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A¢ao do EDTA sobre a camada residual

nos tergos cervical, médio e apical do canal radicular
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Resumo

Concluidaa instrumentagio, é possivel constatar a deposicao, na superficie dentindria, de um extrato de material orgAnico

e inorganico de aparéncia amorfa, superficie irregular e granulosa, denominado camada residual. Com o presente estudo,
g p p g g P

buscou-se analisar, iz vitro, através da microscopia eletronica de varredura, o efeito do EDTA, nas concentragées de 3%,

5%, 10% e 17%, na remogao da camada residual e na desobstrugao dos tibulos dentindrios. Da amostra constituida de

80 dentes, foram selecionados randomicamente 8 unidades para compor o grupo controle negativo (GC1) e 8 para

constituir o grupo controle positivo (GC2); os 64 restantes compuseram os 8 grupos experimentais (GExp). Apds a

instrumentacio do canal radicular, foi realizada a irrigacao final com as soluges de EDTA em teste. A andlise das

fotomicrografias com magnitude de 2000X revela que o terco apical apresentou grau de limpeza inferior aos tergos

cervical e médio.

Palavras-chave: Camada residual. EDTA. Preparo do canal.

INTRODUCAO

O preparo do canal radicular ¢ a fase mais
importante do tratamento endoddntico
(McCOMB; SMITH, 1975; SERPER et al.,,
2001; SAHLI, 2001; GAMBARINI
LASZKIEWICZ, 2002). Ingle ¢ Beveridge
(1985) atribuem a etapa de obturagao do canal
maior responsabilidade pelo insucesso do trata-

mento endodontico, ressalvando, entretanto, a
necessidade de se atentar para as condigoes das
paredes do canal apds a instrumentagio, uma
vez que ¢ sobre elas que a obturagao serd realiza-

da.

Stewart (1998) afirmou que a limpeza ¢ a
modelagem do canal sio elementos essenciais
a0 sucesso do tratamento endoddntico. Sen,

“Mestre em Clinicas Odontoldgicas. Professora de Endodontia Clinica e Laboratorial. UFBA.

Rua Alofsio de Carvalho n.14 ap. 1302,Vitéria
40.080-300 - Salvador Bahia Brasil

Tel.: (0xx71) 336-3321

L-mail: fchu@zipmail.com.br

™ Livre Docente em Endodontia. Mestre em Endodontia. Professor de Endodontia Clinica e Laboratorial. UFBA.
“ Livre Docente em Odontologia. Professor de Bioquimica. UFBA. UCSal
""" Chefe do Departamento de Patologia do Instituto Oswaldo Cruz. FIOCRUZ, Ministério da Sadde. Rio de Janeiro.

*****

R. Ci. meéd. biol.,, Salvador, v. 2, n. 2, p. 208-218, jul./dez. 2003

Doutora em Odontopediatria. Professora de Odontopediatria. UFBA.



Wesselink e Ttirkiin (1995) observam que o éxito
do tratamento depende do método e da quali-
dade da instrumentagao, da irrigagdo, da desin-
fecgio e da obturagao tridimensional do canal
radicular. Acrescentaram, ainda, que o objetivo
da instrumentagdo ¢ da irrigagio ¢ se alcangar
um canal limpo e livre de residuos para a obtu-
ragao, contudo as técnicas existentes nao sio
capazes de assegurar a limpeza de todo o siste-
ma de canais, principalmente os canais irregu-
lares e/ou curvos.

Solugoes irrigadoras tém sido usadas du-
rante ¢ apds a instrumentagio para aumentar a
eficiéncia dos instrumentos endoddnticos e para
retirar resfduos. A eficdcia das solugoes irri-
gadoras ¢ dependente nao apenas da natureza
quimica da solugio, mas também da quantida-
de e da temperatura, do tempo de contato, da
profundidade de penetragao da agulha irri-
gadora, da tensdo superficial da solugio
irrigadora e do tempo de validade do produto
(INGLE; BEVERIDGE, 1985).

