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Resumo

A irrigagdo ¢ uma etapa essencial no sucesso do tratamento endodontico, assim, € preciso procurar métodos ca-
pazes de qualificar sua acdo, de modo a fazer com que a solugdo irrigadora percorra toda a extensdo do canal
radicular, pensando nisso surgiu a irriga¢ao ultrassonica. Ha dois tipos de irrigagdo ultrassonica, a Ul (irrigacao
ultrassonica simultanea), a qual ¢ realizada simultaneamente ao preparo mecanico e a PUI (irrigagdo ultrassonica
passiva), na qual a instrumenta¢dao ndo ¢ simultanea. A UI raramente ¢ usada, pois pode ocasionar desvios no
canal e outras irregularidades, assim, a PUI ¢ uma alternativa mais indicada, pois ndo usa tecnologia cortante e,
deste modo, as chances de criar irregularidades no canal é reduzida. A PUI ¢ usada para melhorar a desinfecgao
do sistema de canais durante o preparo quimico-mecanico, ela melhora a capacidade de dissolugdo de tecidos,
remocdo de lama dentinaria e alcanga locais em que a irrigacdo convencional ¢ incapaz de chegar, sendo uma boa
técnica para aumentar os beneficios da irrigagdo, principalmente em canais curvos.

Descritores: Sistema de irrigagdo endodontico; Preparo quimico-mecénico; Ativagao ultrassonica passiva; Lama
dentinaria.

Abstract

Irrigation is an essential step in the success of endodontic treatment, therefore, it is necessary to look for methods
capable of qualifying its action, in order to make the irrigation solution run the entire length of the root canal,
thinking about this, ultrasonic irrigation has emerged. There are two types of ultrasonic irrigation, the UI (simul-
taneous ultrasonic irrigation), which is used together with mechanical preparation and the PUI (passive ultrasonic
irrigation), in which the instrumentation is not simultaneous. The UI is rarely used, as it can cause deviations in
the channel and other irregularities, thus, the PUI is a more suitable alternative, as it does not use cutting technol-
ogy and, thus, the chances of creating irregularities in the channel is reduced. PUI is used to improve the disin-
fection of the canal system during chemical-mechanical preparation, it improves the ability to dissolve tissues,
remove dentinal mud and reaches places where conventional irrigation is unable to reach, being a good technique
for increase the benefits of irrigation, especially in curved channels.

Keywords: Endodontic irrigation system; Root canal irrigation; Passive ultrasonic irrigation; Smear layer.
INTRODUCAO . . .
ampliacdo e a modelagem sdo feitas por meio
da agdo mecanica dos instrumentos endodonti-
cos que desgastam as paredes dentinarias dos
canais, criando uma forma cdnica em que o
maior diametro esta voltado para a cervical € o
menor para a apical. Ja a limpeza ¢ feita pelo
somatorio de varios eventos, como a agdo de

Para o sucesso do tratamento endoddntico ¢
imprescindivel o adequado preparo e limpeza
do sistema de canais radiculares, no entanto,
sua complexidade anatémica ¢ um obstaculo, ja
que ela é composta por diversas ramificagdes

dos canais, o que dificulta o acesso da solucao o v ’ v -
irrigadora a toda sua extensio, fazendo com que substancias quimicas, instrumenta¢do mecanica

ela nio atinja algumas areas (ALMEIDA, e irrigagdo/aspiracdo que remove residuos do
2019). canal radicular por meio de energia cinética do

jato, da turbuléncia criada e do refluxo da cor-

De acordo com Lopes et al. (2015), o pre- e
rente liquida.

paro quimico-mecanico tem o objetivo de lim-
par, ampliar e modelar o canal radicular. A
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A irrigacdo dos canais radiculares € feita, co-
mumente, com seringa acoplada a agulha de pe-
queno calibre. Contudo, muitos estudos estdo
surgindo para aprimorar esta técnica, como por
exemplo os métodos ultrassonicos (KRELING,
2014).

Os estudos para aplica¢do do ultrassom co-
megaram em 1883, quando o primeiro ressona-
dor de alta frequéncia para medir o limite supe-
rior da audicdo humana foi criado por Galton
(CASTRO, 2015).

Em 1980, Cunninghan e Balekjian propuse-
ram o uso do ultrassom para instrumentar ca-
nais radiculares, contudo, ele apresentou o pro-
blema de deformar a zona apical, tendo assim
seu uso indicado apenas em outras fungdes,
principalmente na irrigagdo final (KRELING,
2014).

