FACULDADE INTEGRADA DE PERNAMBUCO - FACIPE
CURSO DE ODONTOLOGIA

ANNY CAROLINA SALES DE MELLO MIRANDA DE ANDRADE
KEMERON LEAL MENESES

SOLUCOES IRRIGANTES EM ENDODONTIA: REVISAO
DE LITERATURA

Recife
2017



ANNY CAROLINA SALES DE MELLO MIRANDA DE ANDRADE
KEMERON LEAL MENESES

SOLUCOES IRRIGANTES EM ENDODONTIA: REVISAO

DE LITERATURA

Trabalho de conclusdo de curso
apresentado ao curso de Odontologia
da  Faculdade Integrada  de
Pernambuco como requisito parcial
para a obtencdo do titulo de
Cirurgido- Dentista.

Orientador: Prof. Me. Silvio Emanuel

Acioly Conrado de Menezes.

Recife

2017



RESUMO

Objetivo: Este trabalho tem como objetivo elucidar as substancias utilizadas
como adjuvantes no tratamento endododntico durante a etapa de irrigacdo. O
tratamento endodéntico busca modelagem do canal radicular, desejando-se
assim uma reducéo de bactérias nos condutos. A desinfeccéo é resultado da
juncdo de uma boa preparagdo mecanica, irrigacdo quimica e o uso de
medicacdo intracanal. IniUmeras sdo as solucbes e o0s estudos para
aprimoramento das substancias existentes e a descoberta de possiveis
novidades. A eficacia destas solucdes relaciona-se com o contato das mesmas
com 0s microrganismos, bem como com o volume, quantidade utilizada e o tipo
de instrumentacédo. Metodologia: Uma revisao de literatura foi realizada nas
bases de dados GOOGLE ACADEMICO, SCIELO e PUBMED, utilizando as
palavras chaves: Endodontic irrigation solution, History of irrigation solutions in
endodontics, Root canal irrigation, endodontic infection. Foram selecionados
trabalhos publicados entre os anos de 2000 e 2017, sendo a maioria datados
entre 2012 e 2017, onde inimeras foram as suas contribui¢cdes. Conclusao: O
NaOCI continua sendo a solucéo irrigante de escolha entre os profissionais, mas
inUmeros séo os estudos e descobertas de novas substancias com propriedades

semelhantes e que podem vir a ser utilizadas como solucdes alternativas.

Palavras Chaves: Desinfec¢ao; endodontia; hipoclorito de Sadio;
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RESUMO

O tratamento endodontico busca modelagem do canal radicular, desejando-se
assim uma reducdo de bactérias nos condutos. A desinfeccao é resultado da
juncdo de uma boa preparagdo mecanica, irrigagdo quimica e o uso de
medicacdo intracanal. IniUmeras s&8o as solucdes e os estudos para
aprimoramento das substancias existentes e a descoberta de possiveis
novidades. A eficacia destas solu¢des relaciona-se com o contato das mesmas
com 0s microrganismos, bem como com o volume, quantidade utilizada e o tipo
de instrumentacdo. Objetivo: Este trabalho tem como objetivo elucidar as
substancias utilizadas como adjuvantes no tratamento endodoéntico durante a
etapa de irrigacdo. Metodologia: Através de pesquisa nas bases de dados
GOOGLE ACADEMICO, SCIELO e PUBMED, utilizando as palavras chaves:
Endodontic irrigation solution, History of irrigation solutions in endodontics, Root
canal irrigation, endodontic infection foi realizada uma revisao de literatura.
Foram selecionados trabalhos publicados entre os anos de 2000 e 2017, sendo
a maioria datados entre 2012 e 2017, onde inumeras foram as suas
contribuicdes. Conclusdo: O NaOCI continua sendo a solucéo irrigante de
escolha entre os profissionais, mas inimeros séo os estudos e descobertas de
novas substancias com propriedades semelhantes e que podem vir a ser

utilizadas como solucdes alternativas.
Palavras Chaves: Desinfeccao; endodontia; hipoclorito de Sadio.
ABSTRACT

