= FACSETE

POS GRADUACAO EM ENDODONTIA

LORENA ORTENCIA RESENDE DE OLIVEIRA

PUI (IRRIGACAO ULTRASSONICA PASSIVA): Revisdo de literatura

BELO HORIZONTE
2022



LORENA ORTENCIA RESENDE DE OLIVEIRA

PUI (IRRIGACAO ULTRASSONICA PASSIVA): Revisao de literatura

Monografia apresentada ao curso de
Pésgraduacdo da FACSETE - Unidade
Belo Horizonte/MG, como requisito parcial
para obtencéo do titulo de Especialista em
Endodontia.

Orientador: Prof. Ms Hector Rodrigues

BELO HORIZONTE

2022



Trabalho de concluséo de curso intitulado “PUI (IRRIGACAO ULTRASSONICA
PASSIVA): Revisao de literatura” de autoria do aluno Lorena Orténcia Resende de
Oliveira, ao curso de especializacdo em Endodontia

Aprovada em I pela banca constituida dos seguintes professores:

Coordenador: Prof. MS. Hector Michel de Sousa Rodrigues

Orientador: Prof. MS. Hector Michel de Sousa Rodrigues



LISTA DE FIGURA

Figura 1 - Proporcéo de acordo com o nivel da secéo transversal



ABREVIATURAS

PUI — Irrigacdo Ultrassonica Passiva

Ul — Irrigacéo ultrassonica simultanea
BVS - Biblioteca virtual em Saude
SCIELO - Scientific Electronic Library Online;
PubMed - Biblioteca Nacional de Medicina
LAI - Irrigacdo Ativada por Laser

XPF — XP Endo Finisher

IMC — Irrigacdo Manual Convencional

NaOCI - Hipoclorito de sédio

G1-Grupo 1

G2 — Grupo 2

G3 - Grupo 3

G4 - Grupo 4

G5 - Grupo 5

G6 — Grupo 6

EDTA - Acido etilenodiamino tetra-acético
MIC — Medicacgéo Intra-Canal

SCR - Sistemas de Canais Radiculares



RESUMO

O procedimento endoddntico visa reparar a regiao tecidual por meio da limpeza,
desinfeccdo, modelagem e obturacéo. O sucesso do tratamento depende diretamente
de uma manipulacdo minuciosa e criteriosa, desde o momento da abertura a
instrumentacédo. Para proporcionar o acesso da solucéo irrigadora em locais de dificil
acesso, sdo necessarias aplicacdo de técnicas diferenciadas para irrigacao do canal,
além das ferramentas manuais, sendo uma delas a Irrigagdo Ultrassbnica Passiva
(PUI), utilizada para potencializar a solucédo irrigadora. O protocolo deve ser
estabelecido a fim de suprir as expectativas e garantia do melhor resultado. O estudo
tem como objetivo avaliar a técnica de Irrigagdo Passiva Ultrassbnica (PUI), por meio
de uma revisao de literatura, a fim de demonstrar seu potencial de tratamento para
desinfeccdo do sistema dos canais radiculares. A potencializacdo da limpeza dos
canais radiculares garante melhor eficiéncia quando comparado a instrumentacao
convencional. E importante ressaltar que a metodologia PUI sozinha ndo consegue
realizar o tratamento e a desinfec¢cao de todo o sistema de canais, desse modo, 0 uso
do ultrassom associado a uma solucéo irrigante melhora o efeito antibacteriano e

proporciona canais mais limpos.

Palavras-chave: Técnicas e equipamentos analiticos, diagndsticos e terapéuticos;
Odontologia; Endodontia; Tratamento do Canal Radicular; Preparo de Canal

Radicular.
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ABSTRACT

The endodontic procedure aims to repair the tissue region through cleaning,
disinfection, shaping and filling. The success of the treatment depends directly on a
meticulous and judicious manipulation, from the moment of opening to instrumentation.
In order to provide access to the irrigating solution in hard-to-reach places, it is
necessary to apply different techniques for irrigation of the canal, in addition to manual
tools, one of which is Passive Ultrasonic Irrigation (PUI), used to enhance the irrigation
solution. The protocol must be established in order to meet expectations and
guarantee the best result. The study aims to evaluate the Passive Ultrasonic Irrigation
(PUI) technique, through a literature review, in order to demonstrate its treatment
potential for disinfection of the root canal system. The potentiation of root canal
cleaning ensures better efficiency when compared to conventional instrumentation. It
is important to emphasize that the PUI methodology alone cannot perform the
treatment and disinfection of the entire canal system, thus, the use of ultrasound
associated with an irrigating solution improves the antibacterial effect and provides

cleaner canals.