Os aparelhos ultrassonicos conferem movi-
mentos mecanicos vibratdrios de pequena am-
plitude e baixa frequéncia quando transferem
energia aos instrumentos endodonticos. Esses
movimentos vibratorios podem ser obtidos a
partir da transformag¢ao da energia elétrica em
mecanica por meio da piezo-eletricidade re-
versa. A frequéncia de oscilagdo para a pratica
odontoldgica ¢ definida em 30 kHz, podendo
ser ajustada no aparelho ultrassénico. A energia
¢ transmitida ao irrigante por meio de ondas ul-
trassonicas capazes de induzir a vibragdo acus-
tica, que ¢ a rapida movimentagdo circular de
um fluido em torno de uma ponta em vibragao,
e da cavitacdo do irrigante, a qual ¢ a formacao
de bolhas no fluido, tais bolhas podem expandir
e estourar, gerando energia (KRELING, 2014).

As ondas ultrassonicas causam um efeito
nos irrigantes dentro do canal, o qual leva ao
rompimento do biofilme e assim qualifica a as-
sepsia dos canais radiculares (DUARTE, 2015).

OBJETIVOS
Objetivo primario

Discutir o uso da irrigagdo ultrassonica pas-
siva (PUI) na limpeza e desinfec¢do dos canais
radiculares.

Objetivos secundarios
Descrever a necessidade da desinfec¢do do

sistema de canais radiculares; identificar bene-
ficios do uso da irrigagdo ultrassonica passiva

(PUI) na limpeza e desinfec¢do dos canais radi-
culares; apresentar a técnica da irrigagdo ultras-
sonica passiva (PUI).

REVISAO DE LITERATURA

De acordo com Felicio (2016), o objetivo do
tratamento endodontico € possibilitar a conser-
vagdo do elemento dentario sem vitalidade ou
com ela comprometida na cavidade oral, de
modo que ele exerca suas fungdes fisiologicas
sem causar danos aos tecidos perirradiculares.

Para o sucesso do tratamento endoddntico é
imprescindivel o adequado preparo e limpeza
do sistema de canais radiculares, no entanto,
sua complexidade anatdmica ¢ um obstaculo, j&
que sua anatomia ¢ composta por diversas rami-
ficacdes dos canais, o que dificulta o acesso da
solucdo irrigadora em toda sua extensdo, fa-
zendo com que ela ndo atinja algumas areas
(ALMEIDA, 2019).

Mesmo que microrganismos como fungos e
virus ja tenham sido encontrados em infecg¢des
endododnticas, as bactérias sdo, inquestionavel-
mente, os principais microrganismos causado-
res de tais infec¢des. Evidéncias cientificas atu-
ais afirmam que os microrganismos sio a chave
para o desenvolvimento de patologias pulpares
e perirradiculares, assim, o tecido pulpar necro-
sado, na auséncia de infec¢ao, ndo tem capaci-
dade de estimular ou sustentar uma lesao perir-
radicular. As bactérias que colonizam os canais
radiculares, geralmente, organizam-se em bio-
filmes, deste modo, as lesdes perirradiculares
podem ser incluidas no grupo de doengas cau-
sadas por biofilme bacteriano (SIQUEIRA;
ROCAS e LOPES, 2015a).

Segundo Siqueira, Rogas e Lopes (2015b),
um estudo realizado por Ricucci e Siqueira de-
monstrou que a lesdo perirradicular apresenta
biofilme, na maior parte das vezes, estabeleci-
dos na regido apical do sistema de canais radi-
culares. A infec¢do também pode se propagar
para canais laterais, delta apical, istmos, reen-
trancias e tibulos dentinarios, além de poder ser
detectada profundamente na dentina radicular,
proxima ao cemento.

Assim a desinfec¢do dos sistemas de canais
radiculares e a remoc¢do mecanica dos tecidos
danificados depositados no interior do canal sdo
pré-requisitos para um tratamento endodontico
adequado (FELICIO, 2016).
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De acordo com Lopes et al. (2015), o pre-
paro quimico-mecénico tem o objetivo de lim-
par, ampliar e modelar o canal radicular. A am-
pliagdo ¢ a modelagem sdo feitas por meio da
acdo mecanica dos instrumentos endodonticos
que desgastam as paredes dentinarias dos ca-
nais, criando uma forma conica em que o maior
didmetro esta voltado para a cervical e 0 menor
para a apical. J4 a limpeza ¢ feita pelo somatorio
de varios eventos, como a a¢ao de substancias
quimicas, instrumentacdo mecanica e irriga-
cdo/aspiracdo que remove residuos do canal ra-
dicular por meio de energia cinética do jato, da
turbuléncia criada e do refluxo da corrente li-
quida.

No decorrer do preparo quimico-mecanico
os instrumentos endoddnticos promovem remo-
¢do mecanica de microrganismos, seus produ-
tos e tecidos degenerados com o auxilio de uma
substancia quimica que além de aumentar a re-
mogao de detritos por meio da a¢do mecanica
do fluxo e refluxo, também exerce efeito qui-
mico significativo quando possui a¢do antimi-
crobiana e solvente de matéria organica (SI-
QUEIRA; ROCAS e LOPES, 2015b).