The endodontic treatment seeks to model the root canal, thus seeking a reduction
of bacterias present in the conduits. Disinfection is the result of the combination
of a good mechanical preparation, chemical irrigation and the use of intracanal
medication. Numerous are the solutions and the studies for improvement of the
existent substances and the discovery of possible new ones. The efficacy of
these solutions is related to their contact with the microorganisms, as well as to
the volume, amount used and the kind of instrumentation. Objective: This work
aims to elucidate the substances used as adjuvants in endodontic treatment
during the irrigation stage. Methodology: A review of the literature was carried
out in the databases GOOGLE ACADEMICO, SCIELO and PUBMED, using the

key words: Endodontic irrigation solution, History of irrigation solutions in



endodontics, Root canal irrigation, endodontic infection. We selected papers
published between 2000 and 2017, most of which were dated between 2012 and
2017, where numerous contributions were made. Conclusion: NaOCI remains
the irrigating solution of choice among professionals, but there are countless
studies and discoveries of new substances with similar properties that can be

used as alternative solutions.
Keywords: Disinfection; endodontics; sodium hypochlorite.
INTRODUCAO

A infeccdo endoddntica € qualquer invasdo e multiplicacdo de microrganismos
no tecido endoperiodontal, podendo desencadear doencas sistémicas, além de
lesBes locais (SILVA et al., 2007). Microrganismos e a contribuicdo de fatores,
como: reabsorc¢do radicular, trauma, ma formacao dentaria e perfuracao, podem
levar ao desenvolvimento das doencas endodontico-periodontais. A leséo
endodoéntica combinada com uma leséo periodontal, geram o desenvolvimento
de uma doenca endo-periodontal. Bactérias, fungos e virus sdo alguns dos
patégenos vivos encontrados nos tecidos perirradiculares, quando em doenca
(GONCALVES et al., 2017).

A Necrose pulpar associada com biofilmes anaerdbicas Gram-negativas
predominam nas infeccées dos canais radiculares, tendo em vista que pode-se
possuir diferentes grupos de bactérias (ESTRELA et al., 2002). As espécies
bacterianas de Streptococcus sdo predominantes em casos de poOs-preparo e
retratamento endodoéntico (RODRIGUES et al., 2017).

O Tratamento endoddntico possui entre seus objetivos a desinfec¢do e
modelagem do canal radicular, buscando uma reducdo de bactérias dos
condutos e um selamento eficaz. O potencial de sucesso € grande quando
realiza-se um preparo radicular de boa qualidade. A Necrose pulpar associada
com biofilmes bacterianos induz a infecgdo da dentina (ARIAS et al., 2014). A
realizacdo do desbridamento e alargamento do forame apical durante a fase de
instrumentacéo, bem como o uso de medicamentos intracanais, reduz o numero
de bactérias no interior do canal radicular bem como propicia um menor
extravasamento para os tecidos duros (SILVA et al., 2015; MOHAMMADI et al.,

2017). A acgéo do preparo mecanico, irrigagdo quimica e medicacdo intracanal



sao essenciais para promover a desinfec¢cado do canal radicular (MOHAMMADI
et al., 2017).

Os canais radiculares sao tratados por acdo mecanica dos instrumentos, e
devido as dificuldades que os instrumentos encontram para se adaptarem a
complexa anatomia dos condutos radiculares, a utilizacao de solu¢gdes quimicas
se faz necesséario (BALDISSERA et al.,, 2012). Na fase de instrumentacéo
intracanal é formada um grande acervo bacteriano composto por agentes
organicos e inorganicos, chamada de smear layer (também chamada de camada
de esfregaco). As solucdes intracanais atuam na eliminacdo desse smear layer.
A eficacia das solucdes irrigantes relaciona-se com o contato das mesmas e 0s
microrganismos, bem como o volume e a quantidade utilizada (ESTRELA et al.,
2012).