Keywords: Analytical, diagnostic and therapeutic techniques and equipment;

Dentistry; Endodontics; Root Canal Treatment; Root Canal Preparation.
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1 INTRODUCAO

O tratamento endoddntico se enquadra como uma especialidade odontolégica,
cuja funcdo principal é prevenir, diagnosticar e tratar doencas ou injurias da polpa
dental e tecidos perpendiculares. A endodontia visa manter a manutencdo do
elemento dental, sem causar prejuizos a saude do paciente (ESPINHOLA et al, 2002;
GABARDO et al. 2009; OCCHI et al. 2011).

Através do tratamento endoddntico € possivel reparar a regido tecidual por
meio da limpeza, desinfeccdo, modelagem e obturacdo. O sucesso do tratamento
depende diretamente de uma manipulacdo minuciosa e criteriosa, desde o0 momento
da abertura e instrumentacéo a obturagdo do canal radicular (SILVA et al. 2017).

Durante a manipulagéo biomecéanica do canal radicular, a diminuicdo da carga
microbiana estd diretamente relacionada a instrumentacdo mecanica, liberacdo e
ativacdo da solucao irrigante. A forma como a solucéo irrigadora chega até o canal
radicular € determinado pela agitagdo manual ou mecéanica. A técnica da agitacao
manual é realizada pela irrigagdo convencional aplicado por meio de seringas e
canulas, gerando uma pressao positiva para a limpeza dos canais radiculares. A
ferramenta tem menor custo e diante da complexidade anatdmica do sistema de
canais radiculares, pode dificultar a eficiéncia da irrigacdo. Com isso, a pressao
positiva deve ser aplicada de maneira adequada, para que a solucao irrigadora possa
alcancar o comprimento de trabalho (BANTLE et al. 2021).

Para proporcionar o acesso da solucao irrigadora em locais de dificil acesso,
sao necessarias aplicacao de técnicas diferenciadas para irrigacao do canal, além das
ferramentas manuais. As técnicas aplicadas visam aumentar a efetividade das
substancias quimicas, sendo uma delas a Irrigacdo Ultrassénica Passiva (PUI),
utilizada para potencializar a solucéo irrigadora. Diante das suas propriedades de
micro fluxo e cavitagdo hidrodindmica, auxilia na remocgédo da lama dentinaria,
removendo os detritos acumulados no interior dos canais radiculares (SCHEIBLER,
2020).

Portanto, para a reducdo bacteriana, o sistema o canal radicular requer a
melhor técnica de irrigacdo, potencializada com uso de ferramentas da terapia
endodéntica (BANTLE et al. 2021). Assim, o protocolo deve ser estabelecido a fim de

suprir as expectativas e garantia do melhor resultado (SCHEIBLER, 2020).
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Este trabalho tem como objetivo avaliar a técnica de Irrigacdo Passiva
Ultrassonica (PUI), por meio de uma revisdo de literatura, a fim de demonstrar seu

potencial de tratamento para desinfeccéo do sistema dos canais radiculares.
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2 REVISAO BIBLIOGRAGICA

2.1 PUI x Remocao de Detritos

Na pesquisa de Leoni et al. (2016), apresentou um estudo que defende o uso
da ferramenta PUI, apds avaliar sua eficacia nas técnicas irrigadoras para a
diminuicdo de detritos dos canais radiculares. A pesquisa utilizou 40 primeiros
molares, com amostras divididas em grupos. No primeiro grupo foi utilizada a técnica
de irrigacdo com agulha e seringa, aplicando como irrigante o NaOCI. J4 no segundo
grupo aplicou-se a PUI. Quanto aos resultados, a pesquisa apontou que a PUI
removeu 94,1% dos detritos intracanais. J& o sistema com seringa e agulha alcancou
a reducéo de 45,7% dos detritos.

No estudo de Mozo et al. (2012) apresentou que a PUl independente da solucao
irrigadora possuiu maior eficiéncia na limpeza e desinfec¢éo do sistema de canais
radiculares do que irrigagdo convencional. Tal fato pode ser explicado pelo uso do
ultrassom, pela velocidade de fluxo do irrigante mais elevado durante a irrigacéo, que,
desta forma, o irrigante consegue penetrar em areas anatébmicas do sistema de canais
radiculares ndo exploradas no preparo mecanico. Na irrigagdo convencional, a acao
do fluxo é considerada relativamente fraca e depende da anatomia do canal e da
profundidade para a penetracdo da agulha. Estudos tém demonstrado que o0s
irrigantes alcancam 1 mm da ponta da agulha.