As solugdes irrigadoras antimicrobianas
atuam na lubrificacdo e na desinfeccdo durante
0 preparo quimico-mecanico, visando a elimi-
nagao da infecgdo bacteriana e seus produtos do
sistema de canais radiculares. Contudo, para ser
eficaz ela deve entrar em contato com todas as
paredes do canal, principalmente na porgdo
mais apical (CASTRO, 2015).

Ha intimeras solugdes irrigadoras, a escolha
vai depender, entre outros fatores, das proprie-
dades da solugdo e do diagndstico endodontico.
Além da capacidade de eliminar e reduzir mi-
crorganismos a solugd@o deve ser selecionada le-
vando em conta outras caracteristicas, como a
capacidade de penetragdo no tecido, capacidade
de remocgdo da smear layer, toxicidade e suas
reagdes quimicas com constituintes do tecido,
como proteinas (DUARTE, 2015).

Felicio (2016) também aponta que o proto-
colo de irrigagdo que se destaca na atual litera-
tura cientifica ¢ o que alterna o uso das solucdes
irrigantes de Hipoclorito de Sodio (NaOCL),
solugdo que remove matéria organica e¢ do
agente quelante Acido Etilenodiaminotetracé-
tico (EDTA), o qual, remove matéria inorganica
e dentina.

EDITORA UNIFESO

Kreling (2014) afirma que devido a exce-
lente capacidade de dissolug@o de tecido orga-
nico e bactericida o NaOCL ¢ a solucdo mais
usada no mundo. O EDTA ¢ um quelante, cuja
ac¢do ¢ focada na remocao dos residuos forma-
dos durante o preparo do canal, ou seja, o
magma dentindrio.

Sabe-se que o sucesso do tratamento en-
dodontico esta relacionado com a correta lim-
peza e desinfec¢do dos canais radiculares. Atu-
almente, existem sistemas rotatorios € mecani-
cos para realizar esse processo, contudo, eles
podem ndo eliminar totalmente a smear layer e
os debris que se formam durante a instrumenta-
¢do do sistema de canais (FELICIO, 2016).

Almeida (2019) diz que diversos pesquisa-
dores buscam formas de melhorar os sistemas
de irrigagdo. Tal aprimoramento consiste em
melhorar a difus@o da solugdo irrigadora no in-
terior dos canais e suas ramificagdes.

Ao longo do tempo, técnicas foram desen-
volvidas para levar solucgdes irrigadoras a toda
extensdo do canal radicular, além de outros me-
canismos que também agitam a solu¢do no in-
terior do canal (GU et al., 2009).

A técnica de agitagdo manual da solugdo ir-
rigadora pode ser considerada a mais simples ¢
de facil execucdo. Nessa técnica, a agdo de mo-
ver verticalmente e passivamente a lima no ca-
nal, ird gerar a penetragdo do liquido, na tenta-
tiva de diminuir a presenca de bolhas de ar in-
tracanal (RIBEIRO; FEITOSA, 2016).

Segundo Castro (2015), agulhas de pequeno
calibre acopladas a seringas sdo usadas na irri-
gacdo do sistema de canais, tradicionalmente.

Porém, os métodos convencionais de irriga-
¢do, na melhor das hipoteses, dissipa o irrigante
apenas lmm além da ponta da agulha, tal fato,
ajuda os microrganismos a prosperarem apos o
tratamento, ja que eles permanecem seguros em
canais acessorios, istmos e outros refugios do
canal radicular, deste modo, muitos dispositi-
vos estdo sendo utilizados para ativagdo da so-
lugdo irrigadora, visando aumentar sua eficacia.
Irrigagdo ativada ¢ quando um método, meca-
nico ou outro, ¢ usado para agitar ¢ melhorar o
fluxo de irrigantes no sistema de canais, en-
quanto, a irrigagdo convencional depende, ape-
nas, da pressdo positiva da inje¢ao e da viscosi-
dade da solug@o para fluir no sistema de canais
(SUSILA; MINU, 2019).

Segundo Panini (2017), as técnicas manuais
para irrigacdo incluem: pressdo positiva por
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meio de seringa acoplada a agulha, agitacdo
manual dinamica com cones de guta-percha e
com escovas. Enquanto as técnicas mecanicas
incluem: técnicas sonicas, ultrassOnicas, pres-
sd0 negativa, irrigagdo continua durante instru-
mentagdo rotativa e escovas rotativas.

Justo (2013) aponta que nas ultimas décadas
incontaveis técnicas e dispositivos para irriga-
¢do foram testados, entre elas, a irrigagao ul-
trassOnica passiva tem sido apresentada como
excelente auxiliar na limpeza final do sistema
de canais radiculares, conseguindo alcancar
areas ndo atingidas pelos instrumentos durante
o preparo. Ainda segundo Justo (2013), diver-
sos autores relatam o aumento da eficacia das
solugoes irrigadoras em remover lama dentina-
ria e detritos em locais inacessiveis do sistema
de canais quando submetidas a ativacao ultras-
sOnica passiva.

