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RESUMO

Objetivo: Identificar as possiveis alteragdes no comportamento pulpar ao longo
do tratamento radioterapico e acompanhamento de pacientes com cancer de
cabeca e pescoco. Propdsito: O principal propdésito desse estudo foi responder
a pergunta: “A radioterapia é capaz de causar alteragdes na condigao pulpar de
dentes de pacientes submetidos a radiacdo ionizante na regido de cabeca e
pescoco ao longo do tratamento?”. Material e Método: Foram determinados
como estudos elegiveis Estudos Clinicos Observacionais em adultos com
Cancer de Cabeca e Pescoco submetidos ao tratamento com radiacdo ionizante,
com acompanhamento longitudinal ou transversal para afericdo da SpO2 e/ou
sensibilidade pulpar pelo estimulo ao frio. Foram excluidos estudos de Reviséo
da Literatura, Relatos de Caso, Anais de Congressos Cientificos, Artigos de
Opinido, Carta ao Leitor e estudos com metodologia in vitro. A busca sistemética
da literatura foi realizada em sete diferentes bases de dados, até setembro de
2021, incluindo a “literatura cinzenta” e a pesquisa nas referéncias dos estudos
selecionados. Dois avaliadores independentes selecionaram o0s estudos,
extrairam os dados, os registraram em planilhas eletrénicas e avaliaram a
qualidade metodolégica por meio da ferramenta da JBI, Checklist for Quasi-
Experimental Studies. Os dados foram avaliados de forma qualitativa utilizando
as orientacdes do Synthesis Without Meta-analysis (SWiM). Resultados: Apos
a remocdo dos artigos duplicados e analises criteriosas de titulo, resumos e
leitura integral dos trabalhos, foram incluidos sete estudos; destes, quatro foram
realizados no Brasil e trés na india, com participantes de ambos os sexos. Dos
estudos avaliados, quatro utilizaram o Teste de Sensibilidade a Frio, seguido por
dois que associaram a Oximetria de Pulso e Sensibilidade a Frio e apenas um
avaliou a Oximetria de Pulso sem associa¢cdo. Foram avaliados o total de 368
participantes e 2.148 dentes. A avaliacdo nos periodos iniciais a radioterapia,
tanto com o Teste de Sensibilidade a Frio, quanto a Oximetria de Pulso,
evidenciaram diminuicdo na resposta sensivel e dos niveis de SpO2, com periodo
maximo de 1 ano. Contudo, para as analises posteriores, de 5 a 6 anos apés o
final do tratamento radioterapico, houve normalizacdo das respostas de ambos
os testes. A maioria dos estudos apresentaram a Qualidade Metodoldgica como

Alta. Da mesma forma, a maioria dos estudos nao detalharam o tipo de radiagao



ionizante utilizada e implicacdes na clareza dos estudos podem ser consideradas
como uma limitacdo. Conclusdo: Pode-se concluir que a radioterapia provoca
alteracdo nos padrées de comportamento pulpar a curta prazo; entretanto, apés
decorridos longos periodos de tempo, ha a recuperacao e retorno aos padrbes
de normalidade. A presente Revisdo Sistematica seguiu as normas PRISMA
2020, sendo seu protocolo registrado na plataforma PROSPERO antes de seu
inicio com o numero CRD42021276338.

PALAVRAS-CHAVES: Oximetria de Pulso, Polpa Dentaria, Radioterapia,

Revisdo Sistematica, Teste da Polpa Dentaria.



ABSTRACT

Objective: This study aims to identify possible changes in pulp behavior during
radiotherapy and follow-up periods in patients with head and neck cancer.
Purpose: The main purpose of this study was to answer the question:
“‘Radiotherapy can cause changes in the pulp condition of teeth of irradiated
patients in the head and neck region during treatment?”. Material and Method:
Clinical Observational Studies in adults with Head and Neck Cancer undergoing
treatment with ionizing radiation, with longitudinal or cross-sectional follow-up to
measure SpO2 and/or pulp sensitivity to cold stimulation, were determined as
eligible studies. Literature Review, Case Reports, Abstracts, Opinion Articles,
Letters to the Editor, and studies with in vitro methodology were excluded. A
systematic literature search was carried out in six different databases until
September 2021, including the “grey literature” and the search in the references
of the selected studies. Two independent evaluators selected the studies,
extracted the data and recorded them in electronic spreadsheets, and evaluated
the methodological quality using the JBI tool, Checklist for Quasi-Experimental
Studies. Data were qualitatively assessed using the Synthesis Without Meta-
analysis (SWiM) guidelines. Results: After removing duplicate articles and
careful analysis of title, abstracts, and full reading of the papers, seven studies
were included; of these, four were carried out in Brazil and three in India, with
participants from both genders. Of the studies evaluated, four used the Cold
Sensitivity Test, followed by two that associated Pulse Oximetry and Cold
Sensitivity, and one evaluated only the Pulse Oximetry. The evaluation in the
initial periods to radiotherapy, both with the Cold Sensitivity Test and Pulse
Oximetry, showed a decrease in the sensitive response and in the levels of SpOz2,
with a maximum period of 1 year. However, for later analyses, from 5 to 6 years
after the end of radiotherapy treatment, there was normalization of the responses
of both tests. Most studies presented Methodological Quality as High. Also, most
studies do not detail the type of ionizing radiation used in the article, and
implications for the studies' clarity can be considered a limitation. Conclusion: It
can be concluded that radiotherapy causes changes in pulp behavior patterns in
the short term; however, there is recovery and return to average values after long

periods. This Systematic Review followed the 2020 PRISMA guidelines, and its



protocol was registered on the PROSPERO platform before it began with the
number CRD42021276338.

KEY-WORDS: Dental Pulp, Dental Pulp Test, Oximetry, Radiotherapy,

Systematic Review.
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1 INTRODUCAO

O céancer se caracteriza como um dos principais problemas de saude
publica mundial dos séculos XX e XXI, com indices de diagndstico maiores a
cada ano (MAO et al., 2021). Dentre os tipos de neoplasias malignas, aquelas
localizadas na regido de cabeca e pesco¢o ocupam a sexta posicédo no ranking
de incidéncia, apresentando maior predisposicdo em populacdes de paises
subdesenvolvidos ou em desenvolvimento (RAHMAN et al., 2020; SHRESTHA
et al., 2020). Para o Brasil, de acordo com o Instituto Nacional de Cancer (INCA),
presume-se que cerca de 45 mil pessoas poderdo ser diagnosticadas com
cancer de boca no triénio 2020-2022 (INCA, 2019). Os aspectos epidemioldgicos
da doenca evidenciam que pacientes do género masculino, entre a quarta e
sétima década de vida e com habitos instalados como etilismo e tabagismo
apresentam maior predisposi¢cao ao desenvolvimento neoplasico (GUPTA et al.,
2016).