De acordo com Paiva e Antoniazzi (1988), a
agio mecinica dos instrumentos endoddnticos
sobre a parede dentindria libera raspas de dentina
e residuos orginicos, que, misturados as substin-
cias quimicas, formam uma massa pastosa que ten-
de a impregnar a superficie dentindria, sedi-
mentando-se com mais intensidade na porgao
apical do canal. Esta camada residual dificulta o
processo de limpeza pelo comprometimento da
acdo de detergéncia, que necessita, para a sua efi-
cdcia, {ntimo contato com os substratos lipo-
protéicos. Admitiram, também, que, com a pre-
senca de germes, a camada residual ¢ um obstdcu-
lo a desinfecgao, comprometendo o contato dos
microrganismos com a fragao anti-séptica da subs-
tAncia quimica. Justificam ainda, que a maior con-
centragao da camada residual na regido apical de-
corre do “efeito pilao” da instrumentagao e do
menor didmetro desta regiao, nao existindo, por-
tanto, espago suficiente para que a substincia qui-
mica auxiliar atue na interface instrumento/pare-
de do canal.

Esta camada ¢ um filme de matéria orga-
nica onde se incrustam particulas minerais agre-
gadas as substincias quimicas auxiliares utiliza-
das. Depositada na superficie dentindria, a ca-
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mada residual contém produtos da decomposi-
¢ao do coldgeno, podendo conter, ou nio, san-
gue ¢ microrganismos, na dependéncia da na-
tureza do conteddo do canal. Tem a espessura
de 1 pm a 5 pm. Pode também estar localizada
no interior dos tubulos dentindrios, até uma
profundidade de 40 mm, constituindo-se pra-
ticamente de residuos de dentina. Este mate-
rial, denominado fregiientemente de camada re-
sidual, é também conhecido como lama
dentindria, barro dentindrio ou smear layer. Pos-
sui a aparéncia amorfa, irregular e granulosa
quando examinada ao microscépio eletronico de
varredura (MADER, BAUMGARTNER;
PETERS,1984; PAIVA; ANTONIAZZI, 1988;
SEM; WESSELINK; TURKUN, 1995; LO-
PES et al., 1996; SIQUEIRA Jr., 1997;
O’CONNELL et al., 2000; SAHLI, 2001).

Sen, Wesselink e Tiirkiin (1995), em ex-
tensa revisao de literatura, ratificaram que a ca-
mada residual nao ¢é uma barreira intransponivel
as bactérias; ela apenas retarda sua agao. Tal pres-
suposto reafirma a importancia da agio dos de-
sinfetantes enquanto agentes auxiliares do pre-
paro quimico-mecinico ou como medicagio
intracanal. Ao consideram que a camada resi-
dual, quando nao ¢ eliminada, pode lentamen-
te se desintegrar e dissolver, ou ser removida por
meio de produtos bacterianos, entre os quais os
dcidos e as enzimas, os autores se referem tam-
bém as diversas técnicas e solugoes que tém sido
usadas para remover a camada residual. Afirmam
que, embora o hipoclorito de sédio possua ele-
vada agao solvente, ele nao ¢ capaz de remover a
camada residual, daf recomendarem o uso
seqiiencial das solugbes de hipoclorito de sédio
e EDTA para sua remogao.

Fraser (1974) demonstrou que o EDTA,
quando aplicado diretamente na superficie do
canal por 15 minutos, provocou amolecimento
da dentina do canal radicular até uma profun-
didade limitada nos tergos cervical e médio do
canal, enquanto a dentina do tergo apical per-
maneceu intocdvel, demonstrando o amoleci-
mento da dentina nas por¢des mais amplas do
canal, 0 mesmo nio acontecendo nas estreitas
porgoes apicais. Resultado semelhante foi obti-
do quando, comparativamente, maiores volu-
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mes do agente quelante foram aplicados direta-
mente na superficie do canal radicular. Obser-
vou que o EDTA, como substincia auxiliar do
preparo quimico-mecinico, nao apresentou uma
contribui¢io direta ao alargamento da porgao
apical do canal, porém, indiretamente, agiu so-
bre os tergos cervicais e médios, provendo mais
espago para os instrumentos endod6nticos atua-
rem com maior eficiéncia no terco apical.

