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Aplicacoes do uso do ultrassom na pratica clinica da
endodontia

Applications of the use of ultrasound in the clinical practice of endodontics
Aplicaciones del uso de ultrasonidos en la practica clinica de enddontics

RESUMO

0O objetivo do estudo é caracterizar aplicacao do ultrassom nas etapas da Endodontia, como fator facilitador. Método: foram efetuadas
pesquisas bibliograficas através de livros e artigos em portugués e inglés dos portais Latin American and Caribbean Health Sciences
Literature (LILACS), Scientific Electronic Library Online (SCiELO) e National Library of Medicine (PubMed) e Google Académico publicados
no periodo de 2005 a 2020. Resultados: Diante do material consultado, constatou-se notoéria a eficacia do ultrassom como auxiliar no
tratamento endodéntico em suas diferentes etapas, aumentando a chance de sucesso dos casos realizados, minimizando desgastes
dentinarios desnecessarios e potencializando a limpeza do sistema de canais, tanto em casos de tratamento quanto de retratamentos
endodbnticos. Conclusao: o uso de ultrassom aumenta a seguranca em cirurgias parendodénticas por permitir melhor visibilidade do
operador, resultando em uma cirurgia menos invasiva.

DESCRITORES: Endodontia; Tratamento de Canal Radicular; Ultrassom.

ABSTRACT

The objective of the study is to characterize the application of ultrasound in the stages of Endodontics, as a facilitating fac-
tor. Method: Bibliographic research was carried out using books and articles in Portuguese and English from the portals Latin
American and Caribbean Health Sciences Literature (LILACS), Scientific Electronic Library Online (SciELO) and National Library of
Medicine (PubMed) and Google Scholar published from 2005 to 2020. Results: Given the material consulted, it was found noto-
rious the effectiveness of ultrasound as an aid in endodontic treatment in its different stages, increasing the chance of success
of the cases performed, minimizing unnecessary dentinal wear and potentiating the cleaning of the canal system, both in cases
of treatment and endodontic retreatment. Conclusion: the use of ultrasound increases safety in parendodontic surgeries by
allowing better operator visibility, resulting in a less invasive surgery.

DESCRIPTORS: Endodontics; Root Canal Treatment; Ultrasound.

RESUMEN

El objetivo del estudio es caracterizar la aplicacion de los ultrasonidos en las etapas de la Endodoncia, como factor facilitador.
Método: Se realizé una investigacion bibliografica utilizando libros y articulos en portugués e inglés de los portales Latin Ameri-
can and Caribbean Health Sciences Literature (LILACS), Scientific Electronic Library Online (SciELO) y National Library of Medicine
(PubMed) y Google Scholar publicados entre 2005 y 2020. Resultados: Dado el material consultado, se encontré notoria la efec-
tividad del ultrasonido como auxiliar en el tratamiento endodéntico en sus diferentes etapas, aumentando la posibilidad de éxito
de los casos realizados, minimizando el desgaste dentinario innecesario y potencializando la limpieza del sistema de canales,
tanto en casos de tratamiento como de retratamiento endodéntico. Conclusion: el uso de ultrasonidos aumenta la seguridad en
las cirugias de parendodoncia al permitir una mejor visibilidad del operador, lo que resulta en una cirugia menos invasiva.
DESCRIPTORES: Endodoncia; Tratamiento de conducto; Ultrasonido.
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INTRODUCAO

s tratamentos endododnticos pos-

suem 97% de chance de sucesso,

porém algumas circunstincias po-
dem tornd-los mais complexos, como os
casos em que os canais sao atrésicos, ou-
tros calcificados ¢ com algumas variacoes
anatdmicas, podendo, assim, dificultar o
tratamento e aumentar os riscos de algum
acidente endodontico como a fratura de
lima; perda excessiva de dentina; perfura-
¢do e extrusio do instrumento através do
dpice'~

Além disso, embora a taxa de sucesso
na Endodontia seja alta, algumas situacoes
podem precisar de retratamento, quando,
entio, é necessirio retirar todo o material
obturador de dentro do conduto, o que re-
sulta em um nivel de dificuldade na remo-
¢do da guta percha manualmente, fazendo
com que o cirurgiao perca tempo clinico.
Do mesmo modo, em alguns casos, ¢ pre-
ciso remover o pino do canal radicular,
quando a remogio manual também ¢ difi-
cultada com risco de perfuragdes ou fratu-
ras radicualres'?.

