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RESUMO

O isolamento absoluto € uma técnica utilizada principalmente em odontologia,
proteses e principalmente endodontia. Estudos e pesquisas sdo realizados para
mostrar as propriedades, a eficacia e contraindicacdes do isolamento absoluto, para
gue os profissionais de saude tenham o conhecimento da técnica e para fornecer uma
base para encontrar o momento certo de uso e melhorar a qualidade do procedimento.
Sendo conhecido por facilitar e melhorar diversos procedimentos clinicos,
proporcionando um campo cirdrgico seco, livre de contaminacdo de fluidos e
microrganismos, melhorando o campo de visdo, removendo tecidos moles,
protegendo o paciente, o operador e facilitando um procedimento mais completo.
tratamento, seguro e eficaz. As vantagens do uso do isolamento absoluto s&o
compreendidas por uma melhor visibilidade e acesso, melhor protecdo do paciente
em caso de inalacao ou degluticdo de qualquer instrumento ou material, o profissional
trabalha em condi¢Bes favoraveis para alcancar a qualidade e durabilidade do material
restaurador, o que garante a protecédo e remoc¢ao dos tecidos moles e contribui para
um menor tempo operatério. Este estudo € um trabalho de conclusdo do Curso de
Bacharelado em Odontologia da Universidade Brasil, que se trata de uma reviséo
bibliografica, com buscas em artigos que contivessem as palavras chave entre os
anos de 2018-2023. Na odontologia, o0 isolamento absoluto é essencial, pois confere
uma aparéncia totalmente isenta de umidade e, assim, atinge a mais alta qualidade
do material obturador. Outros objetivos incluem: retracéo e protecao dos tecidos moles
para permitir o acesso ao sitio cirargico; melhor visibilidade; condi¢cdes adequadas
para colocacao de material restaurador; proteger o paciente, por exemplo, da inalacao
ou ingestdo de instrumentos ou residuos. De acordo com a literatura analisada, os
resultados do estudo mostraram que o isolamento absoluto é necessario para o
tratamento endoddntico e obturacdes diretas, pois tem efeito direto no controle da
umidade (saliva ou sangue) e de microrganismos nesses procedimentos. sdo fatores

importantes para o0 sucesso clinico a longo prazo.

Palavras-Chave: Odontologia, Isolamento Absoluto, Tratamento.
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1 INTRODUCAO

Os métodos comumente usados em odontologia para criacdo de uma protecéo
contra saliva e outros fluidos incluem isolamento absoluto com membrana de borracha
e isolamento relativo usando cotonetes com canula de suc¢édo de saliva. Embora os
meétodos sejam antigos, as evidéncias sobre o efeito do isolamento absoluto sobre o
isolamento relativo sdo conflituosas. Porem quando bem aplicado, o isolamento
absoluto apresenta um melhor controle da umidade, mesmo por relator de alguns
odontologistas ndo o utilizarem pelo meio tempo clinico e complexidade de sua

realizacdo, demandando experiencia para sua realizacdo (CAMOZZATO, 2021).

No ano de 2000, a Federacdo Dentéaria Internacional (FDI) prop6s uma
intervencdo minimamente invasiva para o tratamento da céarie. Desde entdo, o
tratamento da carie nos dentes posteriores inclui o uso de resina composta direta. No
entanto, a umidade que envolve a boca dificulta a ligacéo entre o dente e as camadas
de resina. Além disso, a contaminacdo da superficie com sangue também pode
impedir a unido do dente com a estrutura dentaria. Portanto, métodos de controle de
saliva sé&o recomendados durante o procedimento restaurador, e um dos
procedimentos mais eficazes é o Isolamento Absoluto (IA). Para obturacdes do tipo |,
I, I, IV ou V é necessario expor os dentes adjacentes para restaurar o ponto de
contato, enquanto o uso do IA no tratamento endodéntico (TE) o dente a ser tratado
fica exposto (BENEVIDES, 2019).

As vantagens do uso do isolamento absoluto sdo compreendidas por uma
melhor visibilidade e acesso, melhor protecdo do paciente em caso de inalagcdo ou
degluticdo de qualquer instrumento ou material, o profissional trabalha em condicdes
favoraveis para alcancar a qualidade e durabilidade do material restaurador, o que
garante a protecdo e remoc¢ao dos tecidos moles e contribui para um menor tempo
operatorio (MENEGAZ, 2020).



