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RESUMO

O objetivo desse trabalho foi analisar diferentes protocolos de irrigagéo final com Easy
Clean (EC) em movimento rotatério na remocao de detritos do canal radicular. Para
isso, 20 pré-molares inferiores humanos de canais curvos foram seccionados
longitudinalmente e seis cavidades hemiesféricas foram realizadas ao longo da
seccao vestibular de cada canal radicular. Essas cavidades foram preenchidas com
detritos, exceto para o grupo controle positivo. Foram criados 10 grupos de acordo
com o protocolo de irrigagéo final: Grupo 1- controle positivo (sem detritos e sem
irrigacao final); Grupo 2- controle negativo (com detrito e sem irrigacdo final); Grupo
3- irrigacdo convencional com hipoclorito de sodio 2,5% (NaOCIl); Grupo 4- irrigacao
convencional com &cido etilenodiamino tetra-acético 17% (EDTA) seguido de NaOCI;
Grupo 5- EC com 3 ciclos de 20 segundos (NaOCI-NaOCI-NaOCIl); Grupo 6- EC com
3 ciclos de 20 segundos (NaOCI-EDTA-NaOCI); Grupo 7- EC com um ciclo de 60
segundos (NaOCI); Grupo 8- EC com um ciclo de 180 segundos (NaOCI); Grupo 9-
EC com 2 ciclos de 60 segundos (EDTA-NaOCI); Grupo 10- EC com 2 ciclos de 60
segundos (NaOCI-EDTA). A analise dos espécimes foi efetuada utilizando
Microscopio Eletronico de Varredura (MEV) e atribuido scores. Para andlise estatistica
foi utilizado o teste de Kruskall-Wallis. Os resultados mostraram que 0s grupos de
agitacdo com Easy Clean utilizando apenas NaOCI (grupos 5, 7 e 8) deram resultados
positivos, sendo superior aos grupos de irrigacdo convencional (grupos 3 e 4) e
controle negativo (grupo 2). Os grupos de agitacdo com Easy Clean associado ao uso
de EDTA (grupos 6, 9 e 10) se mostraram semelhante ao grupo controle positivo na
remocao de detritos do canal radicular e na exposicdo dos tubulos dentinarios. Com
base neste estudo, pode-se concluir que os grupos 6, 9 e 10 foram os mais eficazes

na remocao de detritos e exposicado dos tubulos dentinarios do canal radicular.

Palavras-chave: Easy Clean. Detritos. Hipoclorito de sédio. MEV.



CUSTODIO, V. Z. Evaluation of Easy Clean protocols on the removal of root canal
debris. 2020. 26 f. Trabalho de Conclusdo de Curso (Graduacéo) - Faculdade de
Odontologia, Universidade Estadual Paulista, Aracatuba, 2020.

ABSTRACT

The aim of this study was to evaluate the effectiveness of different Easy Clean(EC)
protocols by means of scanning electron microscopy. For that, 20 human lower
premolars with curved canals were longitudinally sectioned and six hemispherical
cavities was made along the vestibular section of each root canal. The cavities were
filled with debris, except for the positive control group. 10 groups were created
according to the final irrigation protocol: Group 1- positive control (no debris and no
final irrigation); Group 2- negative control (with debris and without final irrigation);
Group 3- conventional irrigation with 2.5% sodium hypochlorite (NaOCl); Group 4-
conventional irrigation with 17% ethylenediaminetetraacetic acid (EDTA) followed by
NaOCI; Group 5- EC with 3 cycles of 20 seconds (NaOCI-NaOCI-NaOCI); Group 6- EC
with 3 cycles of 20 seconds (NaOCI-EDTA-NaOCI); Group 7- EC with a 60 seconds
cycle (NaOCI); Group 8- EC with a 180 seconds cycle (NaOCI); Group 9- EC with 2
cycles of 60 seconds (EDTA-NaOCI); Group 10- EC with 2 cycles of 60 seconds
(NaOCI-EDTA).The analysis of the specimens was performed by Scanning Electron
Microscope (SEM) and was done by scoring: 1 - no debris in the dentinal tubules, 2-