Diante dessas intercorréncias que po-
dem ocorrer nos tratamentos endoddnti-
cos, a descoberta do uso do ultrassom para
auxiliar na instrumentagdo, no refina-
mento do acesso, na localizac¢io de canais
calcificados ¢ na remogao de calcificacoes
pulpares, remogio de obstrugdes intraca-
nais (instrumentos fraturados, cones do
canal radicular, cones de prata e cones me-
tilicos fraturados), no aumento da agio
de solugoes irrigadoras, na condensacio
ultrassonica de cones de guta percha, em
cirurgias endodoénticas e no preparo do ca-
nal radicular, favoreceu a diminui¢io dos
acidentes®.

Infe¢io bacteriana pode fazer com que
ocorra necrose pulpar. Deste modo, o
tratamento endoddntico tem como obje-
tivo eliminar essa infe¢io e a remocao de
todo tecidos infectados que se encontram
no interior do canal radicular. Com isso,

o ultrassom se torna vivel, facilitando as
etapas ¢ auxiliando na remogao da possivel
infecgio°.

Na atualidade, o ultrassom estd sendo
muito utilizado na odontologia princi-
palmente na endodontia, muitas pontas
foram criadas com diversas formas, dia-
metros, tamanhos, fazendo com que uma
grande adaptacdo nas vérias necessidades
clinicas, tornando assim os procedimentos
mais 4geis e seguro®.

Isso s6 ¢ possivel, pois o método empre-
gado na produgio do ultrassom usado na
Endodontia baseia-se no principio piezo-
elétrico, ocasiio em que se usa um cristal
que altera a dimensdo ao ser aplicado sobre
ele uma carga elétrica e a deformagio deste
cristal converte-se em oscilacio mecanica,
gerando pequena quantidade de calor, alta
qualidade na produgio das ondas ultrasso-
nicas e alta frequéncia em torno de 40.000
ciclos / segundo, 0 que permite um contro-
le maior nos desgastes, além de permitir
melhor visibilidade®”.

Diante do exposto, o presente estudo
tem por objetivo caracterizar aplicacio
do ultrassom nas etapas da Endodontia,
como fator facilitador.

METODO

Trata-se de uma pesquisa claborada
através de revisio integrativa da literatu-
ra, onde buscou-se compreender a apli-
cabilidade do ultrassom no tratamento
endodoéntico, ¢ para isso foi utilizado
bases de bancos de dados eletronicos
para a captacao de trabalhos cientificos
relacionados ao tema. Essa pesquisa foi
elaborada através dos seguintes passos:
identificagio da problematizagao acerca
do tema, elaboracio dos objetivos gerais
¢ especificos, aplicagao dos critérios de
inclusio e exclusio.

Utilizou-se de livros e artigos em lin-
gua portuguesa ¢ inglesa, aplicadas nas
bases de bancos de dados eletrénicos:
Latin American and Caribbean Health

Sciences Literature (LILACS), Scienti-
fic Electronic Library Online (SciELO),
National Library of Medicine (PubMed)
e Google Académico publicados no perifo-
do de 2005 a 2020, a pesquisa foi feita em
setembro de 2020 e encerrou-se em maio
de 2021.

Como critérios de inclusio textos dis-
poniveis na integra sendo excluidos entio
trabalhos que apresentassem apenas resu-
mo. Apds aplicagio dos critérios, foram
analisados os titulos e resumos das pes-
quisas. Os considerados irrelevantes ao
objetivo dessa pesquisa foram excluidos,
0s pertinentes tiverem seu conteudo in-
tegral avaliado e incluidos nessa pesquisa.
Os descritores foram submetidos ao Des-
critores em Ciéncias da Saade (DeCS)
sendo eles: Endodontia, Tratamento de
Canal Radicular e Ultrassom. Utilizan-
do como operador booleano as palavras
AND e OR.

