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RESUMO

Na literatura encontramos diversos tipos de pinos intraradiculares, que sao
usados como retentores em dentes que tém perda de parte de sua estrutura, com o
objetivo de conseguir a retencédo do material restaurador. Este trabalho tem como foco

principal a descrigéo sobre a utilizagao dos pinos de fibra de vidro.

A remocdo dos pinos de fibra de vidro, como muitos procedimentos
odontologicos é uma forma de sanar um resultado insatisfatorio. Para realizacao

desse procedimento, encontramos na literatura diversas formas.

Na maioria das vezes esse tipo de eventualidade ocorre em virtude de uma
indicacao de retratamento endododntico. Contudo, a opcéo de remocéao de retentores
intracanal pode tornar-se desafiador.

Esse tipo de procedimento torna-se relevante na odontologia, frequentemente
realizado para substituir, reparar ou em casos de retratamentos endododnticos. Esses
pinos sdo comumente utilizados para fortalecer estruturas dentarias comprometidas.
A necessidade de tal procedimento pode surgir devido a fraturas, falhas nas

restauracées ou mudancas no plano de tratamento.

O processo exige precaucdes especificas para se evitar danos ao dente e
tecidos circundantes. Diversos métodos podem ser empregados, incluindo o uso de
brocas especificas, Endoguide e Ultrassom. A escolha depende das caracteristicas

do pino, da situacao clinica e das preferéncias do profissional.

A literatura cientifica oferece uma variedade de estudos sobre as técnicas de
remocdao de pinos de fibra de vidro, avaliando-se aspectos como eficicia, seguranca
e impacto nos tecidos dentarios. A constante evolucdo de materiais e técnicas

influencia esse campo, buscando abordagens menos invasivas e mais eficientes.

Em sintese, a remocéao de pinos de fibra de vidro € uma parte crucial da pratica
odontologica, exigindo cuidado e conhecimento especializado para preservar a
integridade dentéria. O procedimento visa proporcionar resultados bem-sucedidos em

intervencdes restauradoras e endodonticas.



O presente estudo tem como objetivo buscar na literatura especializada os
protocolos mais utilizados para remocéo de pinos de fibra de vidro, bem como suas

variacoes.

Palavras-chaves: Remocao, pinos intratadiculares, pino de fibra de vidro.



ABSTRACT

In the literature we find different types of intraradicular posts, which are used
as retainers in teeth that have lost part of their structure, with the aim of achieving

retention of the restorative material. This work has as its main focus the fiberglass

pin.

Removing fiberglass posts, like many dental procedures, is a way to remedy
an unsatisfactory result. To carry out this procedure, we find several ways in the

literature.

Most of the time this type of eventuality occurs due to an indication for
endodontic retreatment. However, the option of removing intracanal retainers can

become challenging.

This type of procedure becomes relevant in dentistry, often performed to
replace, repair or adjust endodontic restorations. These posts are commonly used for
strengthening compromised tooth structures. The need for such a procedure may

arise due to fractures, failed restorations or changes in the treatment plan.

The process requires specific precautions to avoid damage to the teeth and
surrounding tissues. Several methods can be employed, including the use of
specialized drills, Endoguide and Ultrasound. The choice depends on the
characteristics of the pin, the clinical situation and the professional's preferences.

The scientific literature offers a variety of studies on fiberglass pin removal
techniques, evaluating aspects such as effectiveness, safety and impact on hidden
tissues. The constant evolution of materials and techniques influences this field,
seeking less invasive and more efficient approaches.

In summary, fiberglass post removal is a crucial part of dental practice, requiring care
and specialized knowledge to preserve tooth integrity. The procedure aims to provide

successful results in restorative and endodontic interventions.



The present study aims to search the specialized literature for the most used

protocols for removing fiberglass posts, as well as their variations.

Keywords: Removal, intradicular pins, fiberglass pin.
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1. INTRODUCAO E FUNDAMENTACAO TEORICA

De acordo com Braga et al.2012 eventualmente o cirurgido dentista, em sua
clinica diaria, sera exposto a necessidade da remogéao de pinos intrarradiculares. Na
maioria das vezes esse tipo de eventualidade ocorre em virtude de uma indicacéo de
retratamento endodontico. Contudo, a opcéo de remocao de retentores intracanais
pode tornar-se desafiador.

