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CAPITULO 5: Nucleos

Objetivo do autor: IndicacOes, técnicas e materiais utilizados em cada situagdo clinica que o
dente apresenta para escolha do melhor tipo de pino intra-radicular que se adequara aquele
remanescente dentario.

Metodologia: o autor apresentou caso em dente vital com preparo de coroa metaloceramica
com preenchimento de caixas proximais com cimento ionémero de vidro reforcando com pinos
rosqueaveis em dentina, e caso de dentes ndo vitais que apresentam grande destrui¢ao
coronaria e receberdo pinos intra-radiculares eleitos os nucleos metalicos.

E também nlcleos pré- fabricados onde apresentam parte consideravel de coroa
remanescente.

Resultados: Diante do exposto, é necessario conhecimento técnico e tedrico para se obter o
melhor tratamento para aquele remanescente dentario. Tendo em vista que é muito comum os
casos de fracasso em proétese fixa, principalmente por carie, por isso, préteses cimentadas ha
algum tempo podem apresentar lesdes cariosas. Sendo assim é possivel confeccionar nicleos
de maneira convencional, desde que aquele remanescente tenha condi¢des de permanecer em
boca. Tomando também, como consciéncia, a melhor terapia a ser empregada em cada caso e
em cada paciente de acordo com a demanda apresentada.

Os pinos intra-radiculares sao indicados para dentes que apresentam um grau de destruicdo da
coroa sendo necessaria a confecgao de prétese. Sendo assim, consegue-se anatomia do dente,
e condi¢cdes biomecanicas para manter a prétese em funcdo por um periodo de tempo. A
escolha do material e as técnicas a serem utilizadas dependem exclusivamente do grau de
destruicdo da coroa e da vitalidade pulpar.

Dentes vitais: Analisar a quantidade de estrutura coronal remanescente apds o preparo do
dente para o tipo de restauracdo escolhida, definindo o término cervical, é mais facil decidir se
ha necessidade de tratamento endodéntico ou ndo. Sendo que, se existir metade da estrutura
coronaria, envolvendo o terco cervical do dente (responsavel pela retencao friccional), pode-se
restaurar com material de preenchimento, usando meios adicionais de retengdao como pinos
rosqueaveis em dentina. Um ponto importante, é que a estrutura dentdria remanescente e o
material de preenchimento contribui para aumentar a resisténcia estrutural um do outro. A
resina composta e o iondmero de vidro ou a combinacdo dos dois desempenham boa funcao
de repor a estrutura dentdria perdida de um dente ja preparado. A escolha é determinada pela
propriedade do material, sendo, elasticidade e capacidade de adesdo. Se apds o preparo,
concluir que a estrutura ndo resiste a forcas mastigatérias, com risco de fratura, é indicado
tratar endodonticamente. Tendo em vista que esse tratamento e a colocagdo de pino intracanal



pode a enfraquecer a estrutura da raiz, deixando o dente mais suscetivel a fratura, portanto
deve-se evitar ao maximo.

Dentes nao vitais: Em casos de grande destruicdo corondria onde ndo ha condicbes de
promover resisténcia estrutural é indicado o nucleo metdlico.

O preparo coronario é realizado seguindo as caracteristicas da protese de eleicdo. Remove-se o
cimento contido na cdmara pulpar até a embocadura do conduto, as paredes da coroa devem
apresentar uma base de sustenta¢do para o nicleo com espessura de 1mm (forcas sdo dirigidas
para a raiz do dente, minimizando as tensGes que se formam no nicleo metalico). Quando a
estrutura coronadria nao é suficiente para propiciar essa sustentacdo, as forgcas que incidem sao
direcionadas obliqguamente, tornando mais suscetivel a fratura de raiz. Portanto, deve-se
preparar uma caixa no interior da raiz com aproximadamente 2mm de profundidade criando
uma base de sustentagao para o nucleo podendo direcionar as forcas verticalmente
diminuindo as tensGes nas paredes laterais da raiz. Estas sé podem ser confeccionadas quando
a raiz apresentar estrutura suficiente.

Para o preparo do conduto devemos analisar 4 fatores, sendo eles:

Comprimento que deve ser igual ou maior que o da coroa, dois tercos do comprimento da raiz,
3/4. Porém, o comprimento do pino intra-radicular deve atingir 2/3 do comprimento total do
remanescente dental, em casos de dentes que hd perda dssea, o mais seguro é que o pino esta
equivalente a metade do suporte dsseo da raiz. O comprimento adequado do pino no interior
da raiz proporciona uma distribuicdo mais uniforme das forgas oclusais ao longo da raiz
diminuindo a possibilidade de fratura. Comprimento correto é relacionado com longevidade. E
por meio de radiografia periapical que determinamos. Considerando que 4mm de material
obturador deve ser deixado na regido apical do canal para o vedamento do apice. Nos casos de
tratamento endodéntico parcial, onde o material obturador ndo atingiu o nivel desejado, é
considerado o tempo de tratamento e a presenca de lesdo periapical. Na presenca, indica-se o
retratamento, e na sua auséncia, consideramos o tempo de tratamento. Se ha 5 anos
confeccionamos o nucleo, trabalhando da forma ja citada . Se o preparo nao for adequado
deve-se ao retratar o canal, independente do tempo e auséncia de lesdo. Em canais obturados
com cone de prata, é recomendado o retratamento para receber o pino.