debris covering an area smaller than 50% of the dentinal tubules; 3- debriscovering an
area greater than 50% of the dentinal tubules; 4 — dentinal tubules covered entirely by
debris. For statistical analysis, the kappa test was used for inter-examiner
concordance, while the Kruskall-Wallis, Dunn and Friedman tests was used to compare
the groups. The positive results that the groups of irrigation with Easy Clean using only
NaOCI (groups 5, 7 and 8) gave positive results, being superior to the groups of
conventional irrigation (groups 3 and 4) and negative control (group 2). The installation
groups with Easy Clean associated with the use of EDTA (groups 6, 9 and 10) are
unchanged to the positive control group in the removal of debris from the root canal
and in the exposure of the dentinal tubules. Based on this study, it can conclude that
groups 6, 9 and 10 were the most effective in removing debris and exposing the

dentinal tubules of the root canal.

Keywords: Easy Clean. Debris. Sodium hypochlorite. SEM.
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1  INTRODUCAO

Para que o tratamento endoddntico obtenha éxito, a remogéo completa de
restos pulpares, detritos e micro-organismos do sistema de canais radiculares devera
ser realizada com maximo empenho e precisao. A intrumentacdo do sistema de canais
radiculares cominstrumentos endoddnticos produz uma camada de smear layer (SL)*?
gque € composta de raspas de dentina e materiais organicos que podem estar
contaminados.® A remocdo da SL é um ponto relevante no tratamento endodontico,
pois expde os tubulos dentinarios, ramificacdes laterais e deltas apicais, promovendo

uma melhor desinfeccdo do canal, que acarreta no éxito da intervencéo endodoéntica.*

No sistema de canais radiculares, existem areas de dificil acesso, dificultando
sua limpeza e podendo levar a falha do tratamento endodoéntico.>® Considerando
somente o canal principal, pelo menos 35% da superficie permanece néo-
instrumentada independente da técnica de instrumentac&do, tornando a irrigacéo
durante a preparacdo quimico-mecéanica ainda mais relevante’, pois neutralizam
endotoxinas e lubrificam as paredes do canal, almejando as areas que s&o
inacessiveis aos instrumentos, além de remover detritos e SL.2 Assim, a irrigacdo
assume significancia para melhorar a limpeza e desinfeccdo do sistema de canais

radiculares durante e apds a instrumentacdo do canal radicular.®

Existem varios tipos de irrigantes que podem ser utilizados no preparo
biomecanico, dentre eles o hipoclorito de sodio (NaOCI), que se destaca pelas suas
propriedades de dissolucéo de tecidos organicos e capacidade antimicrobiana.®0- 13,
Como coadjuvante ao NaOCI, pode ser utilizado uma substancia quelante, que tem
como funcéo a dissolucdo de tecidos inorganicos pela reacdo do ion quelante com o
calcio presente nos cristais de hidroxiapatita,'**> deixando os tubulos dentinarios e
ramificacBes do canal radicular livres para uma melhor penetracéo do irrigante, como

é o caso do acido etileno diamino tetra-acético (EDTA).16:1/

Para o sucesso da irrigacao, dois fatores sdo importantes: a penetracao do
irrigante em todas as extensdes do canal radicular e a capacidade de penetrar em
areas que sdo inacessiveis aos instrumentos endoddnticos.'®1° Para que a irrigacdo
seja mais eficiente, varios meios auxiliares sdo propostos como pontas ultrassénicas,

irrigacdo por pressdo negativa apical?® e sistemas rotatérios.?! A literatura tem



mostrado resultados contraditorios a respeito da efetividade da irrigacao final com os

