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RESUMO

O controle da dor é um fator importante na conduta do tratamento endodéntico, sendo
muitas vezes um desafio conseguir uma total eficacia anestésica em casos de
alteracdes pulpares agudas. Uma correta técnica anestésica é fundamental durante o
tratamento que requer acesso coronario, mas as vezes somente o uso da solucéo
anestésica € insuficiente no controle da dor. Esta revisdo sistematizada de literatura
tem como objetivo verificar se 0 uso da medicagdo sistémica aumenta a eficicia
anestésica em casos de alteracdes pulpares agudas. A pesquisa foi realizada na base
de dados MEDLINE (Pubmed), utilizando palavras chaves adequadas para identificar
estudos que avaliaram a contribuicdo da pré-medicacao sistémica no aumento da
efichcia anestésica. Dos 553 estudos, 31 satisfizeram os critérios de inclusao e
exclusdo. A sintomatologia aguda foi um dos critérios utilizados na inclusdo dos
pacientes e a utilizacdo da medicacao sistémica prévia a anestesia foi o pré- requisito
para a inclusdo no estudo. Os resultados do presente estudo sugerem que a pré-
medicacdo sistémica pode contribuir na eficacia anestésica em casos de alteracdes
endodobnticas agudas. Pode-se concluir com base nos estudos selecionados que 0s
antiinflamatérios ndo esteroidais obtiveram maior taxa de sucesso na anestesia e
dentre o representante da classe tem destaque o ibuprofeno.

Palavras-chave: pré-medicacado, analgesia, anestesia.



ABSTRACT

Pain control is an important factor in the conduct of endodontic treatment, and it is often
a challenge to achieve full anesthetic efficacy in cases of acute pulp changes. Correct
anesthetic technique is essential during treatment requiring coronary access, but
sometimes only the use of anesthetic solution is insufficient to control pain. This
systematic literature review aims to verify whether the use of systemic medication
increases anesthetic efficacy in cases of acute pulp changes. The research was
conducted in the MEDLINE database (Pubmed), using appropriate keywords to identify
studies that evaluated the contribution of systemic premedication in increasing
anesthetic efficacy. Of the 553 studies, 31 met the inclusion and exclusion criteria.
Acute symptomatology was one of the criteria used to include patients and the use of
systemic medication prior to anesthesia was the prerequisite for inclusion in the study.
The results of the present study suggest that systemic premedication may contribute to
anesthetic efficacy in cases of acute endodontic changes. It can be concluded from the
selected studies that non-steroidal anti-inflammatory drugs had higher success rate in
anesthesia and among the class representative, ibuprofen stands out.

Keywords: premedication, analgesia, anesthesia.
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1. INTRODUCAO

A dor endodbntica € um dos motivos mais comuns pelos quais 0s pacientes
procuram atendimento odontolégico ou de emergéncia médica (FARMAKIS et
al.,2016). O manejo terapéutico da dor € um dos desafios no atendimento em pacientes
com alteracdes pulpares agudas ou sintomaticas e esta condicionado ao diagndstico
estabelecido, bem como ao condicionamento do paciente frente essa dor.

Os anestésicos locais sao bastante empregados no controle da dor porque
atuam no bloqueio dos canais de sédio, impedindo o trajeto dos impulsos nervosos que
seriam conduzidos ao sistema nervoso central (HARGREAVES; KEISER, 2002).
Contudo, em casos de inflamacé&o pulpar, como em pulpite irreversivel sintomatica, ha
dificuldade em obter através da anestesia um nivel adequado de analgesia (LAPIDUS
et al., 2016). Isso ocorre devido a diminuicdo do pH tecidual na presenca de inflamacéo
(MALAMED, 2013). Além disso, alteragcbes na sensibilidade dos nociceptores
determinam a liberagdo de antiinflamatorios locais que induzem a resposta dolorosa
(TANEJA et al., 2017), sendo assim muitas vezes necessario a utilizacdo de farmacos
para reduzir a estimulacdo continuada dos nociceptores e suprimir a hiperalgesia
central (LOPES & SIQUEIRA, 2015).

De acordo com a literatura, os farmacos mais comumente utilizados para o
controle da dor sdo: os analgésicos de acado periférica ndo opidides e os analgésicos
opidides de acdo central. Os opidides sdo utilizados para o tratamento da dor de
moderada a forte intensidade. Eles atuam em receptores especificos que, ao serem
ativados, interferem na transmissdo de impulsos dolorosos. Alguns farmacos como:
Citrato de Fentanila, a Meperidina, e Tramadol s&o representantes da classe dos
opidides. Uhle et al., (1997); Mohajeri et al., (2015); Mufoz et al., (2017) analisaram o
desempenho desses farmacos na inibicdo dos estimulos dolorosos nos casos de
pulpite irreversivel sintomatica e concluiram que o Citrato de Fentanila e o Tramadol
promoveu analgesia maior que o placebo.

Os antiinflamatorios ndo esterdides, conhecidos também como AINEs, tem
destaque nos processos inflamatérios, em que a dor, edema e disfuncdo trazem
desconforto para o paciente. O principal mecanismo de acdo dos AINESs ocorre por

meio da inibicdo especifica da COX e consequente reducdo da conversdo do &cido



9

araquidoénico em prostaglandinas com consequente controle da inflamagéo e da dor
(ROCHA et al., 2003; ABT et al., 2011; GONZALEZ et al., 2013; GEUS et al., 2018).

A inibicdo da inflamacdo também ocorre com o uso dos antiinflamatorios
esterdides, esses farmacos inibem a enzima fosfolipase A, e com isso diminui a
disponibilidade de &cido araquiddnico na célula e a producdo de metabdlitos da COX ».
Assim, os corticéides promovem melhora sintomatica, reduzindo o edema, a dor e 0
trismo quando administrados antes ou logo ap6s procedimentos (SAHI et al., 2013;
VICENTE et al., 2013: BANE et al., 2018).

Tendo em vista que o uso da medicacao sistémica prévia pode aumentar a
eficacia anestésica, o objetivo desse estudo foi realizar uma revisdo de literatura a fim
de responder a seguinte pergunta: A utilizacdo da pré-medicacao sistémica aumenta a

eficacia anestésica em casos de alteracdes pulpares agudas?
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2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo geral:

Verificar se 0 uso da medicacdo sistémica aumenta a eficacia anestésica em

casos de alteragbes pulpares agudas.

2.2 Objetivo especifico:
e Analisar qual medicamento sistémico € mais eficaz no aumento da eficacia

anestésica.
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3. MATERIAIS E METODOS

Uma revisao sistematizada da literatura foi realizada a partir de pesquisa na base de
dados MEDLINE (PubMed), por meio de estratégia de busca (Quadro 1) com o
objetivo de responder a seguinte pergunta: “A utilizagdo da pré-medicacéo sistémica

aumenta a eficacia anestésica em casos de alteracdes pulpares agudas?”