Garrido et al.20041 levam em consideracéo que a remoc&o de pinos intracanais
por razbes endoddnticas é um procedimento comum na pratica clinica odontolégica,
uma vez que devido ao surgimento de lesBes periapicais, 0S retentores
intrarradiculares precisam ser removidos para que se possa realizar um retratamento
endodontico. Levando-se em consideracéo que dependendo do caso, outra alternativa
a cirurgia parendodéntica. Contudo deve-se considerar as condi¢cdes sistémicas,
anatbmicas e traumatoldgicas relacionadas a opc¢do cirargica, devem ser
consideradas e avaliada. O retratamento endoddntico com menos traumas deve ser a

primeira opgao.

De acordo com a literatura existe variados tipos de retentores intracanais,
comoos metalicos fundidos, utilizados ha décadas, porém na atualidade existem no
mercado diversos sistemas de pinos pré-fabricados, entre eles os reforcados por
fibras de quartzo, silica ou vidro embebidas em matriz de resina epoxica ou metacrilato
(BISPO L. 2009).

Calabro, et al.(2019) citam que mesmo que iniUmeras vantagens dos pinos preé-
fabricados em fibra de vidro sejam notorias, a necessidade de uma futura remocéo
nao pode ser descartada. Em situacdes em que exista uma inadequacgéo do ponto de
vista biomecéanico, bem como a presenca de lesdes periapicais e tratamentos
endododnticos insatisfatérios, sdo motivos que indicariam a remocgéo de retentores e
qualquer desatencdo na técnica pode comprometer a estrutura dentaria

remanescente, com risco de fratura ou perfuragéo radicular.

De acordo com Braga, et al. 2012 a remocao dos pinos de fibra de vidro intra-

canais vem sendo extremamente estudada ao longo dos anos, e sabe-se que a



técnica ideal para remover esses retentores € aquela que proporcione a minima
remocao de estrutura dentaria possivel, com baixo risco de fratura e perfuracao,
devendo ser simples e de rapida execucao. Diversas técnicas e dispositivos tém sido
indicados para remocéo de pinos de fibra de vidro, dentre eles, ultrassom, endoguide

ou kit de brocas.

Braga, et al.2012 citam que varios estudos sobre pinos de fibra de vidro
permitiram uma avaliacdo dos protocolos mais utilizados para a sua remog¢ao. Apesar
de alguns pinos de fibra de vidro possuirem kits de brocas especificas para a sua
remocao, pelo desgaste na maiorias dos casos, existem fatores de risco que o
cirurgido dentista enfrenta ao se deparar com alguns casos, como, pinos de origem
desconhecida, dificuldade de iluminacgéo, irrigacdo e até mesmo a coloracdo

transparente dos pinos sao fatores que dificultam a sua eventual remocao

O presente estudo tem como objetivo buscar na literatura especializada os
protocolos mais utilizados para remocéo de pinos de fibra de vidro, bem como suas
variacdes. Influenciando mais estudos sobre o assunto, com o objetivo de melhorar

um procedimento muito utilizado na prética clinica, e com muitos relatos de falhas.



2. OBJETIVOS
2.1. OBJETIVO GERAL

Discorrer uma revisao sistematica de literatura sobre as formas de remocao de pinos

de fibra de vidro intra-radiculares;

2.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

Apresentar as diferentes formas de remocao dos pinos de fibra de vidro intra-canais;

Abordar o uso do ultrassom, endoguide e kit de brocas.



3. METODOS
3.1. Tipo de pesquisa — trabalho exploratério e descritivo, feito com intuito de

caracterizar o problema inicial e analisar o mercado;

3.2. Observacao dos fatos como eles decorrem,;

3.3. Revisdo de literatura: Familiarizacdo com os métodos de remocao dos
pinos de fibra de vidro
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4. REVISAO DE LITERATURA E DISCUSSAO

4.1 PINO DE FIBRA DE VIDRO

Dentes tratados endodonticamente geralmente apresentam perdas
significativas de estrutura coronaria,orrendo risco de fratura por perda dos tecidos
dentinarios, devido aremocdo extensa de tecido cariado, fratura coronaria extensa
sem afetar a raiz. Diante situacbes como essas, em 1990 foram criados e
desenvolvidos pinos em fibra de vidro. Esses pinos possibilitam o reforco do dente,
por meio de uma ancoragem intraradicular, dissipando e absorvendo a tenséo

causada por forcas mastigatorias. (MAZARO,2006).

Calabro, et al.(2019) citam que nos dias atuais os pinos de fibra de vidro
oferecem mais beneficios quando comparados a outros materiais. Apresentam o
mesmo médulo de elasticidade da dentina, alto nivel de desempenho clinico, estética

aceitavel e potencial para substituir pinos metélicos

Figura 1 - Tipos de pino de fibra de vidro
(Angelus, 2019.)

