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RESUMO 
 

INTRODUÇÃO: O objetivo deste estudo foi avaliar ex vivo o efeito de diferentes 

métodos de agitação do irrigante na penetração do mesmo pelo canal radicular de 

raízes mésio-vestibulares de molares superiores.  

MATERIAL E MÉTODOS: Foram testados irrigação convencional (seringa e cânula), 

Endoactivator (Dentsply Maillefer, Ballaigues, Suíça), Easy Clean (Easy 

Equipamentos, Belo Horizonte, MG, Brazil), Irrigação ultrassônica passiva(IUP). Foram 

utilizados 40 molares superiores extraídos. Os dentes foram escaneados em 

micromotomografia computadorizada (SkyScan 1174) em dois momentos. O 

escaneamento inicial foi realizado para determinar o volume total dos canais. Foram 

realizados os diferentes protocolos de agitação do irrigante e, então, escaneados 

novamente para obtenção do volume do canal preenchido pelo irrigante. Análise 

estatistica com nível de significância de 5%. RESULTADOS: O grupo IUP apresentou 

porcentagem de preenchimento total significativamente maior que os grupos 

convencional e Endoactivator(P<0.05). Não foi encontrada diferença significativa 

entre o grupo EasyClean e os demais grupos (P<0,05).  

CONCLUSÕES: Baseado na metodologia proposta e nos resultados encontrados, 

pode-se concluir que IUP melhorou o preenchimento total do canal.  

 

 

Palavras-chave: endodontia; irrigação; microtomografia computadorizada. 

 
 
 
 
 
 

  
 
 
 
 

 
 



	
	

ABSTRACT  
 

INTRODUCTION: This ex vivo study objective was evaluate the irrigant penetration by 

different methods agitation, measuring the your penetration in the root canal of 

mesiobuccal roots of maxillary molars. 

MATERIAL AND METHODS: Conventional irrigation (syringe and needle), 

Endoactivator (Dentsply Maillefer, Ballaigues, Switzerland), Easy Clean (Easy 

Equipamentos, Belo Horizonte, MG, Brazil), Passive Ultrasonic irrigation(PUI), were 

tested. Fourthy maxillary molars were used. The teeth were scanned in computerized 

micromotomography (SkyScan 1174) in two moments. The initial scanning was 

performed to determine the total root canals volume. The different irrigation agitation 

protocols were performed and then scanned again to obtain the canals volume filled by 

the irrigant. Statistical analysis with a significance level of 5%. RESULTS: The PUI 

group presented a percentage of total filling significantly higher than the conventional 

group and Endoactivator(P <0.05). No significant difference was found between the 

EasyClean group and the other groups (P <0.05).  

CONCLUSIONS: Based on the proposed methodology and results, it can be concluded 

that PUI improve the canals filling.  

 

 

 

Keywords: endodontics; irrigation; computerized microtomography. 
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1 INTRODUÇÃO  

A complexidade anatômica apresentada pelo sistema de canais 

radiculares é indiscutível, sendo descrito por diversos autores (WEINE et al., 

1969; VERTUCCI, 1974, 1984, 2005; TEIXEIRA et al., 2003; KIM et al., 2013; 

MARCELIANO-ALVES et al., 2016; DE FREITAS et al., 2017). A importância 

da irrigação na endodontia é algo categórico, sendo um dos passos vitais para 

a correta limpeza e sanificação dos condutos (ZEHNDER et al.,  2006; 

HAAPASALO et al., 2010; ORDINOLA-ZAPATA et al., 2014, ALVES et al., 

2015; VIVAN et al. 2016).  

A eliminação os tecidos vitais ou necróticos, os microorganismos 

e seus produtos e os resíduos da dentina oriundos da instrumentação 

interferem diretamente na qualidade da obturação (PRADO et al., 2013; 

FREIRE ET AL. 2015; TOPÇUOĞLU ET AL., 2015). Nos casos de 

complexidade anatômica, remover produtos indesejáveis fica sob a 

responsabilidade da irrigação por serem inacessíveis aos instrumentos 

(PETERS et al., 2001; ENDAL et al., 2011), havendo permanência frequente de 

>40% da superfície não tocadas por instrumento (PETERS et al., 2001). 

Os maiores problemas são as áreas de anfractuosidade e istmos, 

que consistem em extensões estreitas e irregulares capazes de manter 

microorganismos e detritos da dentina resultantes do preparo físico-mecânico 

(ADKOCK et al., 2011; NEELAKANTAN et al., 2016).  A imcompleta sanificação 

pode levar ao insucesso(RICCUCI et al., 2010; ZEHNDER et al. 2015).   