2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Realizar uma pesquisa bibliografica afim de apontar as vantagens e finalidades

da implantagéo do isolamento absoluto em tratamentos odontolégicos.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Descrever a realizacdo do procedimento
e Avaliar as vantagens e desvantagens do procedimento

e Descrever sua aplicabilidade



3 METODOLOGIA

Este estudo se trata de um trabalho de conclusao de curso da graduacgéo de
odontologia da Universidade Brasil, que se trata de uma revisdo bibliografica, sendo
definido, segundo Baldissera (2023) como um levantamento, analise e descricdo de
dados cientificos de uma determinada area do conhecimento, sendo conhecida
também como revisao de literatura, referencial teérico ou fundamentacao teérica, com
carater descritivo analitico, seréo utilizadas as bases de dados: Scielo, Pubmed, BVS
e Google Scholar para o levantamento bibliografico entre os anos de 2018 a 2023,
utilizando-se das seguintes palavras-chave: Odontologia, Isolamento Absoluto,
Tratamento. Como critérios de incluséo serdo utilizados artigos, livros e reportagens

que se enquadrem dentro do periodo proposto com as palavras-chave utilizadas.



4 REFERENCIAL TEORICO

4.1 O procedimento

O isolamento absoluto foi introduzido na odontologia em 1864 por Sanford C.
Barnum em Nova York e alcancou com sucesso um campo de trabalho adequado. E
utilizado principalmente em odontologia, proteses e principalmente endodontia.
Pesquisas e estudos tém sido realizados com o objetivo de mostrar as propriedades,
eficiéncia e até alertas de isolamento absoluto, para explicar ao profissional e dar base
para que ele identifiqgue 0 momento certo para utiliza-lo, alcancando maior qualidade.
trabalhar O objetivo deste aparelho € atender as necessidades do dentista, que
oferece melhor visibilidade da area, maior tempo de trabalho, condi¢cdes ideais para
manipulacdo de materiais, por exemplo. Sua utilizacdo em procedimentos apresenta
inUmeras vantagens por ser um dos meios mais eficazes de controle da salivacdo e
assepsia, proporcionando melhor conforto e protecdo ao paciente. Muitos
profissionais ainda ndo querem utiliza-lo, argumentando que ndo é adaptavel e porque
precisam despender mais tempo para implementa-lo, mas trata-se de criar um habito
e eles decidem seus beneficios nos resultados (MENEGAZ, 2020).

O isolamento absoluto é conhecido por facilitar e aumentar a eficiéncia de
diversos procedimentos clinicos, pois garante um campo cirdrgico seco e livre de
contaminacdo de liquidos e microrganismos, melhora o campo de visdo, remove
tecidos moles, protege o paciente, operador e auxiliar na realizacdo de um tratamento
mais seguro e eficiente (CAVIGLIA, 2020).

A escolha do método a ser utilizado depende do procedimento a ser realizado.
No procedimento da area odontolégica pode-se isolar um grande nimero de dentes,
0 que permite a utilizacdo de duas técnicas: primeiro € instalada a pinca, depois a
borracha e depois a mée, ou seja, todas as pecas separadamente. Para tanto, sao
utilizados fixadores que ndo possuem saliéncias laterais que permitam a passagem
da borracha (MENEGAZ, 2020).

Outro método, denominado técnica de Ingraham, fixa o clipe a borracha
imediatamente apds a colocacdo da barragem. Os procedimentos endoddnticos
utilizam goma e arco seguidos de braquete. E inclui tecnologia para isolar dentes

individuais da frente, permitindo-nos ajusta-los todos de uma vez (MENEGAZ, 2020).
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Na odontologia, o isolamento absoluto (direcdo de borracha) é essencial, pois
confere uma aparéncia totalmente isenta de umidade e, assim, atinge a mais alta
qualidade do material obturador. Outros objetivos incluem: retracdo e protecdo de
tecidos moles para acesso ao campo operatério; melhor visibilidade; condi¢cdes
adequadas para colocacdo do material de restauracéo; proteger o paciente de, por
exemplo, inalagéo ou ingestdo de instrumentos ou residuos. Um produto tradicional
de latex foi industrializado para permitir isolamento completo, que € duravel e garante
assepsia e seguranca para profissionais e pacientes. Porém, tal dispositivo ndo é
facilmente encontrado em unidades basicas de saude da rede publica e, sem o devido
isolamento das cavidades restauraveis, pode encurtar a vida Gtil das restauracoes,

principalmente aquelas com ligamentos (POFAHL, 2019).