Ainda, da-se a importancia no estudo de Mozo et al. (2012), que é considerado
eficaz os irrigantes que possuem o contato direto em todas as paredes do canal
radicular. A irrigacdo passiva possibilita que o irrigante atinja as paredes do canal,
através uma energia transmitida por meio de ondas para a lima com movimento
oscilante. As ondas causam dois fendmenos fisicos sobre o irrigante, como o fluxo
acustico, definido por um movimento rapido do fluido de maneira circular; e o
fenbmeno da cavitacdo, definido pela formacao de bolhas. Nessa pesquisa, 0s autores
realizaram uma amostragem de 40 dentes pré-molares humanos, divididos em grupos
com 10 elementos cada. Para cada grupo foram aplicados a irrigagdo com hipoclorito
de sadio (NaOCI) a 2,5%, distinguindo somente a forma de irrigacéo. O primeiro grupo
recebeu a irrigacdo sem ativacao ultrassonica. Ja o segundo grupo recebeu a irrigacéo
com PUI aplicando uma ponta de aco inoxidavel de 20 um. O terceiro grupo recebeu

a PUI com a ponta de agco com espessura de 25 um, e o quarto grupo foi aplicado a
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PUI com instrumento K de #25. Ainda, nos grupos 2, 3 e 4 receberam 11 ml de
irrigantes por 1 minuto de irrigagdo. Nessa pesquisa o intuito foi avaliar a capacidade
da limpeza e a abertura dos tubulos dentinarios. Quanto aos resultados, foram
demonstrados que a seringa convencional aplicada no primeiro grupo eliminou grande
parte dos detritos em 65% das amostras. J& para os grupos 2 e 3, a aplicacédo da PUI
com o0 uso da ponta de aco inoxidavel foi possivel remover 93% nas amostras. No
altimo grupo, onde foi aplicado a lima K, a remocéo correspondeu a 80% das
amostras. Quanto aos tubulos dentinarios abertos, no primeiro grupo o resultado da
abertura correspondeu a 80%, no segundo grupo foi de 100%, no terceiro grupo foi de
93% e no ultimo grupo foi de 90%.

Assim, da-se a importancia de verificar o estudo de Goel et al. (2009), a fim de
compreender ainda mais o tema, realizou uma pesquisa comparativa da PUl com a
técnica irrigadora NaviTip (escova na agulha) para a eliminacdo de smear layer. Para
as amostras, foram coletados 40 pré-molares humanos, cuja irrigacao foi aplicada com
10 mL de EDTA a 17% e 10 mL de NaOCIl a 2,5%. As amostras foram separadas por
grupos, com um grupo aplicado a metodologia NaviTip e outro grupo aplicado a
tecnologia PUI, ambas utilizando o mesmo irrigante. Quanto aos resultados, a PUI se
mostrou menos eficaz que a ferramenta NaviTip para a eliminacdo de smear layer. Os
motivos pelo qual tornaram o NaviTip mais eficiente estd relacionado a maior
superficie de contato que o instrumento proporciona.

Em Andrade et al. (2013), avaliaram 45 pré-molares humanos mandibulares e
unirradiculares, a fim de analisar a capacidade da irrigacdo na remoc¢do do smear
layer. A pesquisa foi dividida em dois grupos e ambos receberam o mesmo irrigante,
NaOCl a 3% e EDTA 17%. Foram estabelecidos dois grupos, das amostras que néo
recebeu a ativacdo ultrassénica e as que foram adicionadas a PUIl. Conforme os
resultados, as amostras onde foram utilizadas a PUI, houve uma redug&o significativa
de smear layer, quando comparada as amostras que nao foram utilizados.