Quadro 1. Estratégia de busca

(((((premedication[Text Word] OR drug[Text Word]) OR "preemptive
analgesia“[Text Word]) OR analgesia[Text Word]) OR hiperalgesia[Text Word]) OR
analgesic[Text Word]) AND ("irreversible pulpitis"[Text Word] OR "periapical
abscess"[Text Word])

Os artigos foram selecionados de acordo com os critérios de incluséo e excluséo.
3.1 Critérios de Incluséo:

Estudos clinicos observacionais, ensaios clinicos e metanalises os quais avaliaram a
influéncia da pré-medicacéao sistémica na eficacia anestésica em casos de alteracdes

pulpares agudas.

3.2 Critérios de Exclusao:
¢ Estudos em ndo humanos.
o RevisoOes de literatura.

+ Relato de caso
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4. RESULTADOS

ApOs a busca, 31 artigos foram selecionados, de acordo com os critérios de
inclusdo e exclusdo. O Fluxograma a seguir mostra como foi realizada a selecéo dos

artigos incluidos no presente estudo.

FLUXOGRAMA
L Base de dados
Busca inicial Pubmed
(n=553)
]
. l 1
Titulos Artigos
Selec&o Titulos selecionados excluidos
(n=37) (n=516)
\ J
f
Resumos Artigo excluido
Selecao dos potencialmente por
resumos relevantes inacessibilidade
(n=31) (n=2)
J
|
~ . Busca Manual
Incluséo 31 artigos

(n=1)

Dos artigos incluidos na pesquisa, os seguintes dados foram selecionados:
autores/ano, titulos, objetivos, amostra, anestésico local, técnica anestésica,
medicacdo, dosagem, tempo, método de avaliacdo, resultado e conclusdo. Os dados

estdo descritos nas Tabelas 1 e 2.
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4.1 Analises dos resultados

Diclofenaco sodico | 53,5%
Prasannaet al. 2011 | Lornoxicam | 71,4%
28,5%
Indometacina | 62%
Parirokh et al. 2010 | Ibuprofeno | 78%
| 32%
Lapidus et al. 2016 | Ibuprofeno | 78%
0,
| 32% DAINE
OCONTROLE
Gonzalez et al. 2013 | Ibuprofeno | 72%
| 36%
Cetoralaco 39%
Aggarwal et al. 2010 | Ibuprofeno | 27%
29%
Ibuprofeno | 78%
Abt et al. 2011 | Indometacina | 62%
| 32%

Gréfico 1: Resultado do AINE comparado ao gupo controle.
Fonte: autoria prépria

No grafico 1 é apresentado os resultados de alguns trabalhos presentes neste
estudo, relacionando o uso de antiinflamatoérios ndo esterdides, AINEs, com 0 grupo
controle. Nesse grafico verifica-se que os antiinflamatérios: cetorolaco, diclofenaco
sédico, ibuprofeno, indometacina e lornoxicam administrados como pré-medicacao
apresentaram vantagens na eficacia anestésica ao serem comparados ao grupo

controle.
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4.1 Analise dos resultados

Wong et al. 2015 | Tramadol | 57,1%
| 46,4%
Ramachandran et al 2012 | Acetaminofeno | 73,3%
| 26,5%
- OPIOIDE
NAO OPIOIDE
Munézet al. 2017 | Tramadol | 57% BCONTROLE
| 29%
laniro et al. 2007 | Acetaminofeno | 71,4%
| 46,2%

Grafico 2: Resultado dos analgésicos ndo opidides e opidides comparados ao grupo controle.
Fonte: autoria prépria

No grafico 2 é apresentado os resultados de alguns trabalhos presentes neste
estudo, relacionando 0 uso de analgésico ndo opidides e analgésicos opidides com o
grupo o controle. Nesse gréfico verifica-se que o analgésico nao opibide, representado
pelo acetaminofeno, e o analgésico opidde, representado pelo tramadol, administrados
como pré-medicacdo apresentaram vantagens na eficacia anestésica ao serem

comparados ao grupo controle.



TABELA 1 — DADOS DOS ESTUDOS SELECIONADOS
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AUTORES/ANO

TITULO

OBJETIVO

AMOSTRA

ANESTESICO LOCAL

TECNICA
ANESTESICA

Abt et al.2011

Aggarwal et al. 2010

Aggarwal et al.2011

Analgesic Premedication

may Increase the
Success Rate of Local
Anesthetic for Teeth
with Irreversible Pulpitis

Comparative evaluation
of effect of preoperative
oral medication of
ibuprofen and ketoralac
on anesthetic efficacy of
inferior alveolar nerve
block with lindocaine in
patients with irreversible
pulpitis: a prospective,
double-bind, randomized
clinical trial
Comparative evaluation
of local infiltration of
articaine, articaine plus
ketorolac and
dexamethasone on
anesthetic efficacy of
inferior alveolar nerve
block with lindocaine in
patients with irreversible
pulpitis

Saber se a pré -
medicacdo com
analgésicos aumenta a
taxa de sucesso dos
anestésicos locais em
dentes com pulpite
irreversivel.
Comparar o efeito pré-
operatério do ibuprofeno
e cetorolaco na eficicia
anestésica do bloqueio
do nervo alveolar inferior
em pulpite irreversivel

Avaliar o efeito do
cetoralaco e
dexametasona no
bloqueio do nervo
alveolar inferior em
pulpite irreversivel

150 pacientes

Divididos em 3 grupos:

Ibuprofeno 600 mg
Indometacina 75mg
Placebo

72 pacientes

Divididos em 3 grupos:

Ibuprofeno
Cetorolaco
Placebo

94 pacientes
Divididos em 4 grupos:
Controle (Lindocaina)

Articaina
Articaina + Cetorolaco
Dexametasona

Lindocaina

Lindocaina 2 %com
epinefrina

Lindocaina 2 %com
epinefrina

Blogueio do Nervo
Alveolar Inferior

Bloqueio do Nervo
Alveolar Inferior

Blogueio do Nervo
Alveolar Inferior
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AUTORES/ANO TITULO OBJETIVO AMOSTRA ANESTESICO TECNICA
LOCAL ANESTESICA
Bidar et al.2017 Comparasion of effect of oral Comparagéo do efeito do 78 pacientes Lindocaina 2 %com Bloqueio do Nervo
premedication with ibuprofen ibuprofeno ou Divididos em 3 grupos: epinefrina Alveolar Inferior

or dexamethasone on
anesthetic efficacy of inferior
alveolar nerve block in
patients with irreversible
pulpitis: a prospective,
randomized, controlled,
double-blind study
Effect of preoperative
Acetaminophen/Hydrocodone
on the efficacy of the inferior
alveolar nerve block in
patients with symptomatic
Irreversible Pulpitis: a
prospective randomized,
double-blind, placebo-
controlled study
Efficacy of preoperative
ibuprofen on the success of
inferior alveolar nerve block
in patients with symptomatic
irreversible pulpitis: a
randomized clinical trial