diferentes dispositivos.1922-29

Recentemente, um novo instrumento de plastico (acrilonitrila-butadieno-
estireno) chamado Easy Clean (Easy Dental Equipment, Belo Horizonte, MG, Brasil)
foi desenvolvido, sendo semelhante a um instrumento endodéntico rotatorio que, por
sua vez, limpa por agitacéo do irrigante e por arrasto mecéanico de detritos aderidos
as paredes radiculares. Suas vantagens incluem promover a agitacdo ao longo de
todo o comprimento do instrumento, sem risco de deformacéo das paredes do canal
devido ao seu aparato plastico. Alguns estudos mostram que ao se comparar a
irrigacdo passiva com ultrassom (PUI) e a agitacao do irrigante com o Easy Clean,
este Ultimo revelou menor quantidade de raspas de dentina remanescente,*® pois
favorece a limpeza das paredes dos canais radiculares atraves da agitacdo mecanica
de solugdes irrigadoras, principalmente no terco apical. Além disso, é importante
relatar sua versatilidade de uso, visto que pode ser utilizado durante, depois ou
somente apos feito o preparo. Tendo ciéncia que o fabricante recomenda o0 uso em
movimento reciprocante, no entanto, pesquisas afirmam que os movimentos rotatérios
continuos e ciclicos em baixa rotacdo produzem melhor limpeza do canal radicular.3*
33 Entretanto, ndo ha um protocolo padrdo para utilizacdo do Easy Clean durante a

etapa de irrigacédo final do sistema de canais radiculares.

A proposta de um protocolo clinico padrdao para a irrigacdo dos canais
radiculares ainda ndo é definida na literatura. Assim, o objetivo deste estudo foi
analisar diferentes protocolos de irrigacdo final com Easy Clean em movimento
rotatorio na remocéao de detritos do canal radicular. Desta forma, a hipétese nula do
trabalho é de que ndo havera diferenca na eficacia entre a irrigacéo final convencional
e a irrigacao final ativada com Easy Clean, bem como ndo havera diferenca entre os

diferentes protocolos propostos para irrigacao final com Easy Clean.



2 MATERIAIS E METODOS

2.1 Selecao dos dentes

Apos aprovado pelo comité de ética(3.719.106), vinte pré-molares inferiores
humanos com raizes curvas, sem calcificacdo intra-radicular, tratamento endodontico,
reabsorcéo e fratura radicular foram extraidos de pacientes com necessidade de
tratamento ortodontico ou doenca periodontal. Todos os dentes apresentaram apenas
uma raiz e canal radicular. Para isso, foram realizadas tomadas radiogréficas
mesiorradial e distorradial para confirmacdo. A curvatura da raiz foi determinada pelo
método descrito por Schineider3* e selecionadas aquelas entre 15° e 20°.

2.2 Preparacao dos espécimes

O preparo dos dentes foram feito de acordo com a metodologia modificada de
Kato®°. Foi determinado o comprimento real do dente com o auxilio de uma régua
endodoéntica e uma lima K#10 com um stop de borracha. Todos os dentes foram
desgastados horizontalmente com um disco diamantado até que o stop de borracha
atingisse a borda oclusal do espécime, a fim de padronizar um comprimento de 19
mm. Os canais foram instrumentados com o sistema rotatério ProDesignLogic (Easy
Equipamentos Odontoldgicos, Belo Horizonte, Brasil), com um comprimento de

trabalho de 18 mm.

Inicialmente, o canal foi irrigado com 5 mL de NaOCI 2,5% com uma agulha 30-
G NaviTip (UltradentProductsinc, South Jordan, UT), posicionada o mais proximo do
terco médio do canal. Uma lima K#10 foi inserida no comprimento de trabalho, seguida
de uma lima Glide Path 40/01 usando um suave movimento de “vai-e-vem” no mesmo
comprimento utilizando o motor em funcdo rotatéria (EasyEndo SI, Easy
Equipamentos Odontoldgicos, Belo Horizonte, Brasil) pré ajustado em 350 rpm e
torque 1 Ncm. Entdo, uma lima de modelagem final 40/05 foi introduzida usando um
suave movimento de “vai-e-vem” até o comprimento de trabalho utilizando o mesmo
motor, mas com pré-ajuste de 950 rpm e 4 Ncm. Na troca de instrumento e ao final da

instrumentacéo, o canal foi irrigado com 5 ml de NaOCI 2,5% com uma agulha 30-G
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NaviTip (UltradentProductsinc, South Jordan, UT), posicionada 3 mm aquém do
comprimento de trabalho e uma lima K#.10 foi usada para confirmar paténcia do canal
radicular. Os canais foram secos com cone de papel absorvente calibre #40 (Dentsply
IndUstria e Comercio, Rio de Janeiro, Brasil) até o comprimento de trabalho.