Conforme a pesquisa de De-Deus et al. (2019), em uma avaliacdo da eficacia
dos métodos XPF e o PUI, utilizados como protocolos de irrigacdo com intuito de
remover os detritos de tecido duro acumulado proveniente de canais ovalados com
aplicacdo da tomografia computadorizada (micro-CT) para analise. Para pesquisa
foram coletadas amostras de vinte incisivos inferiores com morfologias semelhantes
através do Micro-CT, administrado por instrumento Reciproc R25, e em seguida,

aplicacao do dos protocolos de irrigacao final XPF e PUI. Ao finalizar a irrigacao final,
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as amostras foram examinadas e os dados foram avaliados pela quantidade de

detritos no interior do canal, conforme demonstrado na figura 1:

Figura 1 - Proporgéo de acordo com o nivel da sec¢éo transversal
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Legenda: Imagem mostrando dentes pareados selecionados com base em caracteristicas morfoldgicas
semelhantes do canal, como volume, propor¢do da imagem (propor¢cdo do comprimento dos eixos
maior e menor) e configuracao.

Fonte: DE-DEUS et al. 2019, p.3090.

Conforme demonstrado na figura 4, os protocolos finais de irrigacdo
demonstraram resultados semelhantes para remocédo de detritos, sem apresentar
diferencas significativas. Desse modo, a agitacdo por XPF e PUIl demonstraram
mesma eficacia para o tratamento do canal. Todavia, nenhum dos dois protocolos
removeu por completo os detritos dos canais radiculares ovais (DE-DEUS et al. 2019).

Ao verificar o estudo de Ciucchi et al. (1989), avaliaram 40 canais, com énfase
nas raizes mesiais de molares, com objetivo de comparar a capacidade da PUI para
a eliminacdo de smear layer. A pesquisa dividiu as amostras em grupos onde G1
considerou como grupo controle sem o uso da irrigacéo, o grupo G2 utilizando a PUI
e NaOCl a 3%, o grupo G3 feita a irrigacdo com EDTA 15%, e o grupo G4 utilizando
a PUI e EDTA 15%. Quanto aos resultados, no grupo G2 as raizes em nivel coronal
obtiveram as superficies limpas em 35%, e em relacédo aos tercos meédio e apical a

limpeza correspondeu respectivamente de 27% a 13%. No grupo G3 nos niveis
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médios e coronais foi garantida uma limpeza de 100% e 94% respectivamente, j4 no
apical correspondeu a 70%. No grupo G4, o nivel coronal correspondeu a 91% e nos
apicais foram 78% e 47% respectivamente.

De acordo com Sluis et al. (2010) a capacidade de limpeza no sistema do canal
radicular dos irrigantes, utilizando como amostragem 20 caninos maxilares e
mandibulares. A metodologia aplicada na pesquisa foi a PUI. Os irrigantes
selecionados foram NaOCI a 10%, NaOCI a 2%, agua carbonatada e agua destilada.
Foram divididas as amostras em seis grupos. No G1 e G3 foram irrigados os condutos
com NaOCl e agua carbonatada, sendo que a técnica escolhida foi a seringa
convencional. Nos G2, G4, G5 e G6, aplicou-se a técnica PUI associados
respectivamente aos irrigantes como: NaOCI a 10%, agua carbonatada, NaOCl a 2%
e agua destilada. Nos resultados da pesquisa demonstraram que as amostras
aplicadas com a técnica PUI apresentaram resultados semelhantes entre si, todavia,
as amostras irrigadas pela técnica convencional proporcionaram resultados muito
inferiores ao comparar as amostras irrigadas pela tecnologia PUI.

Na pesquisa de Kato et al. (2016), demonstraram que o sistema de irrigacao
com ativacao reciprocante (EasyClean®) garantiu boa limpeza das paredes quando
comparado ao método ultrassénico passivo (PUI) em relacdo a eficacia da irrigacdo
final do tergo apical do canal radicular, sendo assim, afirma-se para estudos futuros a
necessidade da confirmacéo a eficiéncia do sistema de limpeza e desinfec¢éo geral
do sistema de canais radiculares, além de investigar os resultados adversos como,
por exemplo, a extrusao de detritos, a fim de correlacionar a melhor escolha para o
sucesso clinico (TEIXEIRA E LABANCA, 2021).