Inclinagao das paredes do conduto: Os nucleos em paredes inclinadas, apresentam menor
retencdo que em paredes paralelas, ha grande concentracdo de forgas nas paredes
circundantes, gerando efeito de cunha, possibilitando fraturas ao redor. O ideal é seguir a
prépria inclinacdo do conduto, Em algumas situagdes, devido ao tipo de abertura realizada
durante o tratamento endodontico, o canal pode ter paredes muito inclinadas e para
compensar este problema, pode-se aumentar o comprimento do pino para conseguir
paralelismo nas paredes préximas ao apice, ou aproveitar ao maximo a coroa remanescente,
para auxiliar na retencdao e minimizar as for¢as na raiz. Quando o conduto esta muito alargado
e as paredes da raiz estdo muito finas e o dente é importante, pode utilizar os nicleos
estojados para proteger a raiz. Esse tipo produz retencao e protege as paredes delgadas da
raiz, através do biselamento das paredes. Assim, essas paredes serdo protegidas com o metal
do nucleo.

Diametro do pino: O diametro radicular do nucleo metdlico é importante na retencdo da
restauracdo e para resistir as forcas da mastigacao. Quanto maior o didmetro, maior serd a
retencdo e resisténcia, porém, deve ser considerado o possivel enfraquecimento da raiz. E
sugerido que o diametro do pino deve ter até 7 do diametro total da raiz, e a espessura



dentindria deve ser maior na face vestibular dos dentes anteriores superiores por apresentar
maior forca neste sentido. Determinando através de radiografia, o didmetro da broca com o do
conduto. Tomando um cuidado maior na regido do dpice onde a largura mésio-distal é a mais
estreita da raiz. Para que o metal utilizado apresenta resisténcia satisfatoria, deve apresentar
1mm de didmetro na sua extremidade apical.

Caracteristica superficial do pino intra-radicular: Em nucleos metalicos que tenham superficies
lisas, com o auxilio de brocas ou, jateadas com dxido de aluminio é possivel promover
irregularidades ou rugosidades, para promover maior reten¢do do pino antes da cimentacdo.

Remogao do material obturador e preparo do conduto:A remog¢ao do material obturador
deve ser iniciado com pontas Rhein aquecidas até atingir o comprimento pré-estabelecido.Na
presenca de retencdes acentuadas no interior do conduto pode ser aconselhavel remover
toda a dentina necessaria para sua eliminagdo para ndo enfraquecer a raiz; em casos assim, é
recomendavel o preenchimento da area retentiva com CIV, previamente a moldagem do
conduto. Para dentes multirradiculares com condutos paralelos, ndo é necessario que o
preparo dos condutos apresente o mesmo comprimento. Somente o de maior diametro é
levado a sua extensdo maxima, como por exemplo aos 2 /3. Como os condutos sdo paralelos,
pode-se ter o nlcleo com os 2 pinos unidos pela base; assim ndo é necessario o alargamento e
ovalamento dos condutos, buscando-se atingir o diametro minimo (1mm). Dentes que podem
apresentar divergéncia das raizes, devem ter seu conduto mais volumoso preparado na
extensdo convencional (2 /3). Os dentes multirradiculares superiores com condutos
divergentes e que apresentam remanescente coronario, prepara-se o conduto palatino até 2 /
da sua extensdo, e um dos vestibulares até sua metade. Somente na auséncia total de
remanescente corondrio, deve-se preparar os 3 condutos divergentes.

Confecgao do nucleo: Para a confec¢do do nucleo pode-se empregar duas técnicas: a direta,
na qual o conduto é moldado e a parte coronaria esculpida diretamente na boca, e a indireta,
que exige moldagem dos condutos e porcao coronaria remanescente com elastomero,
obtendo-se um modelo sobre o qual os nucleos sdo esculpidos no laboratdrio.

