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RESUMO: Introducéo e Objetivo: O proposito
do retratamento é remover o material obturador
e promover a limpeza e modelagem do canal
radicular mesmo diante de anatomias complexas
como 0s canais ovais. Este estudo objetiva
comparar a efetividade da remog¢éo do material
obturador endodéntico utilizando instrumento
reciprocante einstrumentoreciprocante associado
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ao uso de agitagdo ultrassbnica, através de
tomografia computadorizada de feixe cdnico.
Materiais e Métodos: Foram selecionadas 28
raizes bovinas unirradiculares com canais ovais.
Os espécimes foram preparados com o sistema
ProTaper Manual Universal até o instrumento F3
e depois obturados pela técnica hibrida de Tagger
usando o cimento AH Plus. Posteriormente, as
raizes permaneceram 48h em estufa a 37°C e
100% de umidade. Em seguida, foram divididas
em 2 grupos (n =14): G1 - Reciproc com agitacéo
ultrassénica e G2 - apenas Reciproc. Todas
as amostras foram analisadas por tomografia
computadorizada de feixe cénico nos cortes
sagital, coronal e axial antes e depois da
remogé@o do material obturador e submetidas a
andlise de dados pelos testes de Kruskal-Wallis
e Dunn. Resultados: No teste de Kruskal-Wallis
ndo foi encontrada diferenca estatistica entre
0s grupos (p>0,1354). Para identificar se houve
diferenga entre os cortes foi realizado o teste de
Dunn, o qual apresentou diferenca estatistica
entre os cortes sagital e axial tanto para o Grupo
1 (p>0,0428) quanto para o grupo 2 (p>0,0001).
Conclusdes: Sendo assim, nenhum protocolo
foi capaz de remover completamente o material
obturador do canal radicular e que a agitagéo
ultrassonica ndo foi capaz de melhorar a remogéo
do material obturador.

PALAVRAS-CHAVE: Endodontia, instrumentos
odontolégicos, retratamento.
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EVALUATION OF THE USE OF ULTRASOUND TO CLEANING OF THE ROOT
CANAL IN ENDODONTIC RETREATMENTS

ABSTRACT: Introduction and Objective: The purpose of retreatment is to remove the filling
material and promote cleaning and shaping of the root canal even in the face of complex
anatomies such as oval canals. This study aims to compare the effectiveness of the removal
of endodontic filling material using a reciprocating instrument and a reciprocating instrument
associated with the use of ultrasonic agitation, through cone beam computed tomography.
Materials and Methods: Twenty-eight single-rooted bovine roots with oval canals were
selected. The specimens were prepared with the ProTaper Manual Universal system up to
the F3 instrument and then obtained by Tagger’s hybrid technique using AH Plus cement.
Afterwards, the roots remained 48h in an oven at 37°C and 100% humidity. Then, they were
divided into 2 groups (n =14): G1 - Reciproc with ultrasonic agitation and G2 - Reciproc only. All
samples were analyzed by cone beam computed tomography in the sagittal, coronal and axial
sections before and after removal of the filling material and submitted to data analysis using
the Kruskal-Wallis and Dunn tests. Results: In the Kruskal-Wallis test, no statistical difference
was found between the groups (p>0.1354). To identify whether there was a difference between
the cuts, the Dunn test was performed, which showed a statistical difference between the
sagittal and axial cuts for both Group 1 (p>0.0428) and for Group 2 (p>0.0001). Conclusions:
Therefore, no protocol was able to completely remove the filling material from the root canal
and ultrasonic agitation was not able to improve the removal of the filling material.
KEYWORDS: Endodontics, dental instruments, retreatment.

11 INTRODUGAO

O sucesso do tratamento endodéntico depende de diversos fatores e as inovagdes
tecnolégicas tém auxiliado no aumento de terapias bem-sucedidas, entretanto, h4 casos
que necessitam da reintervengéo. O retratamento endodéntico consiste em corrigir falhas
de dentes tratados anteriormente, removendo o material obturador dos canais radiculares,
permitindo uma nova desinfec¢éo, limpeza, modelagem e obturacdo desses condutos
(1,2,3).

A importancia dessa remocédo é devido a eliminacdo da barreira fisica constituida
pelos materiais obturadores das paredes dos condutos radiculares, expondo assim
os tubulos dentinarios. Entretanto, diversos estudos relatam que residuos de material
obturador permanecem nas paredes do canal radicular (1,3,4,6,7,8).

