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RESUMO 

DUARTE, Pedro Henrique Marks. Revisão sistemática como ferramenta para avaliação do 
desenvolvimento de necrose pulpar em dentes traumatizados após movimentações 
ortodônticas e do efeito da música na ansiedade de pacientes durante o tratamento 
endodôntico. 2022. Tese de doutorado apresentada ao PPG em Odontologia, área de concentração 
Clínica Odontológica/Endodontia - Faculdade de Odontologia da Universidade Federal do Rio 
Grande do Sul, Porto Alegre, 2022. 

Introdução Artigo 1- Movimentações ortodônticas se caracterizam por forças aplicadas sobre os 
dentes, a fim de se realizar mudanças de posição. Diversos estudos foram realizados buscando 
entender a relação entre movimentações ortodônticas e a indução de necrose pulpar em dentes 
saudáveis, porém sem levar em conta casos de dentes com histórico de trauma.  
Objetivo Artigo 1- Verificar os níveis de evidência para determinar se movimentações ortodônticas 
podem levar à necrose pulpar dentes com histórico de trauma.  
Métodos Artigo 1 Busca sistematizada de artigos publicados até julho de 2022, utilizando termos 
MeSH e termos comuns ao assunto nas plataformas PubMed, Cochrane Library, Scopus, SciELO, 
Web of Science, EMBASE e Grey Literature Report. Os	 critérios	 de	 eleição	 foram baseados	 na	
estratégia	PICOS.	Foram incluídos somente estudos longitudinais que avaliaram a saúde pulpar de 
dentes traumatizados, submetidos à movimentação ortodôntica. Os principais achados dos estudos 
foram coletados. A ferramenta The Risk Of Bias In Non-randomized Studies of Interventions 
(ROBINS-I) foi a utilizada para avaliar o risco de viés dos estudos. A qualidade da evidência foi 
avaliada pela ferramenta Grading of Recommendations Assessment, Development, and Evaluation 
(GRADE).  
Resultados  Artigo 1- A busca inicial resultou em 1968 estudos, sendo que 197 foram excluídos 
por serem duplicatas. Após a análise de títulos e resumos, 9 estudos atenderam os requisitos e foram 
selecionados para a leitura completa do texto; 3 estudos foram excluídos após a leitura completa  
por não atingirem os critérios para inclusão. Com isso, 6 estudos  foram incluídos na revisão 
sistemática. Dois estudos foram classificados como tendo alto risco de viés e quatro como tendo 
moderado risco. A qualidade da evidência foi considerada moderada. 5 dos 6 estudos indicam haver 
uma relação entre a movimentação ortodôntica em dentes com histórico de trauma com dano 
periodontal e maior ocorrência de necrose pulpar. 

Conclusões Artigo 1- Essa revisão sistemática indica que dentes traumatizados, submetidos a 
movimentações ortodônticas, podem ter maior propensão a desenvolver necrose pulpar, com 
moderado nível de evidência dos estudos. 

Palavras-Chave: Necrose pulpar, movimentação ortodôntica, trauma dental, revisão sistemática. 

 Introdução Artigo 2: O tratamento endodôntico é um dos procedimentos mais temidos dentre os 
procedimentos odontológicos. Diversas alternativas para controle da ansiedade dos pacientes vem 
sendo estudadas, em diferentes contextos de atendimento, inclusive a musicoterapia que se 
apresenta como uma opção de simples aplicação, não sendo invasiva. 
Objetivos Artigo 2: Essa revisão sistemática busca responder a seguinte questão: “A musicoterapia 
pode reduzir a ansiedade dos pacientes durante o tratamento endodôntico?” 
Métodos Artigo 2: Uma busca sistematizada foi realizada em seis plataformas digitais (PubMed, 
Cochrane Library, Scopus, Web of Science, EMBASE, e Open Gray) por artigos publicados até 
abril de 2022. Os critérios de eleição, baseados na estratégia PICOS, foram: (P) pacientes 
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submetidos a tratamento endodôntico, (I) exposição a música, (C) sem exposição a música, (O) 
ansiedade do paciente, (S) ensaios clínicos randomizados. O risco de viés foi analisado através da 
ferramenta Cochrane Risk of Bias tool for randomized controlled trials (RoB 2). A qualidade e 
evidência dos estudos incluídos foi verificada utilizando a ferramenta Grading of Assessment, 
Development, and Assessment Recommendations (GRADE).  
Resultados Artigo 2: Cinco artigos foram selecionados, com risco de viés estimado entre 
moderado e alto. A análise descritiva mostrou um efeito a favor do uso da música, com diferenças 
nos níveis de ansiedade, frequência cardíaca e pressão arterial.  
Conclusões Artigo 2: É lícito concluir que com baixa força de evidência a música reduz níveis de 
ansiedade em pacientes durante o tratamento endodôntico. 

