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Resumo

Durante a instrumentag&o dos canais radiculares, raspas de dentina sdo produzidas obstruindo o alcance
da solucéo irrigadora em regifes ndo tocadas pelos instrumentos. A irrigacdo ultrassénica passiva visa
auxiliar na remoc¢do de microrganismos, debris e restos necréticos, em especial das areas em que 0s
instrumentos ndo alcangam durante o preparo dos canais radiculares, como istmos, canais acessorios e
achatamentos potencializando as propriedades das soluces irrigadoras. Este estudo tem como objetivo
avaliar atraves de revisdo de literatura a importancia da irrigacdo ultrassonica passiva na limpeza dos
canais radiculares durante o tratamento endodontico.

Palavras-chave: Endodontia; PUI; irrigacdo dos canais radiculares.

Abstract

During root canal preparation, dentin chips are produced disturbing irrigant solution to achieve regions
untouched by the instruments. Passive ultrasonic irrigation aims to assist in the removal of
microrganisms, debris and necrotic tissues, especially in the areas where instruments do not reach
during the preparation of root canals, as isthmus, accessory canals and flattening regions enhancing the
properties of irrigating solutions. This study aims to evaluate through literature review the importance
of passive ultrasonic irrigation in cleaning the root canals during endodontic treatment.

Keywords: Endodontics; PUI; root canal irrigation.

1. Introducéo

O tratamento endoddntico tem
como finalidade a limpeza, ampliagéo
e modelagem do sistema de canais
radiculares objetivando receber uma
obturacdo hermética e tridimensional.
Contudo, um dos principais desafios na
Endodontia refere-se a promover a
completa limpeza e desinfecgdo do
sistema de canais radiculares, uma vez
que a presenca de microrganismos e
seus subprodutos representam um dos
principais fatores responsaveis pela
instalacdo das patologias periapicais,
as quais estdo intimamente
relacionadas com o insucesso da
terapia  endodéntica  (SCHILDER,
1974, LOPES; SIQUEIRA Jr., 2004,
ANJOS NETO, 2008).

O preparo do canal radicular é
uma das fases essenciais para 0 sucesso
do tratamento endodéntico (YU;

SCHILDER, 2001, LOPES;
SIQUEIRA Jr., 2004). Esse preparo,
quimico-mecanico, tem por objetivo
promover a limpeza e modelagem dos
tercos coronario, médio e apical, por
meio do emprego de instrumentos
endododnticos, de substancias quimicas
auxiliares e da irrigagdo e aspiracdo
que dissolvem os tecidos organicos,
restos pulpares e microrganismos
(LOPES; SIQUEIRA Jr., 2004,
TORABINEJAD, et al., 2008). O
conhecimento da anatomia do sistema
de canais radiculares é de fundamental
importancia para 0 tratamento
endodontico. Considerando tal fato,
alguns estudos vém sendo executados
com o0 objetivo de relatar a
complexidade da anatomia interna dos
dentes (TEIXEIRA, et al., 2003,
SERT; BAYIRLI, 2004).



A desinfeccdo do sistema de
canais radiculares com o uso de
substancias antimicrobianas e que
dissolvam  tecidos organicos €
considerada parte integrante do
preparo microcirargico. A irrigacao-

aspiracao é essencial para
instrumentacdo mecanica, facilitando a
remogdo da smear layer,

microrganismos, debris e restos
necréticos principalmente em &reas
que ndo foram alcancadas pelos
instrumentos durante o preparo dos
canais radiculares (WEBER et al.,
2008, LOPES; SIQUEIRA Jr., 2010,
GRUNDLING et al., 2011).

Entretanto, essas solugdes
devem estar em contato direto com as
superficies radiculares para uma acéao
efetiva. Devido ao pequeno diametro
do canal e suas ramificacdes, torna-se
dificil o agente irrigante ter acdo em
toda a regido apical em razdo da
complexa anatomia, presenca de
istmos, canais acessorios e
achatamentos (GUERISOLI et al.,
2002, YOUNG; PARASHOS;
MESSER, 2007, WEBER et al.,
2008, RODIG et al, 2010,
GRUNDLING et al., 2011).

O ultrassom se tornou um
aliado para potencializar a acdo da
solucdo irrigadora através da sua
capacidade de cavitacdo e geracgédo
de corrente acustica que resulta na
movimentacdo da solucdo, que por sua
vez promove o0 deslocamento e
remogdo de debris que viriam a
impedir a acdo da substancia
irrigadora no interior dos tdbulos
dentinarios (PLOTINO et al., 2007,
GOEL; TEWARI, 2009).

