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Resumo

Objetivo: Observar se existe concordancia entre os examinadores na interpretacéo de radiografias periapicais de controle
de tratamento endodontico, procurando avaliar o limite de obturacdo do canal radicular. Metodologia: Para tanto,
utilizaram-se 20 radiografias periapicais, das quais, 10 radiografias correspondiam ao pés-operatério imediato e 10
radiografias de controle, de 10 tratamentos endodénticos concluidos, realizados na Faculdade de Odontologia de
Pernambuco. Trés professores do curso de Especializacdo em Endodontia desta mesma instituicdo de ensino foram
questionados para avaliar as radiografias dos 10 tratamentos endodonticos e para responderam um questionario, com
relagdo aos referidos casos. A analise radiografica das obturaces dos canais radiculares foi realizada em condicGes
préprias para sua devida interpretacdo. Resultados: Referente a concordancia inter-examinadores, verificou-se que, em
relagdo a condicdo periapical, os examinadores 1 e 2 apresentaram uma coincidéncia em 50% dos casos, 0s
examinadores 1 e 3, em 60% e 0s examinadores 2 e 3, em 70%. No que se refere a concordancia relativa ao limite de
obturagdo do canal radicular, observou-se que os examinadores 1 e 2 concordaram em 100% dos casos e 0s
examinadores 1 e 3, e 2 e 3, em 90% dos casos. Proporcionando uma média de concordancia inter-examinadores de
60% na primeira avaliacdo e de 93,33% na segunda avaliacdo. Consideracdes finais: Baseado nos resultados obtidos,
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conclui-se que houve uma elevada concordancia entre os examinadores, principalmente devido a vasta experiéncia dos
profissionais.
Palavras-chave: Endodontia; Radiografia dentaria; Pesquisa em odontologia.

Abstract

Obijective: To observe whether there is agreement between the examiners in the interpretation of periapical radiographs
of endodontic treatment control, seeking to evaluate the limit of root canal filling. Methodology: For this, 20 periapical
radiographs were used, of which 10 radiographs corresponded to the immediate postoperative period and 10 control
radiographs, from 10 completed endodontic treatments, performed at the Faculty of Dentistry of Pernambuco. Three
professors from the Specialization Course in Endodontics of the same teaching institution were asked to evaluate the
radiographs of the 10 endodontic treatments and to answer a questionnaire regarding the referred cases. The radiographic
analysis of root canal fillings was performed under appropriate conditions for proper interpretation. Results: Regarding
the inter-examiner agreement, it was found that, in relation to the periapical condition, examiners 1 and 2 presented a
coincidence in 50% of the cases, examiners 1 and 3, in 60% and examiners 2 and 3, by 70%. Regarding the agreement
regarding the root canal filling limit, it was observed that examiners 1 and 2 agreed in 100% of the cases and examiners
1and 3, and 2 and 3, in 90% of the cases. Providing an average inter-examiner agreement of 60% in the first evaluation
and 93.33% in the second evaluation. Final considerations: Based on the results obtained, it is concluded that there was
a high agreement between the examiners, mainly due to the vast experience of the professionals.

Keywords: Endodontics; Radiography, dental; Dental research.

Resumen

Objetivo: Observar si existe concordancia entre los examinadores en la interpretacion de las radiografias periapicales
de control del tratamiento endodéntico, buscando evaluar el limite de obturacion del conducto radicular. Metodologia:
Para ello, se utilizaron 20 radiografias periapicales, de las cuales 10 radiografias correspondian al postoperatorio
inmediato y 10 radiografias de control, de 10 tratamientos de endodoncia concluidos, realizados en la Facultad de
Odontologia de Pernambuco. Se solicité a tres profesores del Curso de Especializacion en Endodoncia de la misma
institucién docente que evaluaran las radiografias de los 10 tratamientos de endodoncia y respondieran un cuestionario
sobre los casos referidos. El analisis radiografico de las obturaciones de los conductos radiculares se realiz6 en
condiciones adecuadas para su correcta interpretacion. Resultados: En cuanto a la concordancia entre examinadores, se
encontro que, en relacion a la condicion periapical, los examinadores 1 y 2 presentaron coincidencia en el 50% de los
casos, los examinadores 1y 3, en el 60% y los examinadores 2 y 3, por 70%. En cuanto a la concordancia en cuanto al
limite de obturacién del conducto radicular, se observé que los examinadores 1y 2 coincidieron en el 100% de los casos
y los examinadores 1y 3,y 2y 3, en el 90% de los casos. Aportando una concordancia interexaminador promedio del
60% en la primera evaluacion y del 93,33% en la segunda evaluacién Consideraciones finales: Con base en los
resultados obtenidos, se concluye que hubo una alta concordancia entre los evaluadores, principalmente debido a la
vasta experiencia de los profesionales.