Palavras-chave: Endodontia, Musicoterapia, Ansiedade dental, Revisão sistemática. 
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ABSTRACT 

DUARTE, Pedro Henrique Marks. Systematic review as a tool to evaluate The development of 
dental pulp necrosis in traumatized teeth after orthodontic movement and The effect of music 
on patient’s anxiety during endodontic treatment. 2022. PhD thesispresented to the Postgraduate 
Program in Dentistry of the Universidade Federal do Rio Grande do Sul, concentration area: Dental 
Clinic/Endodontics – Faculty of Dentistry, Universidade Federal do Rio Grande do Sul, Porto 
Alegre, 2022.  

Introduction Article 1- Orthodontic movements are characterized as forces applied on teeth, in 
order change their positions. Many studies have been made seeking to understand the relationship 
between orthodontic movements and the occurrence of pulp necrosis in healthy teeth, but without 
considering teeth with trauma history.  
Objectives Article 1- Check the evidence levels available to determine if orthodontic movements 
can lead to pulp necrosis in teeth with trauma history. 
Methods Article 1- A systematic search of articles published until June/2022 was performed using 
MeSH and free in PubMed, Cochrane Library, Scopus, SciELO, Web of Science, EMBASE e Grey 
Literature Report databases. Election criteria were based on PICOS strategy. Only longitudinal 
studies that evaluated pulpar health of traumatized teeth after orthodontic treatment were included. 
Main findings were collected and summarized. The Risk Of Bias In Non-randomized Studies of 
Interventions (ROBINS-I) was used to assess the quality of the studies. Strength of evidence  was 
evaluated through the Grading of Recommendations Assessment, Development, and Evaluation 
(GRADE) tool.  
Results  Article 1- Initial screening of databases resulted in 1968 studies, of which 197 were 
excluded for being duplicates. After title and abstracts analysis, 9 studies met the criteria and were 
selected for full-text reading; 3 articles were excluded after full-text reading. 6 longitudinal articles 
ended up being included in this systematic review. Two studies were classified as having high risk 
of bias and four studies as having moderate risk, according to ROBINS-I tool, and quality of 
evidence was classified as moderate. 5 out of 6 studies suggest there is a relation between 
orthodontic movement in teeth with history of periodontal damaging trauma and a higher 
occurrence of dental pulp necrosis. 
Conclusions Article 1- This systematic review suggests traumatized teeth, when subject of 
orthodontic treatment, may have larger risk of developing pulp necrosis, although the strength of 
evidence was moderate. 

Keywords: Pulp necrosis, orthodontic movements, dental trauma, systemic review. 

 Introduction Article 2: Endodontic treatment is one of the most fearful procedures among dental 
procedures. Several options for reducing patient’s anxiety have been studied in different procedures, 
including music therapy, which presents as a simple non-invasive option. 
Objectives Article 2: This systematic review aims to answer the following question: “Can music 
therapy reduce patient’s anxiety during endodontic treatment?”.  
Methods Article 2: A search was performed in six electronic databases (PubMed, Cochrane 
Library, Scopus, Web of Science, EMBASE, and Open Gray) for articles published until April 
2022. The eligibility criteria, based on the PICOS strategy, were (P) patients undergoing endodontic 
treatment, (I) exposure to music, (C) no music, (O) patients’ anxiety, (S) randomized clinical trials. 
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The risk of bias was analyzed according to the Cochrane Risk of Bias tool for randomized 
controlled trials (RoB 2). The strength of evidence from the included studies was assessed using the 
Grading of Assessment, Development, and Assessment Recommendations (GRADE) tool.  
Results Article 2: Five eligible studies were retrieved, with an estimated moderate to high risk of 
bias. Descriptive analysis showed an effect in favor of music intervention, with differences among 
state anxiety, heart rate, and blood pressure.  
Conclusions Article 2: It is possible to assert, with a very low quality of evidence, that music might 
reduce anxiety levels on patients during root canal treatment. 