O objetivo desse trabalho é elucidar as substancias utilizadas como adjuvantes
no tratamento endodéntico durante a etapa de irrigacdo. Uma revisdo de
literatura foi realizada nas bases de dados GOOGLE ACADEMICO, SCIELO e
PUBMED, utilizando as palavras chaves: Endodontic irrigation solution, history
of irrigation solutions in endodontics, root canal irrigation, endodontic infection.
Foram selecionados trabalhos publicados entre os anos de 2000 e 2017, sendo
a maioria datados entre 2012 e 2017, onde inumeras foram as suas

contribuigdes.

REVISAO DE LITERATURA

Atualmente inumeros estudos vém sendo realizados sobre a descoberta de
novas solucdes irrigantes na endodontia, bem como comparativos e evolucdes
das solucdes ja existentes. Entre elas podemos citar: Hipoclorito de Sodio
(NaOCl), Clorexidina (CHX), Acido etilenodiamino tetra-acético (EDTA), Acido
citrico, MTAD (Mixture tetracycline isome, an acid, and detergent), Cha Verde,
Vinagre de maca e Extrato de semente de uva (MOHAMMADI et al., 2017).

HIPOCLORITO DE SODIO (NaOCI)

A mais de quatro décadas o hipoclorito tem sido usado como irrigante
endodontico (PRETEL et al., 2011). Entre as solu¢des irrigantes descobertas e
que vém sendo formuladas, o NaOCI continua sendo a mais utilizada. A

Associacdo Americana em Endodontia define NaOCI, como: uma solucao clara,



palida, amarelada, liquida, extremamente alcalina, com aroma forte ao Cloro
(BAHENA et al., 2012).

O NaOCl foi produzido na Franca, em 1792, recebendo nome de Agua de Javele,
onde apresentava uma mistura com Potassio. Labarraque na Franga, em 1820,
gerou o Hipoclorito de Sodio com 2,5% de Cloro ativo. Henry Drysdale Dakin,
Quimico Inglés, e o Cirurgido Alexis Carrel, observaram que a solucdo de
Labarraque induzia uma cicatrizacao lenta quando utilizada para desinfeccao de
feridas, entdo propuseram uma solu¢cdo com pH 11, com teor de cloro de 0.5%,
reduzindo o pH para 9, devido tamponamento com &cido bdrico, essa nova
formulacédo recebeu o nome de: Solucdo de Dakin. Em 1917, Barret observou a
eficiéncia da solucao de Dakin para irrigacdo de canais radiculares. Ao longo dos
anos sao inimeros os estudos com intuito de se obter melhores formulacdes de
NaOCIl, bem como de novas solugdes irrigantes. O NaOCI é utilizado
mundialmente, devido sua eficiéncia para atividade antimicrobiana e por sua

capacidade de dissolucdo da polpa dentéria (ESTEVES et al., 2013).

A solucdo de NaOCI proporciona o sucesso do tratamento endodontico, tendo
em vista isso, pode-se encontrar variagées dessa solucao entre 0,5% e 5,25%
(BAHENA, et al., 2012). Inimeros pesquisadores estudaram as a¢des solventes
do NaOCI e chegaram a conclusdo que as melhores concentracdes para uso
endodontico séo 1.0%, 2.5% e 5.25% (SALAS, et al., 2012). Ainda nao se possui
uma concentracao ideal formulada para irrigacdo em endodontia, mas observou-
se gue o uso da solucéo de 2,5% é bastante eficaz na eliminacéo de bactérias,
apresentando compensacao dos efeitos irritantes de concentracdes superiores
(BAHENA, et al, 2012). Suas vantagens sdo: atividade antimicrobiana,
dissolucdo de matéria organica, remove biofilmes secos e fixos de superficies,
nao deixando residuos téxicos, sendo uma solucdo com menor custo e acao
considerada rapida (SILVA, et al., 2015; ROCAS, et al., 2016). Entretanto, para
os microrganismos Candida Albicans e Enterococcus Foccalis, a agdo do NaOCI
nao foi comprovada (MOHAMMADI, et al., 2017).

