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A IMPORTANCIA DA IRRIGAC}AO NA ENDODONTIA
The importance of irrigation in enddontics
Carlos Adriano Lima Franco Pontes?

RESUMO

O objetivo do trabalho foi analisar através de revisdo bibliografica a importancia da irrigacdo na endodontia.
A irrigacdo é uma parte fundamental do tratamento bem-sucedido do canal radicular. Possui vérias funcoes
importantes, que podem variar de acordo com o irrigante utilizado: reduz o atrito entre o instrumento e a
dentina, melhora a eficacia de corte das limas, dissolve o tecido, resfria a lima e o dente e, além disso, tem
efeito de lavagem e um efeito antimicrobiano / antibiofilme. O tipo do estudo é uma revisdo bibliogréfica,
pesquisas do tipo tem o objetivo primordial a exposicdo dos atributos de determinado fenémeno ou afirmacéo
entre suas variaveis. Assim, recomenda-se que apresente caracteristicas do tipo: analisar a atmosfera como
fonte direta dos dados e 0 pesquisador como um instrumento interruptor; ndo agenciar o uso de artificios e
métodos estatisticos, tendo como apreensdo maior a interpretacdo de fendmenos e a imputacao de resultados,
0 método deve ser o foco principal para a abordagem e ndo o resultado ou o fruto, a apreciacdo dos dados deve
ser atingida de forma intuitiva e indutivamente através do pesquisador.

Palavras-chave: Irrigacdo. Edondotia. Dentes.

ABSTRACT

The objective of this work was to analyze, through a literature review, the importance of irrigation in
endodontics. Irrigation is a key part of successful root canal treatment. It has several important functions, which
can vary according to the irrigant used: it reduces the friction between the instrument and the dentin, improves
the efficiency of cutting files, dissolves the tissue, cools the file and the tooth and, in addition, it has an effect
of washing and an antimicrobial / antibiofilm effect. The type of study is a bibliographic review, research of
this type has the primary objective of exposing the attributes of a given phenomenon or statement among its
variables. Thus, it is recommended that it presents characteristics such as: analyzing the atmosphere as a direct
source of data and the researcher as a switch instrument; not to broker the use of statistical artifices and
methods, having as a greater apprehension the interpretation of phenomena and the imputation of results, the
method should be the main focus for the approach and not the result or the fruit, the appreciation of the data
should be achieved from intuitively and inductively through the researcher.

Keywords: Irrigation. Edondothys. Teeth.

1 INTRODUCAO
A irrigacdo é uma parte fundamental do tratamento bem-sucedido do canal radicular. Possui

varias funcdes importantes, que podem variar de acordo com o irrigante utilizado: reduz o atrito entre
0 instrumento e a dentina, melhora a eficécia de corte das limas, dissolve o tecido, resfriaa lima e o
dente e, além disso, tem efeito de lavagem e um efeito antimicrobiano/antibiofilme (BAHENA;
GARCIA; MORALES, 2012).

A irrigacdo também € a Unica maneira de impactar as areas da parede do canal radicular que
ndo sdo tocadas por instrumentacdo mecanica. O hipoclorito de so6dio € a principal solucdo de
irrigacdo usada para dissolver a matéria organica e matar os microbios de forma eficaz. Hipoclorito
de sédio em alta concentracdo (NaOCI) tem um efeito melhor do que solucdes a 1 e 2% (BONAN;
BATISTA; HUSSNE, 2011).

O écido etilenodiaminotetracético (EDTA) é necessario como enxague final para remover a
camada de esfregaco. Agua estéril ou soro fisioldgico pode ser usado entre esses dois irrigantes
principais, no entanto, eles ndo devem ser as Unicas soluc@es usadas. O canal radicular apical impde

! Graduado em Odontologia da Faculdade Cathedral (Boa Vista-RR). Pés-Graduando em Endodontia pela Facildade
Cathedral (Boa Vista-RR). Email: carlos_adriano-@hotmail.com



Revista Cathedral (ISSN 1808-2289), v.3,n.2,ano 2021
http://cathedral.ojs.galoa.com.br/index.php/cathedral
56

um desafio especial para a irrigacdo, pois o equilibrio entre seguranca e eficacia € particularmente
importante nesta area (BOTTCHER et al., 2015). Diferentes meios de distribuicdo sdo usados para
irrigacdo do canal radicular, desde a distribuicdo tradicional de seringa com agulha até varios sistemas
acionados por maquina, incluindo bombas automéaticas e energia sbnica ou ultrassonica
(BUSANELLO et al., 2019).