Com isso, a remogao completa do material obturador é um desafio e clinicamente
demorado decorrente de alguns motivos como a anatomia radicular oval e a resisténcia
do material obturador ap6s a compactagéo aliada a curvatura radicular (9,10,11). Esse
material pode ser removido através de solventes, instrumentos manuais, instrumentos
mecanizados e ultrassoénicos (1,4,8).

Com o objetivo de melhorar a remogéo do material obturador, alguns instrumentos
mecanizados rotativos sado fabricados especificamente para essa finalidade, tais como o
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ProTaper Universal Retreatment (Dentsply Maillefer, Ballaigues, Suica), Mtwo Retratamento
(VDW, Munique, Alemanha). Instrumentos reciprocantes desenvolvidos para o tratamento
como Reciproc e Reciproc Blue (VDW, Munique, Alemanha) também vém sendo utilizados
no retratamento de maneira efetiva (12).

E sugerido que ap6s o uso de sistemas mecanizados e solugées irrigadoras durante
desobturacdo, seja utilizado o acido etilenodiamino tetra-acético (EDTA) para remocgéao
da smear layer, garantindo uma efetiva penetracdo de medicagao intracanal e do novo
material obturador nos tubulos dentinarios (13).

Diante disso, o objetivo deste trabalho foi comparar a efetividade da remocéo
do material obturador (guta-percha e cimento), em dentes bovinos, utilizando apenas o
instrumento Reciproc R50 (Dentsply Maillefer, Ballaigues, Suica) em relacdo ao uso do
mesmo instrumento associado a agitag@o ultrassdnica com o inserto E1 Irrisonic (Helse
Dental Tecnology, Ribeirdo Preto, Brasil), através de tomografia computadorizada de feixe
cbnico com cortes sagital, coronal e axial de acordo com os ter¢os cervical, médio e apical.
A seguinte hipétese nula foi testada: 1- o uso da agitagdo ultrassénica ndo aumenta a
eficacia da remocao do material obturador.

2|1 MATERIAIS E METODOS

2.1 Selecao e Preparo das amostras

Inicialmente, dentes bovinos unirradiculares foram selecionados no numero de 30 e
suas respectivas coroas foram seccionadas na altura da juncédo cemento-esmalte por meio
de um disco diamantado dupla-face (FAVA) acoplado a uma pega reta em baixa rotacéo
(Fig 1B, p.16). As raizes foram padronizadas no comprimento de 18 milimetros (Fig. 1A,
p.16) e elas foram submetidas a tomadas radiograficas com incidéncia mésio-distal e
vestibulo-lingual. Ap6s a analise das imagens, os dentes que apresentaram apenas um
canal radicular e anatomia oval foram mantidos. Os canais foram classificados como ovais
quando a dimenséo vestibulo-lingual era duas vezes maior que a dimensdo mésiodistal,
restando um total de 28 dentes.

Em seguida, as amostras foram submetidas a tomografia computadorizada de feixe
cbnico com o tomografo OP 3D Pro (KAVO, Joinville, Brasil), para maior detalhamento das
informacgdes obtidas no exame radiografico.

2.2 Instrumentacéao e Obturacao dos dentes

ApO6s o preparo das amostras, os canais radiculares das raizes foram instrumentados
através da técnica coroa-apice utilizando as limas ProTaper Manual Universal (Dentsply
Maillefer, Ballaigues, Suica). Airrigagéo dos canais radiculares foi realizada com hipoclorito
de sédio 2,5% (ASFER, Sao Caetano do Sul, Brasil) e a conicidade final do preparo apical
foi compativel com a lima F3 (Fig.1C, P.16). As mesmas foram novamente submetidas a
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tomografia computadorizada de feixe conico. Finalizada a instrumentagéo, os canais foram
inundados com EDTA 17% (Biodinamica, Ibipora, Brasil) por 3 minutos que, completado o
tempo, foi neutralizado com hipoclorito de s6dio 2,5%.

Em seguida, pontas de papel absorvente F3 referente ao mesmo sistema de
instrumentacéo foram utilizadas para secagem dos canais radiculares. Para a obturacdo
foram empregados cones de guta-percha F3 do sistema ProTaper Universal e cones
acessorios F e FM inseridos junto ao cimento endodéntico AH Plus (Dentsply Sirona,
Konstanz, Alemanha). A técnica preconizada para obturagéo foi a hibrida de Tagger com
auxilio do termocompactador de McSpadden (Fig. 1D, p.16).