A figura 1 representa alguns exemplos dos modelos de pinos de fibra de vidro
disponiveis no mercado atual.

(1) EXTRACTO 1, cervical 1,4 mm, apical 0,7 mm, pino com dupla conicidade,
indicado para incisivos centrais, laterais e 2° pré-molar

(2) REFORPOST FIBRA DE VIDRO 3, cervical 1,5 mm, apical 1,1 mm, pino paralelo
serrilhado indicado para incisivoos centrais, caninos e 2° pré-molar

(3) EXTARCTOOR 3, cervical 2 mm, apical 1,1 mm, pino com dupla conicidade,
indicado para incisivos centrais jovens e caninos

(4) REFORPOST FIBRA DE VIDRO 2, cervical 2,3 mm, apical 0,9 mm, pino paralelo
serrilhado, indicado para incisivos laterais e centrais, 1° molar
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(5) SPLENDOR-SAP, Cervical 1 mm, Apical 1,40 mm Taper 0,08 mm, pino paralelo
com luva cobnica, indicado para todos os casos

(6) REFORPINN Universal, pino acessario cdnico, indicado para canais muito estreitos
ou muito amplos

(7) EXTRACTOR 0.5, Cervical 1,4 mm, Apical 0,5 mm, pino coom dupla coonicidade,
indicado para incisivos centrais, inferiors e canais mais atrésicos

(8) REFORPOST FIBRA DE VIDRO 1, Cervical 1,1 mm, Apical 0,7 mm, pino paralelo
serrilhado, indicado para incisivos laterais, superiores e inferiores, 1° pré-molar e
molars

(9) EXTRACTOR 2, Cervical 1,6 mm, Apical 0,9 mm, pino com dupla conicidade,
indicado para incisivos centrais, caninos e 2° pré-molar

(Angelus, 2019.)

Geralmente é indicada a utilizacdo dos pinos com intuito de restaurar a forma
e funcdo. Desde que seja selecionado o material corretamente e respeitando as
técnicas de cimentacdo do mesmo, aumenta-se a chance de sucesso clinico do
tratamento restaurador (MAZARO,2006).

Em contra partida, os pinos pré-fabricados de fibra de vidro podem causar
problemas quando as cavidades do dente sao largar ou irregulares. O motivo dessa
intercorréncia se da pelo modo que sao fabricados, de maneira padronizada.
(MAZARO,20086).

4.2 USO DO PINO DE FIBRA DE VIDRO
De acordo com (MENEZES,2009) é fundamental o uso de retentores
intraradiculares a fim de proporcionar melhores progndésticos em tratamentos

protéticos, pensando a longo prazo.

(MENEZES,2009) ainda afirma que é comum o uso de pinos de fibra de vidro
para reabilitacdo dentaria em casos de perda coronaria significativa. Tais dentes
devem ser tratados endodonticamente para receber os pinos intraradiculares.
Entretanto, levamos em consideracdo que pode haver a ocorréncia de uma falha
protética ou de um tratamento endodoéntico ndo satisfatorio, levando a necessidade
de remocéao do pino de fibra de vidro ja instalado. Remocéao essa, que deve ser feita
com bastante cuidado, pois esse processo pode fazer com que o dente sofra desgaste

extra, acesso inadequado do conduto e perfuracdo da raiz. Aa ilustracdo abaixo
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representa um exemplo do uso dos pinos de fibra de vidro mediante a perda de boa

parte de tecido dentario.

Figura 2 — Cimentacao do pino de fibra de vidro

Fonte: (ABREU, 2013, p.3)

A figura 2 representa o elemento 11 com perda significativa de estrutura
remanescente da parede mesial, causada por lesdo cariosa do mesmo, a imagem
apresenta 0 momento ap0s remocdo da lesdo cariosa, seguido de tratamento
endodontico, preparo do conduto para receber o pino de fibra de vidro e cimentacéo
do mesmo, justificada pela grande perda de estrutura remanescente da parede mesio-
vestibulo-palatina do elemento. (ABREU, 2013, p.3)

4.3 ULTRASSON PARA REMOC}AO DE PINOS DE FIBRA DE VIDRO

De acordo com (Nacimento 2011), o uso do ultrassom se tornou comum nas
diversas etapas do tratamento endodéntico e 0 mesmo se mostrou eficaz e facilitador
na execugao de procedimentos diversos, dentre eles, a remocao de pinos de fibra de
vidro.