Os objetivos da irrigacdo do canal radicular sdo a dissolu¢do quimica ou rompimento e o
descolamento mecénico do tecido pulpar, restos de dentina e camada de esfregaco (produtos de
instrumentacao), microrganismos (planctonico ou biofilme) e seus produtos da parede do canal
radicular, sua remocao o sistema de canal radicular. Cada um dos sistemas de irrigacdo endodénticos
tem suas proprias caracteristicas de fluxo de irrigacdo, que devem atender a esses objetivos. Sem
fluxo (convecgdo), o irrigante teria que ser distribuido por difusdo (DARDA et al., 2014). Este
processo é lento e depende dos gradientes de temperatura e concentragdo. Por outro lado, a convecgao
é um mecanismo de transporte mais rapido e eficiente. Durante o fluxo do irrigante, forcas de atrito
ocorrerdo, por exemplo, entre o irrigante e a parede do canal radicular (tensdo de cisalhamento da
parede) (DUTNER, MINES, ANDERSON, 2012).

O objetivo do trabalho foi analisar através de revisé@o bibliografica a importancia da irrigacéo
na endodontia.

2 REFERENCIAL TEORICO
A irrigacdo e uma parte fundamental do tratamento bem-sucedido do canal radicular, pois

cumpre varias fungdes mecanicas, quimicas e (micro) bioldgicas importantes. A irrigacdo também é
a unica maneira de impactar as areas da parede do canal radicular que ndo sdo tocadas por
instrumentacdo mecanica. Muitas das pesquisas sobre irrigacdo endodontica tém se concentrado no
efeito da irrigacdo na camada de esfregaco (FERREIRA, 2016).

No entanto, a remocdo da smear layer pode ser realizada com relativa facilidade quando os
protocolos corretos sdo seguidos. Um grande desafio para a irrigacdo podem ser as areas intocadas
pelos arquivos, como barbatanas, istmos e grandes canais laterais. Além disso, grandes areas nos
canais ovais e planos podem permanecer intocadas, apesar da instrumentacao cuidadosa. Essas areas
contém restos de tecido e biofilmes que s6 podem ser removidos por meios quimicos com irrigacdo. O
canal radicular apical representa um desafio especial para a irrigacdo, pois o equilibrio entre
seguranca e eficacia € particularmente importante nesta area (KATO, et al., 2016).

A irrigacdo por pressao negativa foi introduzida no tratamento endoddntico ha varios anos
como um método seguro para irrigar com eficacia os canais mais apicais. Estudos comparativos sobre
irrigacdo por pressdo negativa e irrigacdo por pressdo positiva indicam que o método de pressao
negativa pode melhorar a qualidade da limpeza do canal radicular apical sem o risco de extrusdo da
solucdo (JIANG, et al., 2012).

Diferentes meios de distribuicdo sdo usados para irrigacdo do canal radicular, desde a
distribuicdo tradicional de seringa com agulha até varios sistemas acionados por maquina, incluindo
bombas automaticas, pontas vibratorias e energia sénica ou ultrassonica. O objetivo das varias
maneiras de melhorar a irrigacao é garantir a distribuicdo ideal dos irrigantes por todo o sistema de
canais radiculares para uma limpeza mais previsivel das areas de dificil acesso. A irrigacédo
ultrassdnica com pontas ultrassonicas para fornecer as solugdes diretamente no espago do canal tem
mostrado resultados promissores para a limpeza mesmo nas areas mais dificeis, como istmos longos
e estreitos entre dois canais (JOHNSON, et al., 2012).
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A irrigacdo € frequentemente considerada a parte mais importante do tratamento endodéntico,
em particular para a erradicacdo de micrébios do canal radicular. Durante e apds a instrumentacéo,
as solucdes de irrigacdo facilitam a eliminacdo e remocdo de microorganismos, tecido necrotico e
inflamado e residuos de dentina (LIANG, et al., 2013).

A irrigacdo reduz o atrito entre o instrumento e a dentina, melhora a eficicia do corte das
limas, dissolve o tecido e resfria a lima e o dente, especialmente durante o uso de energia
ultrassonica. A irrigacéo pode evitar o empacotamento do tecido duro e mole no canal radicular apical
e a extrusdo de bactérias planctdnicas e de biofilme para os tecidos periapicais (MARION, PAVAN,
ARRUDA, 2013).