Fullmer et al.2014

Geus et al.2018

dexametasona na eficacia
do blogqueio do nervo
alveolar inferior em
pacientes com sintomas de
pulpite irreversivel

Determinar o efeito da
combinacao do
acetaminofeno/hidrocodeina
na eficicia do bloqueio do
nervo alveolar inferior em
pacientes com sintomas de
pulpite irreversivel

Investigar o efeito do
ibuprofeno na eficécia do
bloqueio do nervo alveolar
inferior

Ibuprofeno
Dexametasona
Placebo

100 pacientes

Divididos em 2 grupos:

Acetaminofeno/
Hidrocodeina
Placebo

Metanalise
628 estudos
identificados

10 estudos

permaneceram

Lindocaina 2 %com
epinefrina

Articaina 4% com
epinefrina
Lindocaina 2 %com
epinefrina
Mepivacaina 2% com
epinefrina

Bloqueio do Nervo
Alveolar Inferior

Bloqueio do Nervo
Alveolar Inferior
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AUTORES/ANO

TITULO

OBJETIVO

AMOSTRA

ANESTESICO LOCAL

TECNICA
ANESTESICA

Gonzalez et al. 2013

laniro et al. 2007

Jena;Shashirekha.
2013

Efficacy of preoperative
ibuprofen on the
success of inferior
alveolar nerve block in
patients with
symptomatic irreversible
pulpitis: a randomized
clinical trial
The effect of
preoperative
acetaminophen or a
combination of
acetaminophen and
ibuprofen on the
success of inferior
alveolar nerve block for
teeth with irreversible
Effect of preoperative
medications on the
efficacy of inferior
alveolar nerve block in
patients with irreversible
pulpitis: A placebo-c
ontrolled clinical study

Analisar a eficacia pré

operatoria do ibuprofeno
no sucesso do bloqueio

do nervo alveolar
inferior

O efeito do
acetaminofeno ou a
combinacao do
acetaminofeno e
ibuprofeno pré-
operatério no sucesso
do blogqueio do nervo
alveolar inferior em
dentes com pulpite
Comparar o efeito da
administracéo pré-
operatoéria do
ibuprofeno, cetorolaco,
do etodolaco com
paracetamol, do
aceclofenaco com
paracetamol
versus placebo no
potencial
aumento da anestesia
do bloqueio do nervo
alveolar inferior

50 pacientes
Divididos em 2 grupos:
Ibuprofeno
Placebo

40 pacientes
Divididos em 3 grupos:
Acetaminofeno

Acetaminofeno/lbuprofeno

Placebo

100 pacientes
Divididos em 4 grupos:
Placebo
Ibuprofeno
Cetorolaco
Etodolaco/Paracetamol

Aceclofenaco/Paracetamol

Mepivacaina 2% com
epinefrina

Lindocaina 2 %com
epinefrina

Lindocaina 2%

Blogueio do Nervo
Alveolar Inferior

Bloqueio do Nervo
Alveolar Inferior

Bloqueio do Nervo
Alveolar Inferior
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AUTORES/ANO

TITULO

OBJETIVO

AMOSTRA

ANESTESICO LOCAL

TECNICA
ANESTESICA

Lapidus et al. 2016

Mellor et al. 2005

Modaresi et al. 2006

Mohajeri et al. 2015

Effect of premedication
to provide analgesia as
a supplement to inferior
alveolar nerve block in
patients with
irreversible pulpitis
The use of a intra-oral
injection of ketarolac in
the treatment of
irreversible
The efficacy comparison
of ibuprofen,
acetaminophen-
codeine, and placebo
premedicationtherapy
on the depth of
anesthesia during
treatment of inflamed
teeth
Anesthetic efficacy of
meperidine in teeth with
symptomatic irreversible
pulpitis

Investigar o efeito da
pré-medicagdo como
suplemento para
promover analgesia no
blogueio do nervo
alveolar inferior
O uso de uma injecdo
intra-oral de cetorolaco
no tratamento da pulpite
irreversivel
Saber se a pré-
medicacdo com
acetaminofeno-codeina
ou ibuprofeno aumenta
anestesia em dentes
com pulpite irreversivel

Verificar a eficacia
anestésica da
meperidina em dentes
com pulpite irreversivel
sintomatica

Metanalise
57 estudos identificados
6 estudos permaneceram

20 pacientes
Divididos em 2 grupos:
Cetorolaco
Placebo
60 pacientes
Divididos em 3 grupos:
acetaminofeno-codeina
Ibuprofeno
Placebo

30 pacientes
Divididos em 2 grupos:
Lindocaina/Meperidina

Lindocaina/Agua

Lindocaina com
epinefrina 2%

Lindocaina com

epinefrina 2%

Lindocaina com
epinefrina 2%

Lindocaina com
epinefrina 2%

Blogueio do Nervo
Alveolar Inferior

Infiltragcdo Bucal na
Maxila
Bloqueio do Nervo
Alveolar Inferior
Bloqueio do Nervo
Alveolar Inferior

Injecéo intraligamentar
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AUTORES/ANO

TITULO

OBJETIVO

AMOSTRA

ANESTESICO LOCAL

TECNICA
ANESTESICA

Mufoz et al. 2017

Nagendrababu et al.

