular (RCT) em sessao
Unica.

Grupo experimental: Todos os
canais foram limpos e moldados
com instrumentos Reciproc, e foram
usados com um micro motor. A
irrigacéo final foi feita com 17% de
EDTA frio (4°C, 2,5°C e temperatura
ambiente) e 10 mL de solucéo salina
gelada.

A abordagem tanto na selegdo dos
pacientes participantes do estudo
quanto na analise dos dados deste
ensaio clinico randomizado permite
concluir que a crioterapia é um
auxiliar dos procedimentos clinicos
para limpar e moldar os canais para
reduzir a ocorréncia de dor
pos-endododntica e a necessidade de
medicagdo em pacientes com
diagnéstico de polpa vital.
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4 CONCLUSAO

Esta revisao de literatura permitiu constatar que a crioterapia intracanal apresenta
diversas vantagens e é uma técnica de baixa toxicidade e de custo acessivel, tanto para o
paciente quanto para o profissional, mas segue como um complemento a outros meios de
reducdo da dor na busca de resultados mais eficientes para controle pds-operatério de
terapias endodoénticas.

A maioria dos estudos notou a redugao da dor pos-operatoria quando foi realizada a
irrigagcdo com solugdes irrigadoras entre 1,5 a 5°C, mesmo diferindo nas situagdes
clinicas e solugdes irrigadoras utilizadas. Além disso, a aplicagdo de crioterapia intracanal
possivelmente reduz a inflamagao periapical, favorecendo o conforto pds-operatério e
reparo perirradicular mais rapido.

Porém ficou clara a necessidade de obter mais evidéncia sobre a crioterapia
intracanal, a fim de aprofundar nossa compreensdo dos fatores envolvidos na dor
pos-tratamento endoddntico, e aprimorar sua aplicagao clinica, que até entdo apresenta
resultados promissores, e facilidade de aplicagao. Novas evidéncias cientificas poderao
contribuir significativamente para consolidar a técnica como uma opgéo confiavel e bem

fundamentada para o controle da dor pés-operatéria em tratamentos endodénticos.
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