As solucdes de irrigagdo mais importantes tém atividade de dissolugdo de tecido em tecido
organico ou inorganico. Além disso, varias solucdes irrigantes tém atividade antimicrobiana e matam
ativamente bactérias e leveduras em contato direto com elas. No entanto, as solucdes irrigantes
apresentam varios graus de citotoxicidade e o hipoclorito de sédio pode causar dor intensa, imediata
e de longa duracdo se for expressa sob pressao e, em seguida, escapar pelo forame apical. (MORAGO,
et al., 2019).

Em teoria, uma solucédo de irrigacéo ideal tem as caracteristicas positivas, mas nenhuma das
propriedades negativas ou prejudiciais mencionadas acima. Claramente, nenhuma das solucdes de
irrigagdo atualmente disponiveis pode ser considerada 6tima, ou mesmo proxima disso. Na pratica
clinica, o uso de uma combinacdo de solugbes em uma sequéncia especifica & necessario para
contribuir a0 maximo para o0 sucesso do tratamento do canal radicular (PARQUE, KHAKPOUR,
HAAPASALO, 2013).

O hipoclorito de sddio (NaOCI) € o irrigante mais importante no tratamento do canal radicular.
E a Unica solucdo usada atualmente que pode dissolver matéria organica no canal. Portanto, o uso de
hipoclorito é de extrema importancia na remocgdo de restos de tecido necrotico e também de
biofilme. NaOCI ioniza em agua em sodio (Na+) e os ions hipoclorito, OCI -, e estabelece um
equilibrio com acido hipocloroso (HOCI) (SARNO, et al., 2012).

Em pH &cido e neutro, a maior parte do cloro existe como HOCI, enquanto em pH nove e
acima, OCI - é mais abundante. O acido hipocloroso tem o efeito antibacteriano mais forte, enquanto
o0 ion OCI - ¢ menos eficaz. O &cido hipocloridrico afeta diretamente as fungdes vitais da célula
microbiana, resultando rapidamente na morte celular (SILVA, MONTEIRO, BELLADONNA,
2015).0 hipoclorito é usado em concentracdes entre 0,5-6%. Para maximizar a eficacia da irrigacao
com hipoclorito, a solucdo deve ser freglientemente renovada e mantida em movimento por agitacao
ou irrigacdo continua. A velocidade de dissolugcdo do tecido pode ser aumentada com agitacao e
refrescamento eficazes (BAHENA, GARCIA, MORALES, 2012). Embora varios estudos anteriores
tenham relatado resultados conflitantes sobre a eficacia comparativa do hipoclorito em diferentes
concentracgdes, estudos recentes confirmaram a superioridade do hipoclorito em alta concentracao
sobre solucdes de 1 e 2%. O hipoclorito deve ser usado durante toda a instrumentacao, como Unica
solucdo neste estagio, e por um a dois minutos apds o término da instrumentacdo (BONAN,
BATISTA, HUSSNE, 2011).

O uso alternado de NaOClI e, por exemplo, acido etilenodiaminotetracético (EDTA) ira abolir
a atividade antibacteriana do NaOCI e deve ser evitado. De acordo com um estudo recente, o tecido
que foi exposto ao EDTA nao é dissolvido de forma eficaz pelo NaOCI. Quando a remocéo da smear
layer for concluida com EDTA, o hipoclorito ndo deve ser usado novamente, pois causa erosao na
dentina ap6s EDTA ou &cido citrico (BUSANELLO et al., 2019). Se o hipoclorito entrar em contato
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com a clorexidina, forma-se um precipitado marrom-alaranjado que contém para-cloroanilina (PCA)
potencialmente carcinogénica. Portanto, o canal deve ser enxaguado, por exemplo, com &gua ou soro
fisiologico, entre o uso dessas duas solugdes (DARDA, et al., 2014).

Agua estéril e soro fisioldgico podem ser usados entre duas solucdes de irrigagdo, por
exemplo, NaOCI e clorexidina, para prevenir reaces quimicas entre elas. No entanto, 4gua e soro
fisiol6gico ndo devem ser usados como irrigantes principais, pois ndo tém dissolucao de tecidos nem
atividade antimicrobiana. O espaco do canal radicular ficard com mais restos de tecido e bactérias
apos a conclusdo do tratamento se NaOCl e EDTA (veja abaixo) ndo forem usados (DUTNER,
MINES, ANDERSON, 2012).