A cavidade oral é composta por estruturas nobres e, devido a
complexidade funcional e estrutural da regido, o uso da radiacdo ionizante
constitui-se como a principal modalidade de escolha de tratamento para o
combate das células tumorais (JAWAD et al., 2015). Apesar de pouco invasiva
e com potencial de conservacao de tecidos saudaveis, comparado as cirurgias
para ressecc¢ao tumoral, a radiacdo de alta energia advinda de raios X provoca
alteracdes nos tecidos circundantes ao tumor, afetando a qualidade de vida dos
pacientes e por vezes o funcionamento dos 6rgdos (SCHWARTZ; HAYES,
2020). Os principais efeitos colaterais reportados na regido do complexo cranio-
cervical sdo os episodios de trismo, disfagias, disgeusias, dores, eritemas,
mucosites e alteragBes nos tecidos dentarios e 6sseo (NAVES et al., 2012;
JAWAD et al., 2015; RODRIGUES et al., 2018; MIRANDA et al., 2019). Nao é
incomum que os dentes estejam no campo de radiacao dos feixes ionizantes em
tratamentos de Céncer de Cabeca e Pescoco (CCP) e, por isso, sdo afetados
negativamente pelas altas doses de energia. Sendo assim, o tecido pulpar,
apesar de protegido por estruturas como esmalte e dentina, também pode
apresentar sinais de injurias provocadas pela radiacdo, como diminui¢cdo do

aporte vascular, fibrose tecidual, diminuicdo da resposta sensivel, aumento de
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metabdlitos, mudancas inflamatorias e até mesmo atrofia (KATAOKA et al.,
2011; AZARAKHSH et al., 2017).

O correto diagnéstico endodéntico é determinado, a priori, pela avaliagdo
das condicbes pulpares pelo profissional, associando as suas habilidades e
ferramentas com alto poder de acuracia (HORI et al., 2011). A maioria dos
dispositivos atuais para determinacao do status pulpar levam em consideracao
a subjetividade da resposta dolorosa do paciente aos estimulos aplicados sobre
o dente (CALDEIRA et al., 2016). Varios fatores podem interferir na resposta,
como o estado emocional do paciente, as estruturas mineralizadas ou as
restauracdes coronarias, bem como a falta de padronizacao na realizacdo dos
testes. Em testes térmicos, realizados sob baixas temperaturas, e testes com
estimulo através da corrente elétrica, o grau de adoecimento pulpar pode
interferir na resposta, a depender de fatores como aporte sanguineo, nivel de
inflamacéo, presenca de fibroses e célculos pulpares (MEJARE et al., 2014).
Métodos mais objetivos, como a Oximetria de Pulso, tém sido estudados para
auxiliar no diagnéstico mais assertivo da condi¢ao pulpar, por meio dos niveis de
saturacdo periférica de oxigénio (SpO2) circulante em diferentes grupos
dentarios, e também para conhecimento das possiveis interferéncias dos tecidos
dentéarios nos resultados (ESTRELA et al., 2017; ESTRELA et al., 2017; SILVA
et al., 2020).

A preservacdo dos elementos dentarios em pacientes radioterapicos é
essencial devido ao alto risco de osteorradionecrose em procedimentos
cirargicos (JAWAD et al, 2015). Por isso, avaliagbes periodicas e
referenciamento dos pacientes para a equipe odontologica devem ser realizados
constantemente para verificacdo da saude oral dos pacientes radioterapicos. A
vitalidade pulpar deve ser sempre mensurada para acompanhamento e
planejamento de intervengbBes para remocdo de possiveis focos infecciosos
(CASTAGNOLA et al.,, 2020). Contudo, diversos estudos tém demonstrado
incompatibilidade do comportamento pulpar com o estado de saude do tecido,
como diminuicdo dos niveis de saturacdo de oxigénio apdés o periodo de
tratamento radioterapico mesmo sem a presenca de necroses pulpares
(KATAOKA et al., 2016). Apesar disso, divergéncias metodoldgicas de periodos

avaliados nao deixam clara a permanéncia definitiva ou n&o dos niveis baixos de

15



SpO2em dentes submetidos a radiagéo ionizante (GARG et al., 2015; LOPES et
al., 2021). Ademais, o comportamento das células pulpares mediante os testes
térmicos e elétricos também néo é passivel de conclusdes devido as diferencas
intrinsecas entre os trabalhos existentes (GARG et al., 2015; GUPTA et al.,
2018).

Sendo assim, torna-se essencial um melhor entendimento da condi¢ao do
tecido pulpar em pacientes submetidos a radioterapia (RT), comparando
diferentes métodos diagnosticos e avaliando seu comportamento ao longo do
tempo. Neste sentido, as tomadas de decisdes clinicas para o tratamento
endodontico podem ser melhor direcionadas, com a utilizagdo de ferramentas
mais acuradas e dentro de um periodo ideal de acompanhamento. Por isso, por
meio da pergunta problema para a realizacédo da presente revisdo sistematica, o
objetivo do trabalho foi definir se “A radioterapia € capaz de causar alteragdes
na condicao pulpar de dentes de pacientes irradiados na regido de cabeca e

pescogo ao longo do tratamento?”

2 MATERIAIS E METODOS

Design do Estudo e Critérios de Elegibilidade

Baseada na estratégia PICO, a questdo da revisdo consiste em: A
radioterapia (l) € capaz de causar alteragdes na condi¢cdo pulpar (O) de dentes
de pacientes irradiados na regido de cabeca e pescoco (P) ao longo do

tratamento (C)?

Os trabalhos incluidos na Revisdo Sistematica foram Estudos Clinicos
Observacionais (ECO) que avaliaram a sensibilidade e a vitalidade pulpar em
pacientes radioterapicos em regido de cabeca e pesco¢o por meio de testes
térmicos e afericdo da SpO:2 pela oximetria de pulso. N&o foi delimitado um

espaco de tempo especifico para a busca.