Segundo Bem (2016), a ativagdo da solucao
irrigadora através do ultrassom proporciona
maior eficacia na remocédo de “debris” e na de-
sinfeccdo dos tabulos dentinarios.

Como afirmado por Gu et al. (2009), o uso
da irrigacao ultrassonica passiva (PUI) aumenta
a eficacia da irrigagdo durante o tratamento en-
dodéntico.

O desejo de se realizar uma odontologia mi-
nimamente invasiva com preparos cavitarios de
menor tamanho fez com que o ultrassom tivesse
aplicacdo na odontologia (MOZO; LLENA e
FORNER, 2012), entretanto, seu baixo poder
de corte quando comparado a alta e baixa rota-
¢do levou ao abandono da técnica, levando a
utilizacdo do ultrassom para outros fins, utili-
zando a seletividade e precisdo, caracteristicas
desses aparelhos. Tais aparelhos, quando usa-
dos em procedimentos endodonticos, trabalham
em uma frequéncia que varia de 25000 a 30000
Hz (FELICIO, 2016).

O ultrassom ¢ manuseado por meio de pon-
tas finas e metéalicas que sdo confeccionadas
para o interior dos canais, o efeito das ondas ul-
trassOnicas na substincia irrigadora leva ao
rompimento do biofilme bacteriano (DUARTE,
2015).

EDITORA UNIFESO

Figura 1 - Ponta ultrassonica desenvolvida
para agitacdo da solugfo irrigadora.

Fonte: Bortoli, 2019.

Segundo Ribeiro e Feitosa (2016), dois tipos
de irrigagdo ultrassonica existem, a primeira ¢
chamada de Irrigacdo Ultrassonica Simultanea
(UI) e é combinada ao preparo mecénico do ca-
nal radicular, enquanto a segunda ¢ conhecida
como Irrigagdo Ultrassonica Passiva (PUI), na
qual a instrumentagdo ndo ¢ simultanea, nesta
usa-se um instrumento nao cortante (fio de os-
cilacdo suave ou lima) por meio do qual a trans-
missdo de energia por ondas ocorre, ocasio-
nando fluxo e agitacdo do irrigante.

Devido a dificuldade de controlar o corte de
dentina e a forma final do canal preparado, a Ul
raramente ¢ usada na pratica clinica. Desvios no
canal, ovalizagdes do forame apical e perfura-
¢oes radiculares podem ocorrer quando as limas
ativadas ultrassonicamente sdo utilizadas, as-
sim, tal método ndo ¢é considerado seguro,
sendo a PUI uma alternativa mais indicada, ja
que por usar tecnologia ndo cortante, a hipotese
de criar irregularidades no sistema de canais ra-
diculares é reduzida (SOEIMA, 2017).

Ribeiro e Feitosa (2016) dizem que a UI ¢
menos eficaz na retirada da smear layer das pa-
redes do canal radicular quando comparada a
PUL

A PUI ¢ denominada assim devida ao seu
uso limitado a ciclos curtos que ndo alteram a
morfologia do canal, ela se baseia na transi¢ao
de energia acustica oscilatoria a um irrigante no
canal radicular, o qual devido seu fluxo ativo
tem seu potencial de contato aumentado, abran-
gendo uma superficie maior da parede do canal
(CASTRO, 2015).

De acordo com Ribeiro e Feitosa (2016), a
PUI ¢ uma técnica mais eficiente para desinfec-
¢do do canal radicular durante seu preparo, apri-
morando a capacidade de remover smear layer,
dissolver tecidos e alcangar lugares que a irri-
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gacdo tradicional ndo alcanga. A PUI utiliza li-
mas de pequeno diametro, assim, elas conse-
guem oscilar com maior facilidade dentro do
canal.

A PUI se baseia na introdug¢ao de uma lima
de pequeno calibre no canal ja instrumentado e
assim conduz a corrente acustica que vai gerar
o fendmeno da cavitagdo e eliminar bactérias
por meio do cisalhamento. A lima ndo deve to-
car as paredes do canal, para que assim haja
uma potencializacdo da ativagdo da solugao,
isso causa uma agitacao hidrodinamica, produz
a cavitagdo e efeito de borbulhar, o que leva ao
aumento da temperatura ¢ da pressao hidrosta-
tica, 0 que ocasiona uma maior eficacia na re-
mogio de detritos (FELICIO, 2016).

Figura 2 - [lustracdo da corrente acustica ao
redor de uma lima ultrassonica.

Fonte: Van der Sluis et al., 2007.

Muitos autores, de acordo com Ribeiro e
Feitosa (2016), consideram que o termo passivo
¢ inadequado, ja que se trata de um processo
ativo, no entanto, a terminologia refere-se a
criar uma agitagdo do irrigante no canal radicu-
lar sem realizar uma instrumenta¢do concomi-
tante.

