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Objetivo: este estudo objetivou investigar se a análise 
da radiografia prévia pelo operador influencia no de-
sempenho do localizador apical eletrônico MiniApex® 

no momento da mensuração do comprimento de traba-
lho em dentes com fratura radicular apical. Materiais 
e método: vinte pré-molares inferiores unirradiculares 
foram randomicamente divididos em dois grupos: GA 
– dentes com raiz íntegra e GB – dentes com fratura 
horizontal simulada no terço apical. O comprimento 
de trabalho foi determinado de forma visual (CTvisu-
al) reduzindo-se 1 mm do comprimento total do dente 
(GA) ou da linha da fratura (GB). Um único operador 
realizou as medidas eletrônicas do comprimento de 
trabalho (CTeletrônico), utilizando a marca de 0.5 no 
display do aparelho. Para ambos os grupos, as medidas 
eletrônicas foram realizadas em fases distintas: fase I – 
sem análise da radiografia prévia e fase II – com análise 
da radiografia prévia (medindo-se com régua milimetra-
da o comprimento aparente de trabalho). O desempe-
nho do localizador apical foi investigado por meio da 
comparação de cada medida do CTeletrônico com o 
CTvisual; utilizando-se, para análise dos dados, o teste t 
de Student. Resultados: para o GA, não houve diferença 
estatística em relação ao desempenho do localizador 

tanto para a fase I (p = 0,619) como para a fase II (p = 
0,177). Para o GB houve diferença estatística para a fase 
I (p = 0,003), mas não para a fase II (p = 0,489). Conclu-
são: a análise da radiografia prévia pelo operador, fator 
indispensável na prática clínica, melhorou o desempe-
nho do localizador eletrônico apical MiniApex® durante 
a mensuração do comprimento de trabalho em dentes 
extraídos com fratura radicular apical simulada.

Palavras-chave: Endodontia. Diagnóstico. Fraturas dos 
dentes. Radiografia. Odontometria. 

Introdução

A análise da radiografia prévia é fundamental 
para se realizar um correto diagnóstico e plano de 
tratamento em endodontia1-3, evitando erros opera-
tórios durante o tratamento. Os exames radiográfi-
cos auxiliam ao longo de todas as fases do preparo 
químico mecânico e, evidentemente, na mensuração 
do comprimento de trabalho. No decorrer da reali-
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zação da odontometria convencional pela técnica de 
Ingle4, são necessárias, em média, duas radiogra-
fias periapicais para a realização da medida.

Mais recentemente, com a disseminação do 
uso clínico dos aparelhos localizadores apicais ele-
trônicos, a necessidade de realização de tomadas 
radiográficas durante a etapa de mensuração do 
comprimento de trabalho endodôntico tem sido 
minimizada, ou até dispensada. Inúmeros estudos 
científicos vêm mostrando a adequada acurácia dos 
localizadores apicais eletrônicos, no que concerne à 
realização da medida do comprimento de trabalho 
endodôntico, tanto em modelos in vitro5-8, quanto in 
vivo9,10. Dessa maneira, a realização do exame ra-
diográfico como coadjuvante ao uso do localizador 
apical na mensuração do comprimento de trabalho 
é desnecessária. Em contrapartida, autores indi-
cam a tomada radiográfica durante a fase de odon-
tometria eletrônica quando o operador necessita de 
mais informações em relação à anatomia, bem como 
em situações específicas, nas quais, por diferentes 
motivos, a medida permanece não confiável11.

Apesar do exposto, a radiografia prévia à reali-
zação do tratamento endodôntico é indispensável, 
sendo um consenso entre os autores3,12,13. Essa to-
mada radiográfica permite ao operador verificar de-
talhes sobre a anatomia radicular e o comprimento 
aparente do dente, informações que possibilitam 
antever se o tratamento ocorrerá normalmente ou 
com alguma intercorrência. Em dentes traumatiza-
dos, por exemplo, que apresentam fratura radicular 
apical, a radiografia prévia possibilita vislumbrar 
um comprimento adequado de trabalho, aquém da 
linha de fratura, objetivando a manutenção da vita-
lidade do segmento apical14-16.