Desta forma, torna-se relevante
estudar o emprego da irrigacdo
ultrassdnica passiva, pois esta
tornou-se um importante auxiliar na
irrigacdo do sistema de canais
radiculares aumentando o indice de
sucesso do tratamento endodéntico

(WEBER et al., 2008, GRUNDLING
etal., 2011).

Esse trabalho teve como
objetivo avaliar, através de uma
revisdo de literatura, a importancia da
irrigacdo  ultrassonica passiva na
sanificacdo dos canais radiculares,
durante o tratamento endoddntico.

2. Revisao de Literatura e Discussao

O termo “ativacdo ultrassonica
passiva” foi primeiramente descrito por
Weller, Brady e Bernier (1980) e
consiste na acdo ndo cortante da lima
ultrassbnica durante a irrigacéo,
evitando deformidades na anatomia do
canal radicular (VAN DER SLUIS et
al., 2007).

O termo PUI é considerado
inadequado por alguns pesquisadores,
pois é praticamente impossivel impedir
que o instrumento, quando ativado
ultrassonicamente, toque nas paredes
do canal. O termo € usado para
diferenciar do preparo ultrassdnico do
canal radicular, cujo o objetivo é o
corte ou desgaste das paredes
dentinarias (VAN DER SLUIS et al.,
2007).

A questdo do uso da irrigacdo
passiva ultrassOnica para efeito de
limpeza de canais radiculares reside
no fato de que durante a fase do
preparo dos canais radiculares, raspas
de dentina sdo produzidas pela acgéo
dos instrumentos nas paredes destes.
Estas, por sua vez, impedem que a
solucdo irrigadora aja nos locais ndo
alcangados pelos mesmos. Entretanto
quando utilizada irrigacédo
ultrassonica, tem sido demonstrado
aumento significativo da limpeza do
sistema de canais radiculares. Dessa
forma, a irrigacdo ultrassdnica passiva
tem como objetivo levar a solucdo
irrigadora até essas areas,
aumentando o seu potencial. A



eficAcia da irrigacdo depende das
propriedades das solucdes irrigadoras
utilizadas e da técnica de irrigacdo
escolhida para levar o irrigante para
todo o sistema de canais radiculares
(LEE; WU; WESSELINK, 2004,
PLOTINO et al., 2007, LICKS, 2010,
MIOTTO, 2012).

Dois tipos de irrigacdes
ultrassénicas  sdo  descritos  na
literatura. A primeira é a combinagdo
simultanea do ultrassom, da irrigacdo e
da instrumentacdo. O segundo tipo sem
instrumentacdo  simultanea e €
conhecido como irrigagdo passiva
ultrassdnica (PUI) (ABBOTT et al.,
1991). O primeiro praticamente néo
tem sido utilizado na pratica clinica,
devido a dificuldade de controlar o
corte da dentina podendo promover
aberragdes na forma final do canal
radicular. Quando 0s instrumentos
ativados ultrassonicamente séo
utilizados para preparar 0s canais
radiculares, pode-se  confeccionar
desvios no canal radicular, degraus
apicais e perfuracbes radiculares,
especialmente em canais curvos
(KLYN et al., 2010). Portanto, ndo é
considerado como uma alternativa para
a instrumentacdo manual convencional
(ABBOTT et al., 1991, VAN DER
SLUIS et al., 2005, 2007).

A PUI é uma abordagem
complementar  que  tem sido
recomendada para desinfecgdo dos
canais radiculares apos a
instrumentacao, consistindo na
ativacdo ultrassonica de um irrigante,
geralmente o hipoclorito de sédio. O
termo “passivo” refere-se a acdo nao
cortante do instrumento ultrassonico
ativado, utilizado no procedimento. A
PUI inclui o wuso de solugdes
irrigadoras por meio de seringas, com a
ativacéo ultrassonica subsequente, ou a
liberacdo continua do irrigante por
meio da peca de mé&o ultrassonica
(CAMERON, 1988, GU et al., 2009).

Além disso, a irrigacdo
ultrassbnica  passiva (PUI) vem
sendo indicada também para auxiliar
a solucdo quelante (CHOPRA;
MURRAY; NAMEROW, 2008,
KUAH et al.,, 2009), o hipoclorito
de sodio (CHOPRA; MURRAY;
NAMEROW, 2008) ou ambos na
remocdo da smear layer (BLANK-
GONCALVES et al., 2011).