Violich & Chandler, (2010) e Bem, (2016) concluiram na pesquisa que passo
principal dessa terapéutica foi remocao do tecido pulpar remanescentes, além de
produtos em decomposicdo, dentina infectada e a camada que é produzida pela
instrumentacgao do canal radicular chamada de “smear layer”’. Essa camada é formada
independentemente da técnica usada durante o preparo biomecéanico, composta de
material organico, inorganico e com a presenca de bactérias e residuos. Durante a
instrumentacdo biomecanica no canal radicular, a diminuicdo da carga microbiana é
diretamente influenciada pelo método de liberagcdo e ativagdo do irrigante
(NAGENDRABABU et al., 2018; Bueno et al., 2019). A técnica utiliza a solugéao
irrigadora que chega até o canal radicular, aplicada por agitagdo manual ou mecéanica

(BANTLE et al. 2021). A agitacdo € determinada pela irrigagdo com seringas e
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canulas, inserindo a solucdo dentro do canal, gerando uma pressao positiva com
efeito eletrodinamico para a limpeza do canal radicular (MOZO et al. 2012; NEUHAUS
et al., 2016).

2.2 PUI x Mecanismo de Acéo

Gregorio et al. (2010) avaliaram o efeito dos sistemas de irrigacdo e ativacao
atualmente utilizados na penetracdo do hipoclorito de sédio em canais laterais e 0
comprimento do trabalho. Neste estudo utilizaram amostras de 100 dentes
unirradiculares. As amostras foram simuladas em canais laterais para maior
semelhanca com a situacéo clinica. Os dentes foram divididos em cinco grupos. No
grupo 1, aplicou-se a ativacdo sénica; no grupo 2 aplicou com PUI; no grupo 3 aplicou
a lima F-File acoplada em peca de méo; no grupo 4 utilizou a irrigagéo apical com
pressdo negativa e no grupo 5 utilizou a pressao positiva com a seringa. Todas as
amostras receberam o irrigante com uma solugdo contraste de NaOCI| a 5,25%.
Quanto aos resultados, o grupo 4 se destacou pela capacidade de transportar o
irrigante até o comprimento de trabalho e o grupo 2 foi capaz de levar o irrigante e
atingir todos os canais laterais.

Para Spoorthy et al. (2013), verificaram que mesmo com a instrumentacao e
protocolo correto, a limpeza ndo atinge todas as areas dentro do sistema do canal
radicular, acreditando que cerca de 35% das superficies ndo séo instrumentadas.
Assim, em seu estudo, a fim de verificar a eficacia da PUI, utilizou na pesquisa a
solucdo irrigadora de contraste para verificar a capacidade das técnicas ao penetrar
nos canais radiculares. Desse modo, foram coletados 64 dentes superiores humanos
unirradiculares, organizados em grupos. Em todas as amostras, tanto na PUI quanto
na técnica convencional, aplicaram-se a lima calibre #25 inseridas a 1 mm no
comprimento de trabalho, associado a 1,5 mL de ICS, com irrigacao aplicada por 30
segundos. Com isso, os resultados apontaram que a metodologia PUI apresentou
melhor capacidade de limpeza quando comparada a irrigagdo convencional. A PUI
garantiu que o ICS penetrasse nos canais laterais, 0 que ndo acontece com a irrigacao
convencional.

O objetivo de realizar um tratamento minimamente invasivo, além do preparo

cavitario de menor tamanho, fez com que o ultrassom tivesse importancia na aplicacdo
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odontoldgica (MOZO; LLENA e FORNER, 2012). Contudo, o instrumento apresentou
baixo poder de corte quando relacionado a baixa e alta rotacdo, corroborando as
pesquisas para o0 abandono da técnica, fazendo com que o ultrassom fosse
direcionado para outros fins, utilizando a seletividade e precisdo, que sao
caracteristicas desses aparelhos. Tais aparelhos quando aplicados em procedimentos
odontoldgicos sdo administrados na frequéncia entre 25000 a 30000 Hz (FELICIO,
2016). Desse modo, o ultrassom € instrumentado por meio de pontas finas e
metalicas, que sdo confeccionadas para o interior dos canais e o efeito das ondas
ultrassonicas da substancia irrigadora garante o rompimento do biofilme bacteriano
(DUARTE, 2015).

Portanto, a instrumentacdo mecanica é capaz de reduzir a quantidade de
microrganismos do sistema de canais radiculares, sem o uso de irrigantes, contudo
nao assegura limpeza efetiva e completa. Da mesma forma, as solucdes de irrigagéao
sem a associacdo da instrumentacao mecanica ndo séo capazes de reduzir a infecgéo
bacteriana intracanal (SUAREZ, 2018). Por esse motivo, as diferentes técnicas
auxiliam na desinfeccdo do canal por meio da ativacdo mecanica dos irrigantes
endoddnticos. Com a evolu¢do da endodontia, tem-se aplicado véarias técnicas e
sistemas de ativacdo dos irrigantes que garantiram resultados positivos no tratamento
dentario (PLOTINO et al. 2016).