O EDTA é um quelante, que é usado apds o NaOCI como irrigante final. A solucdo de EDTA
é neutra ou ligeiramente alcalina; em pH &cido, 0o EDTA precipita. O EDTA é geralmente usado como
uma solucéo de 17% ou 15%, embora alguns estudos tenham sugerido que a solugdo de EDTA a 5%
e mesmo a 1% é forte o suficiente para a remocao da camada de esfregaco (FERREIRA, 2016). O
tempo recomendado para a remocao da smear layer é de cerca de dois minutos, mas camadas grossas
podem exigir tempos de exposi¢do mais longos. A camada de esfregaco deve ser removida porque
contém micrdbios e antigenos microbianos embutidos nela durante a instrumentagdo do canal
radicular infectado e necrético (JOHNSON, et al., 2012). EDTA afeta apenas a parte inorganica da
dentina e a smear layer (hidroxiapatita) e a remocéo completa da smear layer so pode ser alcancada
quando o NaOClI é usado antes do enxague final com EDTA. EDTA tem pouca ou nenhuma atividade
antimicrobiana, embora alguns estudos tenham indicado atividade antifingica parao EDTA (LIANG,
etal., 2013).

No entanto, o EDTA enfraquece a membrana celular bacteriana sem matar a célula, mas pode
funcionar de forma sinérgica com outros produtos quimicos, por exemplo, a clorexidina, que ataca
com mais vigor a parede celular bacteriana. O EDTA enfraquece muito o efeito do NaOCI e ndo deve
ser usado (misturado ou alternado) com ele. Quando misturado com clorexidina, o EDTA forma um
precipitado branco turvo (MARION, PAVAN, ARRUDA, 2013).

O éacido citrico tem uma longa histéria de uso na irrigacdo do canal radicular. Ele pode ser
usado em vez de EDTA como enxague final para remover a camada de esfregaco ap0s o uso de
NaOCI. Solucdes de um a dez por cento foram usadas. O &cido citrico € um pouco mais agressivo
que 0 EDTA e, se 0 NaOCI for usado ap6s o acido citrico (ndo recomendado), a erosdo da parede do
canal radicular é mais pronunciada do que na sequéncia EDTA-NaOCI. O acido citrico é usado como
um componente no MTAD e no Tetraclean, os produtos combinados para a remocdo da camada de
esfregaco (MORAGO, et al., 2019).

O digluconato de clorexidina (CHX) é usado em odontologia para prevencdo e desinfec¢édo
de placas devido a sua boa atividade antimicrobiana. Também tem sido muito usado na endodéntica
como irrigante final ap6s o EDTA. CHX ¢é citotdxico para células humanas, mas ndo causa dor
comparavel ao NaOCI se acidentalmente expulso para a area periapical. CHX ndo dissolve matéria
organica ou inorganica e, portanto, ndo pode ser usado como a unica solucdo de irrigacdo (PARQUE,
KHAKPOUR, HAAPASALDO, 2013).

CHX ataca a parede celular microbiana ou membrana externa, resultando na morte do
micrébio. No entanto, ele mata as bactérias plancténicas muito mais lentamente do que o
NaOCI; contra bactérias do biofilme seu efeito € igual ou inferior a 1 e 2% NaOCI e muito mais fraco
gue 5 ou 6% NaOCI. A CHX se liga ao tecido duro e permanece antimicrobiana (substantividade), o
que tem sido um dos motivos de seu uso. No entanto, o impacto potencial do efeito antimicrobiano
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continuo da CHX no canal radicular ndo foi bem examinado (SARNO, et al., 2012).

Varios estudos anteriores que compararam o efeito antibacteriano de NaOCl e 2% CHX contra
infeccdo intracanal mostraram pouca ou nenhuma diferenga entre sua eficicia antimicrobiana. No
entanto, estudos recentes usando coloragéo de viabilidade e modelos de biofilme mais avancados,
incluindo um modelo de biofilme de dentina, mostraram que 6% de NaOCI tem um efeito antibiofilme
muito mais forte do que 2% de CHX, que é comparavel ou mais fraco do que 1 e 2 % NaOCI (SILVA,
MONTEIRO, BELLADONNA, 2015).

Embora muitas bactérias possam ser mortas pela CHX, ela ndo pode dissolver o biofilme ou
outros residuos organicos. O tecido organico residual provavelmente enfraquece a qualidade do selo
pela obturagdo permanente da raiz, necessitando do uso de NaOCI como o irrigante principal durante
a instrumentacdo. Do lado positivo, CHX como enxague final ap6s EDTA nédo causa erosdo da
dentina como o0 NaOCI faz; portanto, 2% de CHX pode ser considerado para irrigacdo apds a remogao
da camada de esfregaco (BONAN, BATISTA, HUSSNE, 2011).