Sendo assim, dois principais aspectos devem ser levados em 

conta: a difusão do irrigante em toda extensão do canal radicular e a 

penetração em áreas que são inacessíveis aos instrumentos endodônticos (DE 

GREGÓRIO et al., 2010; SPOORTHY et al., 2013; KANUMURU et al., 2015). 

O método tradicional utilizado para irrigação, realizado com 

cânula e seringa (HOLLIDAY et al. 2014), vem evoluindo com o avanço dos 

processos de fabricação, possibilitando o surgimento de cânulas de menor 

calibre, que conseguem adentrar quase toda extensão dos canais, além de 

tornarem-se mais flexíveis, o que oportuniza sua utilização em situações de 
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curvatura suave (ZMENER et al., 2009). Contudo, este método é extremamente 

limitado para a limpeza da porção apical e áreas como istmos (CHOW et al., 

1983; WU et al., 1995; THOMAS et al., 2014).  

Dentre os possibilidades para otimizar a irrigação surgiram no 

mercado os ativadores sônicos, como exemplo o Endoactivator, um dispositivo 

sônico (Dentsply Maillefer, Ballaigues, Suíça), que promove a melhora da 

irrigação através da transmissão de vibrações por insertos de polímero 

flexíveis, apresentadas em três diâmetros diferentes (15/.02, 25/.04 e 35/.04), 

que promovem a agitação do irrigante dentro do canal radicular tornando a 

limpeza mais efetiva quando comparado a irrigação convencional (MANCINI et 

al., 2013) e aumenta a dissolução de material orgânico (CONDE et al., 2016). 

Outro recurso é a utilização do ultrassom, através da irrigação 

ultrassônica passiva (PUI), onde o inserto se movimenta a uma frequência 

muito alta(>20Khz) agitando o irrigante através do fenômeno de micro-

transmissão acústica, promovendo o deslocamento do líquido contra a parede 

(AHMAD et al., 1987), e da cavitação hidrodinâmica, ocasionada pela pressão 

negativa que ocorre na face contrária a direção de deslocamento do inserto em 

grandes velocidade (JENSEN et al., 1999; PLOTINO et al., 2007; MACEDO et 

al., 2014). Esta pressão negativa faz a água sofrer vaporização, produzindo 

bolhas, resultando o fenômeno denominado de cavitação. O colapso das 

bolhas formadas pela cavitação pela variação da pressão, também causa uma 

onda de choque contra as paredes do canal, favorecendo o desprendimento 

dos resíduos e pequenas porções de material. Este fenômeno é chamado de 

erosão (corrosão por cavitação)(REVERO et al.; 1993).Essa movimentação 

otimiza a capacidade de limpeza em áreas anatomicamente complexas (VAN 

DER SLUIS et al., 2010).  

 Um instrumento plástico (acrilonitrilo-butadieno-estireno) 

denominado Easy Clean (Easy Clean Equipamentos, Belo Horizonte, MG, 

Brasil), semelhante a um instrumento rotatório endodôntico foi inserido no 

mercado como uma opção complementar de agitação de baixo custo como 

alternativa a outros métodos existentes no mercado. O dispositivo apresenta 

diâmetro 25 e conicidade.04, sendo recomendado pelo fabricante seu uso em 



13	
	

movimento alternado, mostrando bons resultados na limpeza em canais 

mesiais de molares inferiores (KATO et al., 2016). Trabalhos recentes 

mostraram boa efetividade no seu uso em rotação contínua, promovendo 

limpeza semelhante  ao uso da irrigação ultrassônica passiva (DUQUE et al., 

2017). 

Com o intuito de demonstrar os efeitos e comparar a capacidade 

de limpeza de diferentes técnicas de irrigação diversas metodologias de estudo 

vêm sendo desenvolvidas , incluindo cortes histológicos (NADALIN et al., 

2014), reconstruções de dinâmica computacional de fluídos(CFD) 

(BOUTSIOUKIS et al., 2010; SHEN et al., 2010; WANG et al. 2015), blocos, 

dentes protótipos e sulcos artificiais (VAN DER SLUIS et al., 2005; 2006; 

CAPAR et al., 2014)e o uso de soluções radiopacas in vivo (VERA et al. 2011; 

2011;  2012).  Esses modelos experimentais limitam-se a avaliação através de 

imagens. Nenhum deles permite uma avaliação tridimensional in situ da difusão 

do irrigante ou permite comparar quantitativamente os diferentes métodos de 

irrigação dentro do canal radicular sem alterar as características do mesmo, 

seja por haver necessidade de clivagem dos dentes para observação, pela 

análise das imagens ser feita de modo qualitativo ordinal através da atribuição 

de “scores”, por não reproduzir exatamente as condições anatômicas ou por 

sofrer sobreposição da substância radiopaca.  