Muitas propostas foram aplicadas para otimizar a atividade da solucéo irrigante,
como a aplicacdo de diferentes tipos de agulhas, ativacdo sbnica, irrigacao
ultrassonica passiva (PUI), bem como sistemas de irrigacdo por pressao negativa.
Essas técnicas associadas visam melhorar a limpeza do canal radicular, a fim de
limpar e desinfetar completamente todo o espaco do canal (DE-DEUS et al. 2019).

Kirar, Jain e Patni (2017) e Wiseman et al. (2011) realizaram estudos in vitro
sobre a aplicacdo das técnicas de agitacdo PUI e irrigacdo sbnica. Na primeira
pesquisa demonstrou que a PUl e o sistema sonico apresentaram eficacia em
comparacao com outras técnicas, com resultados significativamente melhores para a
eliminacdo da MIC. Todavia, no segundo estudo apresentou que a combinacéo de
instrumentacéo rotativa com a PUI por 3 periodos de 20 segundos cada proporciona
guantidades significativamente menores de Ca(OH)2 presentes no canal do que
comparado com a irrigacdo sbnica. Portanto, nos estudos nenhuma das técnicas

removeram completamente o medicamento das paredes do canal radicular.
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2.3 PUI x Reducgéo de Microrganismos

Em alguns estudos tém corroborado que PUI associado com a administracao
do NaOCI diminui significativamente a contagem de E. faecalis do sistema de canais
radiculares, porém nédo elimina por completo (SILVA et al. 2011; GUERREIRO-
TANOMARU et al. 2015; BARRETO et al. 2016). Em outro estudo demonstrou a
eficiéncia significativa da PUI para remocao do E. faecalis, removendo a contagem
microbiana por completo (BHUVA et al. 2010). Tal instrumentacao pode ser explicada
pela diferenca no preparo dos canais, como a instrumentacdo manual ou rotatoria,
bem como pelo periodo analisado da contaminacdo do microrganismo no canal,
podendo estar relacionado a coleta imediata ao tratamento ou coleta ap6s um periodo
de incubacéo (SANTOS et al. 2018).

Jiménez, Gomez e Matos (2014) avaliaram a eficacia da técnica na reducao de
carga microbiana e erradicacdo da bactéria E. faecallis do SCR. Quanto aos
resultados da pesquisa relataram que a PUI garante eficacia na remocao da bactéria,
garantindo a remocdo de até 100% do microrganismo nos ter¢cos meédio e cervical,
quando comparado a irrigacdo manual convencional (IMC).

A realizacéo do tratamento endodéntico possui uma grande tarefa no requisito
de limpeza e desinfeccédo do canal, com a eliminacdo dos restos necroticos, detritos,
microrganismos e seus produtos. Com a realizacdo do preparo quimico dos canais
radiculares é possivel remover a dentina infectada, aplicando a substancia irrigadora
no sistema do canal, com intuito de preservar a integridade do dente (SCHEIBLER,
2020). No processo endodontico, a irrigacdo adequada garante o processo de limpeza
e reduz a carga microbiana dentro dos canais radiculares. Consideram-se como
irrigantes ideais aqueles que apresentam um amplo espectro antimicrobiano e alta
eficacia contra microrganismos anaeroébicos e facultativos, organizados em biofilmes,
auxiliando no processo regenerativo do canal e proporcionando maior qualidade de
vida ao paciente no tratamento (SCHEIBLER, 2020).

Ja4 em Guerreiro-Tanomaru et al. (2015) avaliaram que ndo existe diferenca
significativa entre PUI e IMC no grau de remocéao da bactéria do SCR, mas que néao
apresentaram diferencas significativas na PUl e IMC no grau de remocao da bactéria
na unidade canalar. Ambos corroboraram que nem a PUI nem a IMC séo capazes de

remover por completo a bactéria E. faecallis do SCR, principalmente no tergo apical.
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2.4 PUI x Medicacao Intracanal

Para Zart et al. (2014) demonstraram que PUI foi considerada eficaz na
remogdo da medicagao intracanal como o Ca(OH)2 comparado apenas com a
irrigacdo manual convencional. Todavia, nenhum estudo aponta um protocolo
adequado que elimine completamente o Ca(OH)2 do interior do canal (ZART et al.
2014). Ou seja, no que diz respeito sobre a eficiéncia da metodologia PUIl na remocao
do material obturador de canais radiculares, as pesquisas mostram que n&o possuli
uma técnica suficientemente capaz de remover por completo a guta-percha e o
cimento obturador das paredes do canal radicular, principalmente quando se trata de
um canal achatado ou possui istmo (BARRETO et al. 2016).