Muitas das pesquisas em endodontia sobre o uso de CHX foram feitas com Enterococcus
faecalis ; é, portanto, possivel que os estudos tenham dado um quadro muito otimista da utilidade da
CHX como um agente antimicrobiano em endodontia. Um estudo recente sugeriu que o uso de CHX
como enxague final pode de fato ter um impacto negativo na cicatrizacao da periodontite apical. Mais
pesquisas sdo necessarias para identificar o regime de irrigacdo ideal para varios tipos de tratamentos
endodonticos.

3 MATERIAIS E METODOS
O tipo do estudo € uma revisdo bibliogréfica, pesquisas do tipo tem o objetivo primordial a

exposicdo dos atributos de determinado fenémeno ou afirmacéo entre suas variaveis (GIL, 2018).
Assim, recomenda-se que apresente caracteristicas do tipo: analisar a atmosfera como fonte direta
dos dados e o pesquisador como um instrumento interruptor; ndo agenciar o uso de artificios e
métodos estatisticos, tendo como apreensdo maior a interpretacdo de fendmenos e a imputacdo de
resultados, o método deve ser o foco principal para a abordagem e ndo o resultado ou o fruto, a
apreciacdo dos dados deve ser atingida de forma intuitiva e indutivamente através do pesquisador
(GIL, 2018).

O meétodo de revisdao bibliografica permite incluir pesquisas experimentais e néo
experimentais, obtendo a combinacdo de dados empiricos e tedricos que podem direcionar a definicéo
de conceitos, identificacdo de lacunas nas areas de estudos, revisao de teorias e analise metodoldgica
dos estudos sobre um determinado topico. Este método exige recursos, conhecimentos e habilidades
para o seu desenvolvimento (GIL, 2018).

Considerando a classificacdo proposta por Gil (2018, p. 5), pode-se afirmar que “esta proposta
é melhor representada por meio de uma pesquisa do tipo exploratdria, cujo objetivo € possibilitar um
maior conhecimento a respeito do problema, de modo a torna-lo mais claro ou auxiliando na
formulacao de hipoteses”. No entendimento do autor, o principal objetivo deste tipo de pesquisa pode
ser tanto o aprimoramento de ideias, quanto a descoberta de intuigdes, 0 que o torna uma opcao
bastante flexivel, gerando, na maioria dos casos, uma pesquisa bibliografica ou um estudo de caso.
(GIL, 2018).

O desenvolvimento dessa revisdo bibliografica foi fundamentado conforme as seis etapas
propostas por Gil (2018). S&o elas: 1. Identificacdo do tema e formulacdo da questdo norteadora; 2.
Definicdo dos critérios de inclusdo e exclusdo; 3. Defini¢do das informagdes que serdo extraidas dos
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estudos; 4. Avaliacdo dos estudos; 5. Interpretacdo dos resultados; 6. Apresentagcdo da revisdo do
conhecimento.

Esta etapa foi representada pelo estabelecimento de critérios para inclusdo e exclusdo de
estudos/ amostragem ou busca na literatura. Para a busca dos artigos foram utilizadas as bases de
dados: Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Literatura Latino-Americana e do Caribe e Ciéncias da
Saude (LILACS) e na Medical Literature Analysis and Retrieval Sistem on-line (MEDLINE) e
Scientific Electronic Library Online (SciELO). As estratégias de busca foram efetivadas, via filtros
de busca SCIELO e BIREME (LILACS e MEDLINE, utilizando os descritores de saude: Irrigacao;
Edondontia; Dentes.

Como critérios de inclusdo foi considerado todos os artigos publicados nas bases de dados
informadas, dentro da temporariedade prevista (janeiro de 2012 a dezembro de 2020) com texto
completo disponivel, publicados em revistas indexadas e no idioma portugués e inglés. Critérios de
exclusdo foram exclusos os artigos ndo relacionados ao tema; artigos de opinido e de revisdes de
literatura; relatorios; editoriais; enfim, literatura cinzenta. Artigos duplicados nos bancos de dados
foram consideradas uma Unica versdo para a analise, artigos publicados fora do tempo estabelecido
e/ou que ndo contenha o texto na integra.

Nessa etapa € importante ter a busca nas bases de dados deve ser ampla e diversificada. O
ideal é que todos os artigos encontrados sejam utilizados e 0s critérios de amostragem precisam
garantir a representatividade da amostra, sendo importantes indicadores da confiabilidade e da
fidedignidade dos resultados (GIL, 2018).