A afirmagao de Soeima (2017), € que existe
um consenso que a PUI € mais eficiente que o
uso individual de seringas convencionais € a ir-
rigacdo com agulhas para a eliminacao de detri-
tos de dentina e tecido pulpar. Tal distingdo
deve-se ao fato de que o ultrassom cria um
maior volume de fluxo e uma maior velocidade
da solucao irrigadora no canal durante a irriga-
¢do, eliminando, deste modo, maior quantidade
de detritos, reduzindo a acumulagao no apice e
melhorando o acesso da solugdo aos canais
acessorios.

EDITORA UNIFESO

Tratando-se da PUI, duas técnicas podem
ser usadas, a irrigagdo continua com distribui-
¢do ininterrupta de solugdo irrigante, conside-
rada como mais eficiente por alguns autores ¢
com menor tempo necessario para irrigagao,
nela também ha a vantagem de permitir uma
troca de maior quantidade de irrigante; e a irri-
gacdo intermitente, feita por meio de uma se-
ringa manual, seguida pela agitag@o do irrigante
com uma lima fina oscilante ou fio liso aco-
plado ao ultrassom, na qual a solu¢do irrigante
sera inserida no canal e recolocada diversas ve-
zes ap6s cada ativagdo (GU et al., 2009;
MOZO; LLENA e FORNER, 2012).

Uma questdo em relacdo a PUI € o aqueci-
mento intracanal. Na literatura ha relatos de um
aumento de temperatura intracanal na ponta da
lima de cerca de 37° para 45° com a ativagao do
irrigante por 30s, a temperatura cai de 37° para
29° quando a solucdo irrigante é renovada com
fluxo continuo. O uso do PUI aumenta a elimi-
nac¢ao de bactérias planctonicas, tem grande efi-
cacia na remocdo ou destruicdo do biofilme e
reduz a smear layer presente de modo significa-
tivo com tipos e concentragdes distintas de irri-
gante. Esta técnica também pode ser muito efi-
ciente para limpeza de variagcdes anatomicas do
canal radicular, em canais curvos ela é muito
eficaz, principalmente quando associada a um
lima pré-curvada. A PUI tem capacidade de re-
mocao de restos de tecido dentinario e pulpar
em areas de dificil acesso, assim, ela também se
mostrou superior a irrigagao tradicional com re-
lacdo a limpeza de istmo (RIBEIRO; FEI-
TOSA, 2016).

Segundo Felicio (2016), a ativagdo do irri-
gante deve ser executada no final da instrumen-
tacdo, fazendo parte do protocolo final da irri-
gacdo. No que diz respeito a solucdo empregada
e ao tempo de ativagdo, o NaOCL a 2% ativado
por 3 minutos ¢ eficaz na remocao dos detritos
dentinarios.

Apos o canal ter sido instrumentado até a ul-
tima lima, uma pequena lima ou fio de arame
liso ¢ introduzido no centro do canal radicular
até Imm antes de atingir a regido apical, entdo,
o canal ¢ preenchido com a solugdo irrigante ou,
entdo, usa-se uma irrigacdo continua, e a lima
vai ativar o irrigante ultrassonicamente. Com o
canal ja instrumentado, a lima pode circular li-
vremente e a solucdo irrigadora vai penetrar
mais facilmente na parte apical do canal e o
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efeito de saneamento sera mais potente (FELI-
CIO, 2016).

Silva e Oliveira (2014) demonstram um
protocolo de PUI utilizado na Faculdade de Pin-
damonhangaba, o qual diz que ela ¢ realizada
no momento da irrigacdo final, tendo trés ativa-
¢oes de 20 segundos com 1 ml de NaOCL a 1%,
posicionando a ponta ultrassonica de 3 a 4 mm
aquém do comprimento de trabalho. Em cada
nova ativagao a solucdo irrigadora deve ser re-
novada, realiza uma ativacdo com EDTA 17%
por um minuto, irriga-o com NaOCL e finaliza
a irrigagdo ativada com o uso de um irrigante
detergente, como o proprio NaOCL, remo-
vendo assim, restos de substancias quimicas.

Ribeiro e Feitosa (2016) dizem que de modo
geral a PUI ¢ mais eficaz quando comparada a
irrigagdo de NaOCL sem a ativag@o ultrasso-
nica, sendo mais eficiente na remogao de bacté-
rias planctonicas de tecidos pulpares e dentina-
rios.