Para testar a eficiéncia da limpeza durante
a instrumentagao empregando 1 ml de
hipoclorito de sédio a 5,25% entre cada instru-
mento e a irrigagao final com 20 ml de vérias
solugdes ou combinagdes de solugoes (soro fisio-
16gico; hipoclorito de sédio a 5,25%; EDTA a
17% em pH 7.7; EDTA a 8,5% em pH 7.7; e
dcido citrico a 25% em pH 1.6), Yamada e co-
laboradores (1983) utilizaram 40 dentes recém-
extraidos, instrumentados até a lima K#50 e
divididos em sete grupos experimentais e um
grupo controle. Os resultados obtidos, apds a
andlise das superficies, no microscépio eletrdni-
co de varredura demonstraram que a irrigagao
final com 10 ml de EDTA a 17% em pH 7.7,
seguido por 10 ml de hipoclorito de sédio a
5,25% foi mais efetiva. O uso da solugao de
EDTA a 8,5% seguida do hipoclorito de sédio
removeu efetivamente a camada residual, entre-
tanto permaneceram mais restos superficiais es-
palhados do que no grupo EDTA 17%/hipo-
clorito de sédio. Os resultados demonstraram a
necessidade da atividade quimica combinada
dos irrigantes ao lado de um elevado volume de
irrigagdo apds o preparo quimico-mecinico. A
remogao da camada residual foi espe-cialmente
notada nas porgbes corondrias e médias do ca-
nal. Os pesquisadores observaram que os agen-
tes quelantes usados isoladamente deixaram va-
ridvel quantidade de residuos superficiais ao lon-
go da parede dentindria e, para obter um efeito
méximo apds o preparo quimico-mecinico, ¢
necessdrio usar quelantes seguidos por um
solvente tecidual. Estas associa¢bes removeram
residuos e a camada residual mais eficientemente
do que todas as outras solugoes usadas isolada-
mente, comprovando que tanto a combinagio
quanto a seqiiéncia do uso sao importantes.

Khouri Diep e Bramante (1997) analisa-
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ram, através da microscopia eletronica de varre-
dura, a agdo de limpeza dos canais radiculares
em fungao do modo de aplicagio do EDTA nos
tercos apical, médio e cervical. Quanto ao grau
de limpeza obtido entre os tergos do canal, ob-
servaram que, em média, o tergo cervical mos-
trou-se mais limpo do que o médio, e este mais
limpo do que o apical. Entretanto nio consta-
taram diferengas estatisticamente significativas
entre os dois primeiros (p<0,05), isso aconte-
cendo, porém, entre o cervicomedial e o apical.

Verdelis e colaboradores (1999) investiga-
ram a agao do EDTA a 15% em pH neutro e o
gel RCPrep nos tergos cervical, médio e apical.
Concluido o preparo quimico-mecanico, os es-
pécimes foram tratados com as substincias
supracitadas e a analisados através de micros-
copia e espectrometria atdmica. Os resultados
demonstraram que o EDTA neutro removeu a
camada residual e provocou elevada descal-
cificagao na superficie dentindria nas porgoes
cervicais e médias, enquanto o mesmo nao acon-
teceu com o RCPrep. Consideraram também
que a dentina apical ¢ mais calcificada do que a
dentina radicular nas porgoes cervical e média.
Disso resulta que a descalcificagao pelo EDTA
neutro nao se baseia apenas na quelagao do cdl-
cio, mas que a porgio orginica da dentina ocu-
pa um papel critico durante o processo de
descalcificagao.