Para conseguir realizar a categorizacdo dos dados pesquisados, foi utilizado um método de
Gil (2018): no qual é feita por meio da sequéncia de duas fases. Fase 1: apds finalizar a busca dos
dados, assim como a leitura do resumo e conclusdo dos mesmos, confirmando que estes estejam
dentro dos critérios de inclusdo desta pesquisa, foi dado inicio a fase 1, no qual esta fase € utilizada
uma ficha de selecdo dos dados em analise. Esta ficha tem como objetivo de sintetizar esta selecéo,
sendo possivel de visualizar os motivos de exclusdo. Na fase 2, foi realizado uma leitura completa de
todos os artigos/relatos, garantindo se os dados possuem o conteudo esperado, se sim elas séo
introduzidas para suceder-se a analise, caso contrario sdo excluidas.

Depois de conferir se as publicacdes estdo em conformidade com o objeto de pesquisa feita
na etapa anterior, € 0 momento de partir para a discussdo dos principais resultados na pesquisa
convencional. Realizando a comparagdo com o conhecimento tedrico, a identificacdo das conclusdes
e implicacdes resultantes da revisdo, enfatizando as diferencas e similaridades entre os estudos. Se
houver lacunas de conhecimento sera possivel apontar e sugerir novas pesquisas (GIL, 2018).

Diz respeito quanto a Gltima etapa que prediz a divulgacdo quanto os resultados, conclusdes
e limitagdes tedricas e metodologicas obtidas, sendo por desse que sera constituido o relatério final,
contendo nele as recomendacdes geradas através das evidéncias visualizadas no momento da reviséo.
Sendo assim, a 5% e 62 etapa serdo exibidas nos resultados e na conclusdo da pesquisa. Para o
desenvolvimento desta pesquisa se fez necessario o uso de um computador com acesso a internet.
Ainda, para ampliar a busca de artigos, foram considerados termos e palavras de texto relacionadas
aos descritores supracitados.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO
Endodontia é o ramo da odontologia que trata da polpa dentéria e dos tecidos que circundam

as raizes de um dente. “Endo” ¢ a palavra grega para “dentro” e “odont” ¢ a palavra grega para
“dente”. O tratamento endodontico, ou tratamento de canal radicular, trata o tecido da polpa mole
dentro do dente. Um endodontista é um dentista especializado em salvar dentes (BAHENA,
GARCIA, MORALES, 2012).

Os endodontistas tornam-se especialistas ao completar dois ou mais anos de treinamento
avancado em endodontia ap6s a faculdade de odontologia. Eles executam procedimentos
endodénticos de rotina e dificeis e muito complexos, incluindo tratamento de canal, cirurgia
endoddntica e procedimentos especiais para salvar os dentes ap6s lesdes dentérias traumaticas.

Ao focar sua pratica em procedimentos especificos, como tratamento de canal radicular,
cirurgia e trauma, os endodontistas séo especialistas no gerenciamento eficiente de uma ampla gama
de problemas endoddnticos complexos. Segundo Busanello et al. (2019), as tecnologias avancadas e
técnicas especializadas utilizadas pelos endodontistas proporcionam uma visdo muito precisa do
interior do dente e permitem trata-lo de forma rapida e confortdvel. Ao salvar seu dente, um
endodontista pode ajuda-lo a manter seu sorriso natural, para que possa continuar a comer seus
alimentos favoritos e manter sua saude geral.

Existe muitos protocolos descritos que variam de acordo com a solucéo irrigadora, nimero de
sessOes e quanto a medicacdo intracanal. A revascularizagdo pode ser considerada um tratamento
promissor e viavel, entretanto, ainda sdo necessarias pesquisas que esclarecam melhor a constituicéo
do tecido formado e o resultado clinico a longo prazo, além da busca de evidéncia para adog¢éo de um
protocolo clinico padronizado que permita a sua realizacdo com seguranca (BAHENA, GARCIA,
MORALES, 2012).

O tratamento endoddntico convencional consiste no desenvolvimento e aplicacdo de técnicas
destinadas a realizar o preparo quimico-mecéanico dos canais radiculares a fim de eliminar uma
infeccdo, muitas vezes dificil de combater devido a complexidade do sistema de canais
radiculares. Segundo Busanello, et al. (2019), no entanto, esse processo pode se tornar ainda mais
complicado em casos de dentes imaturos com apices abertos, cujas paredes radiculares sao frageis
devido a espessura fina da dentina do canal radicular, juntamente com a intensa atividade e anatomia
de um apice aberto, dificultando a realizar a obturacdo completa do canal, e com risco real de
extravasamento de material solido e plastico para o periapice.