Logo ap6s a obturacao do sistema de canais radiculares, as raizes foram acomodadas
em uma estufa (Ethik Technology, Sao Paulo, Brasil) e permaneceram a temperatura de 37°
C com umidade relativa 100% durante 48h. Passado o tempo necessario na estufa, as raizes

preenchidas com material obturador foram submetidas a novas tomadas tomograéficas.

2.3 Divisao dos grupos experimentais e Desobturacdo dos canais radiculares

As raizes foram divididas em dois grupos, aleatoriamente, com 14 raizes cada
grupo. Para o primeiro grupo (G1) foi utilizado para desobturacdo o sistema reciprocante
Reciproc R50 (Dentsply Maillefer, Ballaigues, Suig¢a) (Fig.1E, p.16), irrigacdo com
hipoclorito de sédio 2,5% e EDTA 17%, ambos agitados com 3 ciclos de 20s intercalados
com o inserto ultrassénico E1 Irrisonic (Helse Dental Tecnology, Ribeirdo Preto, Brasil)
acoplado ao ultrassom (Dabi Atlante, Ribeirdo Preto, Brasil) J4 para o segundo grupo (G2)
foi empregado para desobturagéo apenas o sistema reciprocante Reciproc R50 e irrigacao
com hipoclorito de sodio 2,5% e EDTA 17% por 3 minutos. Em seguida, novos exames
tomogréficos foram executados.

Figura 1A — padronizagao do comprimento das raizes; figura 1B — corte da coroa dentéria; figura 1C —
final do preparo apical; figura 1D — obturacéo termoplastificada; figura 1E — desobturagdo com Reciproc
(R50); figura 1F — agitacéo ultrassénica (E1 Irrisonic).

2.4 Analises em Tomografia Computadorizada de Feixe Conico

Para obtencéo das imagens tomogréficas foram utilizadas as informagdes de Kv=90,
mA=8.0, 8.1s e 645 mGy2. Com as imagens obtidas (Tomografia computadorizada de Feixe
Cénico) os dentes foram analisados no intuito de se obter a quantidade de material residual
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apos a desobturacéo através do software OnDemand3D Dental com cortes sagital, coronal
e axial de acordo com os tercos cervical, médio e apical (Fig. 2, p.16). Em cada plano
de corte foram analisados aqueles que apresentaram a maior area de material obturador
residual por mm?2 por terco radicular em cada grupo e submetido a anélise estatistica com
nivel de significancia de 5%.

Fig. 2 — Cortes tomogréficos coronal, sagital e axial apds desobturagao.

31 RESULTADOS

Foi utilizado o software Statistix 10.0 para analise dos dados. O teste ndo paramétrico
de Kruskal-Wallis foi utilizado para avaliar se havia diferenca estatistica na quantidade total
de material obturador remanescente no canal radicular entre os grupos, G1 e G2. Nao
foi encontrada diferenca estatistica entre os grupos (p> 0,1354) nesta analise. Observar
estatistica descritiva na tabela 1.

Em seguida, foi realizada a analise descritiva e estatistica em relagdo a quantidade
de material obturador remanescente por cortes para cada grupo, G1 e G2. Para esta
andlise, foi utilizando o teste ndo-paramétrico de Kruskal Wallis (axial, sagital e coronal)
em cada grupo. Apoés realizar o teste de Dunn observou-se diferenca estatistica entre os
cortes sagital e axial tanto para o Grupo 1 (p>0,0428) quanto para o grupo 2 (p>0,0001). No
entanto, ndo houve diferenga estatistica dos grupos sagital para o coronal e nem do axial
para o coronal, verificar tabela 2 e tabela 3.

Variavel N Média Desvio padrao Grupos homogéneos
G1 14 32,17 26,04 A
G2 14 40,71 20,53 A

Tabela 1 - Analise estatistica descritiva da quantidade de guta-percha remanescente em mm2.

Variaveis N Média Desvio padrao Grupos homogéneos
Sagital 14 16,48 15,39 A
Coronal 14 9,57 7,72 AB
Axial 14 6,11 3,72 B

Tabela 2: Andlise entre cortes do grupo 1.
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Variaveis N Média Desvio padrao Grupos homogéneos

Sagital 14 21,00 12,11 A
Coronal 14 12,51 7,29 AB
Axial 14 7,19 2,86 B

Tabela 3: Anélise entre cortes do grupo 2.