O NaOCI possui como desvantagens: alta toxicidade, corrosividade para metais,
inativacdo por matéria organica, tecidos descoloridos, estabilidade relativa,
incapacidade de remover a camada de esfregaco (ROCAS, et al., 2016; ARIAS,
et al.,, 2014). Um contato prolongado de NaOCl| com a dentina pode provocar



efeitos negativos sobre a unido do selante, devido ao desgaste excessivo de
colageno (PEREIRA, et al., 2012).

O NaOCI é uma base forte com um pH>11, com uma tensao superficial de 75
dinas/cm, viscosidade de 0,986 CP, condutividade de 655 m/s e com
capacidade de umedecimento de 1h e 27min. Atua neutralizando os
aminoacidos, formando agua e sabdo. E ha uma reducéo de pH com a saida dos
ions hidroxilicos. Seus mecanismos de acao séo: promover alteracdes celulares
biossintéticas, alteracdes no método celular e na destruicao de fosfolipidios. Sua
acao solvente se dar pelo &cido hipocloroso presente, que leva a degradacgéo de
aminoécidos e hidrélise (ESTRELA, et al., 2002).

CLOREXIDINA (CHX)

Utilizada pela primeira vez na odontologia em 1959, a clorexidina revelou-se uma
substancia efetiva e segura contra a placa bacteriana. Primeiramente, essa
comecou a ser comercializada na Europa, na década de 70, na forma de solucéo
de bochecho a 0,2% e em gel a 1%. Em endodontia, seu uso sido proposto na
apresentacao liquida ou em gel, em diferentes concentracdes, geralmente 2%,
como agente irrigante dos canais radiculares e medicagéo intracanal (sozinha ou
combinada com outras substancias), podendo ser aplicada como agente
antimicrobiano durante todas as fases do preparo do canal radicular (MARION,
et al., 2013).

A Clorexidina (CHX) apresenta um 6timo desempenho clinico, agéo reoldgica e
acao lubrificante. Atua inibindo a metaloproteinase, possuindo propriedades
como: estavel quimicamente, inodora, solubilidade em agua. E o padr&o ouro de
antissépticos e, juntamente com o Fluoreto, um agente preventivo de grande
extensdo na Odontologia. Em tratamentos odontoldgicos, consegue reduzir a
bacteremia, sendo indicada para pacientes em tratamento ortodontico, pessoas
com deficiéncia e comprometidas imunologicamente (GOMES, et al., 2013). As
vantagens da CHX séo: agéo antimicrobiana, substantividade, baixa toxicidade,
capacidade de adsorcéo pela dentina e biocompatibilidade (SILVA, et al., 2015).
A clorexidina tem sido bastante usado nas areas medicas e odontolégicas, por
ter um amplo espectro contra bactérias gram-positivas e gram-negativas
anaerobicas facultativas rigorosas, leveduras e fungos (principalmente Candida
Albicans), além de ser ativo contra virus (PRETEL, et al., 2011; GOMES, et al.,



2013). Suas desvantagens sdo: nao dissolve tecido pulpar e ndo tem acéo
clareadora (MARION, et al., 2013).

A CHX exerce seus efeitos causando danos na membrana das bactérias e
precipitacdo dos constituintes intracelulares (ROCAS, et al., 2016). Esta indicada
paratratamentos endodoénticos de dentes com &pice aberto (rizogénese
incompleta), ampliacdo foraminal, reabsorcao e perfuracao radicular (GOMES,
et al., 2013).