Técnica direta - dente unirradicular: Prepara-se um bastdo de resina acrilica que se adapta ao
didmetro e comprimento do conduto preparado e que se estenda 1cm além da coroa
remanescente. Lubrifica-se o conduto e por¢do coronaria usando-se uma broca de Peeso ou
similar, envolvida com algodao. Molda-se o conduto, levando-se a resina preparada com sonda,
Hollenback, pincel ou seringa Centrix no seu interior e envolvendo o bastao que é introduzido
no mesmo,o material em excesso é acomodado no bastdo para dentes com dois condutos e
estando paralelos, faz-se a moldagem individual dos condutos e apds a polimerizacao da resina
sdo unidos na regido da camara pulpar.A liga metalica a ser utilizada na fundicdo deve
apresentar resisténcia suficiente para ndo deformar-se sob a¢do das forgas mastigatorias.A
adaptacdo do nucleo no interior do conduto deve ser passiva e este procedimento é facilitado
em pregando-se evidenciadores de contato no nucleo. Previamente a cimentagdo o conduto
deve ser limpo com dlcool absoluto ou liquido préprios para esse fim, como Cavidry e seco
completamente.A cimentag¢do pode ser realizada com cimentos de fosfato de zinco ou CIV.
Técnica direta - dente multirradiular : E possivel também confeccionar nicleos em dentes com
raizes divergentes pela técnica direta, seja moldando os condutos com resina ou empregando
sistemas pré-fabricados.



Moldando os condutos com resina: Outra maneira para obter nucleos pela técnica direta em
dentes com condutos divergentes, é confeccionar inicialmente o pino do canal de maior
volume que ird transpassar a por¢do coronaria do nucleo.

Com pino pré-fabricado: Este sistema apresenta pinos pré-fabricados em metal e em plastico,
com paredes paralelas e serrilhadas, em varios diametros e com suas respectivas brocas.
Técnica indireta: Com o objetivo de se conseguir um molde preciso e fiel, adapta-se em cada
conduto um fio ortodéntico ou clipe de papel.Os fios devem apresentar em sua extremidade
voltada para oclusal, um sistema de retencao que pode ser confeccionado com godiva de baixa
fusdo.0 material de moldagem deve ser proporcionado e manipulado seguindo orienta¢do do
fabricante e para leva-lo aos condutos, utiliza-se uma broca lentulo manualmente ou acoplada
em contra-angulo, com o motor em baixa rotacdo.Para a confeccdo do modelo de trabalho,
vaza-se o molde com gesso tipo IV. Os modelos devem ser montados em articulador para
permitir que a porcdo coronaria do nucleo seja esculpida, mantendo as seguintes relagcoes
corretas com os dentes antagonistas: forma de inclinacdo das paredes, espaco oclusal/incisal e
relacdo de paralelismo com os demais dentes pilares.

Confecgdo do nucleo: Como os condutos sdo divergentes, o nucleo é confeccionado em 2
etapas, iniciando-se na face vestibular.

Para o encaixe das duas partes do nucleo, varios sistemas podem ser utilizados, tais como
sulcos, caixas ou encaixes. Uma vez fundida, a primeira parte do nucleo, é adaptada no modelo
de trabalho e é dado acabamento na face que ird entrar em contato com a outra parte do
nucleo. A seguir, confecciona-se a segunda parte que, apds fundida é adaptada no modelo, e
ajustada no dente.A cimentacdo é realizada inicialmente com a introdugdo da primeira parte
do nucleo, portadora da porcdo fémea do encaixe de semi-precisdo, seguida da segunda parte,
com a porg¢ao macho, os espagos entre elas sdo preenchidas com cimento.

Restauragbes com nucleos pré fabricados: Quando o elemento a ser restaurado foi tratado
endodonticamente, e mantém parte consideravel da coroa clinica apds o preparo do dente, é
indicado a colocagao de um pino pré-fabricado no canal radicular, com objetivo de aumentar a
resisténcia do material de preenchimento.Esses pinos podem ser lisos, serrilhados ou
rosqueados e, diferenciam-se pela morfologia da superficie do pino que ficara no interior do
canal radicular. Embora apresentem grande capacidade retentiva, os pinos rosqueados devem
ser usados com muito cuidado, sendo que estes geram mais tensées nas paredes do canal
radicular do que os cimentados.

Em relagdo ao diametro do conduto, é importante que o didmetro do pino seja compativel com
o do conduto, isto &, a espessura de dentina remanescente ndao deve ser diminuida a ponto de
comprometer a resisténcia da propria raiz.

Quando o dente apresentar perda éssea, o comprimento do pino deve ser equivalente a
metade do suporte dsseo da raiz envolvida.

A remocao do material obturador deve ser realizada inicialmente com as pontas Rhein
aquecidas até atingir o comprimento pré-estabelecido e, em seguida, com as brocas que
acompanham os pinos metdlicos, ou entdo, as brocas de Peeso, Gates ou Largo de diametro
apropriado ao do conduto.

Confecgdo de nticleo com reaproveitamento de protese existente : A principal causa de
fracasso em prétese fixa é a carie e por isso, préteses fixas cimentada ha algum tempo
apresentam-se com seus dentes pilares cariados. Nesses casos e desde que a prétese



apresente-se em condi¢des de permanecer na boca, pode-se confeccionar o nlcleo da maneira
convencional, sendo que sua por¢ao coronaria é obtida moldando-se ao interior da coroa.