Assim, durante a utilização do localizador api-
cal eletrônico, a análise da radiografia prévia acres-
centa informações ao operador. Essas informações 
teóricas podem servir como base para um aumento 
de sinestesia quando se utiliza o localizador apical 
eletrônico, o que poderia influenciar no desempenho 
do aparelho. Dessa maneira, este estudo investigou 
se a análise da radiografia prévia pelo operador in-
fluencia no desempenho do localizador apical ele-
trônico MiniApex® no momento da mensuração do 
comprimento de trabalho em dentes com fratura 
radicular apical.

Materiais e método

Este estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética 
em Pesquisa da Universidade de Passo Fundo (Pro-
tocolo nº 10755612.0.0000.5342) previamente à sua 
realização. Utilizaram-se 20 pré-molares inferiores 
unirradiculares humanos extraídos por motivos di-
versos, fornecidos pelo Banco de Dentes Humanos 
da mesma instituição. Os dentes apresentavam 
comprimento e anatomia semelhantes, verificados 

pelo exame visual. Os critérios de exclusão foram 
observados por meio do exame radiográfico: tra-
tamento endodôntico prévio, presença de retentor 
intrarradicular, reabsorções, calcificações, dilacera-
ções e fratura radicular.

Preparo dos dentes

Um operador realizou abertura coronária e es-
vaziamento com limas tipo K #10 [Dentsply/Mail-
lefer®] e solução de hipoclorito de sódio a 2,5%. Os 
dentes foram divididos de forma aleatória. Primei-
ramente, os dentes foram inseridos em um envelope 
opaco e, subsequentemente, removidos, um por vez, 
em dois grupos de dez. No GA (n = 10), os dentes 
permaneceram com a raiz íntegra. No GB (n = 10), 
foi confeccionada uma canaleta, por meio de um 
disco de carburundum, perpendicular ao longo eixo 
da raiz, a aproximadamente 3 mm do ápice. Essa 
canaleta objetivou simular uma fratura radicular 
apical incompleta. Para tanto, foi confeccionada na 
direção vestibular para lingual, abrangendo 2/3 do 
diâmetro da secção transversal naquele local.

Radiografias

Após preparo, cada dente foi fixado na superfí-
cie de um filme radiográfico (AGFA DENTUS M2 
Comfort). As tomadas foram realizadas com o apa-
relho radiográfico (TIMEX 70C – Gnatus®), operan-
do em 70 kv, 08 mA e 0,20 segundos de exposição, 
posicionado de maneira que o raio central incidisse 
perpendicularmente ao filme radiográfico com uma 
distância focal de 40 cm. Essa etapa foi padronizada 
por meio da utilização de uma plataforma previa-
mente confeccionada.

Determinação do comprimento de 
trabalho visual (CTvisual)

Com o canal radicular repleto de hipoclorito de 
sódio, inseriu-se uma lima tipo K #10 (Dentsply/
Maillefer®) até que sua ponta ficasse visível no fora-
me apical (para o GA), ou na linha da canaleta (para 
o GB). Ajustou-se o cursor de borracha no ponto de 
referência e obteve-se o comprimento do dente (para 
o GA), ou o comprimento até a linha da canaleta 
(para o GB). O CTvisual foi determinado diminuin-
do-se 1 mm do comprimento total.

Determinação do comprimento de 
trabalho eletrônico (CTeletrônico)

► Fase I:

Os dentes foram fixados em recipientes plás-
ticos contendo alginato (Jeltrate-Dentsply®) com 
a porção radicular submersa no material. O canal 
radicular foi preenchido com hipoclorito de sódio a 
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2,5% até o terço cervical, deixando a câmara pulpar 
isenta de solução. Um único operador experiente na 
utilização do localizador apical MiniApex® (Sybro-
nEndo) realizou as medidas, utilizando a marca de 
0.5 no display do aparelho17, empregando limas tipo 
K compatíveis com o tamanho do canal radicular 
(#15, #20 ou #25 (Dentsply/Maillefer®). A alça labial 
do aparelho foi inserida no alginato.