M. FE. 7. Scelza, Antoniazzi e P. Scelza
(2000) determinaram 7z vitro o grau de remo-
¢io de restos e camada residual de canais
radiculares apds a irrigagao final, durante 4 mi-
nutos, em trés grupos: com 10 ml de hipoclorito
de s6dio a 1% + 10 ml de 19% de 4cido citrico
+ 10 ml de dgua destilada no grupo 1; com 15
ml de 0,5% de hipoclorito de sédio + 15 ml de
EDTA-T no grupo 2; e com 10 ml de 5% de
hipoclorito de sédio + 10 ml de 3% de H O, +
10 ml de NaOCl a 5% no grupo 3.
Fotomicrografias obtidas por meio do micros-
cépio eletrdonico de varredura foram avaliadas
de acordo com o nimero de tdbulos dentindrios
abertos por trés observadores. O mais elevado
nimero de tibulos visiveis nos trés grupos ocor-
reu no terco cervical, seguido pelos tergos mé-
dio e apical. Nao foram encontradas diferengas



estatisticamente significativas entre os grupos 1
e 2 quando os tergos foram comparados entre
si. Os grupos 1 e 2 tiveram ttbulos dentindrios
significativamente mais visiveis do que o grupo

3.

Com o presente estudo buscou-se anali-
sar, in vitro, através da microscopia eletronica
de varredura, o efeito do EDTA, nas concentra-
¢oes de 3%, 5%, 10% e 17%, na remogao da
camada residual e na desobstrugao dos tibulos
dentindrios, nos tercos cervical, médio e apical
dos canais radiculares.

MATERIAL E METODO

Foram usados 80 dentes unirradiculares,
incisivos e caninos superiores, de humanos, ar-
mazenados em recipiente contendo solugio de
timol a 0,1%. Apds serem lavados em 4gua, os
dentes foram secos com jato de ar e mantidos
em soro fisioldgico para reidratagio, a 37°C, em
estufa bacterioldgica, por um perfodo de sete
dias. Para a realizagao do presente estudo, oito
dentes foram selecionados randomicamente para
compor o grupo controle negativo (GC1) ¢ ou-
tros oito para o grupo controle positivo (GC2).
Os 64 dentes restantes foram divididos rando-
micamente em oito grupos experimentais
(GExpl, GExp2, GExp3, GExp4, GExp5,
GExp6, GExp7, GExp8) de oito unidades cada
um, de acordo com a concentragio de EDTA a
ser avaliada (3%, 5%, 10% e 17%) ¢ o tempo
de permanéncia do EDTA em contato com a
superficie dentindria, ou seja: 1 ¢ 3 minutos. As
amostras que constitufram o grupo controle
positivo (GC2) e os grupos experimentais rece-
beram tratamento endoddntico com base na
técnica preconizada por Paiva e Antoniazzi
(1988).

Concluido o preparo quimico-mecanico do
canal no grupo experimental, procedeu-se 2 ir-
rigacdo final com 10 ml da solugao de EDTA
nas respectivas concentragbes ¢ nos diferentes
tempos de aplicagdo, seguida de 10 ml de hipo-
clorito de sédio e 10 ml de Tergensol. Para o
grupo controle negativo (GC1), o procedimen-
to limitou-se & remogio dos resfduos intracanal
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com uma lima K#10 e irrigagdo com 10 ml de
Tergensol.

A fim de padronizar o tamanho dos cor-
pos-de-prova, os dentes, apds serem retirados
do soro fisioldgico e secos com jato de ar, foram
apreendidos em uma pequena morsa ¢
seccionados a 19 mm, contados a partir do 4pi-

ce em diregio A coroa (FIGURA 1).
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Figura 1 - Modelo de padroniza¢ao do tamanho
dos dentes

Com o espécime apreendido, horizontal-
mente, na pequena morsa, procedeu-se 4 mar-
cacio da linha de seccio vertical nas faces vesti-
bular e lingual, seguindo-se a abertura de sul-
cos longitudinais através de discos diamantados.
A exigéncia técnica de se construfrem os
supracitados sulcos longitudinais antes do pre-
paro quimico-mecinico teve por objetivo evitar
que o p6 dentindrio viesse a contaminar o inte-
rior do canal radicular depois do tratamento
endoddntico.