Ap6s a instrumentacdo, foi inserido um cone de gutta-percha fine-medium
(Odos de Deus, Belo Horizonte, Brasil) no canal radicular até o comprimento de
trabalho. O cone foi ajustado para uma ponta de didmetro 0,40 utilizando uma régua
de calibracdo de gutta-percha (Dentsply Maillefer, Ballaigues, Suica). Dois sulcos
longitudinais foram feitos com um disco de diamante 0,08 sob uma ampliacdo de oito
vezes em um microscopio operacional dental (DF Vasconcelos, Sdo Paulo, Brasil) até
uma profundidade proxima ao canal radicular, porém sem chegar ao canal principal.
Os canais foram irrigados em agua corrente para remocao dos detritos. As raizes
foram embutidas em um silicone de corpo pesado e, em seguida, refinado com um
silicone leve (Optosil Comfort Putty, Heraeus Kulzer GmbH, Hanau, Alemanha), que
evitou a extruséo do irrigante simulando um sistema fechado de irrigacéo e aspiracao,
até o nivel da juncdo cemento-esmalte. Apos embutidas, foi utilizada uma espatula
#24 (SSWhiteDuflex, Rio de Janeiro, Brasil) no sulco realizado previamente e aplicada
uma forca vertical para dividir a amostra em duas metades. A parte vestibular foi
removida utilizando uma pinca hemostatica. Com uma lima K #15 (KEndo CC Cord,
VDW GmbH, Munique, Alemanha) de movimento oscilante, foram criados 6 cavidades
hemiesféricas de niveis pré definidos (L1, L2, L3, L4, L5 e L6) de aproximadamente
0,15 mm de diametro e 0,05 mm de profundidade, com espacamento de 1 mm a partir
do apice do dente. Os espécimes foram lavados novamente por 1 minuto em agua

corrente para remocao dos detritos.

FIGURA 1 - Representacdo esquematica da preparagcdo do espécime
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Fonte: CUSTODIO et al., 2020

Os espécimes foram montados no sistema de silicone apos as cavidades serem
preenchidas com os detritos. Os detritos foram preparados de acordo com o protocolo
modificado de Martins Justo®® com uma mistura de 0,025¢g de detritos para 0,1 mL de
NaOCI 2,5% por 5 minutos. Esse método simulou uma situacdo em que os detritos da
dentina se acumulam nas extensdes do canal que néo foram instrumentadas, além de
padronizar a quantidade de detritos e o local de analise. Para a preparacdo dos

detritos dentes adicionais foram utilizados.

2.3 Descricdo dos grupos

O estudo tem 10 grupos elaborados a partir dos protocolos de irrigacéo final
mais evidenciados na literatura, sendo dois grupos controle e oito grupos

experimentais, descritos como se segue.
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2.3.1 Grupos controle

Grupo 1: Controle positivo. Os espécimes foram imersos em um banho de
ultrassom contendo solucao de NaOCI a 2,5% durante 3 minutos e depois em EDTA
17% durante 3 minutos. As amostras foram entéo lavadas com agua destilada durante
1 minuto e secas na estufa a 80°C durante 3 minutos. Toda a superficie das cavidades

estava completamente livre de detritos.

Grupo 2: Controle negativo. Os espécimes foram preparados da mesma
maneira que o Grupo Controle positivo e as cavidades artificiais foram preenchidas
com detritos e, sem receber nenhum tipo de irrigacdo, foram analisadas no

Microscopio Eletrénico de Varredura (MEV).