► Fase II:

Em outro momento, o mesmo operador realizou 
exatamente os mesmos procedimentos descritos na 
fase I, porém tendo analisado previamente a radio-
grafia. Assim, foi possível verificar a anatomia ra-
diográfica do dente e medir, com régua endodôntica 
milimetrada, o comprimento do dente (para o GA), 
ou o comprimento até a canaleta (para o GB).

Análise dos dados

O desempenho do localizador apical foi inves-
tigado por meio da comparação de cada medida 
do CTeletrônico (fase I e fase II) com o CTvisual, 

utilizando-se, para análise dos dados, o teste t de 
Student. A influência da análise da radiografia 
prévia no desempenho do localizador apical foi di-
cotomizada: 1) melhora o desempenho: quando não 
houve diferença estatística entre os valores médios 
do CTvisual e do CTeletrônico (p > 0,05), ou 2) não 
influencia no desempenho: quando houve diferença 
estatística entre os valores médios do CTvisual e do 
CTeletrônico (p < 0,05).

Resultados

A Tabela 1 mostra os valores médios (mm) e 
desvio-padrão obtidos durante as mensurações do 
CTvisual e do CTeletrônico (fases I e II) verificadas 
para os dentes dos dois grupos.

Para o GA (raiz íntegra) não houve diferença es-
tatística em relação ao desempenho do localizador 
tanto para a fase I (p = 0,619) como para a fase II 
(p = 0,177). Para o GB (fratura radicular simulada) 
houve diferença estatística para a fase I (p = 0,003), 
mas não para a fase II (p = 0,489).

Tabela 1 -	Média (mm) e desvio-padrão do comprimento de trabalho visual (CTvisual) e do comprimento de trabalho eletrônico (CTeletrônico 
fases I e II) obtidos para os dentes dos dois grupos (teste T de Student p < 0,05)

Grupo n
Medida do comprimento de trabalho 

(mm) e desvio-padrão
p

GA
10

CTvisual 19,90 (1,91)

CTeletrônico
Fase I 19,80 (1,85) 0,619
Fase II 19,65 (1,73) 0,177

GB
10

CTvisual 15,10 (1,26)

CTeletrônico
Fase I 17,00 (1,31) 0,003*

Fase II 15,40 (1,82) 0,489
Teste T de Student, α = 0,05%, * estatisticamente significante

Discussão

A importância da radiografia prévia ao trata-
mento endodôntico em dentes com fratura radicu-
lar apical e o desafio de um adequado manejo dos 
localizadores apicais eletrônicos, objetivando preci-
são na medida do comprimento de trabalho, foram 
os temas que impulsionaram esta investigação. Os 
resultados deste estudo in vitro mostraram que a 
análise da radiografia prévia pelo operador, possi-
bilitando medir o comprimento aparente do dente 
(ou do fragmento coronário, em casos de fratura), 
melhorou o desempenho do localizador eletrônico 
apical MiniApex® durante a mensuração do compri-
mento de trabalho em dentes extraídos com fratura 
radicular apical simulada.

Embora as radiografias periapicais forneçam 
uma imagem bidimensional do sistema de canais, 

que é uma estrutura tridimensional, a sua interpre-
tação permite observar detalhes da anatomia radi-
cular interna e externa18. Alguns autores sugerem 
que duas radiografias periapicais de diagnóstico 
deveriam ser realizadas, por meio da técnica de dis-
sociação radiográfica horizontal, para possibilitar 
uma cuidadosa avaliação da morfologia do sistema 
de canais13. 

No presente estudo, o protocolo empregado 
para a realização da área de fratura horizontal in-
completa junto à porção apical da raiz dentária foi 
realizado conforme evidências disponíveis na publi-
cação de Azabal et al.19 (2004). Tais injúrias à raiz 
comprometem o padrão anatômico normal, o que 
pode interferir na sinestesia quando da utilização 
do localizador apical eletrônico para mensuração 
do comprimento de trabalho, que deve permanecer 
aquém do fragmento fraturado. 
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Nessa linha, os resultados deste estudo mostra-
ram que a minuciosa análise da radiografia prévia, 
com mensuração do comprimento aparente de tra-
balho, funciona como coadjuvante durante as mano-
bras de utilização do localizador apical MiniApex® 
em dentes com fratura apical simulada, melhorando 
o seu desempenho. Uma possível explicação para a 
melhora no desempenho do aparelho está no aumen-
to da sinestesia obtido pelo operador, que se torna 
ciente do possível comprimento de trabalho a ser uti-
lizado, parâmetro fornecido pela radiografia prévia. 