Apés a fixagao vertical do espécime na
morsa, procedeu-se ao acesso endoddntico ¢ a
introdugao de uma lima K-file #15, até que fos-
se visualizada a ponta deste instrumento no
forame apical, subtraido de 1 mm. Foi iniciada
a instrumentagao com uma lima tipo K-Flex-
O-file #20 ou #25, respeitando-se o limite do
comprimento estabelecido para a realizagao do
procedimento endodéntico e limitada a mani-
pulagao até a lima K-Flex-O-file #40, através
de limagem circunferencial, ¢ o escalonamento
anatdbmico dos ter¢os corondrio e médio com
mais quatro instrumentos (#60) pela técnica
proposta por Lopes e colaboradores (1996).
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Processou-se a instrumentagio do canal
radicular com o auxflio da associagio
medicamentosa Endo PTC/ solugao de Milton
(PAIVA; ANTONIAZZI, 1988). A solugio de
Milton foi renovada a cada troca de instrumen-
to, definindo-se, previamente, o volume total
de 10 ml para o preparo quimico-mecinico de
cada espécime. Findo este processo, procedeu-
se & lavagem com o restante dos 10 ml da solu-
¢io de Milton. A irrigacao final dos canais
radiculares foi realizada, seqiiencialmente, com
o EDTA, a solugao de Milton e o Tergensol,
visando ao alcance mdximo do tergo apical. As
solugoes de EDTA foram utilizadas de acordo
com o estabelecido para os respectivos grupos,
ou seja: nas concentragoes de 3%, 5%, 10% e
17%, e nos tempos de 1 e 3 minutos.

Para cada corpo-de-prova foram destina-
dos, inicialmente, 5 ml de EDTA, mantidos em
suspensio durante 30 segundos mediante ma-
nipulagao mecanica, através de instrumento tipo
K-Flex-O-file #15, em toda a extensio do ca-
nal, seguindo-se irrigagio complementar com 5
ml deste firmaco.

Uma vez conclufdos os procedimentos
endoddnticos de preparo quimico-mecinico dos
canais, os corpos-de-prova foram desidratados
pelo dlcool etilico a 80%, 90% e 100%. A se-
guir, as amostras foram secas em estufa
bacteriolégica a 50°C durante uma hora, e em-
baladas individualmente em papel laminado.
Com o auxilio de um cinzel e de um martelo
cirdrgico, os espécimes foram clivados em duas
hemissecgbes, com base na fissura realizada nos
terqos cervical, médio e apical da raiz. Em cada
amostra, foi registrada com grafite a distincia
de 6 mm e 12 mm, a partir do dpice, limitan-
do-se os tergos cervical, médio e apical. Con-
cluida esta fase, os espécimes foram novamente
envolvidos em papel laminado e acomodados
nas suas respectivas caixas até que se processasse
a leitura no microscépio eletronico de varredu-
ra.

Fotomicrografias padronizadas, obtidas do
microscépio eletrdnico de varredura em pressiao

varidvel (LEO 435 VP), pertencente 2 Funda-
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¢io Oswaldo Cruz-FIOCRUZ, Rio de Janeiro,
foram realizadas na hemissecgao de cada espéci-
me, tendo-se o cuidado de selecionar aquela com
maior integridade fisica. Dessa forma, foram
obtidas 250 fotomicrografias com aumento de

2000X (FIGURA 2).
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Figura 2 - Pontos aproximados da leitura no
microscépio eletrdnico de varredura

Para a interpretagao das imagens obtidas,
foram aplicados os escores: 0 - auséncia de ca-
mada residual e presenga de tibulos dentindrios
livres de residuos (FIGURA 3); 1 - presenga de
camada residual em tdbulos dentindrios ou smear
plugs (FIGURA 4); 2 - presenga de camada resi-
dual e de tdbulos livres de residuos em 4reas de
superficie dentindria (FIGURA 5); 3 - presenca
de camada residual e de tibulos sem contorno
nitido em dreas de superficie dentindria (FIGU-
RA 6); 4 - acentuada camada residual na super-
ficie dentindria (FIGURA 7) da escala
estabelecida por Rome, Doran e Walker (1985),

adaptada ao presente estudo.