O modelo experimental descrito por Versiani et al., 2014, através 

de observações preliminares aparenta suprir essas limitações, aproximando-se 

muito das condições ideais por não alterar a morfologia e conseguir mensurar o 

volume das áreas de interesse, permitindo uma avaliação quantitativa 

volumétrica in situ confiável da eficácia da irrigação. Permitindo ainda monitorar 

se o irrigante atingiu todas as áreas do canal radicular, principalmente as não 

tocadas pelos instrumentos, oferecendo uma elucidação mais profunda sobre 

os prós e contras de diferentes protocolos de irrigação. 

Para comparar os efeitos e a capacidade de limpeza de diferentes 

técnicas de irrigação diversas metodologias vêm sendo desenvolvidas, porém 

esses modelos experimentais limitam-se a avaliação bidimensional das áreas 

de interesse e acabam por destruir ou alterar a amostra, normalmente pela 
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necessidade de clivagem para observação. Dessa maneira a utilização do 

microCT apresenta-se como uma boa alternativa por manter a amostra 

inalterada durante a análise, aproximando-se muito das condições ideais de 

trabalho por permitir monitorar tridimensionalmente a difusão do irrigante por 

todo canal radicular, oferecendo uma elucidação mais profunda sobre a 

eficiência da irrigação. Porém ainda não se sabe qual real comportamento da 

solução irrigadora agitada com diferentes métodos através dessa metodologia.  

Desta forma se torna pertinente um estudo comparando as 

diferentes técnicas de agitação do irrigante, analisados atráves da 

microtomografia como forma de quantificar a porcentagem do volume do canal 

preenchido pelo irrigante, tanto no canal como um todo, quanto nas regiões 

mais críticas como o terço apical. 
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2 OBJETIVO  

  O propósito deste estudo foi comparar através da microtomografia 

a capacidade de preenchimento do sistema de canais radiculares por 

diferentes métodos de agitação do irrigante. A hipótese nula é que não haverá 

diferença na porcentagem de preenchimento do volume total e apical do canal 

radicular. 
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3 MATERIAIS E MÉTODOS 

3.1 Critérios de seleção dos dentes 

  O projeto foi aprovado pela comissão de ética em seres humanos 

local        (Processo Número: 03931118.7.0000.5417).  

  Quarenta molares superiores humanos extraídos com raiz mésio-

vestibular que apresentasse um único canal achatado, curvatura moderada de 

10 a 20 grau e ápice completo foram selecionados, e armazenados 

individualmente em frascos plásticos imersos em solução de timol 0.1%. Os 

dentes foram escaneados (SkyScan 1174) para mensuração dos volumes. 

Após isso, foi realizada análise estatística para verificar que não havia 

diferença de volume na distribuição da amostra, de forma que houvesse 

garantia da padronização anatômica. Foram excluídos dentes com obstruções 

e/ou reabsorções. 

3.2 Preparo dos canais radiculares 

  Os canais mésio-vestibulares foram explorados com lima K #10 e 

#15 (Dentsply Maillefer, Ballaigues, Suíça), e instrumentados até a lima Mtwo 

40/.04. A irrigação foi realizada com com 10 mL de NaOCl (2,5%) por meio de 

seringa e cânula NaviTip (Ultradent Products Inc., South Jordan, UT, EUA) até 

máxima penetração da agulha, em movimentos de entrada e saída. O 

comprimento de trabalho foi estabelecido a 1 mm do comprimento do canal. 

Os canais foram tratados com ácido etilenodiaminotetracético a 17%, por 5 

minutos seguido por 3ml NaOCl 2,5%  e por fim uma inativação com soro 

fisiológico. Os canais foram aspirados utilizando uma Capillary Tip Purple 

(Ultradent Products Inc., South Jordan, UT, EUA) acoplada a uma bomba de 

sucção de alta potência por 1 minuto e usado um cone de papel absorvente 

40.02 por 5 segundos. Ao final, o ápice da raiz mesio-vestibular de cada 

espécime foi selado com resina epóxica, criando um sistema fechado, 

permitindo a recapitulação do canal, mas impedindo a extrusão do fluido 

irrigante pelo forame apical durante os protocolos de irrigação. 
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3.3 Métodos de irrigação 

  Em todos os grupos houve o cuidado de se manter sempre a 

câmara pulpar preenchida com o irrigante durante todo tempo de realização do 

protocolo de irrigação. Para todos os grupos foi utilizado a solução contraste 

(SC) TEREBRX 35 para que pudesse ser analisada posteriormente na 

microtomografia computadorizada. 