Interessante notar que, nos dentes com raízes 
íntegras (GA), a análise da radiografia prévia não 
teve influência no desempenho do aparelho, o que 
foi evidenciado pela ausência de diferença estatís-
tica (Tabela 1) entre as mensurações do CTvisual 
e do CTeletrônico (tanto na fase I, como na fase II). 
A hipótese que tenta justificar esse achado é que, 
em dentes com raízes íntegras, o operador tem uma 
maior sensibilidade/sinestesia, mesmo sem a uti-
lização de uma radiografia prévia. Isso ocorre em 
virtude do funcionamento dos localizadores apicais 
eletrônicos que fecham o circuito quando há o es-
treitamento no canal radicular, ou seja, o valor de 
impedância medido se equipara ao da mucosa la-
bial, local onde está conectada a alça labial20. É im-
portante lembrar que o operador, durante a utili-
zação do MIniApex® na fase I, não sabia se o dente 
apresentava raiz íntegra ou fraturada. 

Em virtude dos diferentes desenhos metodológi-
cos, a literatura já demonstrou precisão na aferição 
de fraturas radiculares horizontais com o uso dos 
localizadores apicais19,21, bem como imprecisão na 
detecção de áreas de fratura radicular22,23. 

É importante salientar que os resultados aqui 
encontrados não podem ser extrapolados de uma 
maneira direta para a prática clínica, em virtude 
dos diversos fatores implicados na mensuração do 
comprimento de trabalho endodôntico de dentes 
fraturados em pacientes, tais como o envolvimen-
to combinado de outros tipos de traumatismo, como 
fratura alveolar, por exemplo, além das característi-
cas anatômicas próprias do elemento dentário: atre-
sia, calcificação, reabsorção, entre outras. 

Assim, à luz das limitações deste estudo in vi-
tro, é possível concluir que análise da radiografia 
prévia pelo operador, fator indispensável na prática 
clínica, melhorou o desempenho do localizador ele-
trônico apical MiniApex® durante a mensuração do 
comprimento de trabalho em dentes extraídos com 
fratura radicular apical simulada.

Abstract
Objective: this study investigated whether the analysis 
of previous radiograph by the operator influences the 
performance of the electronic apex locator MiniApex®, 
upon measuring the working length in teeth with api-

cal root fracture. Materials and method: twenty single-
rooted lower premolars were randomly allocated in two 
groups: GA – teeth with intact root, and GB – teeth with 
simulated horizontal fracture on the apical third. The 
working length was determined by visual examination 
(visual WL) 1 mm shorter from either the total tooth 
length (GA) or the fracture line (GB). A single opera-
tor performed the working length electronic measures 
(electronic WL) using the 0.5 mark on the device’s dis-
play. For both groups, the electronic measures were 
performed in two different moments: phase I – without 
analysis of previous radiograph, and phase II – with 
analysis of previous radiograph (measuring the appar-
ent WL with a millimeter ruler). The performance of 
the apex locator was investigated by comparing each 
electronic WL measurement to the visual WL, using the 
Student’s t test for data analysis. Results: there was not 
statistical difference in the GA group regarding the per-
formance of the apex locator for phase I (p = 0.619), 
as well as for phase II (p = 0.177). There was statistical 
difference in the GB group for phase I (p = 0.003), but 
not for phase II (p = 0.489). Conclusion: The analysis 
of previous radiograph by the operator is imperative for 
clinical practice, and it improved the performance of 
the electronic apex locator MiniApex® during the mea-
surement of the WL in extracted teeth with simulated 
apical root fracture.

Keywords: Endodontics. Diagnosis. Tooth fractures. Ra-
diograph. Odontometry. 
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