As perfuracfes devem ser feitas sem muito espaco, caso contrario a borracha
ndo se movera entre as areas de contato e a broca podera grudar na borracha ao
fazer as caixas fechadas. Se os piercings forem feitos muito proximos um do outro, a
penetracdo da saliva contaminard a area de trabalho. A distancia deles deve, portanto,
ser igual & marcacao na broca, o furo maior é sempre utilizado para o dente que
recebera molares ou molares permanentes, o furo do meio é utilizado para pré-
molares e dentes deciduos, o segundo furo menor é utilizado para os acima. incisivos
permanentes e o orificio menor é adequado para incisivos primarios e inferiores ao
incisivo permanente. Se a pin¢ca nao estiver bem fixada, a tenséo da borracha esticada
irA remové-la facilmente, ressaltando que a escolha correta da pinca é importante e
deve-se testar a pinca antes de instalar a barragem para verificar se esta bem fixada
e nao roda. movimentos dos labios, bochecha e lingua. Um fio duplo deve ser
amarrado na alca da pinca para ajudar na remocao da pin¢a, que pode se mover e
cair na faringe. Esse clipe selecionado € entdo amarrado e colocado sobre a lamina
de borracha, com o profissional segurando o clipe e o auxiliar segurando as pontas da
lamina de borracha. O dentista move a barragem em dire¢do a boca do paciente,
segurando o canto direito. Apos a instalacdo da pinga, 0 porta-pinga € retirado, em
seguida o arco é colocado no topo da barragem e as pontas de borracha séo fixadas
no arco, a placa é passada sob as asas da pinca e o isolamento esta pronto. Se
necessario, pode-se pressionar levemente com os dedos para melhorar a adaptacéo

da pinga a regido cervical. Caso queira isolar outros dentes, a placa é esticada sobre
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eles e a borracha € guiada entre os pontos de contato com o fio dental (MENEGAZ,
2020).

4.2Vantagens e desvantagens do método

Alguns estudos anteriores descreveram as vantagens e desvantagens da IA e
do seu uso, mas a IA ndo é tdo difundida na pratica clinica, especialmente no setor
publico, porque se espera que seja amplamente utilizada, mas é menos comum
devido ao aumento da jornada de trabalho e custos mais elevados. Portanto, uma
revisdo da literatura examinando o efeito do uso desta estratégia no sucesso do
tratamento restaurador e endodontico seria muito importante para o desenvolvimento
de novos protocolos clinicos para determinar se o uso de diques de borracha é
importante. o resultado final desses procedimentos. Portanto, o objetivo deste artigo
€ realizar uma revisao de literatura para descrever o efeito do isolamento absoluto em
restauracoes diretas de resina composta e no tratamento endodontico. Hipotetiza-se
que o uso da inteligéncia artificial permitird melhor controle da contaminacéo de saliva,
sangue e microrganismos em comparacao ao isolamento relativo (feito com rolos de
algodao), reduzindo as chances de troca de obturacfes e retratamento endoddntico
(BENEVIDES, 2019).

um estudo mostrou que o uso do isolamento absoluto pode ter um efeito
positivo na dor e no estresse. Em caso de estresse, parametros perturbadores
relacionados aos pacientes e profissionais. Neste estudo, quando observados o0s
escores medios relacionados a percepcédo da dor, esta foi significativamente maior no
grupo de isolamento relativo. Parametros objetivos do estresse infantil durante o
tratamento mostram que a frequéncia respiratéria foi estatisticamente maior no grupo
de isolamento relativo. Os parametros relatados pelo operador mostraram que a
frequéncia cardiaca e o estresse fisico e mental relatados pelo operador foram
significativamente menores quando o isolamento absoluto foi usado. A partir dos
resultados obtidos, os autores concluiram que o isolamento absoluto sob as méos de
um dentista experiente € menos estressante para criancas e adolescentes do que o
isolamento relativo. Outro estudo que mostra os beneficios do uso do isolamento
absoluto é um estudo piloto que teve como objetivo determinar a umidade relativa do