Tasdemir et al. (2008),
Topguoglu et al. (2016), observaram
que a ativagcdo passiva da solugédo
durante a irrigacdo  final por 3
minutos, resulta em menor risco de
extrusdo apical de liquido quando
comparada a irrigacdo com seringa.
Adicionalmente também demonstrou
efetividade maior na remocéo de debris
dentinarios quando associado a solucao
de EDTA 17% como irrigante final.

Este fato também foi sugerido
por estudos que utilizaram a solugéo de
EDTA 17% associado a um
minuto de irrigacdo ultrassonica,
demonstrando que esta tem potencial
de remocao da smear
layer significativamente maior
que a irrigagcdo  convencional
independentemente do tempo utilizado
(KUAH et al. 2009).

Peters, Schonenberger e Laib
(2001), utilizando microtomografia
computadorizada antes e apbs a
instrumentacéo com diferentes
sistemas rotatdrios, verificaram que
35% ou mais da superficie do canal
radicular ~ permanece  sem  ser
instrumentada, independentemente da
técnica de preparo utilizada. Portanto,
0 processo de irrigacdao dos canais com
solugbes antimicrobianas tem sido
considerado uma fase essencial do
preparo quimico-mecéanico
(HAAPASALO et al., 2010).

Dois fatores estdo diretamente
relacionados com uma eficiente
irrigacdo: as propriedades fisicas e
quimicas da solucdo irrigadora
utilizada e o sistema de aplicagao dessa



solugdo no interior do canal,
principalmente se ele é capaz de levar
as substancias em areas ndo atingidas
pelos instrumentos (De GREGORIO et
al., 2010).

A escolha da  solugédo
apropriada depende do congracamento
entre as propriedades fisicas e
quimicas do produto e as condicOes
clinicas que o elemento dentario em
tratamento apresenta (GU et al., 2009).

Zehnder (2006) e Haapasalo et
al. (2010), afirmaram que a solucédo
irrigadora ideal deve abranger um
amplo  espectro  antimicrobiano,
principalmente microrganismos
anaerobios e facultativos organizados
em biofilmes. Ela deve ser capaz de
dissolver remanescentes de tecido
pulpar necroético, ter baixa toxicidade,
baixa tenséo superficial para alcangar
areas  inacessiveis dos  canais
radiculares, lubrificacdo, desinfecgéo,
inativar  endotoxinas, prevenir a
formacéo de lama dentinaria durante a
instrumentacdo ou dissolve-la apo6s
formada. Além de outros fatores como
a  disponibilidade, baixo custo,
facilidade de uso, estabilidade e
facilidade de armazenamento. Todos
esses fatores reforcam a relevancia das
substancias quimicas auxiliares sem as
quais 0s instrumentos se tornam
rapidamente ineficientes devido ao
acumulacao de detritos.

Violich e Chandler (2010),
relataram que a instrumentacdo de
canais radiculares produz a camada
smear layer, a qual & composta de
restos teciduais  organicos e
inorganicos.  Essas sujidades
obliteram os tdbulos dentinarios
impedindo a acdo de medicacdes e
solugbes irrigadoras  desinfetantes
sobre bactérias presentes nos canais
radiculares como o0 Enterococcus
faecalis, nos tubulos dentinarios ou
ramificagdes, que se ndo removidas
podem levar ao insucesso do
tratamento endoddntico, além disso a

smear layer impede que a obturacdo
do canal radicular tenha uma boa
adesividade, seja  hermética e
satisfatoria, a fim de prevenir uma
reinfeccdo do canal radicular.

Durante o preparo quimico
mecanico ocorre 0 aprisionamento de
ar no terco apical dos canais, 0 que
pode dificultar o fluxo das solugdes,
diminuindo a eficacia da irrigacdo
(TAY et al., 2010). Por esse motivo,
diferentes técnicas e métodos de
irrigacdo tem sido propostas no intuito
de melhorar a distribui¢do das solugdes
no interior do sistema de canais
radiculares, principalmente no terco
apical (JUSTOS, 2013).