Palabras clave: Endodoncia; Radiografia dental; Investigacion dental.

1. Introducéo

Na pratica diaria, o profissional baseia-se no exame clinico e no controle radiografico periédicos, posteriores ao
tratamento, para uma avalia¢do do sucesso ou fracasso do tratamento endodontico. A interpretacdo dos resultados obtidos através
do controle clinico-radiografico deve ser com muito rigor para evitar retratamento ou cirurgias perirradiculares desnecessarias
(Ito etal., 2010; Silva et al., 2021; Travassos et al., 2022). Com a constante evolu¢do técnica, cientifica e bioldgica no tratamento
dos canais radiculares, os indices de sucesso tém sido cada vez mais altos. Entretanto, por ser um tratamento relativamente
complexo, esta sujeito a falhas, acidentes e variados tipos de complicagfes em sua execucao clinica. (Alves-Silva et al., 2020).

No que tange as avaliagdes de sucesso ou fracasso realizadas por varios autores, pode-se afirmar que elas divergem
consideravelmente, talvez devido a variacdo dos critérios de analise empregados pelos pesquisadores, sendo mais utilizados os
critérios clinicos e radiograficos (Lopes et al., 2004). A analise radiografica como critério de avaliacdo de sucesso ou fracasso
de um tratamento endodontico é dependente de interpretacdo subjetiva e pode variar entre os observadores. (Gutmann, 1999;
Negreiros & Travassos, 2017).

Quando se leva em questdo exclusivamente a avaliagdo radiografica dos tratamentos endoddnticos, a grande maioria
dos estudos toma por base as condi¢Bes em que se encontra a obturacdo do canal radicular, principalmente o limite apical e a

condensacao do material obturador, procurando relaciona-los a presenga ou auséncia de lesao periapical (Odesj6 et al., 1990).
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Apesar das radiografias serem indispensaveis ao tratamento endoddntico e na determinagéo do sucesso, as limitagdes
da interpretacéo visual devem ser sempre consideradas (Gelfand et al., 1983), devido ao fato de ndo poderem ser interpretadas
com um grau de precisdo, predicdo ou objetividade. Embora existam tantas variaveis que interferem na interpretacéo, o exame
radiografico € o método de escolha no estudo dos resultados e do padrdo técnico de um tratamento endodontico (Leles, 2001).

Diante do exposto, esta pesquisa teve como objetivo observar se existe concordancia entre 0s examinadores na
interpretacdo de radiografias periapicais de controle de tratamento endod6ntico, procurando avaliar o limite de obturacdo do

canal radicular.

2. Metodologia

O presente estudo relaciona-se ao projeto intitulado “Anélise radiografica das medidas lineares obtidas durante as fases
de odontometria e obturagdo final de tratamento endodéntico”, que foi aprovado pelo Comité de ética em pesquisa da
Universidade de Pernambuco (167/06 CEP/UPE), na data de 04 de Setembro de 2006. Ademais, todos 0s pacientes ou
responséveis foram orientados a preencheram obrigatoriamente o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido para integrarem
a pesquisa.

O material consistiu em 20 radiografias periapicais de 10 tratamentos endodénticos da pesquisa de Travassos, 2002. As
radiografias foram realizadas pela técnica do paralelismo e processadas pelo método tempo-temperatura, filme insight, aparelho
de raios X Spectro Il da Dabi Atlante, padronizando-se, assim, as radiografias.