2.3.2 Grupos experimentais

Os espécimes foram preparados da mesma maneira que o Grupo Controle
negativo antes de receberem os protocolos de irrigacéo final. A agitacdo com a ponta
Easy Clean foi realizada colocando em um contra angulo em baixa rotacéo (KaVoKerr
— Santa Catarina, Brasil). A ponta Easy Clean foi introduzida 1 mm aquém do

comprimento de trabalho.

Grupo 3: Irrigacdo convencional com NaOCI 2,5%. Foi realizada uma irrigacéo
de 5ml de NaOCI 2,5% com uma agulha 30-G NaviTip, seguida de uma nova irrigacao
com NaOCl 2,5%.

Grupo 4: Irrigacdo convencional com EDTA 17% e NaOCI 2,5%. Foi realizada
uma irrigacao de 5ml de EDTA 17%, seguida de 5ml de NaOCI 2,5%.

Grupo 5: Easy Clean com 3 ciclos de 20 segundos utilizando NaOCI 2,5%.

Neste grupo, todos os ciclos foram realizados com 5ml de NaOCI 2,5%.

Grupo 6: Easy Clean com 3 ciclos de 20 segundos utilizando NaOCI 2,5% e
EDTA 17%. O primeiro ciclo foi realizado com 5ml de NaOCI 2,5%, o segundo ciclo

com 5ml de EDTA 17%, seguido de um novo ciclo com 5ml de NaOCI 2,5%.
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Grupo 7: Easy Clean com 1 ciclo de 60 segundos, utilizando 5ml de NaOCI
2,5%.

Grupo 8: Easy Clean com 1 ciclo de 180 segundos, utilizando 5ml de NaOCI
2,5%.

Grupo 9: Easy Clean com 2 ciclos de 60 segundos, sendo o primeiro ciclo

realizado com 5ml de EDTA 17% e o segundo ciclo com 5ml deNaOCI 2,5%.

Grupo 10: Easy Clean com 2 ciclos de 60 segundos, sendo o primeiro ciclo
realizado com 5ml de NaOCI 2,5% seguido de um novo ciclo com5 mL de EDTA17%.

Os grupos experimentais receberam um enxague final de 5 mL de solucéo
salina, realizado com uma agulha 30-G NaviTip. Os grupos 1, 3, 4, 5 e 6 foram feitos
em dez dentes, selecionados de maneira aleatoria. Outros dez dentes foram utilizados
para a realizacéo dos protocolos dos grupos 2, 7,8, 9 e 10. Portanto, cada dente foi
reutilizado cinco vezes, baseado em metodologias anteriores que mostraram que o
mesmo espéecime pode ser utilizado mais de 5 vezes sem causar nenhum dano a sua

estrutura dentaria®¢37:38, O tempo de intervalo entre cada ciclo foi de 20 segundos.

2.4 Analise dos resultados

As andlises foram realizadas nas imagens obtidas em um Microscépio
Eletrbnico de Varredura de baixo vacuo das endentacdes com um aumento de 500
vezes e 20kV . As imagens foram classificadas por score de acordo com a quantidade
de detritos presente em cada cavidade: score 1- sem detritos nos tubulos dentinarios;
score 2- detritos presentes cobrindo uma area menor que 50% dos tubulos dentinarios;
score 3- detritos presentes cobrindo uma area maior que 50% dos tubulos dentinarios;

score 4- tubulos dentinarios cobertos inteiramente por detritos.

Cada imagem obtida foi codificada de acordo com o grupo (grupos controle e
grupos experimentais), o dente (de 1 a 10) e o nivel em que a leitura foi realizada (L1,
L2, L3, L4, L5 ou L6). Todas as imagens dos grupos controle e experimentais para o

mesmo nivel foram carregadas no aplicativo Microsoft Office PowerPoint (Microsoft
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Corporation, Redmond, WA) e exibidas no formato de slide em um monitor LCD. Dois
examinadores independentes, previamente calibrados e cegos para o estudo,
marcaram as imagens de acordo com os critérios de avaliacdo descritos

anteriormente.