ar ao nivel da borda incisal dos incisivos centrais superiores utilizando diferentes
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técnicas de isolamento do campo cirdrgico. Apos a realizacdo de varios métodos de
isolamento, um higrémetro digital foi colocado no nivel da borda cortante dos incisivos
centrais superiores e os valores de umidade relativa foram registrados. O dispositivo
mostrou entdo que, usando isolamento relativo, o valor medido foi de 98%. Os valores
de umidade relativa cairam para 86% com succ¢ao e 69% com compressor equipado
com bomba de vacuo. Utilizando isolamento modificado, as medi¢cdes mostraram
valores de 31% a 5%. Utilizando isolamento absoluto, as medi¢cées mostraram um
resultado médio de 33% de umidade relativa, muito préximo do valor de umidade
relativa do ar circundante, muito importante para processos de polimerizacéo adesiva.
No entanto, como este € um estudo piloto e a literatura ndo mostra diferencas
significativas no desempenho dos materiais de enchimento com diferentes métodos
de isolamento, sdo necessdarias mais pesquisas para confirmar os seus beneficios de
umidade (CAMOZZATO, 2021).

Utilizar o material certo sem uma estratégia bem desenvolvida e dominio das
técnicas leva naturalmente a frustracéo e a resultados insatisfatorios. Usar as técnicas
certas e ser muito preciso e habilidoso, mas usar os materiais errados também
desperdica muito tempo de trabalho. Em geral, devem ser feitos esforcos para
simplificar técnicas e procedimentos para garantir um resultado final mais preciso.
Pesquisas e estudos tém sido realizados com o objetivo de mostrar as propriedades,
eficiéncia e até alertas de isolamento absoluto, para explicar ao profissional e dar base
para que ele identifique 0 momento certo para utiliza-lo, alcangcando maior qualidade.
Muitos ainda ndo querem utiliza-lo, dizendo que nédo € adaptavel e que precisam de
mais tempo para implementa-lo, mas € uma questao de criar um habito e decidem sua
utilidade com base nos resultados que obtém (MENEGAZ, 2020).

Um dos principais contratempos do isolamento absoluto sdo os casos de
hipersensibilidade ao latex dos diques de borracha. Podendo se apresentar comum a
hipersensibilidade imediata (tipo 1) ou tardia (tipo IV). Os outros contratempos
restringem-se a complexidade e ao tempo de execucdo da técnica. A
hipersensibilidade ao latex se da através da exposicdo continua aos alérgenos
contidos nos digues de borracha em contato coma superficie da mucosa oral, ou seja,
decorre de um processo natural e de exposicdo de longa data, ndo surgindo nos
primeiros contatos. Um dado importante é que pacientes com atopia - um termo

descrito por CocaeCookeem1923, que apresenta uma descri¢cdo de sintomas clinicos
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comuns a pacientes com predisposicdo genética por mutaces nos loci 2q, 5q, 6p,
11q, 12q, 16, 2q, dentre outros (JORGE, 2012) - apresentam-se como fator de risco
chave para o desenvolvimento de uma reacdo de hipersensibilidade ao latex
(BENEVIDES, 2023).

4.3 Aplicabilidade

O isolamento absoluto da &rea cirtrgica destina-se a realizacao da maioria dos
procedimentos odontolégicos, o que melhora a qualidade e longevidade do
tratamento. No caso dos selantes, o isolamento absoluto € essencial para o sucesso
da tecnologia. Nos estagios iniciais da céarie dentaria, a contaminacédo pela saliva
aumenta. Um bom isolamento deve ser alcancado para garantir o sucesso do
procedimento. Para isolar a mucosa oral do dente, deve-se utilizar isolamento com
dique de borracha ou, em alguns casos, rolos de algodao. O objetivo do isolamento é
principalmente prevenir a contaminacao pela saliva durante a aplicacdo do selante
(OLOPES, 2018).

O isolamento absoluto em endodontia € muito importante e sua viabilidade é
indiscutivel, devendo ser utilizado em endodontia para permitir um campo asséptico,
evitar a penetragdo salivar e reduzir o risco de infecgdo cruzada. Para cada falha
relatada na literatura até o momento, € possivel encontrar uma solucdo viavel e
acessivel gue atenda aos requisitos de custos operacionais, tempo de implementacgao
adequado a realidade clinica, conforto do paciente, seguranca do paciente e dos
profissionais (BENEVIDES, 2023).

