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Dedicatória

			Este livro é dedicado a todos os endodontistas clínicos que durante tantos anos perseguem, de maneira quase neurótica, os 100% no sucesso em seus tratamentos endodônticos.

			
Aos Leitores

			“Esta obra não tem a menor intenção de se tornar uma referência científica ou provocar qualquer tipo de discussão acadêmica, e sim compartilhar com todos que praticam e ensinam a endodontia, minhas experiências, angústias e pensamentos adquiridos nessas quatro décadas e meia de prática e ensino da endodontia”.
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			Meu eterno agradecimento a todos os meus competentes assistentes por elevarem o nível das nossas discussões clínicas e científicas no nosso curso de especialização.

			Meu muito obrigado a todos os meus alunos que com suas dúvidas me forçaram a crescer.

			
Conversa com o leitor

			
O porquê deste livro

			Este livro é a realização de um sonho antigo – “escrever sobre endodontia sem se preocupar com o formato acadêmico; apenas escrever”.

			Escrever como se estivesse conversando com o leitor, levando junto todas as minhas angústias e convicções adquiridas pela experiência clínica de tantos anos fazendo e ensinando endodontia, sem se preocupar em justificar isso ou aquilo com uma referência ou citação bibliográfica.

			Escrever sem patrulhamento científico ou paradigmas os quais, durante tantos anos retardaram o crescimento da endodontia clínica.

			Assim sendo, assumo total responsabilidade de tudo que aqui escrevo, motivo pelo qual escrevo este livro sozinho sem parceria, sem prefácio ou posfácio, para não comprometer ninguém.

			Desde os primórdios da endodontia até os dias de hoje, nada fazemos nada de diferente  se não abrir, limpar e fechar.

			
O autor

			Em 1975, no último período de graduação da FOUERJ, eu já praticava endodontia, em consultórios de colegas, inclusive no do meu Professor Titular da disciplina de Endodontia. Na faculdade era monitor da disciplina no laboratório. E lá se vão quatro décadas e meia de clínica e ensino dedicado à endodontia. Ao me formar, fui convidado a ficar na disciplina como colaborador até que em 1981 veio o convite oficial para me tornar professor contratado. Confesso que relutei, pois não via muito futuro para a minha vida acadêmica. Toda aquela burocracia, politicagem, envolvimento com administração, enfim, tudo o que representa o arquétipo de PROFESSOR não cabia muito bem em mim. Estar envolto em papeis, trabalhos, teses e títulos, nada disso parecia se aplicar a mim. Minha grande alegria era, na clínica, vencer os canais.

			Em contrapartida, a vontade de mostrar aos colegas que a endodontia era mais simples do que pensavam – abrir, limpar e fechar - e a satisfação de ver o aluno crescer, eram fatores altamente atrativos e desafiadores, quase uma missão.

			Em 1977, fiz meu curso de especialização em endodontia. Ainda indeciso sobre meu futuro odontológico, em 1978, fiz um curso de especialização em prótese fixa, para ter definitivamente a certeza de que meu caminho não era entre provisórias e sim o desafio constante em vencer os canais. Em 1991, quase como uma obrigação acadêmica, terminei meu mestrado em endodontia e mais tarde (2002) por livre e espontânea vontade, concluí meu doutorado. Bem posteriormente, estimulado por um grande Mestre e amigo, Prof. Francisco Souza Filho ou simplesmente Chico, fiz meu Pós-Doc.

			Durante muitos anos aprendi e ensinei uma endodontia clinicamente precária se comparada ao que fazemos hoje, sem nenhuma previsibilidade de resultados, pelo contrário, até o próprio operador desconfiava de seus sucessos, um dos motivos pelo qual a endodontia nunca foi rentável. Viver só de Endodontia era para poucos!

			Era uma endodontia lenta, cansativa para o paciente e para o endodontista, com posições rígidas atreladas aos conceitos das disciplinas básicas, que muitas vezes clinicamente não funcionavam. Era, portanto, uma endodontia associada constantemente a emergências banais que atrasavam o tratamento decepcionando o clínico. Aquela era uma época em que a individualidade superava os conceitos. Cada clínico ou professor tinha seu “macete”, sua “dica” ou o “pulo do gato”, na maioria das vezes técnicas totalmente infundadas.