Os critérios de incluséo definidos foram:

1) ECO realizados em pacientes adultos, com idade superior aos 18 anos,

diagnosticados com tumores malignos na regiao de cabeca e pescoco;
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2) ECO em pacientes que tiveram como principal modalidade de tratamento
0 uso de radiacao ionizante na regido de cabeca e pescoco;

3) ECO em pacientes que foram submetidos ao tratamento radioterapico
com uso de radiagdo ionizante em doses fracionadas até a totalizacao da
dose preconizada para o combate ao tumor;

4) ECO realizados em pacientes com dentes higidos, livre de patologias
periapicais ou tratamentos endodoénticos prévios;

5) ECO que realizaram Testes Térmicos de Sensibilidade Pulpar e/ou a
Oximetria de Pulso para verificacdo da SpO2 na polpa dentéria;

6) Estudos que utilizaram como comparacao dos parametros analises de
antes ou depois a RT ou a comparagdo entre grupos nao irradiados e
irradiados.

Os critérios de exclusao foram:

1) Artigos com metodologias laboratoriais in vitro (analises histologicas de
dentes humanos extraidos, analises de laminas, estudos em animais);

2) Estudos como revisfes da literatura, relatos de caso clinico, séries de
casos, artigos de opinido, capitulos de livro, editoriais, resumos de
congressos cientificos;

3) ECOs em pacientes com CCP que néo relatam os desfechos pulpares
relacionados ao comportamento pulpar (sensibilidade ou SpO2);

4) ECOs realizados em pacientes com CCP que foram submetidos a
cirurgias para remoc¢ao de tumor em areas com a presenca de dentes;

5) ECOs realizados em pacientes radioterapicos e com CCP que realizaram
tratamentos endodonticos ao longo do tratamento do cancer,

6) ECOs com auséncia de Grupo Controle;

7) ECOs em pacientes com tratamento radioterapico incompleto;

8) Estudos redigidos em idiomas com alfabeto que impossibilite a traducéo

por aplicativos de traducdo simultanea online.

Sendo assim, o principal objetivo da presente Revisdo Sistematica foi

investigar se a RT causa alteracbes na condicdo pulpar de pacientes
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diagnosticados com cancer na regido de cabeca e pescoco em diferentes

periodos de acompanhamento.

Fontes de Pesquisa e Informacé&o

A busca na literatura foi realizada utilizando as bases de dados eletrbnicas
PubMed, Scopus, Web of Science, Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS) e EMBASE, seguido por bases de dados paralelas,
conhecidas como Literatura Cinzenta (Google Académico e Open Grey). A
estratégia de busca foi realizada utilizando os descritores presentes nas bases
Descriptors in Health Science (DeCS) e Medical Subject Headings (MeSH),
sendo adaptada de acordo com cada base de dados. O uso dos operadores
booleanos AND e OR potencializou a busca pela combinagéo dos termos de
diferentes formas. A complementacdo da busca foi realizada a partir de
pesquisas manuais nas referéncias utilizadas pelos artigos selecionados. A
pesquisa foi realizada durante os meses de Agosto e Setembro de 2021 (Tabela
1). Todas as referéncias foram exportadas para o software gerenciador
Mendeley™ (Londres, Reino Unido) e os arquivos identificados como duplicados

foram removidos.

Tabela 1. Estratégias de buscas utilizadas nas diferentes bases de dados

eletronicas

Database Search Strategy (Agosto e Setembro/2021) Results

PubMed ((((((cancer of the Head and Neck) AND (Radiation

https://www.ncbi.nim.nih.gov/pu  Treatment)) OR (Radiation, lonizing)) AND (Time)) AND 7303

bmed/ (Dental Pulp Test)) OR (Tooth Sensitivity)) OR (Dental
Pulp Devitalization)

Scopus (ALL("Cancer of the Head and Neck") AND

http://www.scopus.com/ ALL("Radiation, lonizing”) OR ALL (Radiation Therapy) 477
AND ALL(Time) AND ALL(Dental Pulp Test) OR
ALL(Tooth  Sensitivity) OR  ALL(Dental  Pulp
Devitalization))

Embase (‘cancer of the head and neck' AND (‘radiation

http://www.embase.com treatment'/exp OR 'radiation treatment’) OR ‘ionizing
radiation'/exp OR 'ionizing radiation’) AND (‘'time'/exp
OR 'time") AND (‘dental pulp test'/exp OR ‘dental pulp 588
test’) OR 'tooth sensitivity'/exp OR 'tooth sensitivity' OR
‘dental pulp devitalization'/exp OR ‘dental pulp
devitalization'

Web of Science ((((((Ts=(cancer of the head and neck)) AND

http://apps.webofknowledge.co TS=(radiation treatment )) OR TS=(radiation, ionizing))

m/ AND TS=(time)) AND TS=(dental pulp test)) OR 173
TS=(tooth  sensitivity)) OR  TS=(dental pulp
devitalization)

LILACS "Neoplasias de Cabeca e Pesco¢o" AND "Radioterapia” 8

lilacs.bvsalud.org/ AND "Polpa Dentaria"
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Google Académico Cancer of the Head and Neck AND Radiation lonizing
https://scholar.google.com.br/?hl  AND Dental Pulp Sensitivity Treatment OR Dental Pulp 100
=pt Test

Selecédo dos Estudos

A busca independente e pareada foi realizada por dois revisores (T.E.R e
M.L.L.S.) e em caso de eventuais discordancias, um terceiro revisor auxiliou na
discussdo dos achados (D.A.D.), baseando-se nos critérios de inclusdo e
exclusao pré-definidos. Primeiramente, foram lidos os titulos e foram excluidos
0s que estavam fora do escopo para o presente trabalho. Os avaliadores ndo
ficaram isentos do conhecimento acerca da autoria dos trabalhos coletados ou
nome dos periédicos em que esses foram publicados. Apds, os resumos foram
lidos e analisados de forma independente pelos dois revisores e, a partir dessa
leitura, foram removidos os trabalhos que ndo se adequaram ao proposto pelos
autores como RevisOes de Literatura, Relatos de Casos, Anais de Congressos
Cientificos, Artigos de Opinido e Metodologias in vitro. Ademais, titulos que se
adequaram aos critérios de elegibilidade, mas com resumos discrepantes com
os critérios de inclusdo desta revisdo também foram excluidos. Os artigos
remanescentes foram lidos integralmente e avaliadas as listas de referéncias
utilizadas para identificagdo dos trabalhos eventualmente ausentes nas bases
de dados. Os dados foram coletados de forma pareada e independente pelos
revisores e registrados em planilha para posterior extracdo dos dados e, ao final,
para conferéncia dos dados coletados e mescla das caracteristicas obtidas por
cada avaliador.