Deste modo, o ultrassom parece exercer seus
efeitos quando adjunto da solugdo irrigadora,
provavelmente por meio de cavitagdo, fluxo
acustico e leve aquecimento. Além de forcar a
movimentacdo da substancia para areas anato-
micas complexas. Tanto a cavitagdo quanto o
fluxo acustico dependem do espago que o ins-
trumento endodontico possui para oscilar,
sendo indicado, que instrumentos #15 seja
usado em canal ampliado até a lima #40, para
que assim haja espaco suficiente no canal para
livie movimentagdo do instrumental (SI-
QUEIRA; ROCAS e LOPES, 2015b).

Sistemas apicais de pressdo negativa, os
quais liberam e removem simultaneamente o ir-
rigante, foram introduzidos na irrigacdo de ca-
nais radiculares com o intuito de obter um bom
fluxo de solucdo irrigadora e dissipa-la por todo
canal radicular. Tais sistemas possuem uma
macrocanula para as porgdes coronal e média e
uma microcanula para a por¢ao apical, estas sdo
integradas a uma seringa para irriga¢do € a um
sistema de aspiragdo. Esse sistema tem o obje-
tivo de fornecer fluxo constante e continuo da
solugdo irrigadora no terco apical, com maior
seguranga ¢ menor risco de extravasamento. A
maior parte dos estudos sobre essa técnica mos-
trou que ela apresenta resultados similares aos
da ativagdo ultrassonica (PLOTINO et al.,
2016).

EDITORA UNIFESO

De acordo com Panini (2017), o EndoVac®
(Discus Dental, Culver City, CA, USA) e o Rin-
sEndo® (Air Techniques Inc, New York, NY)
sdo os dispositivos que se destacam em relagdo
as técnicas de alterndncia de pressdo. O Endo-
Vac® foi inventado com o intuito de superar os
perigos do extravasamento do irrigante, criando
pressdo negativa apical no comprimento de tra-
balho. O RinsEndo® ¢ mais um dispositivo de
irrigagdo por pressao negativa, seus componen-
tes sd0 uma peg¢a manual, uma seringa que
transporta o irrigante e uma canula.

Figura 3 - RinsEndo® (Air Techniques Inc,
New York, NY).

Fonte: Panini, 2017.

Figura 4 - Sistema EndoVac® (Discus Den-
tal, Culver City, California).
Final Irrigation Protocol
The Vac Setup

T — |1\|‘,I‘_HTIH

Master Delivery Tip

EndoVac Multiport

Adapter Macro M

/‘ Micro Cannula
//

Fonte: Panini, 2017.

Comparando a eficécia da irrigagdo com se-
ringa/agulha e do sistema RinsEndo® com a ir-
rigacdo ultrassonica passiva em remover detri-
tos de irregularidades, a irriga¢do ultrassonica
passiva removeu, significativamente, mais de-
tritos que ambas as técnicas. Em relacdo a efi-
cacia de alcangar o terco apical, tanto o Endo-
Vac®, quanto a PUI demonstram-se mais efeti-
vos em distribuir a solu¢do irrigadora em todo
o comprimento de trabalho do que o método de
irrigagdo tradicional. Para remocdo de lama
dentinaria o melhor resultado foi obtido quando
o EDTA foi ativado ultrassonicamente
(JUSTO, 2013).
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Vale lembrar que por mais que o ultrassom
tenha aplicacdo na endodontia, sendo impor-
tante para o endodontista, seu uso ¢ contraindi-
cado em pacientes portadores de marca-passo
cardiaco, pois ha o risco de provocar interferén-
cias neste aparelho (CASTRO, 2015).

Os instrumentos sOnicos e ultrassdnicos
apresentam frequéncias distintas, o sdnico apre-
senta baixa frequéncia (1000 — 6000 Hz), ja o
ultrassonico apresenta frequéncia alta. Um dos
sistemas que usa a energia sonica ¢ o EndoAc-
tivator® (Advanced Endodontics, Santa Bar-
bara CA), o qual possui uma peca de mao e pon-
tas ativadoras, seu fabricante recomenda que o
emprego do dispositivo seja realizado apds a
limpeza e modelagem e irrigacao do canal por
meio tradicional (PANINI, 2017).

Figura 5 - EndoActivator® (Advanced En-
dodontics, Santa Barbara CA).

Fonte: Panini, 2017.

O EasyClean® (Easy Equipamentos Odon-
tologicos, Belo Horizonte, Brasil) ¢ um instru-
mento plastico que adota 0s mesmos principios
de otimizacdo da acdo dos irrigantes, ele apre-
senta uma superficie lisa, tem uma ponta de
0,25mm de didmetro e conicidade de 0,04
mm/mm com a secg¢ao transversal de uma “asa
de avido”, esta sendo operada por meio de um
movimento alternativo (giro de 180 sentido ho-
rario, seguido por giro de 90 no sentido anti-ho-
rario), o estudo revela que a PUI promove mais
eficacia de limpeza das porgdes intermediarias
do canal do que nos ultimos milimetros, dife-
renciando-se do EasyClean®, o qual promove
maior eficadcia na limpeza do ter¢o apical
(KATO et al., 2016).