2.5 Analise estatistica

Para a analise estatistica, foi utilizado o teste kappa na analise de concordancia
interexaminadores. O teste de Kruskal-Wallis foi utilizado para comparar dados sobre
a eficacia de limpeza. O teste de Dunn foi utilizado para analise de comparacdes
multiplas. Para detectar diferencas na limpeza promovida por cada protocolo de
irrigacdo nos diferentes niveis apicais examinados foi utilizado o Teste de Friedman.
Os calculos estatisticos foram feitos utilizando o software SigmaPlot 12.0. O nivel de

significancia adotado sera de 5%.
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3 RESULTADOS

3.1 Sistemas x Amostras

Realizou-se uma andlise estatistica da capacidade de limpeza dos protocolos
em relagdo a amostra, ou seja, incluindo todas as cavidades na andlise (tabela 1).

Os grupos de irrigagéo convencional (grupos 3 e 4) se mostraram superior ao
controle negativo (grupo 2). Todos os grupos que utilizaram irrigacao por agitacdo com
Easy Clean com associacao ao EDTA (grupos 6, 9 e 10) foram semelhantes ao grupo
controle positivo (grupo 1) indicando a auséncia de detritos. Ja 0s grupos que
utilizaram irrigacao por agitacdo com Easy Clean sem associa¢cdo ao EDTA (grupos
5, 7 e 8) se mostraram superiores aos grupos controle negativo (grupo 2) e irrigacao
convencional (grupos 3 e 4) porém inferiores aos grupos de associacao de Easy Clean
e EDTA.

No que diz respeito a exposicao dos tubulos dentinarios (tabela 1), os grupos
de irrigacdo convencional (grupos 3 e 4) e irrigacdo por agitacao por Easy Clean sem
associacao de EDTA nédo promoveram a sua limpeza. Em contrapartida, os grupos de
Easy Clean em associacao ao EDTA (grupos 6, 9 e 10) se mostraram eficientes nesse

guesito.

TABELA 1 - Andlise da limpeza de cada protocolo em relacdo as amostras (p<0,05) e
andlise da limpeza dos tabulos dentinarios de cada protocolo em relacdo as amostras
(p<0,05). Na abertura dos tubulos, o numero 1 indica exposi¢do dos tubulos, o nimero
2 indica que os tubulos ndo foram expostos. Letras sobrescritas diferentes indicam
diferenca estatistica entre os grupos (analise por coluna)

Cleaning (debris removal) | Cleaning (opening of tubules)
1 Positive Control 1a 1a
2 Negative Control 4c 2b
3 IC (NaOCI+NaOCI+NaOClI) 3k 20
4 IC (NaOCI+EDTA+NaOCI) 2bdm 20
5 EC 3x20s (NaOCI+NaOCI+NaOClI) 2dg 20
6 EC 3x20s (NaOCI+EDTA+NaOCI) 12 12
7 EC 1x60s (NaOCl) 20mk 20
8 EC 1x180s (NaOCI) 29 20
9 EC 2x60s (EDTA+NaOCI) 12 12
10 EC 2x60s (NaOCI+EDTA) 12k 12

Fonte: CUSTODIO et al., 2020
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3.2 Sistemas x Cavidades

Cada uma das 6 cavidades para cada amostra foi avaliada de acordo com o
grau de limpeza dos detritos obtido com os diferentes protocolos, como mostra a
tabela 2.