Durante as ultimas décadas, o
tratamento  endodbntico tem se
beneficiado com o desenvolvimento
de novas técnicas e equipamentos,
gue melhoraram a previsibilidade dos
resultados.  Atributos  importantes,
como 0 microscopio cirdrgico e
ultrassom sdo indispensaveis na
odontologia e estdo sendo cada vez
mais utilizados em endodontia. O
ultrassom tornou-se cada vez mais
util no acesso a aberturas do canal,
limpeza e modelagem, obturagéo,
remogdo intracanal de materiais,
obstrugdes e cirurgia endodontica
(PLOTINO et al., 2007).

Apesar de amplamente aceita
e utilizada na endodontia, a
irrigacdo convencional atravées de
seringas e agulhas ndo atende
alguns requisitos  considerados
basicos na endodontia
contemporanea, entre eles, a
capacidade de levar a solucdo ao
longo de toda extensdo do canal
radicular principal e canais
acessorios. Dessa forma destaca-se 0
fato de que o wuso da irrigacdo
ultrassonica passiva tem sido efetivo
na limpeza do sistema de canais
radiculares,  principalmente quando
foi comparada a irrigacdo
convencional (SABINS; JOHNSON;



HELLSTEIN, 2003, VIOLICH;
CHANDLER, 2010, GRUNDLING et
al., 2011).

Com relacdo a intensidade
aplicada na ponta do ultrassom, Jiang
et al., (2011) concluiram que o0 uso
de maior intensidade do ultrassom
resulta em uma maior amplitude de
oscilacdo da lima, resultando em maior
eficicia na remocdo de debris,
reforcando mais uma vez que a
irrigacdo ultrassdnica passiva pode
remover significantemente mais debris
dentinarios do que a irrigacdo
convencional, favorecendo sua
utilizacdo nos tratamentos
endodonticos (MIOTTO, 2012,
METRI, 2015, KHALAP; KOKATE;
HEGDE, 2016, GHORBANZADEH et
al., 2016).

A energia ultrassdnica é uma
vibracdo ou onda acustica da mesma
natureza que o som, mas com uma
frequéncia de aproximadamente 20.000
Hz, imperceptivel ao ouvido humano
(MOZO; LLENA; FORNER, 2012).

Existem dois metodos para
produzir energia ultrassénica. O
primeiro € 0 magnetoestritivo que
converte energia eletromagnética em
mecéanica. Ocorre a deformacéo de um
material ~ ferromagnético  quando
submetido a um campo magnético
alternado, resultando na producdo de
vibracbes. O segundo método é
baseado no principio piezoelétrico em
que um cristal sofre deformacéo
quando uma corrente elétrica é
aplicada. A deformacdo desse cristal €
convertida em oscilagdo mecanica sem
produzir calor. O sistema piezoelétrico
apresenta a vantagem de oferecer uma
frequéncia em torno de 40kHz,
enquanto o0 magnetoestritivo 24kHz.
Além disso, as pontas trabalham em
movimentos lineares, enquanto no
magnetoestritivo, em  movimentos
elipticos, o0 que ndo é ideal para 0 uso
endodéntico, pois geram calor,

necessitando de resfriamento adequado
(PLOTINO et al., 2007).

A ativagdo ultrassonica passiva
produz uma oscilacéo que varia de 25 a
40kHz, enquanto a soOnica produz
oscilacbes menores, de 1 a 6KHz.
Quando ativados no interior do canal
geram uma corrente suave na ponta do
instrumento, a0 passo que a maior
frequéncia da energia ultrassonica gera
uma corrente continua ao longo de
todo o comprimento do instrumento
(JENSEN et al., 1999).

A energia ultrassdnica tem
mostrado ser mais eficiente em
eliminar detritos que a energia sonica.
De acordo com os resultados de
Sabins, Johnson e Hellstein (2003) a
ativagdo ultrassdnica passiva produziu
significativamente paredes mais limpas
que a ativacdo sonica. Além disso, tem
sido mostrado que a irrigacdo
ultrassonica passiva promove melhor
penetracdo do irrigante em canais
laterais quando comparado com
ativagdo sonica, ativacdo manual com
cones de guta-percha e irrigacdo com
seringa/agulha (De GREGORIO et al.,
2010).