2018

Oleson et al. 2010

The effect of
preoperative
submucosal
administration of
tramadol on the sucess
rate of inferior alveolar
nerve block on
mandibular molars with
symptomatic irreversible
pulpitis: a randomized,
double-blind placebo-
controlled clinical trial
Effect of Nonsteroidal
Anti-inflammatory
Drug as an Oral
Premedication
on the Anesthetic
Success of Inferior
Alveolar Nerve Block in
Treatment of
Irreversible Pulpitis: A
Systematic Review with
Meta-analysis and Trial
Sequential Analysis
Effect of Preoperative
Ibuprofen on the
Success of the Inferior
Alveolar Nerve Block in
Patients with Irreversible
Pulpitis

O efeito pré-operatorio
do tramadol
administrado na
submucosa e a taxa de
sucesso no blogueio do
nervo alveolar inferior
em pulpite irreversivel

O efeito do
antiinflamatdério néo
esteroide como pré

medicacdo no sucesso

do blogueio do nervo
alveolar inferior em
pulpite irreversivel

O efeito do ibuprofeno
pré operatério no
sucesso do blogueio do
nervo alveolar inferior
em pacientes com
pulpite

42 pacientes
Divididos em 2 grupos:
Tramadol
Placebo

Metanalise
118 estudos identificados

13 estudos permaneceram

100 pacientes
Divididos em 2 grupos:
Ibuprofeno
Placebo

Articaina 4% com
epinefrina

Lindocaina com
epinefrina 2%

Lindocaina com
epinefrina 2%

Blogueio do Nervo
Alveolar Inferior

Bloqueio do Nervo
Alveolar Inferior

Bloqueio do Nervo
Alveolar Inferior
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AUTORES/ANO TITULO

OBJETIVO

AMOSTRA

ANESTESICO LOCAL

TECNICA
ANESTESICA

The Effect of
Premedication with
Ibuprofen and
Indomethacin on the
Success of Inferior
Alveolar Nerve Block for
Teeth with Irreversible
Pulpitis
The efficacy of pre-
operative oral
medication of
lornoxicam and
diclofenac potassium on
the success of inferior
alveolar nerve block in
patients with
irreversible pulpitis: a
Double-bind,
randomised controlled
clinical trial
Effect of oral
premedication
on the anaesthetic
efficacy of inferior
alveolar nerve
block in patients with
irreversible pulpitis—
A systematic review and
network meta-analysis
of randomized
controlled trial

Parirokh et al. 2010

Prasanna et al. 2011

Pulikkotil et al. 2018

Avaliar o efeito da pré-
medicacdo com
ibuprofeno e
indometacina no
sucesso do blogueio do
nervo alveolar inferior
em dentes com pulpite

A eficacia da medicacdo
pré-operatorio
de lornoxicam e
diclofenaco de potéssio
no sucesso do bloqueio
do nervo alveolar
inferior em pacientes
com pulpite irreversivel

Verificar o efeito da pré
medicacao na eficacia
do bloqueio do nervo

alveolar inferior em
casos de pulpite
irreversivel

150 pacientes
Divididos em 3 grupos:
Placebo
Ibuprofeno
Indometacina

114 pacientes
Divididos em 3 grupos:
Lornoxicam
Diclofenaco de potassio
Placebo

Metanalise
725 estudos identificados
20 estudos permaneceram

Lindocaina com
epinefrina 2%

Lindocaina com
epinefrina 2%

Mepivacaina
Articaina
Lindocaina

Bloqueio do Nervo
Alveolar Inferior

Bloqueio do Nervo
Alveolar Inferior

Bloqueio do Nervo
Alveolar Inferior
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AUTORES/ANO TITULO OBJETIVO AMOSTRA ANESTESICO LOCAL TECNICA
ANESTESICA
Ramachandran The efficacy of pre- Saber a eficacia da 120 pacientes Lindocaina com Blogueio do Nervo
et al.2012 operative oral

Saha et al. 2016

Shahi et al. 2013

medication of
paracetamol, ibuprofen,
and aceclofenac on the
success of maxillary
infiltration anesthesia in
patients with irreversible
pulpitis: A Double-blind,
randomized controlled
clinical trial
Effect of oral
premedication on the
efficacy of inferior
alveolar nerve block in
patients with
symptomatic irreversible
pulpitis: a prospective,
Double-blind,
randomized controlled
clinical trial
Effect of premedication
with ibuprofen and
dexamethasone on
success rate of inferior
alveolar nerve block for
teeth with asymptomatic
irreversible pulpitis: a
randomized clinical trial

medicacao pré-
operatoria do
paracetamol, ibuprofeno
e aceclofenaco no
sucesso da anestesia
em pacientes com
pulpite irreversivel

Saber a eficacia da
medicacao pré-
operatéria no bloqueio
do nervo alveolar
inferior em casos de
pulpite

Saber o efeito da preé-
medicacdo com
ibuprofeno e
dexametasona na taxa
de sucesso do blogueio
do nervo alveolar
inferior

Divididos em 4 grupos:
Paracetamol
Ibuprofeno
Aceclofenaco
Placebo

150 pacientes
Divididos em 3 grupos:
Placebo
Cetoralaco
Diclofenaco de potassio

165 pacientes
Divididos em 3 grupos:
Placebo
Ibuprofeno
Dexametasona

epinefrina 2%

Lindocaina com
epinefrina 2%

Lindocaina com
epinefrina 2%

Alveolar Inferior

Bloqueio do Nervo
Alveolar Inferior

Blogueio do Nervo
Alveolar Inferior
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AUTORES/ANO TITULO OBJETIVO AMOSTRA ANESTESICO LOCAL TECNICA
ANESTESICA
Shirvani et al. 2017 Effect of preoperative Investigar o efeito do Metanalise Lindocaina Blogueio do Nervo
oral analgesics on pulpal  analgésico na anestesia 185 estudos identificados Mepivacaina Alveolar Inferior
anesthesia in patients pulpar nos casos de 16 estudos
with irreversible pulpitis — pulpite irreversivel permaneceram

a systematic review and
meta-analysis
Effect of combination of
preoperative
ibuprofen/acetaminophen
on the success of the
inferior alveolar nerve
block in patients with
symptomatic irreversible
pulpitis
Oral Ketorolac with
Inferior Alveolar Nerve
Block for Irreversible
Pulpitis: A Systematic
Review and Meta-
analysis
Effect of a Combination
of Intranasal Ketorolac
and Nitrous Oxide
on the Success of the
Inferior Alveolar Nerve
Block in Patients with
Symptomatic Irreversible
Pulpitis: A Prospective,
Randomized, Double-

blind Study

Simpson et al. 2011

Sivaramakrishnan et
al. 2018

Stentz et al. 2018

Saber se a combinacdo
ibuprofeno/acetaminofeno
contribuiu na taxa de
sucesso da anestesia do
bloqueio do nervo
alveolar inferior nos
casos de pulpite
irreversivel
Saber o efeito do
cetorolato no blogueio do
nervo alveolar inferior nos
casos de pulpite
irreversivel

Saber o efeito da
combinacao do
cetoralaco intranasal e o
6xido nitroso na taxa de
sucesso do blogueio do
nervo alveolar inferior

150 pacientes
Divididos em 2 grupos:
Placebo
Ibuprofeno/Acetaminofeno

Metanalise
8 estudos identificados
4 estudos permaneceram

102 pacientes
Divididos em 2 grupos:
Cetorolaco
Placebo

Lindocaina com
epinefrina 2%
Articaina 4% com
epinefrina

Lindocaina 2%

Lindocaina com
epinefrina 2%

Bloqueio do Nervo
Alveolar Inferior

Bloqueio do Nervo
Alveolar Inferior

Oxido nitroso
Bloqueio do Nervo
Alveolar Inferior
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AUTORES/ANO TITULO