Figura 6 - EasyClean® (Easy Equlparnentos Odontologicos, Belo Horlzonte Brasil).

t rilonitrila butadieno estireno
Easy Clean L.EED
conicidade: 0,04 mm/mm

Fonte: Kato et al., 2016.

Segundo Plotino (2016), a ativagdo ultrasso-
nica do NaOCL ainda pode ser considerada o
padrdo ouro de irrigacao, sendo utilizada em es-
tudos na comparagdo aos demais sistemas de
agitacdo mecanica do irrigante.

DISCUSSAO

Intimeros autores, entre eles, Almeida
(2019), Duarte (2015), Felicio (2016), Gu et al.
(2009), Justo (2013), Kreling (2014), Panini
(2017), Siqueira, Rogas e Lopes (2015a) e So-
eima (2017) destacam como principal objetivo
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do tratamento endodontico a limpeza e desin-
fecgdo do sistema de canais radiculares, ressal-
tam também, que a eliminagdo de bactérias e
restos de tecidos contaminados € extremamente
importante, contudo, apontam a anatomia e
morfologia deste sistema, sua localizacdo e as
limitagdes dos materiais e técnicas como empe-
cilhos para a realizacdo deste objetivo.

Panini (2017) afirma que o objetivo da ins-
trumentagdo dos canais radiculares é remover
dentina infectada e facilitar a acdo de solugdes
irrigantes por todo o sistema de canais radicula-
res, sendo assim, a instrumentacao deve ser as-
sociada a uma adequada irrigacdo para, deste
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modo, concluir o processo de limpeza e reduzir
os microrganismos dentro do sistema de canais.
H4 dois fatores ligados a uma irrigagdo efici-
ente, um ¢ o irrigante utilizado e o outro ¢ a
forma empregada para entrega-lo, durante a ir-
rigacao ¢ essencial considerar se a solugao irri-
gadora consegue alcangar o apice do canal e se
chega a areas ndo atingidas pela instrumenta-
¢do, como canais acessorios ¢ laterais.

Ha o consenso entre diversos autores sobre
as substancias ideais para irrigacao do sistema
de canais, sendo considerada mais eficaz a as-
sociacao do NaOCL e do EDTA. O NaOCL
possui excelente capacidade bactericida e de
dissolucdo de tecido orgénico, enquanto o
EDTA ¢ um quelante, assim, ¢ importante para
remo¢do do magma dentinario, deste modo, o
uso da combinagdo dessas substancias destaca-
se na literatura (FELiCIO, 2016; KRELING,
2014; RIBEIRO e FEITOSA, 2016).

Duarte (2015) afirma que na busca de quali-
ficar a remocgdo da smear layer, o uso de ultras-
som, dispositivos sOnicos ou laser, associados a
solugdo irrigadora adequada, permite a obten-
¢do de melhores resultados.

Almeida (2019) e Soeima (2017) relatam
que o meio de irrigacdo com melhor caracteris-
tica bactericida ¢ a utilizacao da substancia irri-
gadora combinada com a agitagao ultrassonica,
ja que a vibracdo ultrassdnica promove maior
eficacia da acdo da solucdo irrigante. Panini
(2017) corrobora com este achado, quando ve-
rificou que a irrigagdo ultrassonica promoveu
melhor limpeza dos canais laterais e principal
quando comparada a técnica de irrigagdo ma-
nual. A técnica ultrassdnica também se mostrou
mais vantajosa quando comparada a sonica, de-
monstrando-se capaz de remover mais detrito,
no entanto, hé a possibilidade de ambas promo-
verem grau de limpeza semelhante quando a ir-
rigagdo sOnica ¢ aplicada por maior tempo. A
ativacdo ultrassonica passiva foi sugerida como
forma de qualificar a obturacdo do canal, a de-
sinfecgo e o desbridamento.

Silva e Oliveira (2014) abordam um proto-
colo de PUI em que ela ¢é utilizada na irriga¢do
final e em trés ciclos de 20 segundos de ativa-
¢do, sendo a solucdo irrigante renovada a cada
ciclo. Bem (2016) corrobora com este proto-
colo, j& que utilizou em seu trabalho um seme-
lhante, em que a PUI levou 60 segundos, os
quais foram divididos em trés etapas de 20 se-
gundos, com a substitui¢ao ou troca da solugdo
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irrigadora final. Nao houve irrigagdo concomi-
tante, apenas foi realizada a ativag@o do volume
de solugdo que preenchia o canal. Esses ciclos
foram realizados de tal forma: 1° de 20 segun-
dos de ativacdo do NaOCL 1%, substitui¢do do
NaOCL por EDTA, realizou entdo o 2° ciclo
com 20 segundos de ativagdo do agente que-
lante, depois trocou o EDTA por hipoclorito e
realizou o 3° e ultimo ciclo de ativacdo por 20
segundos.