Para busca e selecio dos artigos empre-
gou-se o instrumento PRISMA, para a cla-
boragao dos tépicos resultados e discussio,
os textos obtidos passaram por minuciosa
anilise de seu contetdo, verificando sua
metodologia e cardter de avaliagio. Dessa
forma, foram inclusos apenas os estudos
que passaram por rigorosos processos de
avaliacdo e que tinham similaridade com o
objetivo e problemdtica dessa pesquisa, na
figura 1 ¢ possivel observar o fluxograma
da pesquisa bibliogréfica.

RESULTADOS

Foi avaliado na literatura, o uso do
ultrassom na prética clinica do endodon-
tista. Para essa avaliagio foi feito o levan-
tamento bibliogréfico do tema nos bancos
de dados. Onde foi possivel obter um total
de 7.366 estudos, dos quais foram subme-
tidos aos critérios de inclusio e exclusio,
obtendo 590 estudos, dos quais foram li-
dos seus titulos e excluidos os irrelevantes
A pesquisa, ¢ ap6s lido os resumos. Assim,
apds selecio, 20 estudos foram inclusos
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nessa pesquisa. No quadro 1, ¢ posstvel ver
uma sintese dos estudos inclusos na revi-
sao de literatura.

DISCUSSAO

Em 1957, a utilizagio do ultrassom
na Endodontia tinha por objetivo fazer
a limpeza ¢ modelagem do sistema de ca-
nais rotatdrios e resseccio radicular. No
inicio da década de 80, com a publicacio
de vérios artigos por Martin & Cunni-
gham ¢ colaboradores? que apresentavam
resultados incentivadores quanto ao uso
do ultrassom comparado 4 técnica manual
de instrumentagio dos canais radiculares,
0 equipamento, entio, passou a ser muito
consumido, principalmente entre os endo-
dontistas®.

As pontas ultrassonicas sao uteis para
o refinamento da cirurgia de acesso, loca-
lizagio de canais radiculares calcificados,
remocio de célculos pulpares, remocio
de instrumentos fraturados, remogio de
nucleo intrarradicular, localizagio de con-
dutos acessérios e ativagio da irrigacdo,
cirurgias paraendodonticas, auxiliar na
condensag¢io da massa obturadora e na de-
sobtura¢io dos condutos nos retratamen-
tos, assim potencializando suas proprieda-
des ¢ permitindo ao profissional proceder
de forma mais fécil e agil®”*.

O ultrassom possui vérios insertos de
formas e curvaturas diferentes que facili-
tam os procedimentos. No mercado mun-
dial, h4 diferentes modelos de pontas ul-
trassonicas e, dentre as mais utilizadas na
Endodontia, estio as Start-X da Dentsply,

Figura 1. Fluxograma da pesquisa bibliografica

Identificacao

Publicacgdo identificadas nas bases de dados:

Lilacs: 716 | Pubmed: 4816 | Scielo: 44 Google Academico: 1790

Publicagdo apés aplicagdo dos filtros:

Lilacs: 171 Pubmed: 70 m Google Academico: 320
Estudo inclusos:

Fonte: Autoria Propria

Quadro 1: Sintese das bibliografias encontradas nas bases de dados

usadas desde a limpeza da cAmara pulpar
até a remocio de nédulos, e as pontas da
marca Helse que, atualmente, dominam
o mercado brasileiro, com diversas pontas
para cada manobra®.