Figura 3
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Diante da complexidade anatdémica do sis-
tema de canais e da necessidade de se obter um
sistema saneado, diversos pesquisadores vém
desenvolvendo técnicas capazes de modelar o
canal sem deformé-lo, buscando ampliar, cada
vez mais, o ndmero de superficies instrumen-
tadas, de forma manual ¢/ou automatizada, para
que o mesmo venha a adquirir progressivamen-
te uma forma cOnica, respeitada a posi¢ao do
forame apical.

H4 que se ter especial atengio ao preparo
do tergo apical do canal, decisivo, por sinal, para
o sucesso do tratamento endoddntico. Quando
bem instrumentada esta 4rea, as manobras de
obturagao sao mais seguras, diminuindo sobre-
maneira as chances de insucesso. O fato de esta
regido ser alcancada com maior dificuldade pe-
las substancias irrigadoras pode resultar no com-
prometimento da qualidade da limpeza e da
desinfecgao desejadas. Por outro lado, optar por
Figura 5 solugbes mais concentradas nao ¢ aconselhdvel,
devido a citotoxicidade (PAIVA; ANTO-
NIAZZI, 1988; GARBEROGLIO; BECCE,
1994; SEGURA et al., 1996; SEGURA et al.,
1997; KHOURI DIEP; BRAMANTE, 1997;
KOULAOUZIDOU et al., 1999).

A opgao por criar sulcos longitudinais ao lon-
go da superficie de cada amostra, antes do prepa-
ro quimico-mecanico do canal, teve por objetivo
facilitar a subseqiiente clivagem e, principalmen-
te, evitar que a dentina pulverizada, liberada em
decorréncia do corte com o disco diamantado du-
pla-face, viesse a penetrar no canal radicular,
inviabilizando o uso do espécime.

Figura 6

O comprimento ¢ o didmetro do canal radi-
cular assim como o volume das solugoes medi-
camentosas empregadas influem na eficdcia do
processo de irrigagao. Os canais mais dilatados per-
mitem o acesso da agulha irrigadora as regides mais
apicais, enquanto os canais mais longos dificul-
tam este acesso. Abou-Rass e Piccinino (1982)
sugeriram que a irrigagdo plena do tero apical ¢
de fundamental importincia para a remogao de
Figura7 residuos do canal radicular, daf alertarem para a
necessidade de se dilatar os tergos médio e cervical.
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Santos (2000), Gavini (1992) e Aun (1990) cons-
tataram que o emprego de volumes maiores de
solugdes irrigadoras constitui-se num fator dife-
rencial, uma vez que favorece a remogao de resi-
duos do interior do canal.

Tendo em conta estes pressupostos, buscou-
se padronizar a técnica de irrigagdo, a fim de
otimizar a aplicagdo das solugoes irrigadoras. Para
tanto, os dentes foram seccionados a 19 mm do
dpice e dilatados no comprimento de trabalho até
o instrumento K-Flex-O file #40 com escalo-
namento até a lima #60. Estes procedimentos
metodoldgicos tiveram como objetivo permitir que
as solugdes de EDTA e hipoclorito de sédio em-
pregadas pudessem atuar satisfatoriamente, o que
seria questiondvel se nio tivesse havido interven-
¢ao no comprimento e na dilatagao do canal alia-
dos 2 aplicagio da técnica de irrigagao para a re-
mogao da camada residual com a utilizagao de
quantidades relevantes destas solugoes.

Nas fotomicrografias, constatou-se ocorrén-
cia de superficies nao tocadas pelos instrumen-
tos utilizados (FIGURA 8), fendmeno que pode
ser atribuido as peculiaridades anatdémicas de
cada amostra, apesar do rigor na selegao de es-
pécimes uniformes para a realizagio do presen-
te estudo. Estes achados estio de acordo com os
trabalhos de White, Goldman e Lin (1984,
1987), Siqueira Jr. (1997) e Sahli (2001).