OBJETIVO AMOSTRA ANESTESICO LOCAL TECNICA
ANESTESICA
Tupyota et al. 2017 Supplementary Avaliar técnicas Metanalise Lindocaina com Blogueio do Nervo
techniques for pain complementares no 17 estudos com epinefrina 2% Alveolar Inferior
control during root controle da dor durante o 1504 participantes Articaina 4% com

canal treatment of lower
posterior teeth
with irreversible pulpitis:
A systematic review
and meta-analysis
Peripheral opioid
analgesia in teeth with
symtomatic inflamed

pulps

Uhle et al. 1997

Wong et al. 2015 Efficacy of mepivacaine—
tramadol combination on
the success of
inferior alveolar nerve
blocks in patients with
symptomatic
irreversible pulpitis: a
randomized clinical trial

tratamento endodéntico
em molares inferiores no
caso de pulpites
irreversiveis

Investigar a capacidade
de analgesia do fentanil
através da injecéo
intraligamentar nos
dentes com polpa
inflamada
Comparar a eficacia da
combinacéo da
mepivacaina/tramadol e
da mepivacaina isolada
no sucesso do bloqueio
do nervo alveolar inferior
em pulpite irreversivel

22 pacientes
Divididos em 2 grupos:
Citrato de Fentanil
Placebo

28 pacientes
Divididos em 2 grupos:
Mepivacaina/Tramadol

Mepivacaina

epinefrina 2%
Bupivacaina

Citrato de Fentanil

Mepivacaina 2% com
epinnefrina

Bloqueio do Nervo
Alveolar Inferior

Bloqueio do Nervo
Alveolar Inferior
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AUTORES/ANO TITULO OBJETIVO AMOSTRA ANESTESICO TECNICA
LOCAL ANESTESICA

Yang et al. 2012 Preoperative oral Avaliar o efeito e a Metanalise lidocaina a 2% com Bloqueio do Nervo
nonsteroidal anti- seguranca dos 7 estudos epinefrina Alveolar Inferior

inflammatory drugs for antiinflamatérios néo-
the success of the esterdides (AINESs) orais

inferior alveolar nerve para o sucesso do
block in irreversible bloqueio do nervo
pulpitis treatment: a alveolar inferior no

systematic review and tratamento da pulpite

meta-analysis based on irreversivel

randomized controlled
trials




TABELA 2 — DADOS DOS ESTUDOS SELECIONADOS
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AUTORES/ANO MEDICACAO DOSAGEM TEMPO METODO DE RESULTADOS CONCLUSAO
AVALIACAO
Abt et al. 2011 Ibuprofeno Ibuprofeno 1 hora antes da analogo visual da As taxas gerais de A pré-medicacao
Indometacina 600mg anestesia escala Heft-Parker sucesso: com ibuprofeno ou
Indometacina Placebo (32%) indometacina
75 mg Ibuprofeno (78%) aumenta a taxa de
Indometacina (62%) sucesso do
blogueio do nervo
alveolar inferior
Aggarwal et al. Ibuprofeno Ibuprofeno 1 hora antes da analogo visual da As taxas geraisde  N&o teve uma taxa
2010 Cetorolaco 300mg de anestesia escala Heft-Parker sucesso: de sucesso
Cetoralaco Placebo (29%) significativa no
10 mg Ibuprofeno (27%) blogueio do nervo
Cetoralaco (39%)  alveolar inferior com
uso do ibuprofeno
ou cetoralaco
Aggarwal et al. Articaina 0,9 ml /Articaina 4% 10 minutos analogo visual da As taxas gerais de Articaina +
2011 Cetorolaco 0,9 ml /Articaina + escala Heft-Parker sucesso: Cetorolaco pode
Dexametasona 1ml /30 mg de Teste a frio Controle (39%) aumentar a taxa de
cetorolaco Teste elétrico Articaina (54%) sucesso do
Dexametasona Articaina + blogueio do nervo
4 mg Cetorolaco (62%) alveolar inferior.
Dexametasona

(45%)
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AUTORES/ANO MEDICACAO DOSAGEM TEMPO METODO DE RESULTADOS CONCLUSAO
AVALIACAO
Bidar et al. 2017 Ibuprofeno Ibuprofeno 1 hora antes da analogo visual da As taxas gerais de A pré-medicacao
Dexametasona 400mg anestesia escala Heft-Parker sucesso: com dexametasona
Dexametasona Placebo ou ibuprofeno
4mg (38,5%) aumenta a taxa de
Ibuprofeno Sucesso no
(73,1%) blogueio do nervo
Dexametasona alveolar inferior
(80,3%)
Fullmer et al. 2014 Acetaminofeno Acetaminofeno 1 hora antes da analogo visual da As taxas gerais de N&o houve um
Hidrocodeina 1000 mg anestesia escala Heft-Parker sucesso: aumento
Hidrocodeina Placebo (28%) significativo no
10mg Acetaminofeno / sucesso anestésico
Hidrocodeina (32%)
Geus et al. 2018 Ibuprofeno Ibuprofeno 1 hora antes da analogo visual da  Taxa de sucesso do A pré-medicagéo
200 mg anestesia escala Heft-Parker Ibuprofeno 79% com ibuprofeno é
300 mg, Teste a frio maior que o benéfico no
400 mg Testador elétrico placebo sucesso do
600 mg Testador celulose bloqueio do nervo
800 mg alveolar inferior
Gonzalez et al. Ibuprofeno Ibuprofeno 1 hora antes da analogo visual da As taxas gerais de O ibuprofeno
2013 600mg anestesia escala Heft-Parker sucesso: aumentou
Placebo(36%) significamente