Processamento e Coleta dos Dados

Apos a leitura integral dos manuscritos, os dois revisores (T.E.R. e
M.L.L.S.) realizaram a avaliagdo individual dos artigos, coletaram os dados e os
extrairam para registro em planilhas eletrénicas organizados no software Excel
(Microsoft Corporation, Novo México, EUA) a partir das seguintes informacdes:
Autor/Ano, Pais, Tipo de Estudo, Populagcdo Estudada, Grupos (Intervencgéao),
Tratamento Quimioterapico, Dose de Radiac&o, Técnica Radioterapica, Local e
Tipo do Tumor, Grupo de Dentes, Total de Dentes, Periodo de Avaliagéo,

Desfechos Primarios (SpO2 e/ou Resposta aos Testes), Desfechos Secundarios
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(Recuperacdo e Tempo de Recuperacdo) e Observacfes. Os dados foram
classificados e obtidos por ambos avaliadores, T.E.R. e M.L.L.S. Quaisquer
discordancias foram levantadas em discussdo com um terceiro avaliador
(D.A.D.).

Qualidade Metodoldgica dos Estudos

A qualidade metodologica dos estudos foi determinada por meio da
ferramenta Checklist for Quasi-Experimental Studies desenvolvida pelo Joanna
Briggs Institute (JBI) para Revisbes Sistematicas (https://jbi.global/critical-
appraisal-tools). Cada topico foi avaliado por dois revisores independentes
(T.E.R. e M.L.L.S.) de acordo com as recomendagdes do protocolo PRISMA
2020. Para avaliacdo dos estudos, foram atribuidos scores para cada tépico da
ferramenta e, em caso de resposta positiva, era designado o score ‘1’ e, em caso
contrario, o score ‘0’. Além disso, em caso de descrigdes consideradas como
confusas ou poucos detalhadas, o score ‘0’ também foi denotado. Em questdes
em que nao era aplicavel para aquele trabalho, foi designada a descrigao ‘N/A’.
Os trabalhos, de acordo com seu score, foram classificados em Baixa (quando
os scores ficaram entre 0 a 3), Moderada (score entre 4 a 6) ou Alta Qualidade

Metodoldgica (score entre 7 a 9).

Medidas de Efeito

Para o Desfecho Primario, este foi determinado como a alteracdo no
padrdao de comportamento da resposta pulpar e na sensibilidade do paciente
frente ao Teste Térmico de Sensibilidade a Frio e, no caso da Oximetria de Pulso,
as alteragbes nas taxas de SpOz comparando 0 grupo intervencado e grupo
controle. Os Desfechos Secundarios foram estabelecidos como a recuperacéo
aos niveis normais encontrados previamente ao inicio do tratamento
radioterapico para os ECOs com acompanhamento longitudinal, utilizando como

meétodo de comparacao os niveis registrados previamente ao inicio da RT.
Sintese dos Resultados

Os resultados foram sintetizados utilizando as recomendacdes do

descritor SWiM. Devido a alta heterogeneidade dos estudos, como diferengas no

20



tempo de acompanhamento e diferentes grupos dentarios avaliados, a meta-

analise nao foi possivel de ser realizada.

3 RESULTADOS

Selecédo dos Estudos

A pesquisa sistematica foi realizada utilizando 7 bases de dados, incluindo
a literatura cinzenta e, a partir dessa busca, foram encontradas 8.649
referéncias, das quais 1.947 eram duplicadas. Na base Open Grey néo foram
reportados resultados para a pesquisa. ApO6s a remocdo dos arquivos
duplicados, foram lidos de forma minuciosa os titulos de 6.702 estudos. Apés,
foram removidos por critérios de exclusao 6.691 referéncias. Por fim, 11 artigos
foram lidos na integra e avaliados quanto aos seus critérios de elegibilidade. As
referéncias dos trabalhos selecionados foram avaliadas a fim de identificar,
porventura, estudos que nao foram localizados nas bases de dados na presente
pesquisa. Ao final da leitura, foram incluidos para analise qualitativa 7 estudos,
de acordo com os parametros adotados pela estratégia PICO (Figura 1). Os
trabalhos excluidos foram registrados, bem como as razdes para tal (Tabela 2).
A leitura dos remanescentes foi realizada e os dados foram tabulados em
planilha prépria (Tabela 3). Para a andlise de Qualidade Metodolégica, utilizando
a ferramenta disponibilizada pela JBI, apenas um trabalho (Rodrigues et al.,
2007) apresentou Qualidade Moderada, sendo o restante com Alta Qualidade
Metodoldgica (Tabela 4). A principal preocupacao nessa analise foi relacionada
com o detalhamento das comparacfes e o método de aplicacdo do Teste de

Sensibilidade a Frio e a Oximetria de Pulso.
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Figura 1. Diagrama PRISMA para selecéo dos estudos.

Identificagdo dos estudos por bases de dados e registros

Arguives identificados de™:

Bases de Dados (n = 8.649)

EMBASE (=588}
LILACS (r=8)

Arquivos remaovidos antes ds triagam:

Artigos duplicados removidos

Artigos remaovides por outras razdes

{n=1.247)
PUBMED (n=7.303} E—— Msarcado como inelegidos pelas
SCOPUS (n=477) ferramentas sutomaticas (n =0)
WEB OF SCIENCE (n=173)
OpenGray (n=0) [n=0)
Google Scholar (n=100)
Registers (n =0)
‘ Artigos triades (n = 6.702) — Artigos excluidos (n = 6.691)

Triagem

Raziies de exclusdo:

‘ Arigos analisados (n=11) l—b

1. Estudos com metodologias in vitro (n = 2}
2. Estudo conduzido com criangas (n=1)

l 3. Estudos sem desfechaos pulpares (n=1)

Artigos incluidos na reviséo
(n=7)

Tabela 2. Razdes para exclusao dos artigos apos leitura na integra.

Autor/Ano

Titulo

Razao para excluséao

Cooperstein et al. (2012)

Faria et al. (2014)

Fonseca et al. (2019)

Lopes et al. (2021)

Vanderbilt head and neck symptom survey version
2.0: Report of the development and initial testing of a

subscale for assessment of oral health

Micromorphology of the dental pulp is highly
preserved in cancer patients who underwent head and

neck radiotherapy

Dentin-pulp complex reactions in conventional and

radiation-related caries: A comparative study

Evaluation of pulp vitality using a pulse oximeter in

patients undergoing radiotherapy for

rhabdomyosarcoma or rhinopharynxcarcinoma

N&o avalia desfechos pulpares.

O estudo foi in vitro e a analise foi
realizada sob forma de laminas

histologicas.
O estudo foi in vitro e avaliou as

alteracdes dentinarias.