Soligo et al. (2018) demonstraram que na fase de instrumentacao, de 10 a 50%
da superficie dos canais radiculares permanecem intocadas diante da complexidade
dos canais radiculares e que impedem a penetracdo dos agentes irrigantes e da
medicacdo intracanal no interior dos tabulos dentinarios. Com isso, dificultam a
descontaminacdo do sistema dos canais radiculares, bem como influencia na
adaptacdo dos materiais obturadores as paredes do canal radicular (VIOLICH &
CHANDLER, 2010; KUCHER et al., 2019, MOZO et al., 2012).

Também, deu-se a importancia em avaliar o estudo de Wiseman et al. (2011),
quanto a eficacia da técnica PUI para eliminacdo do hidroxido de calcio intracanal,
foram coletados na pesquisa 46 molares inferiores humanos extraidos, preparados
com protocolo de irrigacdo utilizando trés irrigantes: 17 mL de NaOCl a 6%, 3 mL de
EDTA a 14% e 3 mL de NaOCl a 6%. A pesquisa dividiu as amostras em dois grupos,
sendo o grupo A aplicado a técnica irrigadora com instrumentacdo soénica, € 0 grupo
B com uso da PUI. Nos resultados, em nenhuma das técnicas ndo houve remocéao
completa do medicamento intracanal, contudo, a ativacdo ultrassdnica garantiu a
eliminacdo em 69,5%, enquanto a ativagdo sonica removeu 48,6%.

Rodrigues et al. (2016) verificaram a eficacia da PUI comparada a técnica de
irrigacdo convencional. Para isso, coletaram 20 incisivos inferiores, divididos entre
grupo A e grupo B. No grupo A aplicou a técnica convencional e no grupo B a PUI.
Para os dois grupos utilizaram o irrigante NaOCl a 2,5%. A pesquisa demonstrou que
a PUI garantiu melhor desempenho na limpeza dos sistemas de canais radiculares

guando comparada a técnica convencional.
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No estudo de Vasconcelos et al. (2019) visaram identificar a quantidade de
residuos apicais apos a aplicacdo do preparo quimico-mecéanico associado a PUI.
Para execucao da pesquisa, selecionaram 60 pré-molares inferiores de canais unicos,
divididos em grupos 1, 2, 3 e 4. O protocolo do grupo 1 foi uso da PUI com NaOCI; no
grupo 2 foi Clorexidina e solucéo salina; grupo 3 aplicou a PUI com Clorexidina; e no
grupo 4 PUI com soro fisioldgico. Quanto aos resultados da pesquisa, foi demonstrado
gue a PUI associado a Clorexidina e solucéo salina, apresentaram maior eliminacao
dos residuos apicais.

Em Schimidt et al. (2015), enfatiza a ideia do estudo de Sluis et al. (2010), pois
afirmaram que a aplicagédo do NaOCI associado ao EDTA apresentou como conjunto
de irrigantes fundamentais para o tratamento na endodontia. Quando associado a
técnica PUI potencializa ainda mais a capacidade de eliminagdo do smear layer. A fim
de verificar tal eficacia, foram avaliados 32 pré-molares em humanos contendo canais
simples e retos, levemente curvos, extraidos de pacientes. A amostragem foi dividida
em grupos. Em cada grupo foram administrados a irrigacdo com 3 mL de EDTA por 3
minutos e 3 mL de NaOCIl a 1% no mesmo periodo de tempo. O primeiro grupo
recebeu a irrigagdo convencional com NaOCI a 1%, aplicando o mesmo periodo de
tempo. No grupo 1 foi administrado a irrigagdo convencional com NaOCI e EDTA; no
grupo 2 aplicou a PUI com EDTA,; o grupo 3 instrumentaram a PUI com NaOCI; e o
grupo 4 com EDTA e NaOCI. Os resultados demonstraram que para o requisito de
abertura dos tubulos dentinarios no terco cervical da raiz, o grupo 2 conferiu melhor
desempenho. Todavia, com relacdo ao percentual, a andlise feita no decorrer de todos
0s tercos da raiz, 0os grupos que garantiram os melhores resultados foram os grupos
2e4.