   3.3.1  Irrigação convencional (seringa e cânula) 

  Foi realizado irrigação com 5ml com a solução de contraste 

(SC) realizando movimento de entrada  e saída com a durante um tempo total 

de 60s. O excesso de irrigante foi aspirado com auxílio de cânula Capillary Tip, 

acoplada a uma bomba a vácuo, para aspirar o excedente. 

 3.3.2 Easy Clean em movimento rotatório  

  O instrumento Easy Clean (Easy Equipment, Belo Horizonte, 

MG, Brazil)  foi posicionado a 2mm do comprimento de trabalho, acoplado a 

um motor elétrico de baixa rotação acionado a 10.000 rpm (Beltec, Araraquara, 

Brasil), ativando-o por um tempo total de 60s.  

 3.3.3 Irrigação Ultrassônica Passiva (IUP) 

  O inserto ultrassônico Irrisonic E1 (Helse Dental Technology, 

Santa Rosa de Viterbo, Brasil) foi utilizado acoplado a uma unidade 

ultrassônica Varios 350(NSK, Shinagawa, Tokyo), a 10% de potência na 

função G, posicionado a 2mm do comprimento de trabalho, e posicionando o 

transdutor no sentido vestíbulo-palatino, ativando-o por tempo total de 60s.   

 3.3.4 Endoactivator (Dentsply Maillefer, Ballaigues, Switzerland) 

  O inserto Small (15/.04) foi inserido a 2mm do CT acoplado ao 

propulsor na potência máxima de 10000cpm (166,67Hz) por 60s. 

 

3.4 Análise Volumétrica em microtomografia computadorizada 

  Cada espécime foi escaneado duas vezes utilizando 

microtomografia computadorizada (SkyScan 1174, Billerica, Massachusetts, 

EUA): Após a preparação do canal radicular (E1, sem Sol. Contraste) e após 
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os protocolos de agitação (E2, com Sol. Contraste). Os dentes foram 

escaneados a 50 kV, 800 µA, com um tamanho de pixel isotrópico de 16,8 µm, 

realizado por rotação de 360º em torno do eixo vertical, tempo de exposição da 

câmera de 6000 ms, passo de rotação de 0,8 ° e média de quadros de 2. Os 

raios X, filtrados com filtro de alumínio de 0,05mm e realização de Flat-Field no 

ínicio de cada dia, antes da varredura para corrigir variações na sensibilidade 

de pixel da câmera. As imagens serão reconstruídas empregando NRecon 

v.1.6.3, (Bruker microCT) com uma correção de endurecimento do feixe de 

15%, alisamento de 2 e uma gama de coeficiente de atenuação de -0.013-

0.11. 

  A solução contraste utilizada foi o Terebrix 35 (350mg/ml de 

ioxitalamato de Meglumina), físico-quimicamente semelhante ao Ioditrast 76 

(diatriazoto de Meglumina e de sódio 370mg/ml) utilizado na metodologia 

descrita por Versiani et al. 2014, porém com tensão superficial levemente 

menor (colocar valores). Precauções foram tomadas para evitar 

extravasamento, evitando contaminação da superfície externa da raiz, que 

poderia causar falso negativo.  

  Os diferentes níveis de contraste da SC, das áreas sem irrigação 

e da dentina proporcionam excelente distinção das extensões volumétricas nos 

espécimes. O volume do irrigante e das áreas vazias foi mensurado com o 

software CTAnalyzer, utilizando um valor de binarização de 85(+/-5). Foi 

calculado o volume total de preenchimento de cada técnica, avaliando o 

volume total de preenchimento da raízes  

 

3. 5 Análise Estatística 

  O teste de normalidade para análise de todos os grupos foi 

Shapiro-Wilks. O pareamento inicial entre os grupos foi feito através da 

distribuição das amostras em sete grupos e análise através do teste Anova 

para garantir que não havia diferença inicial significante entre os grupos. 

  Os dados obtidos após os protocolos de agitação do volume total 

foram analisados com o teste Anova e o preenchimento apical, por não 
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apresentar normalidade, foi analisado com os teste de Kruskal-Wallis e Dunn. 