Figura 8 - Fotomicrografia de uma superficie

dentindria recoberta pela camada
residual, vizinha a uma superficie
integra, onde sio observados
intimeros tibulos dentindrios

(Mag = 900X, LEO 425 VP)
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Caracteristicas préprias da camada resi-
dual puderam ser observadas através das
fotomicrografias dos espécimes do grupo con-
trole positivo, uma vez que os dentes foram
instrumentados com o auxilio do hipoclorito de
sédio a 1% (solugao de Milton) e Endo PTC,
seguido-se a irrigacao final com o Tergensol (FI-
GURA 9). Tal observagio coincide com a de
diversos estudos, através dos quais a camada re-
sidual foi constatada em espécimes instru-

Figura 9 - Fotomicrografias de amostras do
grupo controle positivo, onde ¢
notada extensa drea de camada
residual nos tercos cervical (A),
médio (B) e apical (C), (Mag =
900X, LEO 425 VP)



mentados apenas com o hipoclorito de sédio
(SERPER et al., 2001; GAMBARINI;
LASZKIEWICZ, 2002; VIEGAS et al., 2002)
ou com a associagdao do hipoclorito de sédio/
Endo PTC (SANTOS, 2000; GAVINI, 1992).
As imagens obtidas evidenciam uma camada
residual superficial, irregular e amorfa confor-
me descreve a literatura que trata desta matéria
(MADER; BAUMGARTNER; PETERS,
1984; SEM; WESSELINK; TURKUN, 1995;
O’CONNELL et al., 2000; TAM; YU, 2000).

Apesar dos cuidados técnicos e do contro-
le de varidveis dependentes, as peculiaridades
anatobmicas dos corpos-de-prova sio fatores
limitantes das manobras de limpeza dos tergos
dos canais que constitufram a amostragem refe-
rente aos grupos experimentais. Estas condigoes
justificam a obtengao de médias distintas. Tal
possibilidade estd fundamentada nas diferengas
consideradas estatisticamente significativas, ao
se compararem as médias atribuidas ao tergo
apical com as médias dos tercos cervical e mé-
dio. Estas constata¢oes estao de acordo com os
achados de Goldman e colaboradores (1981);
Aktener e Bilkay (1993); Paiva e Antoniazzi
(1988); Takeda e colaboradores (1999); Verdelis
e colaboradores (1999); O’Connell e colabora-
dores (2000); Tam e Yu (2000); Gambarini e
Laszkiewicz (2002).

Ao observarem que a maior concentragio
de camada residual ¢ depositada na regido apical,
Paiva e Antoniazzi (1988) e Tam e Yu (2000)
justificaram este fendmeno baseados no “efeito
pilao” da instrumentagao e no menor didmetro,
préprio desta regido, o que implica em falta de
espago suficiente para que as substincias auxi-
liares possam atuar na interface instrumento/
paredes do canal.

Ao demonstrar maior amolecimento da
dentina pelo EDTA apenas nas porgdes mais
amplas do canal, Fraser (1974) destacou a limi-
tagdo do acesso as porcdes apicais. Hd que se
considerar também que a eficicia das solugoes
irrigadoras, de acordo com Ingle e Beveridge
(1985), depende da natureza quimica, da quan-
tidade empregada, da temperatura, do tempo
de contato, da profundidade de penetragao da
agulha irrigadora, da tensao superficial e da idade
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da solugdo irrigadora. Calt e Serper (2000) acres-
centaram que a eficiéncia do EDTA depende
também do comprimento do canal, do tempo
de aplicagio da solugdo, da dureza da dentina,
do pH e da concentragio desta substincia.

O estabelecimento do comprimento de 19
mm para as amostras ¢ a op¢ao pelos didmetros
padronizados dos instrumentos (#L40 = 0,40
mm) permitiram que a agulha irrigadora pene-
trasse até a porgdo apical do canal e levasse as
solugoes irrigadoras empregadas neste estudo até
estas regidoes. Mesmo assim, a superficie
dentindria apresentou-se menos limpa no ter¢o
apical, se comparada as 4reas correspondentes
aos demais ter¢os do canal. Progressivos aumen-
tos nos percentuais dos escores (0, 1 e 2) indi-
cam melhores {ndices de limpeza 2 medida que
se aumentou a concentra¢ao da solugio de

EDTA empregada.