O desenvolvimento incompleto da raiz pode ser causado por trauma ou infec¢cdes poderosas o
suficiente para interromper a deposicdo de minerais pela destruicdo do fluxo sanguineo. Uma das
formas de tratar os dentes do apice aberto € a técnica de apicificacdo que é feita em dentes despolpados
e que promove o fechamento apical, podendo ser obtida com a insercdo de uma barreira de MTA
(Mineral Trioxido Agregado) ou com trocas periodicas de hidréxido de calcio, aumentando ainda
mais a obturacdo (BAHENA, GARCIA, MORALES, 2012).

Este processo é denominado apexogénese e tem como objetivo a preservacdo do tecido pulpar
vital para que ocorra o desenvolvimento continuo da raiz com fechamento apical. Segundo
BUSANELLO et al. (2019), no entanto, alguns estudos mostram que esse protocolo também pode ser
usado em dentes ndo vitais. O procedimento é denominado revascularizacdo pulpar e é direcionado
por protocolos de desinfeccdo dos canais radiculares, sendo indicado o uso de irrigagdo com
hipoclorito de sédio (NaOCI) seguido da combinagéo de ciprofloxacino, metronidazol e antibioticos
minociclina para uso como medicagéo intracanal.
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A maneira classica de irrigar o canal radicular € com uma seringa e agulha. Quando usada
com cuidado, a irrigacdo com agulha pode ser eficaz e suficiente. Agulhas de calibre 27 de tamanho
pequeno ou preferencialmente de calibre 30 devem ser usadas para obter acesso ao canal apical. A
troca de irrigante além da ponta da agulha atinge apenas um a trés mm, dependendo do tipo de agulha
e do fluxo de irrigante (DUTNER, MINES, ANDERSON, 2012).

As agulhas com ventilagdo lateral (ponta) podem oferecer uma irrigagdo mais segura do que
as agulhas abertas na irrigacdo com pressao positiva. A agitacdo do irrigante e a renovagao constante
aumentam muito a eficacia das solugdes. Se o canal apical ndo puder ser facilmente alcancado pela
agulha de irrigacdo, um ponto de guta-percha de tamanho correspondente as dimens@es do canal
apical pode ser usado para facilitar a troca de irrigante nesta regido (FERREIRA, 2016).

Um estudo recente mostrou que a agitacdo do irrigante por irrigacdo com agulha ativa,
ativacao sonica e ultrassonica foram igualmente eficazes em aumentar a velocidade de dissolucdo do
tecido por NaOCI, em até mais de dez vezes em comparagao com a irrigacdo passiva (sem ativacdo
ou atualizag&o). Este resultado sugere que o movimento do irrigante e o0 refresco sdo 0s principais
fatores de sua eficacia (KATO, et al., 2016).

Os novos equipamentos introduzidos na irrigacao do canal radicular incluem o EndoActivator,
Vibringe e varios dispositivos ultrassénicos onde o irrigante é direcionado para o canal através da
ponta vibratoria. Varios relatos indicam que os diversos dispositivos podem facilitar a irrigacéo,
principalmente nas areas de dificil acesso dos canais, como nadadeiras e istmos, e em grandes canais
laterais (JIANG, et al., 2012).

O EndoVac usa pressao negativa para conseguir irrigacao segura do canal apical. No sistema
EndoVac, o irrigante é aplicado na camara pulpar ou canal radicular coronal (dentes com um unico
canal radicular) de onde é sugado para baixo no canal e de volta através da agulha (JOHNSON, et al.,
2012).

Em outras palavras, a direcdo do fluxo do irrigante foi invertida, o que cria a pressdo negativa
no forame apical e, portanto, evita a possibilidade de extrusdo do irrigante. Alguns estudos mostraram
maior limpeza ou efeito antimicrobiano no canal mais apical com o EndoVac em comparacdo com a
irrigacdo por pressao positiva (LIANG, et al., 2013).