Ibuprofeno (72%)

anestesia com

mepivacaina no
blogueio do nervo

alveolar inferior
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AUTORES/ANO MEDICACAO DOSAGEM TEMPO METODO DE RESULTADOS CONCLUSAO
AVALIACAO
laniro et al. 2007 Acetaminofeno Acetaminofeno 30 minutos antes da  analogo visual da As taxas gerais de Houve uma
Ibuprofeno 1000 mg anestesia escala Heft-Parker sucesso: tendéncia maior
Ibuprofeno Teste frio Placebo (46,2%) eficacia nos grupos
600mg Acetaminofeno da medicacao
(71,4%)
Acetaminofeno/
Ibuprofeno (75,9%)
Jane; Shashirekha Ibuprofeno Ibuprofeno 30 minutos antesda  analogo visual da O sucesso geral foi de O uso da
et al. 2013 Cetorolaco 600mg anestesia escala Heft-Parker 54% para todos os medicac&o pré-
Aceclofanaco Cetorolaco Auséncia de dor grupos. operatoéria
Etodolaco 10mg durante o preparo Placebo (40%) melhorou, mas nao
Paracetamol Aceclofanaco Cetorolaco (70%) de forma
100mg Ibuprofeno (55%) T
Etodolaco Aceclofenaco ,S',gmf'cat'va1 a
400mg Iparacetamol (55%) eficacia anestésica
Paracetamol Etodolaco/ do bloqueio do
500mg paracetamol (50%) nervo alveolar
inferior
Lapidus et al. 2016 Cetorolaco Cetorolaco 1 hora antes da analogo visual da Taxa de Sucesso: A pré-medicagéo
Diclofenaco 10mg anestesia escala Heft-Parker Placebo (29,2%) com ibuprofeno é
Ibuprofeno Diclofenaco Ibuprofeno 300mg benéfico no
Indometacina 50mg (27,3%) sucesso do
Lornoxicam Ibuprofeno Placebo blogueio do nervo
300mg (12,7%) alveolar inferior
400 mg Ibuprofeno 400mg
600mg (25,5%)
Indometacina Placebo
75mg (32%)
Lornoxicam Ibuprofeno 600mg
8 mg (78%)
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AUTORES/ANO MEDICACAO DOSAGEM TEMPO METODO DE RESULTADOS CONCLUSAO
AVALIACAO
Mellor et al. 2005 Cetoralaco Cetoralaco 15 minutos antes  analogo visual da nenhuma diferenca A injecdo de
1ml/30mg da escala Heft-Parker significativa na taxa cetoralaco ndo
anestesia entre os grupos teste e  aumenta a eficacia

Modaresi et al.
2006

Mohajeri et al.
2015

Mufoz et al. 2017

Acetaminofeno/Codeina
Ibuprofeno

Meperidina

Tramadol

Acetaminofeno
600mg
Codeina 40mg
Ibuprofeno
400mg

Meperidina
0,4 ml/20mg

Tramadol
50 mg

1 hora antes da
anestesia

5 minutos depois
o0 bloqueio do
nervo alveolar

inferior foi
realizado teste da
escala e teste
elétrico.

10 minutos antes
da anestesia

EPT —teste
elétrico

EPT —teste
elétrico
Teste frio
Teste calor
Percussao
analogo visual da
escala Heft-Parker

Teste elétrico
Teste frio
Auséncia de dor
durante o preparo

controle.

Diferenca significativa
na sensibilidade
dentinaria entre o grupo
do ibuprofeno e
acetaminofeno/codeina,
ja ndo houve diferenca
significativa entre o
acetaminofeno-codeina
e o placebo
N&o foram encontradas
diferengas significantes
entre os dois grupos

As taxas gerais de
sSucesso:
Placebo (29%)
Tramadol (57%)

anestésica quando
comparada com o
placebo
O ibuprofeno é
superior a
acetaminofeno-
codeina e placebo.

A adicéo de
meperidina como
opidide no
ligamento
periodontal ndo
melhora a eficacia
anestésica do
blogueio do nervo
inferior
A administracéo
pré-operatéria na
submucosa de
tramadol 50 mg
melhorou o
sucesso do
bloqueio do nervo
alveolar inferior




AUTORES/ANO MEDICACAO DOSAGEM TEMPO METODO DE RESULTADOS CONCLUSAO
AVALIACAO

Oleson et al. 2010 Ibuprofeno Ibuprofeno 45 minutos antes escala visual As taxas gerais de Uma dose de
800mg da anestesia analégica sucesso: ibuprofeno 800mg
Placebo (35%) n&o resultou num
Ibuprofeno (41%) aumento

significativo da
anestesia em casos
de pulpite
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AUTORES/ANO MEDICACAO DOSAGEM TEMPO METODO DE RESULTADOS CONCLUSAO
AVALIACAO
Prasanna et al. Lornoxicam Lornoxicam 1 horaantesda  andlogo visual da As taxas gerais de Lornoxicam
2011 Diclofenaco de potassio 8mg anestesia escala Heft-Parker sucesso: melhorou a
Diclofenaco Teste frio Placebo eficacia do
potassio (28,5%) blogueio do nervo
50mg Diclofenaco de potassio alveolar inferior em
(53,5%) pacientes com
Lornoxicam pulpite irreversivel,
(71,4%) enguanto o efeito
do diclofenaco de
potassio nao foi
significativamente
diferente do
placebo.
Pulikkotil et al. Acetaminofeno Acetaminofeno 30 minutos N&o mencionado Comparacéao do Ibuprofeno 400mg,
2018 Cetorolaco 500mg 45 minutos Placebo e 600mg, 800mg
Ibuprofeno Cetorolaco 60 minutos Dexametasona no aumentaram
Tramadol 10mg antes da sucesso da anestesia, significamente a
Piroxicam Ibuprofeno anestesia seguido por AINES e taxa de sucesso
300mg Tramadol no bloqueio do
400mg nervo alveolar
600mg inferior nos casos
800mg de pulpite.
Tramadol
50mg
Piroxicam
20mg
Ramachandran Aceclofenaco Aceclofenaco 1 horaantesda  analogo visual da As taxas gerais de A administragéo
et al. 2012 Ibuprofeno 100mg anestesia escala Heft-Parker sucesso: da medicacéo pré-
Paracetamol Ibuprofeno Placebo (26,5%) operatodria
800mg Aceclofenaco (90%) melhorou a
Paracetamol Ibuprofeno (93,3%) eficicia da
1000mg Paracetamol(73,3%) anestésica da

infiltracdo maxilar
pulpite irreversivel
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AUTORES/ANO MEDICACAO DOSAGEM TEMPO METODO DE RESULTADOS CONCLUSAO
AVALIACAO
Saha et al. 2016 Cetoralaco Cetoralaco 1 hora antes  analogo visual Os pacientes dos A pré-
Diclofenaco de potéassio 10mg da anestesia da escala Heft- 3 grupos relataram uma  medicagdo com
Diclofenaco de potassio Parker diminuicéo significativa da cetoralaco
50mg Teste frio dor apo6s anestesia apresentou uma
local taxa maior de
sucesso na
anestesia
Shahi et al. 2013 Dexametasona Dexametasona 1 hora antes escala visual Em relacdo ao placebo a A medicacéo
Ibuprofeno 0,5mg da anestesia analogica dexametsona apresentou  dexametasona
Ibuprofeno taxa de sucesso maior aumentou a taxa
400mg de sucesso do
blogueio do
nervo alveolar
inferior