TABELA 2- Analise de cada cavidade em relacao aos protocolos utilizados (p<0,05). A
andlise foi realizada no sentido horizontal e vertical. Letras sobrescritas em maiusculo
diferentes indicam diferenca estatistica entre as cavidades (analise por linha) e as letras
sobrescritas em minusculo diferentes indicam diferenca entre os grupos (anélise por

coluna)

Cav1 Cav?2 Cav3 Cavd Cavb Cavé
1 Positive Control 1Aa 1Aa 1Aa 1hAa 1Aa 1hAa
2 Negative Control 4Ab 4Ab 4Ab 4Ab 4Ab 4Ab
3 1C (NaOCI+NaQCI+NaOCl) JAbc JAbe JAbe 2Abc 2,5Abc 2Abc
41C (NaQCIHEDTA+NaQClI) 3Abd 3ABbc 2|5ABbc 2Bbc 2ABbed 2ABbcd
5 EC 3x20s (NaOCI+NaOCI|+NaOQCl) JAbg 2ABac 1, 5ABac 1,5Bac 2ABac 2ABac
6 EC 3x20s (NaOCHEDTA+NaOCI) 2Aadg 2Aac 1 ABa 1Ba 1ABa 1ABa
7 EC 1x60s (NaOCI) JAbg 2ABac 1 Bac 1Bac 1,5Bac 1,5Bac
8 EC 1x180s (NaOCl) 2Aacd 2Aabc 2Aac 1,5Aac 2Aac 1,5Aac
9 EC 2x60s (EDTA+NaOCI) 1Aa 1Aa 1Aa 1Aa 1 Aad 1Aad
10 EC 2x60s (NaOCI+EDTA) 2Aac 2Aac 1ABa 1Ba 1ABa 1ABa

Fonte: CUSTODIO et al., 2020

Fazendo uma comparacao por grupos sobre cada cavidade (analise vertical),
observou-se que nas cavidades 2, 3, 4, 5 e 6, todos os grupos que foram utilizados
irrigacéo por agitacdo com Easy Clean (grupos 5, 6, 7, 8, 9 e 10) foram semelhantes
ao grupo controle positivo (grupo 1). Na cavidade 1, os grupos de irrigacao
convencional e grupo 5 e 7 foram semelhantes ao grupo controle negativo (grupo 2),
mostrando a dificuldade de se chegar ao terco apical. Em todas as cavidades, todos
0s grupos de irrigacdo convencional (grupos 3 e 4) foram semelhantes ao grupo
controle negativo (grupo 2). Nas cavidades 3, 4, 5 e 6, 0s grupos que utilizaram Easy
Clean sem a associacao de EDTA (grupos 5, 7 e 8) foram semelhantes aos grupos de

irrigacéo convencional (grupos 3 e 4).

Fazendo uma comparacdo das cavidades sobre cada grupo (analise
horizontal), observou-se que nos grupos 1, 2, 3, 8 e 9 ndo houve alteracéo entre as
cavidades. No grupo de irrigagdo convencional associado ao EDTA (grupo 4), houve

semelhanca em todas as cavidades, exceto a cavidade 1. J& o grupo 5, ndo houve
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alteracdo entre as cavidades, exceto a cavidade 4, que foi diferente da cavidade 1.
Nos grupos 6 e 10, ndo houve alteragéo entre as cavidades, exceto a cavidade 4, que
foi diferente da cavidade 1 e 2. No grupo 7, com excec¢do da cavidade 1, que foi
semelhante a cavidade 2, ndo houve diferenca entre as cavidades.
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4 DISCUSSAO

Neste estudo, cada dente foi utilizado em cinco diferentes grupos, para que nao
houvesse interferéncia da variacdo anatdbmica nos resultados. Isso somente foi
possivel devido a estudos que evidenciam que o mesmo dente pode ser manipulado
mais de cinco vezes sem alteracdo na sua anatomia.®3"38- A fim de padronizar a
guantidade de detritos e a localizacdo das analises em MEV, cavidades foram
produzidas de acordo com a metodologia proposta por Kato.*° Por ter propriedades
fisico-quimicas e bioldgicas como pH alcalino, dissolucéo de tecidos organicos e acao
antimicrobiana,®*4° o hipoclorito de sédio 2,5% foi selecionado como solugdo
irrigadora. O EDTA, sendo um agente de propriedade quelante, tem sido escolhido
por atuar no segmento inorganico da smear layer.*! Esse agente possui a capacidade
de decomposicao dos tecidos inorganicos pela reacédo do ion quelante com o calcio
existente nos cristais de hidroxiapatita, removendo-os do canal.'*'> Devido a isso, ha
maior permeabilidade dos tubulos dentinarios, assim contribuindo para a maior
limpeza dos detritos gerados da instrumentacdo do canal.'®'” Inimeros autores
descrevem a importancia da remocdo dos detritos e exposicdo dos tubulos
dentinarios, pois contribuem na desinfeccdo do sistema de canais radiculares, além
de colaborar na inser¢cdo da medicacéo intracanal e do cimento endodontico. O uso
da Easy Clean, instrumento semelhante a um instrumento endodéntico rotatorio, é
realizada através da agitacao da solucao irrigadora e por deslocamento mecanico de
detritos presentes nas paredes radiculares. Devido a esse deslocamento mecanico
dos detritos, esse dispositivo se destaca sobre a irrigagdo convencional,