Estudo realizado em populacéo

pediatrica.
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Os paises de realizacdo dos estudos foram o Brasil (4 estudos) e india (3
estudos), com o total de 368 participantes de ambos os sexos e com idade
minima de 35 e maxima de 74 anos. O numero de dentes avaliados foi de 2.148,
com prevaléncia entre os dentes anteriores, como incisivos e caninos (1.660;
77,28%). Os principais tipos de tumores nos pacientes foram o de Cavidade Oral
e Orofaringe (Tabela 3). A meta-analise néo foi possivel de ser conduzida devido
ao alto grau de heterogeneidade dos grupos avaliados, ressaltando os diferentes
tempos de acompanhamento e técnicas de determinagdo do status de salde
pulpar. Portanto, para analise qualitativa, os dados foram agrupados e

analisados de acordo com o tipo de teste aplicado.

De todos os artigos incluidos, cinco foram estudos de coorte e dois foram
estudos transversais. Quatro estudos utilizaram apenas o Teste de Sensibilidade
a Frio como método de afericdo do comportamento pulpar (RODRIGUES et al.,
2007; KATAOKA et al., 2012; GARG et al., 2015; GUPTA et al., 2018). Destes,
apenas Rodrigues et al. (2007) realizaram andlise transversal, e em 4,3 meses
apos o final da RT, a taxa de resposta positiva foi de 71,4%. Para os outros
estudos, o acompanhamento longitudinal permitiu obter a variacdo de respostas
positivas de 100% - em todos os estudos — para as analises pré-RT, entre 6,7%
a 38,1% para as analises durante a RT e, ao final da RT, para todos os estudos,
0% de dentes respondendo positivamente ao estimulo ao frio. No estudo de
Gupta et al., (2018), as analises realizadas até 1 ano ap0s o término da RT
apresentaram taxas de resposta se mantendo nulas. Os resultados evidenciam
a diminuicdo gradual na resposta pulpar ao longo do tratamento e por até 1 ano

ao final do tratamento por meio da radiacao ionizante.

Em dois estudos (28,57%) houve a associacdo entre o Teste Térmico de
Sensibilidade e a Oximetria de Pulso para determinagcédo do status pulpar dos
pacientes (KATAOKA et al., 2011; KATAOKA et al., 2016). No estudo de Kataoka
et al. (2011), a taxa de SpO:2 ao longo do tratamento variou entre 93%
anteriormente ao inicio da RT, 77% ao final e 85% de 4 a 5 meses apoés a
concluséo do tratamento. E, semelhante aos outros estudos, 100% obtiveram
respostas positivas aos estimulos ao frio no periodo pré-RT e, ao final do
tratamento, nenhum dente respondeu positivamente. Kataoka et al. (2016)

avaliaram o comportamento pulpar de 4 a 6 anos apos a finalizacdo do
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tratamento radioterapico. A média de SpO:2 para os pacientes irradiados foi de
92,7%. Ambos os estudos demonstram recuperacao parcial ou total nos niveis
de SpO: e, para periodos maiores de avaliagcdo, resultados semelhantes ao de
dentes néo irradiados.

Por fim, apenas um estudo analisou a Oximetria de Pulso de forma isolada
na determinacdo do comportamento pulpar (DAVESHWAR et al.,, 2021). A
analise se restringiu em avaliar a SpO2 em trés tempos obtendo como resultado
para avaliacdo pré-RT a média de 93,60%, ao final da RT a média de 75,12% e
seis meses apoOs valores médios de 81,04%. Os resultados evidenciam

recuperacao dos niveis de SpO:z a curto prazo apos a finalizacdo do tratamento.

Apenas um estudo realizou a comparacao entre as diferentes técnicas de
RT, analisando a Radioterapia de Intensidade Modulada (IMRT) e a Radioterapia
Conformada Tridimensional (3D RT) no resultado do Teste de Sensibilidade
Pulpar (KATAOKA et al., 2012). N&o foram detectadas diferengas significativas
na alteracdo da resposta pulpar em pacientes irradiados com as diferentes
técnicas. As doses de radiacdo variaram entre 60 a 71,2 Gys, com doses
fracionadas de 1,4 a 2 Gys diarios até a totalizacdo das doses de radiacdo
determinada para os tipos de tumores. Com rela¢cdo aos outros estudos, apenas
quatro detalharam o tipo de radiacao utilizada (GARG et al., 2015; KATAOKA et
al., 2016; GUPTA et al., 2018). A auséncia de informacfes a respeito da técnica

de irradiacdo pode comprometer a reprodutibilidade dos trabalhos.
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Tabela 3 — Estudos incluidos na revisao e suas principais caracteristicas.

