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Dados relevantes

Materiais & métodos

A hipersensibilidade dentinaria é descrita como uma dor aguda curta
ou transitéria, derivada de dentina exposta, em resposta a estimulos
mecanicos, térmicos, quimicos ou osmoticos. Manifesta-se, em média,
em 11,5% dos pacientes, apesar de haver alta heterogeneidade entre
os estudos.

A etiologia da hipersensibilidade dentinaria é multifatorial e a recessdo
gengival é considerada um dos principais fatores predisponentes que
leva a exposicao da dentina cervical e radicular.

As abordagens de tratamento, incluindo agentes dessensibilizantes
(nitrato de potdssio, arginina) e terapia com laser, objetivam reduzir
a transmissédo neural e selar os tubulos dentinarios.

As técnicas cirlrgicas de recobrimento radicular também séo propostas
para se reduzir a hipersensibilidade dentinaria, notavelmente o retalho
posicionado coronalmente (CAF) ou a técnica do tinel, com ou sem
enxertos de tecido conjuntivo (CTG) adjuntos, matriz de coldgeno
xendgena (XCM), ou matriz dérmica acelular (ADM).

No entanto, faltam evidéncias sobre a existéncia de um valor de limite
entre a exposigao radicular e hipersensibilidade dentinéria, a efetividade
dos procedimentos cirdrgicos de recobrimento radicular em suprimir a
hipersensibilidade, e a associagdo entre desfechos cirdrgicos e redugdo
na hipersensibilidade.

Objetivos

0 objetivo desta revisdo sistematica e meta-andlise foi avaliar o efeito
do recobrimento radicular cirdrgico sobre a hipersensibilidade dentinéria
associada a recessao gengival.

Uma revisdo sistematica/meta-analise de estudos clinicos
randomizados (RCTs) foi realizada de janeiro de 2020 a
margo de 2022, avaliando:
- A proporgéo de pacientes sem hipersensibilidade
dentinaria ap6s a cirurgia; e
- a associagao entre a supressao de hipersensibilidade
dentindria e diferentes varidveis de recobrimento
radicular: redugéo da recessdo (RecRed), porcentagem
de recobrimento radicular, ganho de largura de mucosa
queratinizada (KTW), e ganho de espessura de tecido
queratinizado (TKT).

No total, 701 pacientes com idade superior a 18 anos com
hipersensibilidade dental em um ou mais dentes associada
com recessdo gengival (1.086 recessdes) de classe |, Il
(Miller) ou RT1, RT2 foram incluidos.

A presenca ou auséncia de hipersensibilidade dentinaria
(avaliada por estimulo de evaporagao de ar) foi avaliada
antes e depois do procedimento cirdrgico de recobrimento
radicular dentro do mesmo grupo.

0 modelo de efeitos aleatérios e 0 método da variancia
inversa foram usados para realizar a meta-analise.

Além disso, os autores realizaram uma andlise qualitativa
para avaliar o risco de viés com funnel plot e teste de Peter.

Meta-regressdes de dierentes varidveis (RecRed, porcentagem

de recobrimento radicular, ganho de KWT e de TKT), e anélise
de subgrupos com diferentes técnicas foram utilizados para
se explicar a heterogeneidade.
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Resultados
+ Treze ensaios clinicos foram incluidos no estudo (estimativa = 0,66 [0,10-1,23], p = .022, R2 = 14,45%) e

porcentagem de recobrimento radicular (estimativa = 0.04
[0,01-0,08], p = .012, R2 = 29,54%), enquanto nenhuma
associagao foi observada para ganhos de KTW e TKT.

Diversas técnicas cirdrgicas de recobrimento radicular foram avaliadas
para supressao da hipersensibilidade dentinaria, incluindo técnica de
CAF —com ou sem CTG ou outro adjuvante (ACM, Emdogain, etc...)— e
técnica do tunel com CTG. + Na meta-andlise de subgrupo, CAF+CTG (73,3% [65,6-79,8]
levou a resultados estatisticamente melhores de redugao
da hipersensibilidade dentinaria do que CAF+XCM (61,4%
[51,7-70,3]) (p = .048), enquanto ndo houve diferengas

+ Nas metaregressoes univariadas para reducdo na hipersensibilidade significativas entre os subgrupos CAF+CTG e CAF
dentindria, uma associagao significativa foi encontrada para RecRed somente (p = .718), e CAF+XCM e CAF somente (p = .226).

« 70,8% dos pacientes nao apresentavam hipersensibilidade dentinaria
apos cirurgia de recobrimento radicular.

Limitacdes Conclusdes & impacto

+ A hipersensibilidade dentindria foi avaliada como Mais de dois tercos dos pacientes inicialmente afetados por
desfecho secundéario em todos os RCTs incluidos. hipersensibilidade dentindria ndo a apresentavam apés o
Além disso, as caracteristicas pré- e pés-cirurgicas da procedimento de recobrimento radicular.
hipersensibilidade (intensidade, duragdo) ndo estavam

disponiveis. Apos a cirurgia de recobrimento radicular, a superficie radicular que
permaneceu exposta foi inversamente proporcional a frequéncia

+ Apenas o tipo de recesséo foi avaliado, excluindo-se
a presenca de lesdes ndo cariosas e seus tratamentos
concomitantes. Além disso, um valor limite entre o
recobrimento radicular e a redugao da hipersensibilidade
dentindria, e a estabilidade dos resultados em longo
prazo nao foram mencionados.

esperada de supressao da hipersensibilidade dentinaria.

A cirurgia de recobrimento radicular parece ser um tratamento
efetivo para hipersensibilidade dentindria, apés a eliminagéo dos
fatores etiol6gicos.

+ Nao existe protocolo consensual para se avaliar a Mais pesquisas s@o necessarias para se considerar potenciais
hipersensibilidade dentinaria, portanto foi observada diferencas em termos de redugao de hipersensibilidade dentinaria
uma inconsiténcia entre os protocolos dos diferentes em sitios com recesséo, e se elas estao ou nado associadas lesdes
estudos. cervicais nao cariosas.
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