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Resumo

O objetivo do presente estudo foi avaliar, /n vitro, o efeito da irradiacao do laser
diodo 980 nm, nas poténcias 1,5 e 3,0 W, com freqiiéncia 100 Hz, sobre a
microdureza da dentina radicular em diferentes profundidades. Setenta e duas
raizes de caninos humanos foram instrumentadas e distribuidas aleatoriamente em
3 grupos (n=24), de acordo com a solucao irrigante utilizada no preparo
biomecanico: GI- agua destilada e deionizada ultra pura de Milli Q (controle); GII-
NaOCl 1% e GIII- NaOCl 1% + EDTA 17%. Cada grupo foi subdividido (n=8) de
acordo com a poténcia do laser: A- sem irradiagdo (controle); B- 1,5 W e C- 3,0 W.
Realizou-se aplicacdo Unica do laser no interior dos canais radiculares com
movimento helicoidal por 20 segundos. As raizes foram seccionadas em slices de
2,5 mm e o fragmento correspondente ao terco médio foi polido e submetido ao
teste de microdureza (Knoop), com carga de 25 g por 10 segundos, variando a
distancia a partir da luz do canal em direcao a superficie radicular externa (30, 90,
150 e 300 pm). A andlise de variancia demonstrou nao haver diferenca
estatisticamente significante (p>0,05) entre as solucOes irrigantes utilizadas. O
teste de Tukey-Kramer demonstrou que os valores de microdureza (KHN) para os
grupos irradiados com laser diodo nas poténcias 1,5 W (49,7+11,2) e 3,0 W
(50,6+11,9) foram estatisticamente semelhantes entre si (p>0,05) e diferentes
estatisticamente (p<0,05) do grupo sem irradiacao (controle) (45,0+9,7), que
apresentou os menores valores. Os maiores valores de microdureza foram obtidos
nas profundidades de 150 um (49,2+11,0) e 300 um (52,3+11,3), semelhantes
estatisticamente entre si (p>0,05) e diferentes estatisticamente (p<0,05) da
profundidade de 30 ym (44,4+10,5). Pode-se concluir que a microdureza do terco
médio da dentina radicular aumentou apds aplicacao do laser diodo 980 nm a
medida que se distanciou da luz do canal em direcao a superficie externa da raiz,

independentemente da solugdo irrigante utilizada no preparo biomecanico.
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Summary

The purpose of the present study was to evaluate, /n vitro, the effect of 980 nm
diode laser irradiation, in potencies of 1.5 and 3.0 W and 100 Hz frequency, on
microhardness of radicular dentine in different depths. Seventy two roots of human
canines were instrumented and randomly distributed into 3 groups (n=24),
according to the irrigating solution used in the biomechanical preparation: GI -
distilled and deionized ultrapure Mili Q water (control); GII - 1% NaOC| and GIII -
1% NaOCl + 17% EDTA. Each group was subdivided (n=8) according to the laser
potency: A- no irradiation (control); B - 1.5 W and C — 3.0 W. The laser application
inside the root canals was performed with helical movements for 20 seconds.
Roots were sectioned in slices and the fragment corresponding to the medium
third was polished and submitted to the microhardness test (Knoop) using load cell
of 25 g for 10 seconds, varying the distance from the canal lumen toward the
external root surface (30, 90, 150 and 300 um). ANOVA showed no statistically
significant difference (p> 0.05) among the irrigating solutions. Tukey-Kramer test
showed that the microhardness values (KHN) obtained in the irradiated groups
with 1.5 W (49.7£11.2) and 3.0 W (50.6+11.9) were statistically similar between
themselves (p>0.05) and statistically different (p<0.05) from the group no
irradiated (control) (45.0+£9.7), which presented the inferior microhardness values.
The higher microhardness values were obtained at 150 pm (49.2+11.0) and 300
um (52.3+11.3), statistically similar between themselves (p>0.05) and statistically
different (p<0.05) from the depth of 30 um (44.4+10.5). It can be concluded that
microhardness of the medium third of radicular dentine increased after the
application of the 980 nm diode laser as measurements were far from the canal

lumen, regardless of the irrigating solution used in biomechanical preparation.



=l W_‘" "
— — s o

—_—

—

Sumario



Resumo

Summary

g oo [Tt o RS 01
Revista da Literatura.........ccuoviiiiriiiiiciii e e 07
0] 10 1Yo o FU PSP 52
Material @ MELOMOS. .. .. .uuurrrrrrrrrrrrrrrrrrrereeeeesase e s e e e s s s s s ssssssnsrrrrrrnreeereees 54
RESUITAAOS. ... ieiee et 66
DISCUSSA0. .1t teeeeeeeeeerrrrssrsssssssssssesssseeseseeeeerrrrsssssssaaaeeeeeeaeaeeeseennnnnnns 71
CONCIUSOES. ...ceeeeeerrrrrrnnnnnnssssssssessssssessseeeesrnrrrsssssssssaasassssssessnnnnnnnnnnnnnn 79
Referéncias BibliografiCas........ccvveiiiiiiiiiiicceccccciiissrr e 81

Anexo



i

=
Introducéo

—_—

-
=

' L—-.- |
s

BED
== T
o

e EEN



Introducéo 2

O sucesso da terapia endodontica esta diretamente relacionado a realizacao
criteriosa e asséptica de todas as fases do processo, envolvendo a abertura,
limpeza, desinfeccao, modelagem e obturacao dos sistemas de canais radiculares
(HULSMANN et al., 2003).