41 DISCUSSAO

Quando o tratamento endoddntico fracassa, isto €, existe a presencga de periodontite
apical e sintomas clinicos, a primeira opgao de tratamento € o retratamento, isso porque
€ a maneira menos invasiva para tentativa de solucionar a falha de modo a remover o
maximo de microrganismos ainda presentes no interior dos canais radiculares (6,14).
Apesar de o retratamento ser descrito na literatura como tendo um bom progndstico,
Simsek e colaboradores (2014) relataram que a taxa de sucesso varia entre 50% a 90%, ja
Garcia-Font e colaboradores (2017), afirmam que 80% dos dentes retratados cicatrizam e
percentual que compreendem 0s insucessos pode estar relacionado com falhas durante a
remocéao do material obturador, deixando restos de guta-percha e material selador nos canais
radiculares, que provavelmente estéo infectados por restos necréticos de microrganismos
diminuindo, dessa forma, a eficacia durante a desinfeccdo e limpeza devido a limitagéo
imposta pelos residuos de material obturador.

A técnica de obturag@o e os materiais utilizados podem influenciar na dificuldade
de remogdo da massa obturadora durante o retratamento. O estudo de Romeiro et al.
(2019) concluiu que ap6s comparar a eficacia da Reciproc e da Reciproc Blue na remocgao
do material obturador com cone unico com AH Plus e com EndoSequence BC Sealer de
raizes mesiais severamente curvas, que todos os instrumentos testados obtiveram eficacia
semelhante (P> 0.05), embora houvesse material obturador residual em todos os grupos.

Desta forma, canais amplos e ovais de dentes bovinos foram utilizados neste estudo
ja que oferecem desafios adicionais na instrumentagéo e remocgdo de material obturador
devido a sua anatomia complexa. Por essa razao, instrumentos fabricados com ligas que
garantem maior flexibilidade e maior resisténcia a fadiga ciclica e torcdo como a M-Wire
foram utilizados ainda que fossem originalmente pensados para o tratamento endoddntico.
Entretanto, eles estdo sendo empregues no retratamento endodéntico com resultados
animadores (6,12,15).

Mesmo ap6s a utilizagdo dos instrumentos para remoc¢do do material obturador,
recursos complementares para limpeza séo utilizados como a irrigagcéo ultrassénica passiva
(PUI) a qual garante a ativagdo da solugéo irrigadora e auxiliar que também tem potencial
de remover tecido organico, detritos dentinarios e hidroxido de calcio de areas inacessiveis

do canal radicular (12,16,17). Os resultados alcangados nesta pesquisa corroboram com
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pesquisas anteriores que revelam ndo haver técnica capaz de remover completamente o
material obturador dos canais radiculares (3,10,18,19).

A analise das imagens em 3D obtidas por tomografia computadorizada de feixe
cbnico, demonstra de forma exata areas de material obturador residual apés duas técnicas
de retratamento e que podem ser mascarados em uma tomada radiografica convencional
2D. A tomografia computadorizada de feixe cénico se faz importante para estudos clinicos,
pelo fato de ndo ser possivel fazer andlises em micro-CT em humanos (6).

No entanto, os resultados deste estudo mostraram n&o haver diferenca significante
na remocao do material obturador residual entre o grupo que utilizou apenas o instrumento
Reciproc 50 e o grupo que utilizou o Reciproc 50 em associagdo com a PUIl. Em
similaridade, as pesquisas de Rodrigues et al. (2015) e Martins et al. (2017) demonstraram
néo haver diferenca significativa na remog¢ao do material obturador quando vérias técnicas
de retratamento foram aplicadas. Em oposicao, outros estudos associam a PUl com uma
maior limpeza do sistema de canais radiculares (3,9,20,17).

Os resultados do estudo de Alves et al. (2016) demonstram que a quantidade média
de material obturador dentro do canal radicular foi de 1,05 mm3, dividido em dois grupos,
onde a porcentagem da remogéao do material obturador durante o retratamento endoddntico
do grupo sistema Reciproc R40 ficou entre 55,6% e 100% comparado ao sistema rotatério
Mtwo que teve sua remocéo entre 48,6% e 100%, ndo havendo diferenc¢a significativa entre
0s grupos apresentados.

Diante dos resultados obtidos neste estudo, novas pesquisas se fazem necessarias
para uma maior evidéncia de que o ultrassom auxilia de forma positiva na remoc¢éo de

material obturador do sistema de canais radiculares durante o retratamento endoddntico.

51 CONCLUSOES

Diante dos resultados expostos, nenhum protocolo foi capaz de remover
completamente o material obturador do sistema de canais radiculares. Tanto o grupo que
utilizou o sistema Reciproc isolado quanto o grupo que associou a agitagéo ultrassdnica
tiveram resultados semelhantes e ndo melhoraram a remoc&o do material obturador
remanescente.
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