Keywords: Endodontics, Music Therapy, Dental anxiety, Systematic Review. 
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1 APRESENTAÇÃO 

 Os estudos que compõe esta tese foram realizados como parte de uma série de revisões 

sistemáticas que foram desenvolvidas por alunos, do Programa de Pós-Graduação em Odontologia, 

área de Endodontia, da Universidade Federal do Rio Grande do Sul e pelo orientador desta tese de 

doutorado. 

 O foco da primeira revisão sistemática foi verificar, através da literatura corrente, se há 

maior risco de necroses pulpares ao se realizar intervenções ortodônticas em dentes com histórico 

de trauma. Esse trabalho surgiu como desdobramento de outra revisão sistemática realizada pelo 

nosso grupo de pesquisa, que buscou verificar se tratamentos ortodônticos poderiam levar à necrose 

pulpar (Weissheimer et al. 2021). 

 No segundo trabalho presente nesta tese o foco foi verificar a influência da música nos 

níveis de ansiedade dos pacientes, durante o atendimento em endodontia,. 

 Ambos trabalhos foram estruturados de acordo com os periódicos escolhidos para envio para 

publicação, sendo que a primeira revisão ainda não foi submetida para publicação e a segunda foi 

enviada para o periódico Clinical Oral Investigations. 
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2 INTRODUÇÃO 

 As movimentações ortodônticas se caracterizam por forças aplicadas sobre os dentes, a fim 

de se realizar mudanças de posição, corrigindo maloclusões. Estas forças tem efeitos nos tecidos 

pulpares e periapicais (Mostafa et al. 1991, Derringer & Linden 1998, Perinetti et al. 2004, 2005, 

Ramazanzadeh et al. 2009, Veberiene et al. 2009, 2010, Han et al. 2013).  

 Existe uma vasta literatura buscando entender os efeitos diretos dessas movimentações 

ortodônticas nos tecidos pulpares e periapicais (Popp et al. 1992, Veberiene et al. 2009, 2010, Bauss 

et al. 2010, Han et al. 2013, Weissheimer et al., 2021), porém a maior parte dos estudos não leva em 

consideração o histórico de trauma nesse contexto de avaliação da saúde pulpar, mesmo que uma 

prevalência de 10,8% de dentes com histórico de trauma prévio ao tratamento ortodôntico, tenha 

sido relatada (Bauss et al., 2004). A avaliação mais comumente realizada é da ocorrência de 

reabsorção radicular, porém sem levar em consideração a ocorrência de necrose pulpar (Malmgren 

1982, Atack 1999). 

 Da mesma forma, a literatura traz diversos trabalhos que avaliaram os efeitos do trauma 

dental na saúde pulpar e periapical (Borssèn & Holm 1997, Strobl et al. 2005). As lesões 

subluxativas e luxativas acabam tendo maior ocorrência de alterações no fluxo sanguíneo pulpar, o 

que poderia acabar resultando em degeneração ou necrose pulpar (Strobl et al. 2005). 

 Alguns estudos, que buscaram avaliar as repercussões pulpares frente a realização de 

movimentações ortodônticas em dentes traumatizados, listaram  alguns  fatores de maior influência 

em possíveis efeitos negativos no tecido pulpar: tipo de trauma, força aplicada, tempo de tratamento 

e tempo decorrido entre o trauma e o tratamento ortodôntico (Brin et al. 1991, Bauss et al. 2008b, 

Bauss et al. 2010). Até o presente momento, a literatura ainda não chegou a um consenso se a 

movimentação ortodôntica de dentes com histórico de trauma apresenta maior risco de 

desenvolvimento de necrose pulpar (Kindelan et al., 2008). 

 Dessa forma, uma revisão sistemática sobre o tema se torna necessária, a fim de obter uma 

resposta mais precisa sobre a influência da movimentação ortodôntica no tecido pulpar de dentes 

com histórico de trauma. 

 A segunda revisão sistemática, que compõe esta tese, aborda o tema da ansiedade durante o 

atendimento em endodontia e uma forma de, possivelmente, diminuir a ocorrência deste fenômeno, 

trazendo maior tranquilidade para os pacientes e os profissionais que realizam o atendimento. 