Tabela 1- Comparagio entre os tergos

(valores de p)

Tergo Valor de p
cervical x apical *0,000
médio x apical *0,018
médio x cervical 0,056

*p-valor< 0.05

Os valores explicitados na Tabela 1 indi-
cam nao haver diferengas estatisticamente sig-
nificativas entre os tercos médios e cervical do
canal. Estes resultados expressam uma melhor
qualidade de limpeza destas regides, o que pode
ser comprovado através das fotomicrografias (FI-
GURA 10), como observaram os trabalhos de
Yamada e colaboradores (1983), White,
Goldman e Lin (1984, 1987), Berutti, Marini
e Angeretti (1997), Timpawat e Sripanaratanakul
(1998), Takeda et al. (1999), Tam e Yu (2000)
e O’Connell et al., (2000).

Nos tercos cervical e médio das amostras
avaliadas, o percentual de limpeza, muito em-
bora tivesse sido superior ao percentual atri-
buido a porgao apical, nao resultou em 100%
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de superficies isentas de camada residual, em
todas as concentragoes de EDTA estudadas. Me-
lhores percentuais foram obtidos com a aplica-
¢ao das solugdes de EDTA nas concentragoes de
10% e de 17%, em que pese nio ter havido
diferengas estatisticamente significativas, uma
vez comparados entre si estes resultados. Nestas
regioes, o maior fluxo da solugdo irrigadora e o
maior contato da substidncia quimica com a su-
perficie do canal asseguram superficies mais lim-
pas nestas concentragoes.

A presenga da camada residual na superfi-
cie dentindria retarda a a¢dao da medicagao intra-
canal e das substincias quimicas auxiliares de-
sinfetantes no interior dos tibulos dentindrios.
Estas reflexoes, fundamentadas cientificamen-
te, respaldam, neste momento, a recomendagio

EDTA 10% - 1'- terco cervical

EDTA 10% - 3 - terco cervical

de remogao da camada residual através dos mate-
.. . . )

riais e técnicas endododnticas avaliados no pre-
sente estudo.

CONCLUSOES

De acordo com os resultados apresentados
no presente trabalho, pode-se concluir, a res-
peito da remog¢ao da camada residual e da
desobstrugao dos tdbulos dentindrios do canal
radicular nos tergos cervical, médio e apical, que
os tercos cervical e médio apresentam superfi-
cies mais limpas em relago ao tergo apical, in-
dependentemente das concentragoes das solu-
¢oes de EDTA e dos tempos de aplicagio ava-
liados.

EDTA 10% - 3" - terco médio
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Figura 10 - Fotomicrografias dos tercos cervical e médio de espécimes tratadas com diferentes concentragées de

EDTA (Mag = 900X, LEO 425 VP)

The effect of EDTA in cervical, basal and apical thirds on the removal of the
smear layer

Abstract

On completion of the instrumentation, it is possible to observe sediments of an organic and inorganic
material extract of amorphous aspect, with an irreqular and granular surface known as smear layer, on the
dentine surface. The aim of this study was to analyze, in vitro, the effect of EDTA in 3%, 5%, 10% and
17% concentrations on the removal of the smear layer and cleaning of the dentine tubules through scanning
electron microscopy. Eight samples out of 80 teeth were randomly selected to compose the negative control set
(GC1) and other 8 units to compose the positive control set (GC2). The remaining 64 composed the 8
experimental sets (GExp). On the instrumentation of the root canal, the final irrigation with the EDTA test
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solutions was performed. The analysis of the photomicrographs at magnitude 2000X revealed that the
apical third showed a lower degree of cleaning than the cervical and basal thirds.

Keywords: Smear layer. EDTA. Instrumentation.
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