O uso do ultrassom por cirurgides dentistas para remocao de retentores
intraradiculares € bastante indicado, devido a sua seguranca e garantia de

preservacao das estruturas dentarias e menor desgaste de paredes dentinarias. O uso
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dessa técnica € de facil aplicacdo além de fornecer ao paciente e ao profissional um

maior conforto durante o procedimento. (Osterkamp2016.)

Outra vantagem dessa técnica € a possibilidade de se usar em qualquer dente,
reduzindo a perda de estruturas dentaria, fraturas radiculares e probabilidade de
perfuracdes. A eficiéncia dessa técnica depende de fatores como o tipo de retentor,
cimento utilizado, didmetro do retentor e a adaptacdo do pino a parede do canal
radicular, além das pontas utilizadas e a poténcia do aparelho em relacdo a vibragédo
ultrassénica empregada sobre o ndcleo. (Osterkamp2016.)

Nacimento, et, al. (2019) concorda com os demais autores quando afirma que a
remocao de retentores intraradiculares atraveés do sistema ultrassénico € de escolha
preferencial, por ser considerado um meio simples, eficiente e seguro por nao
depender de forca mecanica contra as paredes da raiz dos dentes, evitando fraturas.

Soares et, al. (2009) afirmam que no uso do ultrassom na remocao de
retentores apresenta algumas desvantagens, sendo uma delas, a reducdo de sua
eficiéncia, uma vez que, tudo que é mecanico ou eletrdnico esta sujeito a apresentar
falhas.

Outras desvantagens citadas pelos autores é que no ultrassom possui um valor
mais elevado que outros instrumentos utilizados para o mesmo fim; risco ao atrito por
muito tempo, gerando calor 0 que € preocupante, pois pode causar danos ao
ligamento periodontal quando a temperatura atinge um ponto indesejado. (Zuolo, M.
L. et al.2016)

4.4 ENDOGUIDE PARA REMOQAO DE PINOS DE FIBRA DE VIDRO

(Chaves, H.G.S. et. Al, 2022) O EndoGuide é um dispositivo que combina
tecnologia avangada com necessidades clinicas para permitir a remoc¢do dos pinos.
Dentre as técnicas disponiveis para auxiliar na remocéo de pinos de fira de vidro, o
EndoGuide permite um preparo cavitario preciso, podendo ser realizado com
experiéncia minima pois promove baixas taxas de desvios e perfuracdes. Ele foi
projetado baseado em um planejamento tomogréfico prévio, escaneamento 3D e

impressao 3D para fornecer orientacéao tridimensional durante o processo de extragao
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dos pinos, permitindo ao cirurgido dentista obter uma visdo detalhada do canal
radicular juntamente com o pino a ser removido.

Ao usar o EndoGuide, € primeiro inserido o guia via oral e em posi¢cdo, com o
forame de insercdo da broca voltada para o dente em que esté instalado o pino, esse
acoplamento é feito de forma cuidadosa para permitir uma orientacéo precisa ao redor
do pino de fibra de vidro. Seu design facilita o acesso a areas dificeis, proporcionando
melhor controle durante a remocdo. Além disso, o seu protocolo minimamente
invasivo reduz consideravelmente o trauma nos tecidos circundantes. (Mendes,
S.T.O, 2018)

Uma das vantagens exclusivas do EndoGuide € a sua capacidade de guiar
diretamente os instrumentos de remocao, otimizando a eficiéncia do processo. Seu
uso pode reduzir o tempo cirargico, trazendo beneficios tanto para profissionais
guanto para pacientes (Mendes, S.T.O, 2018)

Estudos clinicos preliminares mostram resultados com o uso do EndoGuide,
destacando taxas de sucesso significativas na remocéo de pinos de fibra de vidro.
Além disso, a abordagem menos invasiva fornecida pelo guia contribui para uma
recuperacdo mais rapida e uma experiéncia mais confortdvel para o paciente.
(Osterkamp2016.)

No entanto, é importante reconhecer que, como qualquer inovacéo, o
EndoGuide apresenta desafios e limitagcdes. A experiéncia e habilidade do profissional
e a avaliagcdo criteriosa da situacdo clinica continuam sendo fatores criticos para o
sucesso desta técnica (Osterkamp2016.)

