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Segundo Malamed (2021) a correta selegdo da agulha
odontolégica e sua correta manipulagao durante a realizagao
doprocedimentoanestésiconos pacientes, saodeterminantes
para 0 sucesso da técnica e para que se evite possiveis
complicacdo locais e sistémicas. Algumas complicacoes
relatadas na literatura sao: fratura de agulha, impossibilidade
de umbloqueio completo no tronco nervoso ou mesmo injecao
de solugdo anestésica em algum vaso sanguineo (artérias
e/ou veias), onde esta Ultima pode ocorrer mesmo que se
tenha realizado aspiragao previamente a injecao da solugao
anestésica. Isso tudo podendo gerar transtornos ao paciente
e ao proprio cirurgido-dentista, que tera que resolver esses
tipos de complicagoes.

Porém, muitos profissionais negligenciam ou mesmo
desconhecem a real importancia deste material na realizagao
da técnica anestésica. Nos dias de hoje, dizer que uma
agulha fraturou por falha em sua fabricacao é extremamente
complicado, pois ha um rigoroso processo de fabricacao das
mesmas, mas a depender da sua manipulagao e da selegao,
este tipo de complicagao se torna possivel como a literatura
cientifica sobre este assunto relata.

Neste artigo muito bem estruturado e descrito por Monteiro
et al.(2021), os autores realizaram importantes analises em 12
agulhas odontoldgicas disponiveis no mercado brasileiro, de
diferentes tamanhos (curtas e longas) e didametros (27G e 30G
-calibre).

O quetornaesse estudobeminteressante de serlido e avaliado
€ a andlise completa quanto ao desempenho laboratorial
em relagao a quebra e caracteristicas fisico-quimicas e
de superficie das agulhas. A metodologia bem descrita e
embasada usada pelos autores também é um ponto relevante
e de destaque. Comprimento e didmetro das agulhas foram
avaliadosemtrésdiferentesregioes: C1: Comprimentoanterior
ao canhao da agulha (parte da agulha que entra em contato
com a mucosa do paciente), C2: Comprimento posterior ao
canhdo da agulha(parte da agulha que entra em contato com
o diafragma do tubete odontoldgico)e DP: O didmetro na parte
posterior da agulha, sendo esse Ultimo, muito importante
para determinar o calibre da agulha e o quanto ela ¢ efetiva
para auxiliar a aspiracdo de sangue no momento da anestesia.
Além disso, quanto maior o didmetro, menor a probabilidade
de ocorrer uma fratura da agulha odontologica. Dessa forma,
aqulhas de calibre 276G, tendem a fraturar mais do que agulhas
de calibre 30G.

Outra avaliagao que nos ajuda muito na escolha da agulha
utilizando esse artigo € o teste de resisténcia a fratura quanto
ao numero de dobras em diferentes angulos de flexao(30°, 60°
e 90°). Quanto maior o nimero de dobras que a agulha resiste
atéaquebra, menor é achance de ocorrer uma fratura durante
anestesia.

Ainda sobre o artigo, os pesquisadores realizaram a analise
quimica da liga metalica das agulhas, e algumas marcas
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demonstraram nado ter o minimo de cromo (Cr), para que
possam ser caracterizadas como agulhas de aco inoxidavel,
caracteristica de extrema importancia para este tipo de
material. Além disso, os niveis de ferro(Fe) e carbono(C)foram
avaliados e demostraram algumas diferencas significativas e
que podem interferir na utilizagao, principalmente quanto a
sua resisténcia e maleabilidade. Essa analise quimica ajuda a
determinar maisaindaasegurangadurantealgumtraumalocal
no momento da anestesia, como por exemplo (e bem comum),
um movimento brusco do paciente (por medo, ansiedade ou
“susta”), possibilitando a fratura da agulha.

E importante ressaltar a recomendagao de que o profissional
deve deixar cerca de 2mm de aqulha para fora do tecido como
margem de seguranga, pois em caso de fratura, o fragmento
pode ser removido utilizando um porta-agulha ou uma pinga
hemostatica.

Um outro fator analisado neste estudo e de suma importancia
clinica foi a analise por microscopia eletronica de varredura
(MEV) na area do bisel das agulhas. Algumas marcas
apresentaram corpos estranhos e rugosidade em seus biséis,
0 que podem aumentar o incémodo e a dor dos pacientes. Vale
ressaltar a qualidade das imagens do artigo permitindo uma
excelente visualizacdo do bisel e suas alteragoes.

O artigo conclui que a Unoject® 30G curta apresentou o
melhor desempenho nos pardmetros avaliados, sendo a
melhor e mais segura opgao dentre as marcas analisadas.
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