Acesso e localizacao de canais radi-
culares

No acesso endodéntico, preconiza-se,
atualmente, o acesso minimamente inva-
sivo e, com isso, justiﬁca-se a importancia
do uso das pontas ultrassonicas, objeti-
vando um maior sucesso e longevidade do
tratamento endodoéntico. Porém, a locali-
zacgio de canais radiculares geralmente ¢
dificultada devido & possibilidade de haver
deposicio de dentina secunddria que obli-
tera, parcial ou totalmente, a entrada dos
canais. Com o uso de pontas ultrassonicas,
¢ possivel acesso no preparo da cavidade e
localizagio dos canais radiculares com me-
nor desgaste da dentina®>'.

No estudo in vitro realizado por Ala-
cam et al. (2008) para investigar se o uso
de microscopio operatério e insertos ul-
trassdnicos auxiliam na localizagio do
segundo canal mesiovestibular (MV2),
foram usados 100 molares superiores ex-
traidos. Buscou-se pelo canal MV2, utili-
zando microscopio operatdrio e insertos
ultrassonicos finais, localizando-se o canal
MV2 em 74 dentes. Segundo os autores, o

N° | ANO TiITULO OBJETIVO DELINEAMENTO METODOLGGICO
Surgical versus non-surgical endo- | Para testar a hipotese nula de nao haver
1 | 2018 dontic retreatment for periradicular | diferenca de desfecho entre terapia cirdr- | Foirealizado pesquisa através de revi-
lesions. Cochrane Database of gica e nao cir(rgica para re-tratamento sao de literatura
Systematic Reviews endododntico de lesoes periradiculares.
realizar uma revisao de literatura
s | 2019 Acesso endoddntico minimamente a respeito do acesso endodontico Conduziu-se pesquisa através de
invasivo: revisao de literatura minimamente invasivo e sua influéncia no revisao de literatura
tratamento endoddntico
Setenta amostras de cada selante fo-
O objetivo deste estudo in vitro foi avaliar | ram preparadas e posteriormente ran-
' . . a eficacia dissolvida dos solventes de domizadas de acordo com o solvente e
The Efficacy of Passive Ultrasonic P . : . - L .
A : 6leo de eucalipto e laranja associados a | o tempo de ativacao ultrassonica (n = 5).
19 | 2017 | Activation of Organic Solvents on S o . P . )
. . ativacao ultrassonica passiva (PUA) em | A perda média de peso dos cimentos foi
Dissolving Two Root Canal Sealers A .
seladores de canal de resina a base de calculada em porcentagens e analisada
oxido de zinco e epoxi pelos testes post-hoc de Kruskal-Wallis
e Bonferroni
Fonte: Autoria propria
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uso de microscopio operatério e insertos
ultrassdnicos contribuiu para a localizagio
desses canais®.

Irrigacao endodontica

A associagdo de instrumentagao junto
4 irrigacdo ajuda na eliminacio de restos
de tecidos necrosados, também a expelir
bactérias e remover fragmentos em locais
que ndo foram instrumentados, como por
exemplo, os canais acessdrios. Além disso,
durante a técnica de instrumentagio tanto
a manual como rotatdria dos canais, cria-
-sec uma fina camada de detritos denomi-
nada de smear layer que, se nao removida,
pode atrapalhar naacomodacio do cimen-
to endoddntico com a dentina'®.

No uso de ultrassom no momento da
irrigacdo, existem dois tipos, conforme a li-
teratura: uma estd associada a combinagao
dainstrumentagio ¢ o uso do aparelho, de-
nominada de instrumentagio ultrassénica
simultanea (UT); e a outra que nio realiza
essa combinagio, ¢ denominada de irriga-
cdo ultrassénica passiva (PUI). A Ul nio
foi muito cficaz devido ao fato de ter um
grande contato com as paredes dos canais
radiculares, levando, assim, a um desgaste
excessivo das paredes do canal'’.

De acordo com o estudo de Van der
Sluis et al.'%, a irriga¢ao ultrassénica passi-
va (PUI) funciona através da ativagio de
uma ponta ultrassdnica. Para a potencia-
¢io da ativacio da solucio, a ponta deve
estar folgada nao encostando nas paredes
do canal, permitindo que trabalhe livre no
canal em razio de o instrumento funcio-
nar por oscilagio. Com esse efeito, induz
a agitacio hidrodinimica, decorrendo no
efeito de borbulha.