Na area de dentistica foi realizado um estudo em que foram confeccionadas
restauracdes de resina composta e amalgama, em alguns casos com uso de dique de
borracha e em outros com isolamento relativo. Para restauracdes de amalgama foram
analisados pontos como rugosidade superficial, perda de brilho e fraturas. Em relacao
a recuperacao da resina, todas essas caracteristicas foram observadas, inclusive a
descoloracdo. Pode-se considerar que muitos fatores podem influenciar no resultado
alcancado, como a idade do paciente, o preparo da cavidade e o tipo de material
utilizado para sua reparagao, no caso do fumante, a preocupacgao do paciente com a

higiene que ele tem e se ele tem bruxismo (MENEGAZ, 2020).
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Quando a intervencao é necessaria, a ética atual em odontopediatria exige a
manipulacéo seletiva do tecido cariado, seguindo os principios da intervencdo minima,
seguida do uso de materiais adesivos que representem a maxima preservacdo do
tecido dentéario e a criagdo de restauracfes funcionais e estéticas. Na escolha de um
material restaurador sdo levados em consideracao varios fatores, como o risco de
carie do paciente, a capacidade de cooperacao, se se trata de um dente deciduo ou
permanente, o grupo de dentes ao qual o dente pertence, em que estagio se encontra
envolvido descamacao, se existe camada foliar, quais superficies estédo relacionadas
a ela e qual a condicao para isolar o campo operatério. Os materiais adesivos sdo a
escolha do momento, quer se trate de um sistema de ionémero de vidro ou de resinas
compostas, cuja utilizagdo tem menos ou mais requisitos técnicos. Revisfes
sistematicas ndo identificam o material primario dos dentes deciduos, as taxas de
sucesso nao diferem na comparacdo dos materiais, resumo dos dados de estudos
qualitativos (CAMOZZATO, 2021).
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5 DISCUSSAO E RESULTADOS

Os materiais curativos enfraquecem as suas propriedades fisicas quando
utilizados num campo humido. A adesdo insatisfatéria dos materiais as estruturas
dentérias resulta na penetracdo marginal da interface, levando a descoloragédo
marginal, fraturas marginais e recorréncia de carie. Apesar de todo o desenvolvimento
tecnolégico da dentistica restauradora e do surgimento de novos materiais
odontoldgicos, a odontologia ainda ndo conseguiu isolar a éarea cirargica do
iIsolamento, pois todos os materiais necessitam de um campo isolado, seco e

completamente limpo para colocacéo ou selamento (MENEGAZ, 2020).

O isolamento absoluto é essencial no tratamento endodéntico, promove
biosseguranca ao paciente e profissional, facilita o tratamento, remove estruturas
anatdbmicas proximas ao dente tratado, melhora a viséo, evita ingestdo de produtos
quimicos e aspiracdo e ingestdo de corpos estranhos. Pode-se argumentar que o
isolamento absoluto é essencial para um trabalho de qualidade e biosseguranca, e 0s

seus objetivos tém sido os mesmos ha mais de cem anos (OLIVEIRA, 2019).

A Sociedade Britanica de Odontopediatria recomenda o isolamento absoluto
para uma série de procedimentos restauradores e endoddénticos e seu estudo teve
como objetivo avaliar seu uso entre os odontopediatras britanicos. O inquérito resultou
em 162 questionarios com uma taxa de resposta de 75%, revelou-se que 85% dos
inquiridos trabalhavam no Servi¢co Nacional de Saude (SNS), 4% em clinicas privadas
e 9% em empregos mistos. A faixa etaria que mais utiliza o isolamento absoluto no
consultorio é a dos 31-41 anos, nado se verificando diferengas na sua utilizacéo entre
0S sexos, e os profissionais que trabalham em consultério privado utilizam mais o
isolamento absoluto do que (SNS), numa clinica privada. 68%, nos cuidados mistos
55% e no SNS = 45%. Os autores observaram em seu estudo que, embora as
diretrizes da Sociedade Britanica de Odontopediatria recomendem o uso do
isolamento absoluto em muitos tratamentos restauradores, ha grande variacdo no seu
uso entre os odontopediatras britnicas e seus entrevistados. A falta de cooperacao
do paciente como o fator mais comum que os impede de utiliza-lo, e a seguranca do

paciente foi citada como o maior beneficio do isolamento. (CAMOZZATO, 2021).
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6 CONCLUSAO

De acordo com o apresentado, conclui-se que o isolamento absoluto, por mais
que se trate de uma técnica antiga e exista outras mais modernas, ainda é
fundamental para o tratamento odontolégico, por ter influencia direta no controle da
umidade e de microrganismos provenientes da cavidade oral, e tem fatores
imprescindiveis para o sucesso clinico a longo prazo, sendo de extrema valia para se
obter um melhor acesso, posicionamento da gengiva, melhor visibilidade do campo

cirtrgico e protecao tanto do paciente como do profissional.
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