DESFECHOS
AUTOR PAlS o be POPULACAO GRUPOS TIPO DOSE TUMOR DENTES ToTALDF PERIODO TESTES
ANO DE RT PRIMARIO SECUNDARIO
10 tumores do tipo
Carcinoma Espinocelular, 1
Melanoma ,\ﬁa“gno el No Grupo RT, 28,6% dos dentes
» Carcinoma Medular de 194 dentes (103 néo responderam ao Teste com
Pacientes CCP a RT. A . Tiredide. Os tumores se Incisivos dentes higidos . o Térmico, enquanto 71,4%
Rodrigues Observacional media de idade dos Grupo RT (n=12) Dose fracionada localizaram nas Tonsilas (3 inferiores, do Grupo A anlise foi realizada Teste de apresentaram resposta positiva. No
" pacientes foi de 54,4 anos, totalizando no minimo : o . ao final da RT, com - Grupo Controle, a taxa foi de 11%
etal. Brasil Transversal e > Grupo Controle i pacientes), Borda de Lingua superiores e Controle e 91 L Sensibilidade ao . -
(2007) Retrospectivo com variag&o entre 40 a 74 (n=12) - 45 Gys e no maximo (2 pacientes), Palato Mole caninos dentes do Grupo tempo médio de 4,3 Frio para as respostas negativas e 89%
anos. a 71,2 Gys. Pl ! meses. de respostas positivas, com
Basle de Lingua, Ventre de RT) diferenca estatisticamente
Lingua, Pilar Anterior, significativa.
Tiredide, Regido Zigomatica
e Pescogo com 1 paciente
cada.
Previamente ao inicio
da RT (TP1), durante a Os valores de SpO; no trabalho
Pacientes com cancer na RT (entre as doses de Oximetria de Pul foram de 93% (TP1), 83% (TP2), " 504
Kataoka Coorte regido oronasofaringea. A Grupo RT Doses fracionadas Neoplasias Malignas Incisivos 40 dentes (22 30;];5;:{:{5% ((Ezge'sao xm;eTr:;teedeu so 7% (TP? € 85% (TP4). A[;’ Teste Spgu;: roi?;g;?g?T:zl
i &di i i i i i i u Térmico houve respostas de TP1 2 g
etal. Brasil Prospectivo média de |da¢je f?l de 47,2 (n=20) totalizando entre 60 a Intraorais em Supen»ores e superiores e 18 totais entre 60 & 70 Sensibilidade Pulpar (100%); no entanto, apenas 9 ap6s 4 2 5 meses do final
(2011) anos, com variagéo entre 35 Gys. Oronasofaringe Inferiores inferiores). N ) - y
a 55 anos Gys) (TP3) e apds 4 a ao Frio continuaram a responder daRT.
' 5 meses de término do positivamente no TP2 (23%).
tratamento (TP4). Nenhuma resposta foi registrada no
TP3 (0%) e no TP4 (0%).
dpa’:’T'a(”T“grl“)e [?‘fr;'::fe“‘a Todos 0s 40 dentes mostraram Alongo da RT houve
RT (entre as doses de respostas positivas ao Teste de diminuic&o do nimero de
A Sensibilidade em TP1 (40/40, dentes que respondem ao
Pacientes com cancer oral Grupo IMRT
Kataoka Coorte ! ( upo Doses fracionadas ) ) Incisivos 40 dentes (22 30 e 35 Gys) (TP2), a0 Teste de 100%). Nove dentes continuaram a Teste de Sensibilidade
- ou em orofaringe. A média (n=12) Cancer de Orofaringe, final da RT (doses o " !
etal. Brasil Prospectivo ) " IMRT e totalizando entre 60 a . Superiores e superiores e 18 ’ Sensibilidade ao responder positivamente no TP2 apos doses superiores a
(2012) de idade foi de 47,2 anos, Grupo 3D RT 3DRT 70 Gys. Céncer de Boca. Inferiores inferiores) lotais entre 60 e 70 Frio (9/40, 22,5%): 3 de 16 (18,8%) no 30 a 35 Gy de radiagéo.
variando entre 35 e 55 anos. (n=8). E?r{'lse)sg:gt)e fé?r':]?:;di 3D-RT e 6 de 24 (25,0%) no grupo Nao houve diferenca entre
tratamento (TP4). IMRT. as técnicas de RT.
Previamente ao inicio Alongo da RT houve
da RT (TP1), durante a Todos os dentes apresentaram diminuigdo do nimero de
84 dentes RT (entre as doses de respostas positivas ao teste de dentes que respondem ao
Garg ) Coorte Pacientes com CCP tratados Grupo Doses fracionadas Dentes posteriores (42 30 e 35 Gys) (TP2), ao Teste de Sensibilidade Térmica no PT1 Teste de Sensibilidade
etal. India Prospectivo com quimiorradioterapia. A Quimiorraioterapic totalizando entre 60 a Cancer Oral ou Orofaringeo Posteriores superiores e 42 final da RT (doses Sensibilidade ao (100%) e 25 (29%) no PT2. Nenhum apds doses superiores a
(2015) média de idadl foi de 52,5. o (n=20). IMRT 70 Gys. inferiores) totais entre 60 & 70 Frio dente respondeu ao Teste de 30 a 35 Gy de radiago.

Gys) (TP3) e ap6s 4 a
5 meses de término do
tratamento(TP4).

Sensibilidade em PT3 e PT4 (0%).

Né&o houve diferenca entre
as técnicas de RT.
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Kataoka
etal.
(2016)

Gupta
etal.
(2018)

Daveshwa
r
etal.
(2021)

Brasil

india

india

Observacional
Transversal e
Retrospectivo

Coorte
Prospectivo

Corte
Prospectivo

Pacientes com CCP
submetidos a RT. A média
de idade dos pacientes ficou
em 49,4 anos para o0 Grupo
RT e para o Grupo Controle
foi de 49,6 anos.

Pacientes com cancer de
boca ou orofaringe. A média
de idade foi de 58,5 anos.

Pacientes com cancer de
orofaringe. A média de idade
foi de 46,04.

Grupo RT (n=90)
Grupo Controle
(n=90)

Grupo RT (n=79).

Grupo RT (n=25).

IMRT

IMRT

Doses fracionadas de
2 Gys diarios,
totalizando entre 66 a
70 Gys.

Doses fracionadas
totalizando entre 66 a
Gys.

Doses fracioanadas
até totalizar entre 60 a
70 Gys.

Cancer em Orofaringe,
Cavidade Oral, Nasofaringe
e Hipofaringe.

Cancer oral ou faringeo

Cancer de orofaringe

Incisivos
Superiores,
Caninos
Superiores,
Incisivos
Inferiores,
Caninos
Inferiores.

Dentes
Posteriores

1° Pré Molar
Inferior

Total de 1386
dentes, sendo
693 dentes no
Grupo RT (240
incisivos
superiores, 104
caninos
superiores, 240
incisivos
inferiores e 109
caninos
inferiores) e,
para o Grupo
Controle, foram
693 (235
incisivos
superiores, 115
caninos
superiores, 225
incisivos
inferiores e 118
caninos
inferiores).

288 dentes
posteriores

25 dentes (1°
pré-molar
inferior)

Os pacientes foram
avaliados de 4 a 6 anos
apos o final da RT.

Os pacientes foram
avaliados antes da RT
(TP1), ao final do
tratamento
radioterapico (TP2), 4
meses ap6s o final da
RT (TP3), 6 meses
apos a RT (TP4), e, por
fim, 1 ano ap6s o final
da RT (TP5).

Antes do inicio da RT
(TP 1), imediatamente
apés a RT (TP 2) e seis
meses ap6s a RT (TP
3)

A média de% SpO; registrado no
grupo RT foi de 92,7% e no Grupo
Controle foi de 92,6%.

e Teste de Todos os dentes demonstraram
Sensibilidade ao respostas positivas ao Teste de
Frio Sensibilidade.

Oximetria de Pulso

Todos os dentes (100%)
responderam aos testes de frio no
TP1. No TP2 e no TP3, apenas 23
Teste de dentes (7,98%) e 6 (2,08%) dentes,
Sensibilidade ao respectivamente, deram uma
Frio resposta positiva ao teste de frio. No
TP4 e no TP5, nenhum dos dentes
respondeu ao teste de frio.

A média de SpO; antes da RT (TP1)
foi de 93,60, ap6s a RT (TP2) foi de
75,12 e seis meses ap6s a RT
(TP3) foi de 81,04.

Oximetria de Pulso

Houve recuperacédo dos
niveis de SpO. e na
resposta aos Testes de
Sensibilidade apés 4 a 6
anos de tratamento
radioterapico.

N&o houve recuperacéo
dos niveis de resposta, ja
que a sensibilidade
diminuiu
progressivamente.