Trés professores do curso de Especializagdo em Endodontia da Faculdade de Odontologia de Pernambuco (FOP — UPE)
foram solicitados para avaliar as radiografias dos 10 tratamentos endod6nticos e para responder um questionério, com relacéo
aos referidos casos. O material consistiu na sele¢do aleatdria de 20 radiografias periapicais (10 radiografias do p6s-operatério
imediato e 10 radiografias de controle) de tratamentos endoddnticos concluidos, realizados na Faculdade de Odontologia de
Pernambuco (FOP — UPE). As radiografias foram analisadas individualmente quanto ao limite de obtura¢do do canal radicular.
A analise radiografica das obturac®es dos canais radiculares foi realizada em condigdes proprias para sua devida interpretagao,
em negatoscépio, utilizando-se uma Lupa Classic Magnifier — 8750G, com 50 milimetros de didametro e uma magnitude de 5
vezes, fabricada pela Sosecal Indistria e Comércio Ltda.

Os critérios adotados na avaliacao radiografica: 1) No que diz respeito a regido periapical — 1) limite CDC (limite de
1 a2 mm aquém é&pice radicular radiografico); 2) obturacdo exata (limite apical radiogréfico); 3) sub-obturagdo (mais de 2 mm
aquém do apice radicular radiografico); 4) sobre-obturacdo (material obturador ultrapassando o forame apical radiogréfico).

Para a andlise dos dados foram utilizadas técnicas de estatistica descritiva e inferencial. As técnicas de estatistica
descritiva incluiram distribuices absolutas, percentuais e a obtencdo do indice de kappa. As técnicas de estatistica inferencial
envolveram a obtencdo dos intervalos de confianga para o valor do kappa e a aplicagdo do teste Exato de Fisher, desde que as
condigdes para aplicacao do teste Qui-quadrado ndo foram verificadas. Através do intervalo de confianca para o kappa é possivel
verificar se a hipotese de Kappa populacional é estatisticamente igual a zero. O nivel de significancia utilizado nas decisdes dos
testes estatisticos foi de 5% e os intervalos foram obtidos com 95,0% de confian¢a. Os dados foram digitados através na planilha
Excel e 0 “software” utilizado para a obtengdo dos calculos estatisticos foi 0 SAS (Statistical Analysis System) na versdo 8.0

para microcomputador.

3. Resultados

Dos 30 tratamentos endodénticos analisados mais da metade (16 canais) foram classificados como sucesso, 8 como

insucesso e 6 como questionavel. Nas figurasl e 2, é possivel verificar trés tratamentos endoddnticos classificados como sucesso.
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Figura 1: Tratamento endodontico do elemento 31.

Fonte: Autores.

Figura 2: Tratamento endod6ntico dos elementos 11 e 21.

Fonte: Autores.

Conforme é apresentado no Gréfico 1, em relagdo ao limite de obturacdo do canal radicular, apurou-se que 19 casos se
encontravam no limite CDC, 6 apresentavam sobre-obturacdo e 5 sub-obturacdo. Nenhum caso com obturagdo exata foi

registrado.

Gréfico 1: Avaliagdo do limite da obturagdo do canal radicular para o total de respostas dos trés especialistas.
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Fonte: Autores.
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Ao observar a Tabela 1 pode-se constatar a coincidéncia de todos os 10 casos entre 0s dois examinadores em relacéo
ao limite de obturacéo do canal radicular entre os examinadores 1 e 2, sendo 6 no limite CDC, dois com sub-obturacéo e dois de

sobre-obturacdo. O kappa é igual a 1,00 e a hipétese de kappa populacional nulo é rejeitada (p < 0,05).