Van Der Sluis e Wesselink
(2010a), Hertel (2016), avaliaram a
influéncia da irrigacdo dos canais
radiculares de forma convencional, e
com ciclos de ativagdo/renovacdo do
irrigante sobre a limpeza mecanica
de debris de canais simulados.
Utilizando como solugdo irrigadora
0 NaOCl a 2% e 10% associado ou
ndo a EDTA 17%. Estes autores
concluiram que o NaOCl foi
significativamente mais efetivo quando
ativado de forma ultrassonica na
remocdo dos debris. Outra conclusao
importante  foi que remogdo de
debris  destes canais  simulados
atingiu seu é&pice quando realizados
3  ciclos de ativacao
ultrassonica/renovacdo da  solucgéo
irrigadora associado ao EDTA 17%,
produzindo assim um efeito



cumulativo. A limpeza e remogéo de
debris e restos dentinarios €
significativamente  mais  eficiente
quando ¢é utilizado a solucdo de EDTA
17% como irrigagdo final logo apds a
solucdo de NaOCI (De GREGORIO et
al., 2009, De CASTRO et al., 2016).

Sob o aspecto histolégico, o
canal radicular em analise
morfométrica apresenta uma
desinfeccdo superior na regido apical
quando utilizada a irrigacdo passiva
com ultrassom em comparagcdo com a
irrigacdo convencional com seringa e
agulha (BOFF, 2010).

Essa eficacia da ativacdo
ultrassénica de um instrumento dentro
do canal radicular inundado por
solugéo irrigadora ocorre basicamente
em funcdo de dois fendmenos fisicos: a
corrente acustica e a cavitacdo.
Podendo ser observado o transporte do
liquido a partir da extremidade apical
de uma lima endoddntica até sua parte
coronal ao longo de toda a superficie,
guando submersa em azul de metileno
e ativada ultrassonicamente através da
analise por microscopia de dissec¢do
(AHMAD; PITT FORD; CRUM,
1987a, b, AHMAD; PITT FORD;
CRUM, 1988, ROY; AHMAD;
CRUM, 1994).

A corrente acustica é definida
como um movimento rapido de forma
circular ou de turbilhonamento do
fluido ao redor do instrumento. Ela tem
mostrado a producdo de forcas capazes
de remover detritos dos canais
radiculares  através do  continuo
movimento das solugdes, estando
diretamente associada ao aumento da
efichicia de limpeza dos canais
radiculares (AHMAD; PITT FORD;
CRUM, 1987a). J& a cavitacdo €
definida como a formacéo de bolhas ou
a expansdo, contracdo e/ou distorgdo
de bolhas pré existentes numa solugédo
produzidas por forcas de tracdo e
induzidas pela alta velocidade do fluxo
dessa solucdo. Essas bolhas se

expandem e rapidamente colapsam,
produzindo energia (AHMAD; PITT
FORD; CRUM, 1983, VAN DER
SLUIS et al., 2007).

A irrigacéo ultrassonica
passiva € uma técnica onde se ativa
ultrassonicamente uma lima com
didmetro inferior ao didmetro final do
preparo apical ou emprego de inserto
liso dentro de um canal totalmente
preenchido por solugdo irrigadora,
evitando a0 maximo que 0 Mesmo
toque  nas paredes do canal. O
mecanismo desse tipo de irrigacdo
baseia-se na transmissdo de energia
acustica através de ondas ultrassonicas
ao inserto do ultrassom, que repassa
essa energia e vibracdo a solucdo
irrigadora fazendo com que ela
induza os efeitos de corrente acustica
e de cavitagdo. Ambas resultam em
ondas de impacto contra as paredes do
canal radicular, promovendo maior
limpeza e desinfeccdo. Diversos
autores mostraram, por meio de
trabalhos cientificos, que a irrigacdo
ultrassonica passiva torna a limpeza
dos canais mais efetiva (PLOTINO et
al., 2007, VAN DER SLUIS et al.,,
2007, 2010, GU et al., 2009), e
otimiza a remocdo da smear layer e
de debris dentindrios da regido
apical (AHMAD et al., 1988, LUI;
KUAH; CHEN, 2007, KUAH et al.,
2009, BLANK-GONCALVES et al.,,
2011, HOWARD et al, 2011,
SABER SEL; HASHEM, 2011,
JIANG et al., 2012, RIBEIRO et al.,
2012).

Dois métodos de irrigacdo
podem ser utilizados na ativacdo
ultrassbnica passiva. O fluxo de
irrigacdo continuo, em que a solucao
parte direto da peca de médo durante a
ativacdo e o fluxo intermitente, em que
a solucdo é dispensada manualmente
através da seringa de irrigacdo e
posteriormente ativada, podendo ser
renovada a cada ciclo (PLOTINO et
al., 2007).