			Representante dos dois lados, clínico e acadêmico, sentia uma profunda necessidade de mudar o rumo da endodontia, tornando-a mais prática e eficiente. Na década de 80, fui literalmente “atropelado” com a chegada de conceitos renovadores. Essa nova endodontia que surgia, me encantava, pois com ela vinha a ideia de uma endodontia mais livre e eficiente. Nos dias de hoje a imagem do endodontista habilidoso, inventivo, com suas técnicas próprias, deu lugar ao endodontista que conhece as regras do jogo e sabe executá-las. Na endodontia contemporânea, não cabem invenções, macetes ou mazelas e sim o treinamento do conhecimento para atingir a experiência. Com os conceitos atuais e com um treinamento adequado, podemos praticar uma endodontia eficiente e de resultados. Lutamos (endodontistas clínicos e professores) muito para chegar até aqui, e é esta época que me orgulho de vivenciar, fazendo e ensinado uma endodontia previsível e de resultados.

			“A Endodontia sofrerá uma mudança radical nos anos 80, transformando-se numa disciplina menos tediosa, menos dispendiosa e uma das mais avançadas da Odontologia”

			Ingle 1973

			
A Endodontia em 6 tempos

			De uma maneira geral, autores consideram três as etapas da evolução da endodontia de acordo com fatos que mudaram o panorama endodôntico: empírica – desde os primórdios até o conceito da Infecção Focal (Billing -1918); medicamentosa – da era do desenvolvimento dos medicamentos intracanal até a introdução por Herman (1920), do Hidróxido de Cálcio, um medicamento poderoso, menos tóxico e mais biológico ( 1910 até 1930 ); e biológica – em que a preocupação se estende além do canal para o cuidado com o tecido periodontal em volta do forame (- 1930 até os dias de hoje- ). As datas, não muito precisas, tentam acompanhar os fatos.

			Novas fases da endodontia surgiram e merecem destaque. A quebra de mitos e paradigmas, que ocorreu com a introdução do “Pensamento Renovador” em meados da década de 80. A introdução avassaladora da tecnologia, trouxe no seu rastro o conceito de excelência que na maioria das vezes vinha equivocadamente atrelado ao uso da tecnologia e não a conceitos. Acredito que hoje nos encontramos no momento de uma endodontia de previsibilidade de resultados. Sendo assim, podemos considerar 6 os tempos diferentes da evolução da Endodontia.

			
1º Tempo: o desconhecimento

			“...estão na realidade mantendo focos de infecção que....”

			Hunter 1911

			Teoria da infecção focal – Billing 19

			A odontologia engatinhava e a intenção maior era a manutenção dos dentes nas arcadas. A manutenção desses elementos visava a qualidade melhor de alimentação uma vez que a estética não era uma característica da época. Enquanto não apresentasse dor e tivesse função mastigatória, o elemento era mantido na arcada. Cada profissional que se denominava “dentista”, tinha o tratamento adequado para cada tipo de doença. Pela falta de conhecimento das doenças e de suas consequências, assim como de suas terapêuticas, muitos autores denominam essa fase de empírica. Essa situação foi tema de uma memorável conferência em Montreal, 1910, proferida pelo médico Willian Hunter , depois reafirmada em seu trabalho, em 1911 ( “The role of sepsis and antissepsis in Medicine”), em que ele alertava para o perigo dessa manutenção da forma empírica, segundo ele os “dourados repositórios sépticos”. Afirmava que na realidade estavam sendo mantidos focos de infecção que disseminados no organismo poderiam provocar até na morte do paciente. Mais tarde, em 1918, Billing organizou e divulgou os pensamentos de Hunter, e escreveu o Tratado da infecção focal, onde definia o que é foco de infecção, infecção focal e suas vias de disseminação. Essa teoria tomou força e encontrou eco entre os profissionais, que sem base para uma discussão mais profunda, e preocupados com a saúde geral do paciente começaram a indicar a exodontia de dentes afetados. Exodontias eram executadas como solução para problemas de ordem de saúde geral do paciente: perda da visão, dores de cabeça, dores abdominais, lesões musculares, artrites, reumatismos entre outros problemas caíam na conta do elemento dentário com a menor suspeita possível. Em casos mais radicais, numerosas exodontias eram feitas de efeito profilático. Na última edição do seu livro, Grossman, relata que em seu consultório um pai que estava em tratamento dentário, ordenou a exodontia de todos os dentes de seu filho para que ele não passasse pelos problemas que ele passou. Aqui no Brasil até a década de 60, não era raro profissionais que não acreditavam na cura de processos periapicais pelo tratamento endodôntico convencional, indicando a exodontia do elemento como um tratamento mais seguro em termos de saúde geral.
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