O uso do ultrassom ¢ um comple-
mento que favorece maior resultado na
limpeza final dos canais em comparagao
4 irrigagio através do uso de seringa, re-
velando-se mais efetiva principalmente
em dreas anatdmicas de dificil acesso,
pelo fato de aumentar o volume de fluxo
irrigante nos canais, eliminando, assim,
maior quantidade de detritos, além de
melhorar o acesso do produto obturador
a0s canais acessorios>.
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Obturacao dos canais radiculares

Apés todo o preparo do canal, a obtu-
ragio ¢ a tltima etapa ¢ deve ser realizada
adequadamente para o sucesso do trata-
mento. O preenchimento dos canais ¢ fi-
nalizado através da associacio de guta-per-
cha e o cimento endoddntico, que auxilia
na complementacio de locais que o outro
material nao alcanca como canais laterais,
canais acessérios e tubulos dentindrios.
Todavia, nem sempre o cimento endodd-
ntico consegue preencher esses espagos,
quando entio, a associagio do uso do ul-
trassom pode ser vantajosa®.

De acordo com o estudo feito por Al-

1'2, a ativagio ultrassonica reduz o

cadeeta
nivel de bactérias no canal comparado ao
alcancado com o procedimento normal,
pois o cimento endoddntico alcanca mais
4reas, deixando, por isso, os canais mais

selados.

Remocao de instrumentos fratura-
dos e retentores intrarradiculares

O uso de ultrassom associado ao mi-
croscépio operatério aumenta  signifi-
cativamente o sucesso da remocio de
instrumentos fraturados; ainda que, na
impossibilidade da retirada do fragmen-
to no interior do canal, a ultrapassagem
desse tem o melhor progndstico para o
tratamento. Em casos nos quais houver
alguma obstrucio intracanal como cones
de prata ou fratura de instrumento no
momento do procedimento, o ultrassom
¢ recomendado para que a taxa de sucesso
da desobstrucio seja elevada. Devido as
pontas do inscrto screm finas ¢ delicadas,
a remocio ocorre com um menor desgas-
te do canal e maior visualizagio do cam-
po operatdrio >4

O ultrassom apresenta-se vantajoso
em inmeros casos, permitindo a instru-
mentagio do canal radicular com desgaste
minimo de estrutura dentdria. A ponta
ultrassdnica ¢ inserida no espaco criado
entre a parte exposta da lima e a parede do
canal, a vibracio da ponta ativa vai fazer
com que a lima se solte e seja removida’®.

Dentre as técnicas para remover o
instrumento fraturado, estd a “Staging
Platform” que permite o acesso ao instru-

mento fraturado; ¢ feita com uma broca
de Gates-Gilden com um didmetro ligei-
ramente superior ao do instrumento fra-
turado para criar um espago em coronal
do instrumento e, desse modo, facilitar o
acesso da ponta ultrassonica que vai remo-
vé-lo através da sua vibragao®.

Retratamentos endodonticos

Existem alguns métodos para desobtu-
rar os canais. Agrawal et al’® compararam
trés técnicas, tendo sido coletado, como
amostras, pré-molares de rafzes unicas
com todos os canais secos com pontas de
papel e aplicada a técnica de condensagio
lateral para a obturagio com guta-percha e
eugenol de dxido de zinco como selador.
Feito isso, os dentes coletados foram divi-
didos em trés grupos para a comparac¢io
de desobturagio. Grupo I foi utilizado o
ultrassom; grupo II: uso do arquivo de
retirada R-Endo; grupo III: arquivos de
retirada mtwo. Com essa comparagio, ob-
servou-se que o grupo utilizando as pon-
tas ultrassonicas mostrou-se com resulta-
do mais eficaz em comparagio aos outros
grupos.