ACIDO ETILENODIAMINO TETRA-ACETICO (EDTA)

O &cido etilenodiamino tetra-acético (EDTA) € um agente quelante capaz de
remover a smear layer das paredes dentinarias, sendo a solucdo mais
recomendada para tal remocdo (ARIAS et al.,, 2014; POGGIO et al., 2014).
Utilizada usualmente na concentracdo de 17%, € a solucdo quelante mais
utilizada na Odontologia. Possui alguns efeitos indesejaveis, entre eles: efeito
desmineralizante forte e poluente. Esse efeito desmineralizante gera um
alargamento dos tubulos dentinarios, amolecendo a dentina e desnaturando as
fibras colagenas, dificultando o material obturador a adaptar-se as paredes dos
canais radiculares (MIRANDA et al., 2017). Apesar de ser amplamente utilizado,
nao ha um consenso sobre o tempo para que o EDTA faca a descalcificacdo e
remocao da smear layer de maneira eficaz, podendo variar, de acordo com 0s

protocolos estipulados, de um a 15 minutos sobre o tempo de aplicacdo do EDTA
(MAFRA et al., 2017).

ACIDO CITRICO

O Acido Citrico é uma solucdo quelante podendo ser utilizada em endodontia,
onde apresenta propriedades antimicrobianas, uma reagao positiva quando em
contato com ions de calcio, possuindo uma citotoxicidade pequena (MIRANDA
et al., 2017). Pode ser encontrado em concentragcdes variando entre 5 e 50%
(POGGIO et al., 2014). O efeito irritante dessa solugcéo sobre o periapice se da
pelo seu baixo pH. Na forma de citrato de sodio, o pH fica neutro, sendo assim
mais biocompativel (FERREIRA et al., 2015).

MTAD (Mixture of tetracycline isome, an acid, and a detergent)



O MTAD apresenta em sua composi¢cao uma mistura de isdmero tetraciclino, um
acido e um detergente, possuindo assim a capacidade de eliminar
completamente a smear layer. E um irrigante recente, utilizado para desinfetar o
conduto radicular. Na sua formulacdo possui uma combinacdo de doxiciclina
(3%), acido citrico (4,25%) e polisorbato 80 (0,25%), sendo utilizado como
irrigante final (LOFTI et al., 2012).

NOVAS PESPECTIVAS:

VINAGRE DE MACA

O vinagre de maca contém pectina e betacaroteno, estes atacam radicais livres
gue possam vir a interferir na imunidade humana. Em sua composicdo, a
principal substancia encontrada € o &acido maléico, que possui Varias
propriedades terapéuticas, fortalecendo a resisténcia do organismo (COSTA et
al., 2009; IRALA et al., 2009). E considerado um bom substituto ao EDTA em
procedimentos endodénticos por possuirem capacidade de remocao da smear
layer equivalentes e gerar menor dano ao canal radicular. Estudos mostraram
gue para sua excelente acdo endoddntica, necessita-se de maior quantidade da
substancia durante os procedimentos. O vinagre de mag¢a também apresenta
potassio, fésforo, cloro, sédio, magnésio, calcio, enxofre, ferro, flior e silicio,

além de aminoécidos e enzimas (SOUZA et al., 2016).
CHA VERDE

O Chéa verde apresenta destaque entre os agentes fitoterapicos, possuindo
efeitos positivos na prevencdo e tratamento de diversas doencas. Em sua
composicdo apresenta compostos biologicamente ativos, polifendis e
catequinas, 0 seu componente mais ativo é o epigalocatequina-3-galato (EGCG)
sendo maioria entre os polifendis presentes. O EGCG possui acao antioxidante,
anti-inflamatéria, antimicrobiana, anti-carcinogénica, anti-hipertensiva e
regeneradora. Apresenta ainda alto espectro de acdo contra bactérias diversas
(Gram-positivas e Gram-negativas), baixa toxicidade e uma excelente
compatibilidade tecidual (VILELA et al., 2015).

EXTRATO DE SEMENTE DE UVA

O Extrato de semente de uva é capaz de impulsionar o metabolismo celular sem

elevacdo de estresse oxidativo. E uma substancia ndo toxica, tanto em



exposicdo direta a cultura primaria de células pulpares, como na presenca de
barreira de dentina (PACHECO et al., 2017). Pode ser considerada uma solucao
irrigante alternativa, ndo afetando negativamente a dentina em suas
propriedades mecanicas (CECCHIN et al., 2017).