No estudo de Castagna et al., (2013), avaliaram a técnica ultrassonica de
irrigacdo e EDTA para remocao da "smear layer”. Quanto aos resultados, nao foram
observados diferencas significativas. Porém quando associaram EDTA/PUI
apresentou resultado melhor significativamente na eliminacdo dos detritos do terco

cervical ao comparar EDTA separadamente.
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3 DISCUSSAO

Conforme Soeima (2017), Teixeira e Labanca (2021), expresso na revisao de
literatura, corrobora a ideia de Mozo et al. (2012), pois o ultrassom promove grande
volume de fluxo e velocidade da solucéo irrigadora alcancando areas anatémicas de
dificil alcance dentro do canal, eliminando significativamente os detritos presentes e,
consequentemente, 0 sucesso no tratamento.

Castro (2015) apresenta o conceito de Mozo et al. (2012), concordando que a
PUI realiza uma transi¢cdo de energia acustica oscilatoria, abrangendo a maior parte
da superficie da parede do canal. Esse mecanismo proporciona a ferramenta alcancar
lugares onde a irrigacdo convencional ndo alcanca, sendo que no estudo anterior o
protocolo com o uso da PUI garantiu a limpeza de 93% dos detritos. Com isso, mostra
que a PUI é um tratamento alternativo eficaz para o tratamento satisfatorio.

Ao confrontar o estudo de Leoni et al. (2016) e Santos et al. (2018) com a
pesquisa de Kocak et al. (2016), o uso da PUI para reducdo de biofilmes é
significativamente relevantes, demonstrado a partir de resultados satisfatorios,
também conforme apresentado por Leoni et al. (2016), garantindo a eficacia da
ferramenta quando comparada a técnica convencional.

A eficacia demonstrada no estudo de Andrade et al. (2013) é explicada
conforme apresentado por Gianlunca et al. (2007), que a capacidade de limpeza do
canal est4d relacionado a vibracdo ultrassbnica e movimento continuo da
instrumentacdo. A comparagdo com outros métodos mostra que grande parte das
instrumentacdes, quando aplicada a PUI, garante eficacia satisfatoria, principalmente
quando relaciona a instrumentagdo convencional.

Para Duarte (2015), o uso do ultrassom, dispositivos sénicos ou laser, aplicados
junto com uma solucdo irrigadora adequada, permite a obtencdo de resultados
satisfatérios para tratamento.

A mudanca do irrigante ndo apresentou diferencas significativas entre as
amostras, corroborando as ideias dos autores sobre a eficacia da ferramenta PUI
guando comparada ao uso da técnica convencional, que conforme citado revisédo de
literatura, a irrigacao continua favorece a renovagdo constante do irrigante, sendo um
ponto de vantagem para a metodologia PUI.

Ao comparar a metodologia convencional e PUI para eliminag&o de biofilmes,

€ possivel afirmar que agitacdo do irrigante com ultrassons € relevante para
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eliminacéo de biofilmes, conferindo resultados satisfatorios, e, principalmente o PUI
confere melhor eficacia na irrigacéo nos tercos medios e coronal na remocao da smear
layer (KOCAK et al. 2016). Ainda, com o uso da metodologia nao cortante, garante a
minimizacdo da destruicdo tecidos dentro do canal radicular, classificando o método
PUI como um dos mais eficazes para a eliminacao dos detritos (VAN DER SLUIZ et
al. 2007; GARCIA DELGADO et al. 2014).

No presente estudo, foi observada a reducdo da contaminacdo bacteriana e
limpeza com a utilizacdo do protocolo PUI, garantindo resultados mais satisfatorios
comparados com os outros métodos. Todavia, em alguns casos da literatura, néo
foram observadas diferencas significativas quanto a contagem de bactérias entre os
métodos analisados. Ainda, ambos 0s métodos tiveram efeitos antibacterianos

satisfatorios no canal.
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4 CONCLUSAO

Os tratamentos endoddnticos mostraram cruciais para realizacao da limpeza e
desinfeccao do canal radicular.

A PUI garante melhor eficiéncia quando comparado a instrumentacao
convencional.

A metodologia PUI sozinha néo consegue realizar o tratamento e a desinfeccao
de todo o sistema de canais. Ao realizar a juncdo de um preparo quimico mecanico
correto é possivel o aumento da eficacia da solucéo irrigante, garantindo maior

sucesso ao tratamento.
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