Justo (2013) expde que comparando a efica-
cia da irrigacdo com seringa/agulha e do sis-
tema RinsEndo® com a irrigagdo ultrassonica
passiva em remover detritos de irregularidades,
a irrigacdo ultrassonica passiva removeu, signi-
ficativamente, mais detritos que ambas as téc-
nicas. Panini (2017) afirma que a irrigagéo ul-
trassonica mostrou resultados semelhantes
quando comparada ao sistema EndoVac®, con-
tudo, este, mostrou-se mais seguro, gerando
menor extravasamento apical, no entanto, ndo
ha estudos sobre sua eficacia de desbridamento.

Justo (2013) apoia esse relato e conta que em
relacdo a eficacia de alcangar o tergo apical,
tanto o EndoVac®, quanto a PUI demonstram-
se mais efetivos em distribuir a solugdo irriga-
dora em todo o comprimento de trabalho do que
o método de irrigacdo tradicional. Para remocao
de lama dentinaria o melhor resultado foi obtido
quando o EDTA foi ativado ultrassonicamente.

Almeida (2019) diz que o EndoActivator®
mostrou eficacia na remocao da smear layer e
debridamento de canais laterais em molares
curvos, além de proporcionar menor extrusao
de irrigante comparado aos sistemas manuais e
ultrassénicos. O autor afirma que € necessario
observar que a ativagdo de limas metalicas pro-
vocam significativas taxas de alteragdes intra-
canais, em canais curvos o toque da lima nas
paredes diminuem sua eficcia e tendem a fra-
turar o instrumento. Entretanto, o autor também
assegura que a solucdo irrigadora consegue
maior efetividade quando ativada sénica ou ul-
trassonicamente, pois, consegue maior contato
com a superficie dentinaria, aumenta sua tem-
peratura € movimento ¢ remove restos de de-
bris.

Soeima (2017) afirma que a Ul (irrigagao ul-
trassonica simultanea) ¢ pouco utilizada pela di-
ficuldade de controlar o corte de dentina. Em
contrapartida, Ribeiro e Feitosa (2016) dizem
que a PUI ndo utiliza uma instrumentagdo si-
multdnea e quando comparada a Ul, possui
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maior eficacia na retirada da smear layer.
Afirma também que a PUI mostra-se muito 1til
na limpeza de variagdes anatdmicas. Quando
associada a lima pré-curvada, a PUI mostra-se
eficaz em canais curvos, e também apresenta
melhor limpeza de istmo quando comparada a
irrigagdo com seringa, ja que proporciona a ca-
pacidade de remocdo de restos dentinarios e
pulpares em locais em que a instrumentagdo
possui dificuldades para alcangar.

Kato et al. (2016) assegura que o sistema de
irrigacdo com ativagdo reciprocante (Eas-
yClean®) produziu mais limpeza das paredes
em comparagao com o método ultrassénico pas-
sivo (PUI) em relagdo a eficacia da irrigacao fi-
nal do terco apical do canal radicular, no en-
tanto, ele afirma que estudos futuros sdo neces-
sarios para confirmar a eficiéncia do sistema na
limpeza e desinfeccdo geral do sistema de ca-
nais radiculares, incluindo areas de istmo, de
modo a investigar possiveis resultados adver-
sos, como a extrusdo de detritos, para avaliar,
assim, a possivel correlagdo dessas varidveis
com o sucesso clinico.

CONCLUSAO

Apesar de todas as etapas do tratamento en-
dodontico serem cruciais, a limpeza e desinfec-
¢do mostra-se cada vez mais importante para
seu sucesso, ja que a presenca de microrganis-
mos e tecido contaminado no interior do canal
¢ a causa do desenvolvimento de patologias
pulpares e perirradiculares, deste modo, o mé-
todo de dispersao da solu¢ao irrigadora ¢ essen-
cial para o correto tratamento endodontico, no
entanto, a técnica tradicional para tal feito (se-
ringa acoplada a agulha de pequeno calibre) ndo
¢ eficaz no tergo apical do canal e tdo pouco faz
a solucdo alcangar canais acessorios, istmos e
canais laterais, ocasionando no insucesso da te-
rapia endodontica.

Através de estudos e pesquisas outras for-
mas surgiram para auxiliar o cirurgido-dentista
durante a limpeza dos canais radiculares, diante
dessa revisdo bibliografica observou-se que a
PUI ¢ um método mais eficaz que o tradicional.
Apresenta resultados satisfatorios em caso de
canais curvos, evidenciando seu poder de disse-
minagdo da solugdo irrigante por todo o sistema
de canais.

A PUI sozinha ndo ¢ capaz de limpar e de-
sinfetar todo o sistema de canais, no entanto,
quando associada ao preparo quimico mecanico
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correto ela aumenta a eficacia da solucdo irri-
gante e garante maior indice de sucesso.
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