O nível de significância adotado em todos os testes foi de 95% (p>0,05). 
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4 RESULTADOS 

  Os valores de média e desvio padrão da porcentagem de volume 

total do SCR preenchido pela solução contraste são apresentados na Tabela 1. 

 

 

  A análise de preenchimento do volume total mostrou que IUP  

apresentou porcentagem de preenchimento total significativamente maior que 

os grupos Convencional e Endoactivator (P  <0.05). Não foi encontrada 

diferença significativa entre o grupo EasyClean e os demais grupos (P<0,05). 
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5 DISCUSSÃO 
 

  O objetivo do estudo foi quantificar por meio da microtomografia 

computadorizada a porcentagem de penetração do irrigante por diferentes 

métodos de agitação convencional, Endoactivator, IUP e EasyClean. A 

hipótese nula foi parcialmente rejeitada, uma vez que na porcentagem total de 

preenchimento do canal radicular, no método IUP, apresentou os melhores 

resultados.  

  A microtomografia computadorizada é um método não destrutivo, 

podendo utilizar o mesmo espécime sem destruído ou deformá-lo para 

realização das análises. Foi padronizado o preparo dos canais radiculares, 

tanto no diâmetro apical, como na conicidade (LEE et al., 2004), para que 

pudesse ser avaliado somente a influência do método de agitação, com menor 

viés possível. O uso de contraste radiográfico permitiu mapear o espalhamento 

do irrigante nos espaço do canal radicular (Versiani et al., 2015). 

  Porém a especulação sobre o real comportamento em situações 

clínicas da irrigação, nos diferentes métodos, deve ser feita com cautela, 

devido às características inerentes a um estudo ex vivo, modo de trabalho do 

operador, variação de temperatura e a influência da mesma no comportamento 

do irrigante e ao fato de não se saber se as diferenças físico-químicas entre o 

NaOCl e a solução contraste o afetam significantemente. Futuros estudos, 

como os estudos clínicos randomizados para avaliação de dor pós-operatória. 

As superfície externa de cada raiz foi selada com resina epóxica para criar um 

sistema fechado e obter do efeito “vapor lock”, com o intuito de simular a 

condição clínica durante a irrigação (SENIA et al., 1971; PESSE et al., 2005; 

VERA et al., 2011; VERA et al., 2012b; ALVES et al., 2016; SIQUEIRA et al., 

2017). 

  IUP apresentou diferença estatisticamente significante quando 

comparada com Convencional e Endoactivator (p<0,05), demonstrando que 

este método foi capaz de melhorar a porcentagem de penetração do irrigante 

quando avaliado o volume total preenchido. 
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  No grupo IUP, a movimentação ocorre através do deslocamento 

do inserto promovendo a formação de cavitação acústica, que promove a 

formação momentânea de bolhas que se rompem quase que instantaneamente 

dentro do conduto e concomitantemente acaba rompendo bolhas de ar 

formadas durante o preenchimento inicial do canal, além de promover grande 

deslocamento do irrigante, originando ondas de impacto do irrigante contra as 

superfícies próximas. Diferente de outros métodos que não capazes de rompe-

las, ou acabam induzindo formação de novas bolhas de ar através da cavitação 

estática no fluido, que permanecem sem se romper. (Martin 1976, Martin et al 

1980, Cunningham el al 1982, Martin & Cunningham 1985). Outro fenômeno 

descrito por Ahmad et al (1987), descreve a ocorrência de transmissão 

acústica,  que consiste  em um fluxo constante em um fluido impulsionado pela 

absorção de oscilações acústicas, o qual ele relatar ser o efeito dominante de 

funcionamento.  

  Os resultados proporcionados por esse trabalho fornecem um 

esclarecimento evidente por sua capacidade de quantificar a propagação do 

irrigante dentro do sistema de canais radiculares. Isso reforça a ideia que a 

microtomografia computadorizada apresenta-se como uma ferramenta de 

grande precisão e importância para futuros trabalhos que favoreçam uma 

melhor elucidação do comportamento das soluções irrigadoras. Estudos 

clínicos randomizados são indicados para indicar protocolos ao clínico que 

exerce a Endodontia. 
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6 CONCLUSÃO  
 
  Baseado na metodologia proposta e nos resultados encontrados, 

pode-se concluir que IUP, promoveu maior preenchinmento do volume total do 

sistema de canais radiculares quando comparado ao método convencional de 

irrigação ou ao Endoactivator. 
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