Tabela 1: Avaliacdo do limite de obturacdo do canal radicular pelos examinadores 1 e 2

Examinador 2

Limite CDC Sub-obturacdo  Sobre-obturagéo TOTAL Kappa
n % n % n % n %
Examinador 1
Limite CDC 6 60,0 - - - - 6 60,0 1,00 (1,00 a 1,00)
Sub-obturacdo - - 2 20,0 - - 2 20,0
Sobre-obturagéo - - - - 2 20,0 2 20,0
TOTAL 6 60,0 2 20,0 2 20,0 10 100,0

Fonte: Autores.

Na Tabela 2 verifica-se a coincidéncia de 9 casos entre os dois examinadores em relacdo ao limite de obturagéo do canal
radicular entre os examinadores 1 e 3, sendo 6 no limite CDC, um com sub-obturacdo e dois de sobre-obturagdo. O Gnico caso
ndo coincidente foi de sub-obturacéo pelo examinador 1 e no limite CDC pelo examinador 3. O kappa € igual a 0,84 indicando
6tima concordancia e a hipdtese de kappa populacional nulo é rejeitada (p < 0,05).

Tabela 2: Avaliacdo do limite de obturacdo do canal radicular pelos examinadores 1 e 3.

Examinador 3

Limite CDC Sub-obturacdo  Sobre-obturagéo TOTAL Kappa
n % n % n % n %
Examinador 1
Limite CDC 6 60,0 - - - 6 60,0 0,84 (0,53a1,15)

10,0 -

Sub-obturacao 1 10,0 1 - 2 20,0
Sobre-obturagéo - - - - 2 20,0 2 20,0
TOTAL 7 70,0 1 10,0 2 20,0 10 100,0

Fonte: Autores.

Nota-se na Tabela 3 a coincidéncia de 9 casos entre 0s dois examinadores em relagdo ao limite de obturacéo do canal
radicular entre os examinadores 2 e 3, sendo 6 no limite CDC, um com sub-obturagdo e dois de sobre-obturagdo. O Gnico caso
ndo coincidente foi de sub-obturacéo pelo examinador 2 e no limite CDC pelo examinador 3. O kappa ¢ igual a 0,84 indicando

6tima concordancia e a hipotese de kappa populacional nulo € rejeitada (p < 0,05).
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Tabela 3: Avaliacdo do limite de obturacéo do canal radicular pelos examinadores 2 e 3.

Examinador 3

Limite CDC Sub-obturagédo Sobre-obturacao TOTAL Kappa
n % n % n % n %
Examinador 2
Limite CDC 6 60,0 - - - - 6 60,0 0,84 (0,53 a 1,15)
Sub-obturacédo 1 10,0 1 10,0 - - 2 20,0
Sobre-obturagédo - - - - 2 20,0 2 20,0

TOTAL 7 70,0 1 10,0 2 20,0 10 100,0

Fonte: Autores.

4. Discussdo

A escolha do exame radiografico para a analise de tratamentos de canais radiculares é muito questionada. Autores como
Gelfand et al (1983) e Goldman, Pearson e Darzenta (1974), estudando a confiabilidade dos exames radiograficos, afirmaram
ser este método muito limitado e sujeito a interferéncia de multiplos fatores e varidveis, que conduzem a diferentes conclusées
entre os profissionais e, até pelo mesmo profissional em épocas distintas. Além disso, outro ponto a ser discutido, é o fato da
radiografia periapical ser uma imagem bidimensional, no conseguindo expor inteiramente a estrutura tridimensional dos canais
radiculares (Tonelli et al., 2021).

Em uma pesquisa radiografica dos sucessos e insucessos do tratamento endoddntico, Gutmann (1999), salienta que a
andlise radiografica como critério de avaliacdo de sucesso ou fracasso de um tratamento endoddntico é dependente de
interpretacdo subjetiva e pode variar entre os observadores. A concordancia de interpretaces de observadores independentes,
quanto a presencga ou auséncia de rarefacdo perirradicular, € menor do que 50%. Esta discordancia ocorre até com 0 mesmo
observador, em exames subsequentes A determinagdo de éxito ou fracasso baseada meramente em critérios radiograficos nao é
aconselhada, porque os achados clinicos devem ser incluidos no processo de avaliagdo do tratamento endodéntico, corroborando
com Sewell et al., (1999) que afirmam que um controle de qualidade radiografico rigoroso também é fator que influencia as
concordancias entre examinadores, pois radiografias com pouca qualidade muitas vezes sdo interpretadas sem que todas as
informacdes diagndsticas possam ser visualizadas (Bragante et al., 2018; Alves-Silva et al., 2021; Bispo et al., 2021; Travassos
etal., 2022).