Mais do que o proprio irrigante esta envolvido na desinfec¢do quimica eficaz do canal, uma
vez que varios fatores, como concentracdo, volume, tempo, temperatura e ativacdo do irrigante
desempenham um papel. A concentracdo tem uma correlacdo direta com a dissolucdo do tecido e a
eficacia antimicrobiana. ConcentracBes mais altas permitem dissolu¢cdo mais rapida do tecido e
aumento da eficacia como antimicrobiano. A maioria dos endodontistas usa NaOCI total para
aproveitar essas propriedades. Historicamente, esta era uma solu¢do de 5,25%, mas agora estdo
disponiveis solugdes de 6% ou mais (MARION, PAVAN, ARRUDA, 2013).

Talvez mais critico do que a concentracdo seja 0 volume de NaOCI que entra em contato com
o0 sistema de canais radiculares. Por ndo permanecer ativo por muito tempo, a capacidade do NaOCI
de dissolver o tecido e agir como um agente antimicrobiano diminui com a reducdo do cloro
disponivel. Consequentemente, se a solucdo for renovada com frequéncia, ela mantera a quantidade
de cloro disponivel necessaria. Também digno de nota é que se uma concentracdo menor de NaOCI
for usada, o uso de um volume maior ird compensar isso (MORAGO, et al., 2019).

O terceiro fator € o tempo. Embora a concentracdo e o volume sejam importantes para manter
uma grande quantidade de cloro livre, é necessario tempo para que o cloro livre seja eficaz na
cloraminacdo. Um estudo in vitro descobriu que 40 minutos foi mais eficaz na eliminagéo
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de Enterococcus faecalis da dentina. Ao realizar a terapia endodontica, os canais e a cdmara devem
estar cheios de NaOCI durante a instrumentagdo e o encaixe do cone. Seque 0s canais apenas quando
estiver pronto para colocar o selante no canal. Isso otimiza o tempo de contato do NaOCI (PARQUE,
KHAKPOUR, HAAPASALO, 2013).

Quarto, a temperatura influencia a eficadcia do NaOCI. Tal como acontece com o0 aumento da
concentracdo, 0 aumento da temperatura do NaOCIl aumentara sua capacidade de dissolver o tecido
pulpar e agir como um antimicrobiano. O aumento da temperatura do NaOCI também aumentara sua
capacidade de penetrar nos tubulos dentinérios que podem ser colonizados por bactérias. Semelhante
ao aumento do volume usado, 0 aumento da temperatura do NaOCI compensara o uso de uma
concentragdo mais baixa (SARNO, et al., 2012).

Finalmente, a ativacdo do NaOCI por meio de ultrassom (denominado irrigacdo ultrassonica
passiva ou PUI) pode ser usada para melhorar a limpeza do sistema de canais radiculares. O
mecanismo € streaming acustico e cavitacdo. O streaming acustico é definido como a circulacdo de
fluidos e forcas de cisalhamento hidrodindmicas que ocorrem ao redor de um objeto
vibrando. Cavitacdo € a formacdo de vazios submicroscépicos em um meio fluido por forcas de
cisalnamento; esses vazios implodem, resultando em ondas de choque no meio (SILVA,
MONTEIRO, BELLADONNA, 2015).

Deve-se observar que pontas ou limas ultrassonicas ndo devem ser usadas em curvaturas
radiculares, pois as pontas de metal podem formar saliéncias no canal. Além disso, embora o PUI
possa melhorar a limpeza dos sistemas de canais radiculares, nao foi demonstrado em ensaios clinicos
randomizados criar resultados significativamente melhores do que a irrigagdo com seringa padrao.
Além do PUI, os lasers podem ser usados para ativar irrigantes endoddnticos, embora as evidéncias
de apoio sejam limitadas (JOHNSON, et al., 2012).

6 CONSIDERACOES FINAIS
Endodontia, na odontologia, diagnostico, tratamento e prevencdo de doencas da area

odontologica polpa e os tecidos circundantes. A polpa dentéria € um tecido mole no centro do dente;
contém o nervo, 0s vasos sanguineos e linfaticos e o tecido conjuntivo. A pratica da endodontica
preocupa-se principalmente com a remocao da polpa dentaria doente e sua substitui¢cdo por material
obturador, operacdo conhecida como terapia de canal radicular.

Instrumentacdo e irrigacdo sdo as partes mais importantes do tratamento do canal radicular. A
irrigacdo tem varias funcgdes principais, as mais importantes das quais sao dissolver o tecido e ter um
efeito antimicrobiano. A irrigacéo apical representa um desafio especial no que diz respeito a eficacia
e seguranca. Agulhas pequenas com ventilacdo lateral de calibre 30 e / ou irrigacdo por pressao
negativa com NaOCIl e EDTA no canal apical garantirdo os melhores resultados nesta importante
area.
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