Houve recuperag&o parcial
ao final do prazo de 6
meses do fim da RT (TP3),
entretanto, os valores
ainda se encontram
inferior ao TP1.
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Avaliacao da Qualidade Metodoldgica

Tabela 4. Determinacdo da qualidade metodoldgica dos estudos utilizando a ferramenta Checklist for Quasi-Experimental Studies
elaborada pelo JBI.

Rodrigues et al. Kataoka et Kataoka et Garg et Kataoka et Gupta et al., Daveshwar
2007 al., 2011 al., 2012 al., 2015 al., 2016 2018 etal., 2021

Is it clear in the study what is the ‘cause’ and
what is the ‘effect’ (i.e. there is no confusion
about which variable comes first)?

Were the participants included in any
comparisons similar?

Were the participants included in any
comparisons receiving similar treatment/care,
other than the exposure or intervention of
interest?

Was there a control group?

Were there multiple measurements of the
outcome both pre and post the
intervention/exposure?

Was follow up complete and if not, were
differences between groups in terms of their
follow up adequately described and
analyzed?
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Were the outcomes of participants included
in any comparisons measured in the same
way?

Were outcomes measured in a reliable way?

Was appropriate statistical analysis used?

QUALIDADE METODOLOGICA Moderada Alta Alta Alta Alta Alta Alta

Cor verde: 1 (critério adequado). Cor Vermelha: 0 (critério inadequado). Cor Amarela: N/A (n&o aplicavel).
Baixa (B), Moderada (M), Alta (A).
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4 DISCUSSAO

O objetivo da presente Revisdo Sistematica foi elucidar o comportamento
do tecido pulpar de pacientes com CCP submetidos ao tratamento radioterapico.
Os resultados demonstram que, a curto prazo, o tecido pulpar apresenta
alteracdes nos niveis de SpO:2 e de resposta ao Teste de Sensibilidade ao Frio.
Para periodos maiores de acompanhamento (superiores a 12 meses) € possivel
observar padrdes de respostas semelhantes ao de pacientes néo irradiados. Em
periodos de avaliacdo entre 6 meses a 1 ano ap6s o término das inUmeras
sessfes do tratamento radioterapico, ndo € notada a recuperacdo da
sensibilidade pulpar ao Teste Térmico ao Frio (RODRIGUES et al., 2007
KATAOKA et al., 2011; KATAOKA et al., 2012; GARG et al., 2015; GARG et al.,
2018). Apesar disso, estudos desenvolvidos em periodos semelhantes,
apresentaram retorno parcial aos niveis de SpO2, quando comparados aos niveis
obtidos antes do inicio do tratamento radioterapico, e apds a conclusdo das
sessfes de RT (KATAOKA et al., 2011, DAVESHWAR et al., 2021).
Paralelamente, a avaliacdo com Oximetria de Pulso a longo prazo, com até 6
anos apos o final da terapia com radiacdo ionizante, demonstram sua
recuperacdo e sdo obtidas taxas de SpO: semelhantes aos niveis de
normalidade (KATAOKA et al., 2016).

Esta revisdo sistematica tem carater inédito, pois, até 0 momento, nenhum
estudo se prop0ds a sintetizar e comparar o status de saude pulpar/ sensibilidade
de dentes em pacientes irradiados na regiao de cabeca e pescoco. O objetivo do
trabalho foi realizar andlises qualitativas e quantitativas para comparacado dos
resultados, a fim de extrair o maximo de informacdes do objeto de estudo em
qguestdo. Nenhum trabalho apresentou Baixa Qualidade Metodoldgica, de acordo
com a ferramenta Checklist for Quasi-Experimental Studies elaborada pelo JBI.
Entretanto, a quantidade escassa de estudos representa uma limitacdo desta
Reviséo Sisteméatica, mesmo com a busca sendo realizada em diversas bases
de dados eletrdnicas, busca manual por meio da analise das referéncias dos
trabalhos selecionados e literatura cinzenta.

Os critérios de normalidade nos niveis de SpO2 do tecido pulpar ja foram
alvos de estudos prévios, a partir de estudos clinicos em diferentes grupos

dentarios com vistas a superacao da subjetividade e limitagdes no diagndstico
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endodontico de testes sensoriais como o Teste de Sensibilidade ao Frio. Assim,
a partir desses estudos, é possivel estabelecer os parametros que podem ser
considerados normais e saudaveis no fluxo sanguineo e fisiologia do tecido
pulpar para os diferentes grupos dentarios (como incisivos, caninos, pré-molares
e molares). Em diferentes estudos, os autores identificaram como niveis de
normalidade, valores entre 85% a 87%, compativeis com o status de completa
saude pulpar (BRUNO et al., 2014; ESTRELA et al.,, 2017; ESTRELA et al.,
2017). Na presente Revisdo Sistematica, em estudos que realizaram
acompanhamento longitudinal com o0s pacientes oncoldgicos, as analises
realizadas previamente ao inicio da RT encontraram niveis de SpO2 de 93% e
93,6%. Ao final da RT, no periodo maximo de 6 meses decorridos da alta da RT,
0S mesmos estudos encontraram os valores de 85% e 81,04% (KATAOKA et al.,
2011; DAVESHWAR et al.,, 2021). Apesar dos valores iniciais ndo serem
semelhantes aos encontrados por Estrela et al. (2017) e Bruno et al. (2014), é
possivel perceber a diminuicdo na taxa de SpO:2 apds o uso de radiacdo
ionizante para tratamento do CCP.

Apesar da subjetividade, o Teste de Sensibilidade a Frio é o mais utilizado
na rotina clinica para o diagnéstico endodéntico, devido sua comodidade e
facilidade de realizacdo. Apesar das dificuldades na obtencao dos resultados, é
preciso reconhecer que, quando bem aplicado, a resposta obtida pelos pacientes
pode amenizar ou agravar quadros dolorosos com a aplicacdo dos estimulos
frios, o que pode indicar diferentes estagios das injurias pulpares. No caso de
inflamacéo, ha alteracdo dos componentes da matriz extracelular da polpa
dentaria, com a formacéo de exsudatos inflamatorios que desempenham papel
importante no processo de cicatrizagcdo (SOORATGAR et al., 2021). Evidéncias
atuais demonstram que, devido ao estado de inflamacao, o organismo tende a
exacerbar as respostas aos estimulos como forma de protecdo ao complexo
dentinopulpar e, por isso, em contato com o frio, as fibras nervosas A-Delta e
Fibra C detectam baixas temperaturas como excitacdo nociva (HARGREAVES
et al.,, 1994). Um fator importante a ser avaliado, além da resposta positiva ou
negativa aos testes de sensibilidade, é o tempo de demora até o paciente relatar
incOmodo ao estimulo térmico, assim como o tempo necessario para que cesse

qualquer sensacao dolorosa (ESTRELA et al., 2017). Nenhum estudo incluido
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no presente trabalho elucidou o tempo necessario para essa percepcao do
paciente, salientando apenas se houve ou néo o estimulo.