principalmente em areas anatomicamente complexas.#243

Tém sido realizados trabalhos utilizando a agitacdo com Easy Clean com
diferentes tipos de protocolos e comparando-o entre a irrigacdo convencional e 0s
resultados se apresentam de diferentes maneiras. Alguns autores ndo observaram
diferenca entre os métodos.*#4°> |sso pode ser justificado pela ndo uniformizacéo do
método, como preparo das amostras, presenca ou ndo de cavidades e éarea

especificas para andlise.

Os resultados desse projeto demonstraram que independente do protocolo

utilizado, a irrigacdo com Easy Clean se mostrou mais eficaz quanto a limpeza dos
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detritos e exposicdo dos tubulos dentinarios em relacdo a irrigagdo convencional.
Esses resultados correspondem com outros autores,*346-48 ressaltando a importancia
de se buscar métodos alternativos aos convencionais. Na analise geral das amostras
em relacdo aos protocolos utilizados podemos observar que 0s grupos de agitacéo
com Easy Clean associados ao EDTA (grupos 6, 9 e 10) foram superiores na remogao
de detritos e abertura dos tubulos dentinarios em relagdo aos grupos de irrigacéo
convencional (grupos 3 e 4) e aos grupos de agitacdo utilizando apenas NaOCI
(grupos 5, 7 e 8), mostrando a importancia da associagdo do EDTA com um método

de agitacdo do irrigante.*®

Assim podemos concluir que o EDTA promove uma melhor limpezalt1214.15
guando associado ao dispositivo de agitacdo Easy Clean em comparacédo ao NaOCI
em relacdo aos resultados apresentados na tabela 1. A medida que ha a analise das
cavidades em relacdo a remocédo de detritos é possivel perceber que a irrigacao
convencional se mostrou inferior na remocao de detritos em relacéo a irrigacdo com
Easy Clean nas cavidades localizadas na regido mais apical (1, 2 e 3). Com excec¢ao
do grupo 5 e 7 que foram utilizados Easy Clean ndo mostrou diferenca entre os grupos
de irrigacdo convencional (grupos 3 e 4) na cavidade 1. Isso ressalta a importancia do
uso do Easy Clean na agitacdo do agente irrigante para uma melhorlimpeza do terco
apical do canal radicular.®® Nas cavidades mais préximas do terco médio (cavidades
4,5 e 6) houve uma melhor limpeza entre todos os grupos de irrigagdo convencional
e Easy Clean apenas associado a EDTA, mostrando a importancia do agente quelante

na irrigacdo endodontica. 304849

A superioridade do sistema utilizado em comparacdo com o método usual pode
ser justificada pela acéo fisica causada pela movimentacéao dos fluidos dentro do canal
radicular embora ndo haja um protocolo padrao para utilizacdo do Easy Clean durante

a etapa de irrigacéo final do sistema de canais radiculares.



20

5 CONCLUSAO

Com base neste estudo, pode-se concluir que os protocolos de agitacdo com
Easy Clean associado ao EDTA (grupos 6, 9 e 10) foram os mais eficazes na remocao
de detritos e exposicdo dos tubulos dentinarios do canal radicular.
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