ESTUDOS COMPARATIVOS

Um dos mais inconvenientes em relacdo ao NaOCI é o odor Clorado. Estudos ja
foram realizados sobre a formulacdo de NaOC| sem esse odor, foram
observados os seguintes efeitos: Antibacteriano, eficacia de dissolugéo tecidual
e a citotoxidade da solucdo. Testou-se algumas propriedades onde foi observado
gue a solucdo de NaOCI sem odor clorado pode ser considerada uma opc¢ao de
solucdo irrigante, ndo trazendo o desconforto do odor desagradavel
(VAJRABHAYA et al., 2017).

CECCHIN et al. realizaram estudos, onde avaliaram alguns tipos de derivagdes
sintéticas e naturais, avaliando efeitos das mesmas. As solucdes observadas
foram: NaOCI a 6%, Hipoclorito de Calcio a 6% (Ca[OCI]J?), Extrato de Semente
de Uva (GSE) a 6,5%. Realizou-se testes de amostragem, onde as amostras
para grupo de controle ndo receberam irrigacdo prévia. Observou-se que as
propriedades mecanicas da dentina foram reduzidas pelo NaOCI (P<0,05) e ndo
ocorreu diferengas nos percentuais estatisticos entre Ca(OCIl)2, o grupo controle
e 0 GSE. Entdo concluiu-se que o Ca(OCI)?2 e o GSE podem ser solucdes
alternativas de irrigacdo e possuindo a vantagem de nao alterar a dentina
(propriedades mecéanicas) de forma negativa (CECCHIN et al.,2017).

O Smear layer apical é removido através dos irrigantes endodénticos. Visando
um melhor mecanismo de retencéo de diferentes cimentos endodoénticos (Adseal
e MTA filla pex), SINGH et al. (2015) comparou os efeitos da irrigagdo com
NaOCIl 5,25% seguida de EDTA 17%. Os melhores resultados para o selamento
apical foi com a irrigagdao de NaOCI a 5,25% seguido de EDTA a 17% com
cimento Adseal.

Um comparativo entre o NaOCI (2,5%) e CHX (2%), realizado por Rocas (2016)
et al., demonstrou efeitos antibacterianos da irrigacdo durante a preparacao
intracanal com instrumentos rotatérios de niquel titanio. J& se sabe que ambas

solugbdes promovem uma reducdo substancial de bactérias. Entretanto, nas



concentragbes estudadas ndo demonstrou diferencas estatisticas entre as

mesmas.

Vérios trabalhos in vitro que utilizam teste de diluicdo de caldo mostraram que
CHX (2%) e NaOCl (5,25%) possuem desempenho antimicrobianos
semelhantes contra todos microrganismos testados, enquanto outros mostraram
a superioridade de gel CHX a 2% ou liquido sobre o NaOCI 5,25% (GOMES et
al., 2013).

O MTAD quando comparado com o EDTA, apresenta efeitos similares nos
tecidos dentarios e pulpares, bem como uma biocompatibilidade melhor. Pelo
menos dois estudos foram realizados e mostraram indiferencas entre eles,
porém existe uma erosdo mais extensas nos tubulos dentinarios expostos ao
EDTA, do que quando comparando aos tubulos que foram expostos ao MTAD
(LOFTI et al., 2012).

CONCLUSAO

No tratamento endodéntico a fase da irrigacdo consegue remover as particulas
teciduais e os fragmentos pulpares, facilitando assim a instrumentacdo nos
condutos radiculares. O NaOCI continua sendo a solucao irrigante de escolha
entre os profissionais, mas inUmeros sdo os estudos e descobertas de novas
substancias com propriedades semelhantes e que podem vir a ser utilizadas
como solugdes alternativas, entre elas estdo as mencionadas neste trabalho de
revisao de literatura. Se tratando da remocéo do smear layer, o EDTA continua
prevalecendo nesse quesito, sendo o mais vantajoso e que apresenta melhor

acao.
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