As particularidades na resposta do comportamento pulpar nos diferentes
testes realizados podem ser explicadas pela natureza das duas ferramentas
preconizadas para determinacdo do status de saude pulpar. Os testes de
sensibilidade pulpar sdo utilizados para avaliagcdo da capacidade de resposta
das terminacfes nervosas da polpa dentaria. Enquanto isso, a utilizagdo da
Oximetria de Pulso tem como objetivo avaliar a chegada de oxigénio pelo
transporte das hemacias até a camara pulpar. Independente da ferramenta,
percebe-se que ha uma alteracdo dos padrdes esperados para dentes higidos
guando esses estdo presentes no campo de irradiacdo. Estudo realizado por
Azarakhsh et al. (2017) avaliou, apos 60 dias de irradiacdo, as alteracdes
presentes no tecido pulpar de ratos submetidos a diferentes doses de radiacao
ionizante. Em seus resultados, através de laminas histolégicas, € possivel
constatar a presenca de areas com substancia hialina, inflamacé&o tecidual e
congestdo de vasos sanguineos, principalmente no grupo com maior dose de
radiacdo. Tais achados podem explicar a diminuicdo nos niveis de saturacao de
SpO2 em pacientes radioterapicos nos trabalhos incluidos na presente revisao
sistematica, uma vez que a congestao vascular impede o fluxo sanguineo e a
chegada de oxigénio no interior dos tecidos (KATAOKA et al., 2011;
DAVESHWAR et al., 2021).

Outro fato interessante a ser avaliado € a recuperacdo dos niveis de
oxigenacao e resposta aos testes de sensibilidade em periodos maiores de
avaliacdo. Faria et al. (2014), avaliando dentes humanos extraidos meses apés
a finalizagéo da RT, encontrou padrdes de normalidade nos tecidos dentais sob
a microscopia optica, tanto para as estruturas nervosas quanto para 0s vasos
sanguineos e células da polpa dentéria. Esses achados corroboram com os
dados dos estudos incluidos nesta revisdo sistematica, principalmente nos
trabalhos com avaliacéo de 5 a 6 anos apds as sessdes de RT (KATAOKA et al.,
2016). Essa reestruturacao dos tecidos vasculares da polpa dentaria pode ser
explicada pela presenca de células tronco na matriz celular da polpa dentéria, e
que a diferenciacdo dessas células em tecido vascular propicia a manutencao
do aporte sanguineo apods a injuria causada pela radiacao ionizante (HAVELEK

et al., 2013). A luz da literatura atual, sabe-se que as células tronco da polpa
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dentaria possuem alto poder proliferativo, propriedades de angiogénese e
vasculogénese, principalmente em dentes mais jovens (GONMANEE et al.,
2020). Até o momento, nenhum estudo conseguiu explicar as mudancas na
sensibilidade aos estimulos térmicos dos pacientes radioterapicos; contudo, ha
sugestéo de que a radiacao ionizante ndo seja capaz de alterar a microestrutura
das fibras nervosas e, por isso, ha a recuperacao sensitiva, principalmente apos
periodos maiores de acompanhamento (FARIA et al., 2014).

Como limitacdes desse estudo, pode-se citar a dificuldade na busca de
trabalhos com metodologias padronizados, principalmente relacionadas ao
Teste de Sensibilidade Térmica. A auséncia de detalhamento das informacdes
como tempo de aplicacao do estimulo frio, orientagBes ao paciente com relagdo
ao seu manejo durante a realizacao do teste, e tempo de reacdo para o inicio e
fim da sensibilidade ndo foram encontradas nos trabalhos. Portanto, recomenda-
se que, para estudos futuros que se propuserem a realizar estudos com analise
do comportamento pulpar, haja maior cuidado metodolégico no detalhamento
das informacbes, como 0 passo a passo na realizacdo dos testes,
cronometragem do tempo de realizacdo dos testes térmicos e preparo da area a
ser aplicado o estimulo. Além disso, é importante determinar a calibracdo dos
operadores e a especificacdo de realizacdo por meio de individuos experientes.
Outro fator critico na avaliacdo dos estudos foi a auséncia na descricdo do tipo
de técnica radioterapica utilizada nos pacientes, bem como tipo de aparelho.
Recomenda-se fortemente o detalhamento e a explicitacdo desses itens para
maior clareza dessas intervencgdes. Tais informacfes podem contribuir para a
reprodutibilidade dos estudos.

Para os proximos estudos, as incertezas acerca da sensibilidade pulpar
devem ser estudadas afim de sanar as duvidas ainda existentes. Estudos
prospectivos sdo necessarios com o objetivo de realizar analises principalmente
em periodos de acompanhamento maiores, uma vez que apenas um trabalho na
presente Revisdo Sistematica se prop0s a realizar essa avaliagdo e se
restringindo aos valores de SpO2. Além disso, sugere-se que os trabalhos com
maiores periodos de avaliagdo realizem a associacédo do Teste de Sensibilidade

Térmica a Frio e da Oximetria de Pulso.
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5 CONCLUSOES

Por fim, baseado na sintese dos resultados dos artigos incluidos na
presente revisdo sistemética, pode-se concluir que ocorre uma diminuicdo na
resposta pulpar aos testes de sensibilidade e vitalidade durante o periodo de
tratamento, diminuindo apds as sucessivas sessfes, e logo apos a finalizacao
da RT, em pacientes com CCP. Além disso, em pacientes com alta do tratamento
radioterapico entre 4 a 6 anos, os niveis de SpO:z apresentam niveis semelhantes

aos pacientes néo irradiados.

6 OUTRAS INFORMACOES

Protocolo e Registro

O presente trabalho seguiu as normas preconizadas pelo Preferred
Reporting Items for Systematic Reviwes and Meta-Analyses 2020 (PRISMA),
acompanhando as orientagdes do Cochrane Handbook for Systematic Reviews.
O protocolo do estudo foi devidamente registrado na plataforma International
Prospective Register of Sytematic Reviews (PROSPERO), sob o numero
CRD42021276338.

Declaragao de Conflito de Interesse

Os autores do presente trabalho ndo possuem conflitos de interesse

relacionados ao estudo desenvolvido.
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