Teste elétrico Os analgésicos A administragdo

Shirvani et al. Acetaminofeno/Codeina Acetaminofeno/Codeina 30 minutos
2015 Acetaminofeno/Ibuprofeno 325mg/20mg 45 minutos Teste frio preemptivos sdo mais de analgésicos
Cetorolaco Acetaminofeno/lbuprofeno 60 minutos eficazes quando preemptivos
Ibuprofeno 1000mg/600mg antes da comparados com o pode induzir
Lornoxicam Cetorolacol0mg anestesia placebo analgesia
Meloxicam Ibuprofeno intraoperatoria
Piroxicam 200mg
400mg
600mg
800mg
Lornoxicam 8mg
Meloxicam 600mg
Piroxicam 20mg
Simpson et al. Acetaminofeno Acetaminofeno 45 minutos analogo visual As taxas gerais de Sem aumento
2011 Ibuprofeno 1000mg antes da da escala Heft- sucesso: significativo da
Ibuprofeno anestesia Parker Placebo anestesia a
800mg Auséncia de (24%) combinacéo de
dor durante o Ibuprofeno/Acetaminofeno Ibuprofeno e
preparo (32%) Acetaminofeno




AUTORES/ANO MEDICACAO DOSAGEM TEMPO METODO DE RESULTADOS CONCLUSAO
AVALIACAO

Stentz, et al. 2018 Cetorolaco Cetorolaco Cetorolaco 20 analogo visual da Sem diferenga O cetorolaco
31,5mg minutos antes do escala Heft-Parker significativa entre intranasal ndo
oxido nitroso e 10 0S grupos: aumentou
minutos apds 0 gas o Placebo as taxa de sucesso
bloqueio nervo (46%) no bloqueio do
alveolar inferior Cetorolaco nervo alveolar
(54%) inferior,sendo
necessaria
anestesia

suplementar
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AUTORES/ANO MEDICACAO DOSAGEM TEMPO METODO DE RESULTADOS CONCLUSAO
AVALIACAO
Uhle et al. 1997 Citrato de Fentanil Citrato de Avaliacdo apds Escala0a3 Placebo O citrato de fentanil
Fentanil 59 minutos da Citrato de Fentanil proporcionou analgesia
0,4ml/20mg injecdo (P<0,05) maior que o placebo
intraligamentar
Wong et al. 2015 Mepivacaina 1,3ml Avaliacdo 15 analogo visual da  As taxas gerais de N&o houve diferenca
Tramadol mepivacaina minutos apos escala Heft- sucesso: significativa entre o grupo
2% epinefrina+ procedimento e Parker Experimental experimental e o grupo
0,5 ml tramadol 24 horas de (57,1%) controle (P>0,05), e
50mg/mi monitoramento Controle nenhuma das solucdes
(46,4%) testadas foi
1,8 ml completamente bem
mepivacaina 2% sucedida
comm epinefrina
Yadav et al. 2015 Articaina 0,9 ml articaina 15 minutos antes analogo visual da Bloqueio do nervo Infiltragdo Cetorolaco mais
Lindocaina 0,9 ml lidocaina  do procedimento escala Heft- alveolar inferior com anestesia com articaina
Cetorolaco Cetorolaco 10mg endodontico Parker Articaina + infiltracao aumenta a eficacia

com cetorolaco
obtiveram uma taxa
de sucesso (76%)
Blogueio do nervo
alveolar inferior com
Lindocaina +
infiltracdo com
cetorolaco obtiveram
uma taxa de sucesso
(56%)

anestésica do bloqueio do
nervo alveolar inferior
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AUTORES/ANO MEDICAGCAO DOSAGEM TEMPO METODO DE RESULTADOS CONCLUSAO
AVALIACAO
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5. Discussao

Os anestésicos locais séo farmacos bastante utilizados no controle da dor nos
procedimentos clinicos. Contudo, em algumas situacdes conseguir uma eficacia
anestésica torna-se dificl como nos casos em que se tém alteragbes pulpares
agudas. Assim, o0 objetivo desse estudo foi responder a seguinte questdo de
pesquisa: “A utilizacdo da pré-medicacdo sistémica aumenta a eficacia anestésica
em casos de altera¢cdes pulpares agudas?”.

De acordo com a maioria dos estudos selecionados, 0 uso prévio da pré-
medicacado contribuiu na eficacia anestésica. Isso se deve ao mecanismo de acao
dos farmacos que visam controlar a inflamacdo e prevenir a liberacdo dos
mediadores quimicos ou interferir com os receptores que determinam a dor (ABT et
al., 2011; BANE et al., 2016; BIDAR et al., 2017; GEUS et al., 2018; GONZALEZ et
al., 2013).

Nas alteracfes pulpares agudas em que a intensidade da dor é de moderada
a severa, como numa pulpite irreversivel, os antiinflamatérios ndo esterdides tem
destaque pela acdo de analgesia e capacidade de controlar a inflamacao. Os AINEs
geralmente requerem altas dosagens para atingir suas ac¢fes antiinflamatorias,
maior do que para seus efeitos analgésicos. A maioria dos estudos obtiveram uma
alta taxa de sucesso na anestesia com uma dosagem de 600 mg a 800 mg de
ibuprofeno previamente ao bloqueio do nervo alveolar inferior. (RAMACHANDRAN,
2012; GONZALEZ, 2013; LAPIDUS, 2016). No estudo de Parirok et al., (2010) o
destaque foi para o ibuprofeno e a indometacina, no entanto a indometacina possue
varios efeitos colaterais que devem ser considerados antes de prescrever. Segundo
0s autores, apesar da eficacia da indometacina, o ibuprofeno pode ser uma escolha
melhor porque ndo sO6 mostrou efeitos significativos na taxa de sucesso da
anestesia, mas também apresenta menos efeitos colaterais do que a indometacina.
A principal limitacdo no uso dos antiinflamatorios ndo esterdides sédo os efeitos
gastrointestinais que estdo entre 0os mais graves, incluindo nauseas, dor abdominal e
Ulcera gastrica.

Outra opcéo para o alivio da dor de origem pulpar € o uso dos opidides e em

algumas situacdes, como em dor severa, as associacdes de ndo opidides com os
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opidides (ROCHA, 2003). O Tramadol é classificado como analgésico opidide de
acdo central que age nos receptores opiodides do sistema nervoso, aliviando a dor.
Mufioz et al.,(2017) conclui que administracdo pré-operatdria de 50 mg na
submucosa de tramadol melhorou o sucesso do bloqueio do nervo alveolar inferior.