Na imagem a seguir podemos ver um exemplo de EndoGuide na remocéo de

pinos de fibra de vidro
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llustracdo 3 — EndoGuide em boca
(Machado, 2023)

Na ilustracéo 3, temos um exemplo do uso do EndoGuide na remocéo de pino
de fibra de vidro, a ilustragdo mostra o posicionamento do guia intraoral juntamente
com o local onde sera inserido a broca para remocéao do pino intraradicular (Parte mais
proeminente localizada na oclusal do incisivo central). (Machado, 2023)

Em conclusdo, a remocdo de pinos de fibra de vidro com o auxilio do
EndoGuide representa um notavel avanco na préatica clinica odontolégica quanto
referente a remocdo dos mesmos. Essa inovacdo oferece uma abordagem mais
precisa e menos invasiva comparada aos métodos tradicionais, o que redefine os
padrbes de exceléncia na area de procedimentos odontolégicos. (Mendes, S.T.O,
2018)

4.5 KIT DE BROCAS PARA REMOCAO DE PINO DE FIBRA DE VIDRO

O uso do kit de brocas na remocéo de pinos de fibra de vidro se destaca como
uma prética essencial na odontologia atual. A escolha das brocas deve ser feita
cuidadosamente, sendo de grande importancia a experiencia clinica do profissional
que realizara o procedimento, contribuindo assim para 0 sucesso em questao,
promovendo precisao e preservacédo de tecido, além de oferecer uma diversidade de
opcOes, permitindo ao profissional a escolha mais apropriada para cada caso. (Zuolo,
M. L. et al.2016)

Os kits de brocas sdo compostos por diferentes tipos, projetadas para atender

diferentes necessidades clinicas. Em geral sdo incluidas:

1- Brocas Guiadas: Feitas para perfuragfes precisas, diminuendo o risco de
danos aos tecidos.

2- Brocas Conicoflares: Indicadas para abrir espacos ao redor do pino,
permitindo a remocéo mais eficaz.

3- Brocas Especificas: para Pinos de Fibra de Vidro: Formas e materiais ideias
para remocao de pinos de fibra de vidro de maneira eficiente.

4- Brocas Ultrassdnicas: Minimamente invasivas

5- Brocas de Alta Rotacdo: Indicadas para remocdes mais rapidas pois

proporcionam velociadade e eficiéncia
(Zuolo, M. L. et al.2016)
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4.6 CONCLUSOES

Levando em consideracdo, os estudos atuais nos mostram os beneficios do
método EndoGuide para remocéao dos pinos de fibra de vidro. Os autores concluiram
gue esse protocolo é facil de se fazer uso, mas ao mesmo tempo as recomendacdes
de mais pesquisas sobre o assunto sdo enfatizadas para averiguacdo de maior
precisdo, confiabilidade e eficiéncia quando comparado a outros métodos
convencionais, em geral o guia se destacou pelo fato de proporcionar um tratamento
com curto intervalo de tempo se mostrando um procedimento seguro, com pouco
desgaste na estrutura do dente, que eventualmente diminui as chances de
rachaduras, desvios radiculares e perfuragdes. (Osterkamp 2016)

Comparando a remocédo do pino de fibra de vidro fazendo uso da técnica
ultrassénica em relacéo a técnica de perfuragdo com brocas, pode-se concluir que o
uso do ultrassom preserva mais estruturas dentarias do que as brocas. Porém, essa
técnica requer um procedimento com tempo mais longo em relacdo ao uso de brocas.
A conclusao deste estudo nos mostra que a associa¢cdo de uma broca metalica a um
aparelho ultrassonico foi o0 método mais eficaz. (Osterkamp 2016)

(Braga, et al.2012) Uma comparacao realizada entre os diferentes métodos
conclui que nenhum deles produziu resultados completamente satisfatorios. Os
estudos mostram que varios pontos devem ser levados em consideracgdo, séo eles,
duracédo do procedimento, tipo de pino utilizado que pode variar a quantidade de
dentina a ser removida durante o procedimento e o material de cimentacéo.

De acordo com os estudos presentes nesse trabalho, o EndoGuide se mostrou
promissor. A sua utilizacdo é destacada como simples, eficiente em tempo e seguro.
Porém os autores destacam a seu alto custo, por esse motivo ndo é muito empregado
na rotina clinica. A pesar disso, recomenda-se estudos adicionais que avaliem a
precisao, e eficiéncia dessa técnica comparada aos métodos tradicionais. (Braga, et
al.2012)

5. CONSIDERACOES FINAIS
Como analisado no estudo presente, nenhuma técnica de remocéo de pino de

fibra de vidro se mostrou completamente segura, apresentando desvantagens, como
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perfuracdes, tempo de tratamento prolongado, desgastes excessivos da dentina,
aguecimento dos tecidos e desvios radiculares, os resultados positivos foram
encontrados em sua maioria na utilizagcdo do EndoGuide. Refor¢co a necessidade de
mais estudos para determinar o sucesso dessa técnica, apesar de ter mostrado bons

resultados e se revelar promissora e segura.
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