Van der Sluis et al. (2006)
comprovaram que ambos foram
igualmente eficazes em remover
detritos dentinarios de sulcos artificiais
preparados no terco apical de canais
radiculares  utilizados durante 3
minutos. Esse Ultimo método permite
um controle maior do volume e do
fluxo de irrigante no interior do canal,
pois a solucdo é levada com seringa,
enquanto que no sistema de fluxo
continuo esse controle ndo é possivel
(GOEL; TEWARI, 2009).

A ativacdo ultrassdnica passiva
na maioria das vezes é realizada apds o
preparo quimico-mecanico do canal
radicular,  independentemente  da
técnica de preparo empregada. Apos
adequada dilatacdo do canal, uma lima
ultrassénica ou um inserto liso de
calibres pequenos (#15 ou #20) é
introduzida no centro do canal
radicular  preenchido de solucéo
irrigadora até a regido apical quando,
entdo, é ativada. Desse modo, o
instrumento pode oscilar livremente no
interior do canal, minimizando sua
acdo cortante (KRELL; JOHNSON;
MADISON, 1988, VAN DER SLUIS
et al., 2007). Quando isso ocorre, a
corrente acustica e/ou a cavitagdo sdo
mais intensas e contribuem para a
méaxima efetividade das propriedades
da solucéo irrigadora (ROY; AHMAD;
CRUM, 1994).

A literatura recomenda um
tempo de ativagdo que varia de 30
segundos a 3 minutos, mas ainda ndo
h& um consenso quanto ao tempo exato
de ativacdo ultrassbnica que €
necessario. Periodos curtos de ativacdo
facilitam a manutencdo do instrumento
centralizado no canal, minimizando o
contato com as paredes do canal
(MOZO; LLENA; FORNER, 2012).

Segundo Ahmad, Pitt Ford e
Crum (1987a), o contato do
instrumento com as paredes do canal
radicular,  durante a  ativagdo
ultrassbnica, = amortece 0  seu
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movimento oscilatério, o que resulta
em menos corrente acustica e, por
consequéncia, menor efetividade de
limpeza. Além disso, esse contato pode
resultar em uma instrumentagédo
incontrolada da parede dentindria,
sugerindo um maior risco de rasgos ou
perfuracdes (VAN DER SLUIS et al.,
2007).

Muitos autores sdo favoraveis
ao uso do ultrassom para maximizar a
desinfeccdo dos sistemas de canais
radiculares (LEE; WU; WESSEKINK,
2004, VAN DER SLUIS; WU;
WESSELINK, 2005, PASSARINHO-
NETO et al., 2006, PLOTINO et al.,
2007, TASDEMIR et al., 2008, KUAH
et al., 2009, GOEL; TEWARI, 2009,
AL JADAA et al., 2009, VAN DER
SLUIS; WESELINK, 2010b, JIANG et
al., 2011).

Apesar  destes  resultados
positivos com a relacdo ao uso do
ultrassom, Bhuva et al. (2010),
utilizando da microscopia eletronica de
varredura, ao analisar o efeito da
ativagdo ultrassonica do NaOCl 1%
sobre o biofilme de Enterococcus
faecalis em canais radiculares,
constataram ndo haver diferenca entre
a terapia convencional de irrigacdo ou
a ultrassonica.

Mancini et al. (2012)
concluiram que nenhum sistema de
ativacédo ultrassdnica tem a
capacidade de remover
completamente a smear layer do
sistema de canais radiculares.

3. Considerac0es Finais

A eficacia da irrigacdo depende
das técnicas utilizadas promovendo
contato do irrigante com as estruturas
anatomicas dos canais radiculares,
proporcionando limpeza efetiva do
canal principal assim como de canais
laterais e istmos.



Ao utilizar a  ativacéo
ultrassbnica de forma passiva, no
momento da irrigacdo final, obtém-se
uma potencializagdo do material
irrigante, resultando em uma melhor
limpeza do sistema de canais
radiculares, reducdo de
microrganismos, remocdo da smear
layer e detritos no interior do conduto,
proporcionando beneficios para o
sucesso.

Embora a maioria dos autores
sejam a favor da utilizacdo da P.U.l. e
comprovem tais beneficios, ainda nao
existe um consenso na literatura quanto
ao protocolo de irrigacdo final a ser
seguido que contemple todos o0s
requisitos desejados em uma eficiente
irrigacdo. Novos trabalhos devem ser
realizados, para a verificacdo da
influéncia da irrigacdo  passiva
ultrassénica no éxito do tratamento
endodontico.
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