A Meperidina é uma substancia analgésica do grupo dos opibides que impede
a transmissao do impulso doloroso no sistema nervoso central, de forma semelhante
a morfina, utilizado na dor moderada a intensa e também para a sedacdo pré-
operatéria, como um suplemento a anestesia. Mohajeri et al., (2015) concluiu que a
adicdo de meperidina no ligamento periodontal ndo melhorou a eficacia anestésica
do bloqueio do nervo inferior.

O Citrato de Fentanila € um analgésico opidide que se caracteriza pelas
seguintes propriedades: rapida acédo, curta duracdo e elevada poténcia. A duracao
da analgesia obtida com Citrato de Fentanila depende da intensidade do estimulo
doloroso. Uhle et al.,(1997) verificou acéo desse farmaco no ligamento periodontal e
constatou que o citrato de fentanil proporcionou analgesia maior que o placebo.

A maior parte dos analgésicos ndo opioides sdo catalogados como AINES
como € o caso do paracetamol, no entanto esse farmaco se diferencia dos demais
antiinflamatérios nédo esterdides, pois nao apresenta acao antiinflamatoéria
significativa (OUELLET; PERCIVAL, 2001). Apesar do paracetamol ser catalogado
como AINE a propriedade antiinflamatéria desse farmaco é muito reduzida. No
estudo de Fulmer et al., (2014) a combinacédo de um AINE e um opidde néo resultou
aumento na eficacia anestésica, sem diferenca significativa entre o grupo controle e
a combinacao de acetamifeno e hidrocodeina.

O cetorolaco trometamol é um potente agente analgésico da classe dos
antiinflamatérios ndo esteroidais. Ndo é um opiaceo e ndo apresenta efeitos sobre
0S receptores opiaceos. Seu mecanismo de acao € através da inibicdo do sistema
enzimatico cicloxigenase e, consequentemente, da sintese de prostaglandinas. Pode
ser considerado um analgésico de atividade periférica. Esse farmaco no estudo de
Saha et al., (2016) apresentou uma taxa de sucesso significativa na anestesia
guando comparado ao diclofenaco de potassio.

A indometacina é um antiinflamatério néo esterdide derivado do acido
indolacético atua inibindo a producdo de prostaglandina, sendo por isso indicado

para o alivio da dor, febre e inflamacao. Parirokh et al.,(2010); Abt et al.,(2011)
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concluiram que a pré-medicacdo com ibuprofeno e/ou indometacina aumenta a taxa
de sucesso do bloqueio do nervo alveolar inferior.

Na diminuicdo de manifestacdes clinicas sintomaticas os corticoides também
sdo utilizados antes e apds procedimentos odontolégicos. Esses farmacos tém como
mecanismo de acéo a inibicdo da enzima fosfolipase A, e com isso a diminuigdo do
acido araquidonico, acarretando o bloqueio da resposta inflamatéria, diminuindo o
edema, a dor e o trismo. A dexametasona € um representante desse grupo e sua
utilizacdo contribuiu na eficacia da anestesia nos casos de pulpite irreversivel
(SHAHI, 2013; BIDAR, 2017). Assim como a metilprednisolona previamente a
anestesia pode aliviar os sintomas da pulpite irreversivel (BANE, 2016) .

A administracdo por vias diferentes da via oral pode ser util em determinados
casos, pois medicamentos como os anti-inflamatérios néo esteroides (AINES) podem
danificar o revestimento do estébmago e do intestino delgado, podendo causar
Ulceras ou agravar ulceras preexistentes. Nos estudos de Turner et al.,, (2011);
Stentz et al. (2018) utilizaram a via nasal para administracdo do AINE cetoralaco
para o alivio da dor nos casos de pulpite irreversivel. Nesse sentido, a via nasal
possue a vantagem de ter elevada permeabilidade e acao rapida sem a necessidade
do medicamento passar pela parede intestinal e pelo figado.

No estudo de Bane et al.,, (2016) a técnica de anestesia intra-0ssea foi
utilizada para administracéo da prednisolona, resultando no alivio satisfatério da dor
da pulpite. J& Yadav et al. (2015) em seu estudo verificou que o blogueio do nervo
alveolar inferior com a solugcdo anestésica articaina associada a infiltracdo com
cetorolaco aumentou a eficacia anestésica.

O anestésico mais utilizado na maioria dos estudos selecionados foi a
lindocaina com epinefrina 2% (AGGARWAL, 2010; BIDAR, 2017; FULMER, 2014;
IANIRO, 2007; JENA, 2013; KHADEMI, 2012; MELLOR, 2005; MODARESI, 2006;
MOHAJERI, 2015; OLESON, 2010; PARIORKH, 2010; PRASANNA, 2011;
RAMACHANDRAN, 2012; SAHA, 2016; SAHI, 2013; STENTZ, 2018). Contudo, o
tipo de anestésico ndo teve énfase no aumento da eficacia anestésica o que
contribuiu para potencializar o efeito da anestesia foi uma combinacéo de técnicas
intraligamentar ou intraéssea como complementacédo no bloqueio do nervo alveolar
inferior (GALLATIN, 2000; BANE, 2016).


https://www.msdmanuals.com/pt-br/casa/dist%C3%BArbios-cerebrais,-da-medula-espinal-e-dos-nervos/dor/tratamento-da-dor#v734695_pt
https://www.msdmanuals.com/pt-br/casa/dist%C3%BArbios-digestivos/gastrite-e-%C3%BAlcera-p%C3%A9ptica/%C3%BAlcera-p%C3%A9ptica
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Dentre os famacos analisados nos estudos a maioria dos antiinflamatoérios nao
esterdides contribuiram no sucesso da eficacia anestésica, destaque para o
ibuprofeno em concentracfes mais elevadas de 600 mg até 800 mg administrado
em dose Unica 1 hora antes da anestesia. Contudo, ao analisar os resultados dos
estudos selecionados, além do farmaco utilizado e a dosagem, também a
metodologia empregada como: o tempo da administracdo pré-operatéria da
medicacdo, os métodos de avaliacdo e a habilidade do operador na técnica
anestésica devem ser verificados. Essas séo variaveis que podem influenciar os

resultados encontrados.
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6. CONCLUSAO

Com base nos estudos selecionados verifica-se que o0 uso da pré-medicacdo
como analgésicos e/ou antiiflamatorios podem contribuir para a eficacia anestésica.
O uso de antiinflamatoérios ndo esteroidais obtiveram maior éxito na taxa de sucesso
do bloqueio do nervo alveolar inferior, em destaque o ibuprofeno com dosagem entre
600mg a 800mg contribuiu para maior eficacia anestésica nos casos de pulpite
irreversivel.
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