Os resultados deste estudo, quando analisado o nivel apical da obturagdo com relacéo & condicéo da regido periapical,
demonstraram que, dos 19 canais obturados no limite CDC, 63,15% foram classificados como sucesso; 21,05% como
questionavel e 15,78% como insucesso. O percentual de sucesso ficou um pouco aquém do esperado, visto que alguns autores
encontraram valores superiores em estudos semelhantes, como Holland et al (1971), que encontraram 70,86% de sucesso;
Sjogren et al., (1990), 94%; Odesjo et al (1990), 76,8 a 87%. Um indice que apresentou discordancia bastante acentuada com
relacdo aos outros autores, diz respeito aos canais sub-obturados, onde, nesta pesquisa, 60% foram classificados como insucesso.
O que entra em total desacordo com Sjogren et al (1990) que obtiveram como percentuais de sucesso 68%. Provavelmente o
resultado para este tipo de obturacéo tenha sofrido influéncia do pequeno nimero de casos ocorridos, pois, apenas 5 canais foram
classificados como sub-obturados.

No que diz respeito ao sucesso do tratamento endoddntico em canais sobre obturados, o estudo de Seltzer et al., (1963)

sobre os fatores que afetam o sucesso do tratamento, demonstrou que a sobre-obturacéo dos canais radiculares acarretou em uma
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taxa de sucesso mais baixa (70,6%) do que a sub-obturacdo (87,2%) e a obturacdo total (86,8%), concordando com Swartz,
Skidmore e Griffin Jr (1983) que revelou que os canais radiculares com sobre-obturacdes tiveram uma taxa de sucesso (63,41%)
significativamente mais baixa do que aquelas observadas nos canais sub-obturados (91,90%) e obturados ao nivel do apice
radicular (89,77%). Os resultados do nosso estudo revelaram um indice de 50% sucesso em sobre-obturagdes, o que se enquadra
com os achados de Odesjo et al (1990), que afirma que 0 sucesso em canais sobre-obturados varia de 44 a 53%. Este indice de
50% pode ser considerado aquém, quando comparado aos relatos supracitados de Seltzer et al (1963) e Swartz et al (1983).
Todavia, Holland et al., (1971) observaram que apenas 38,04% deste nivel de obturacdo apresentou sucesso, discordando, assim,
dos valores mencionados anteriormente.

No presente trabalho, referente a concordancia inter-examinadores, verificou-se que, em relagéo a condigéo periapical,
os examinadores 1 e 2 apresentaram uma coincidéncia em 50% dos casos, 0s examinadores 1 e 3, em 60% e os examinadores 2
e 3, em 70%. No que se refere a concordancia relativa ao limite de obturacéo do canal radicular, observou-se que os examinadores
1 e 2 concordaram em 100% dos casos e 0s examinadores 1 e 3, e 2 e 3, em 90% dos casos. Proporcionando uma média de
concordancia de 76,66% inter-examinadores.

Outro ponto que merece destaque € a alta concordancia entre os examinadores na segunda avaliacéo, onde se verificou
o limite de obturacdo do canal radicular. Pode-se constatar um indice de 93,33% de coincidéncia, isto, provavelmente se deve
ao fato da vasta experiéncia teérico-clinica dos examinadores, bem como um menor nimero de participantes, o que aumenta a

probabilidade de uma concordancia entre os examinadores.

5. Considerac0es Finais

Verificou-se, ao fim desse estudo, que a concordéncia entre os examinadores foi mais expressiva quando avaliado o
sucesso com relacdo ao limite de obturagdo do canal radicular. Ademais, a vasta experiéncia teérico-clinica dos examinadores

determinou uma boa concordancia inter-examinador.
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