A pesquisa de Purba et al' foi de acor-
do com o estudo acima, eles avaliaram
sete técnicas de desobturacio: arquivos
manuais; arquivos de retirada ProTaper
Universal; Sistema de retirada MTwo;
Sistema de retirada R-Endo; Arquivos de
retirada ProTaper Universal com solvente
e ultrasson6nicos; MTwo R com solven-
te ultrassébnico e R-Endo com solvente e
ultrassom. Para este estudo, 70 pré-mola-
res mandibulares de raizes tnicas e ovais
precisaram ser recolhidos, tendo sido de-
coroados a um comprimento de 16 mm
do 4pice ¢ realizada modelagem, limpeza
e obturagio, utilizando-se da técnica de
compactacio lateral quente. Com isso, os
dentes foram divididos nos sete grupos
citados ¢ feita a comparagio. Ficou evi-
denciado que nenhuma técnica limpou
completamente os canais em forma oval,
porém os arquivos MTwo R com solvente
c ultrassdnicos mostraram-sc mais cficazes
na remogao de guta-percha do terceiro co-
ronal, R-Endo foi cficaz no terco médio
e R-Endo com solvente e ultrassonico foi
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cficaz nos tercos apical, ¢ os arquivos de re-
tirada do ProTaper Universal levaram um
menor tempo para a remogao de gutta-
-percha. Sendo assim, mais estudos devem
scr realizados para avaliar a eficicia em ca-
nais com formato oval.

No intuito de avaliar a jun¢ao das téc-
nicas, Crozeta et al'® estudaram o ultras-
som como técnica auxiliar & desobturagao
apds o uso da lima. Para isso, ele separou
amostra em que houvera uso da ponta ul-
trassdnica e a outra amostra com uso do
XP-endo Finisher R. Foram usadas 28
raizes distais de molares mandibulares hu-
manos com canais unicos e em forma oval.
Divididos em grupos, um utilizou - para
obturagio - o AH Plus e outro BC Sealer.
Apés a avaliagio, foi possivel observar que
o uso do ultrassom foi eficaz em ambos os
grupos de material de enchimento tanto
para AH Plus quanto para BC Sealer, ji o

XP-endo Finisher R foi eficaz apenas para
AHPlus.

Cirurgias parendododnticas

Quando nio sc consegue climinar um
agente ctioldgico de um processo infla-
matoério na regiao periapical de maneira
conservadora, a cirurgia parendodéntica
¢ o uso do ultrassom mostram-se eficazes,
em razio de haver preparo mais profundo,
com menor risco de perfuragio ¢ menor
necessidade de remocio Ossea, além de
melhor controle do cirurgido dentista.
Deste modo, o uso do ultrassom é reco-
mendado devido ao desgaste preciso ¢ o
bom 4ngulo do inserto ultrassénico possi-
bilita a melhor adaptagio, resultando em
menor desgaste para o acesso”.

A forma convencional da cirurgia pa-
rendoddntica, que ocorre com brocas e
micro motor com contra ingulo, apre-
senta desvantagens como a dificuldade de
acesso na regiao periapical e poder desviar
do eixo da cavidade do canal, decorrendo,
por isso, em um desgaste excessivo na por-

¢io vestibular. J4 o uso do ultrassom devi-
do ao design das suas retropontas garante
o0 acesso direto nos canais, implicando em
menor remogao dssea, garantindo melhor
qualidade da cirurgia, além de ser mais cfi-
caz na limpeza por remover maior quanti-
dade de smear layer’®.

CONCLUSAO

Por mecio do estudo bibliogrifico, foi
possivel confirmar que o ultrassom tor-
na-se um excelente equipamento para o
cirurgiao-dentista nas etapas de uma En-
dodontia, favorecendo que o profissional
poupe tempo clinico, além de menores ris-
cos de acidentes. Deste modo, com a rea-
lizacao do presente estudo, reafirmou-se o
entendimento de que o ultrassom ¢ eficaz.
No entanto, sio necessirios mais estudos
para avaliar melhor o uso do aparelho na
etapa de retratamento endodéntico ¢ na
etapa de irrigacdo dos canais. m
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