 O atendimento odontológico costuma ser descrito como fonte de stress e ansiedade pelos 

pacientes, sendo isso um desafio a ser superado pelo profissional, na sua vida clínica. O medo de 
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sentir dor, experiências traumáticas, medos transmitidos por familiares ou outras pessoas próximas 

e medo de sangue ou machucados são fatores críticos para a ocorrência de ansiedade e 

frequentemente podem atrapalhar a busca por atendimento odontológico (Hittner & Hemmo 2009). 

Dentre os procedimentos odontológicos, o tratamento endodôntico é comumente descrito como 

doloroso e, portanto, amedrontador. Com isso, os pacientes costumam relatar altos níveis de 

ansiedade e medo quando necessitam de atendimentos endodônticos (Leclaire et al. 1988, Arntz et 

al. 1990, Van Wijk & Hoogstraten 2006). 

 A sedação é uma alternativa para o controle da ansiedade dos pacientes durante o tratamento 

endodôntico, sendo um dos métodos mais estudado e utilizado (Zanette et al. 2013, Huh et al. 2015) 

podendo ser aplicada de diferentes formas (com o uso de drogas ansiolíticas previamente ao 

atendimento ou através de sedação inalatória)  com possibilidade de reduzir a ansiedade e o medo 

do paciente, controlando a sua dor, seu reflexos e comportamentos. Além disso, outras alternativas 

para o controle da ansiedade e do stress nos atendimentos médicos e odontológicos vem sendo 

estudados. Algumas destes alternativas incluem massagem, relaxamento, acupuntura, hipnose, 

aromaterapia, recursos educativos, estímulos visuais e música (Weisfeld et al. 2021). 

 A relação entre musicoterapia e procedimentos médicos já foi estudada e aceita sob diversas 

perspectivas: durante a gravidez (Corbijn et al. 2017), na redução de dor e ansiedade durante o parto 

(Santivañez-Acosta et al. 2020), na redução do stress (De Witte et al. 2020), reduzindo a ocorrência 

de dor e ansiedade durante procedimentos cirúrgicos (Nilsson 2008), em aspectos psicológicos em 

pacientes com demência (Lam et al. 2020), em tratamentos de pacientes queimados (Li & Wang 

2017), na redução de dor crônica e depressão (Garza-Villarreal et al. 2017) e associada com 

qualidade de vida, ansiedade, depressão e dor em pacientes com câncer (Li et al. 2020). 

 Os efeitos da musicoterapia no controle de ansiedade e em aspectos psicológicos de 

pacientes expostos a tratamentos odontológicos já foi confirmado por alguns autores (Aravena et al. 

2020). Além disso, uma revisão sistemática observou uma redução nos níveis de ansiedade em 

adultos e adolescentes expostos a música durante procedimentos odontológicos (Weijden et al 

2021). 

 A ansiedade em pacientes submetidos a procedimentos endodônticos parece ter relação com 

diferentes fatores de desconforto psicológico gerado por um procedimento invasivo. Assim, através 

de ensaios clínicos randomizados, alguns autores buscaram avaliar os efeitos da música em 

diferentes aspectos da ansiedade durante o tratamento endodôntico, com resultados promissores 

(Lai et al. 2008, Di Nasso et al. 2016, Santana et al. 2017). 
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 Com isso, uma revisão sistemática que compilasse esses estudos se fez necessária para 

avaliar os efeitos da musicoterapia nos níveis de ansiedade de pacientes submetidos a 

procedimentos endodônticos. 
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3 OBJETIVOS 

 - Verificar se a literatura corrente consegue determinar se movimentações ortodônticas 
podem levar à necrose pulpar, em dentes com histórico de trauma.  

 - Verificar se a literatura corrente consegue determinar se o uso de música, durante o 
tratamento endodôntico, consegue reduzir níveis da ansiedade gerada pelo tratamento. 
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6 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 Com o primeiro estudo que compõe esta tese, é possível concluir, com os estudos 
disponíveis atualmente e com uma qualidade de evidência moderada, que o tratamento ortodôntico 
em dentes traumatizados, com danos periodontais, pode aumentar a chance de desenvolvimento de 
necrose pulpar. 
 O segundo estudo deste tese nos permite sugerir, com qualidade de evidência muito baixa , 
que escutar música durante o tratamento endodôntico pode reduzir a ansiedade geral dos pacientes e 
tende a reduzir sua frequência cardíaca e sua pressão arterial. Melhores resultados parecem ocorrer 
quando o paciente está satisfeito com o estilo musical escolhido.	
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