Durante o preparo biomecanico, a acdo dos instrumentos endodonticos
associada as propriedades fisico-quimicas das solucdes irrigantes e dos
medicamentos, promove a limpeza do sistema de canais radiculares, favorecendo
o reparo dos tecidos periapicais (SIQUEIRA JR et al., 2000; BERBER et al., 2006;
MARENDING et al., 2007b; BERUTTI et al.,1997).

Nas Ultimas décadas, pesquisas tém sido realizadas com o proposito de
desenvolver e aprimorar novas técnicas e instrumentos que possibilitem a
realizagdo do preparo de canais radiculares de forma mais rapida, segura e eficaz.
Dentre estas, destaca-se a aplicagdao do laser na Endodontia, que pode ser um
importante aliado nessa especialidade, uma vez que tem a capacidade de agir no
sistema de canais radiculares propiciando efeitos como alteracao da morfologia da
parede dentindria e remogdo da camada de smear (TAKEDA et al., 1998; TAKEDA
et al., 1999; MORITZ et al., 2001; DA COSTA RIBEIRO et al., 2007; FARIA et al.,
2008), reducao microbiana (GUTKNECHT et al., 2004; SCHOOP et al., 2004,
STABHOLZ et al., 2004; BERGMANS et al., 2006; LEE et al., 2006), selamento do
forame apical (NEIBURGER, 1992) e alteracdo da permeabilidade dentinaria

(MARCHESAN et al., 2008a).
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Varios fatores interferem na absorcao do laser pelo tecido, como
comprimento de onda, densidades de poténcia e energia, duracdo da aplicacao e
modo de operacao do equipamento, além da composicao do tecido irradiado
(STABHOLZ et al., 2004; SCHOOP et al., 2006). Desta forma, cada tipo de laser
tem sua peculiaridade, pois sao oriundos de substancias quimicas diferentes e tém
efeitos especificos sobre tecidos do organismo (COLUZZI, 2000).

Dentre os diferentes tipos de lasers, os de Er:YAG (Erbio:ftrio-AIuml'nio-
Granada — comprimento de onda 2.940 nm) e Nd:YAG (Neodimio:ftrio-Aluminio-
Granada — comprimento de onda 1.064 nm) sdo os mais pesquisados e tém
demonstrado aplicabilidade na Endodontia (LEE et al., 2002; BERGMANS et al.,
2006; FARIA et al., 2008; SOUZA-GABRIEL et al., 2009). Uma nova alternativa de
laser de alta poténcia é o laser diodo 980 nm, que apresenta baixo custo de
aquisicao e de manutengao, maior portabilidade devido ao tamanho compacto e
versatilidade para ser utilizado nas diferentes especialidades odontoldgicas
(GUTKNECK et al.; 2004). Este laser, produzido a partir de um material
semicondutor, é transmitido por fibras flexiveis e finas, que se adaptam
perfeitamente as dimensdes reduzidas e formas curvas dos canais radiculares
(GUTKNECK et al., 2004; SCHOOP et al., 2006; MARCHESAN et al., 2008a;
ALFREDO et al., 2009), o que o torna adequado para aplicacao no sistema de

canais radiculares.
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Embora ainda sejam poucos os estudos, o laser de diodo 980 nm tem sido
pesquisado com o objetivo de verificar sua efetividade e viabilidade quando
utilizado como recurso na terapéutica endodontica (WANG et al., 2005; SCHOOP et
al., 2006; GUTKNECK et al., 2004; ALFREDO et al., 2008a; MARCHESAN et al.,
2008a; MARCHESAN et al., 2008b; ALFREDO et al., 2009). COLUZZI (2000) relatou
que a profundidade de penetracdo dos lasers de diodo (810 a 980 nm) é 10.000
vezes maior que a obtida com o laser de Er:YAG, podendo atuar mais
profundamente no interior dos tubulos dentinarios. Esta capacidade de penetracao
foi confirmada por GUTKNECK et al. (2004), que observaram reducdo do nimero
de microrganismos em até 500 um de profundidade na dentina quando utilizaram
o laser diodo 980 nm. WANG et al. (2005) verificaram que o laser diodo 980 nm é
capaz de remover a camada de smear e debris dos canais radiculares, além de
reduzir a infiltracdo apical apds a obturacdo do canal radicular. SCHOOP et al.
(2006) encontraram reducao bacteriana significativa no canal radicular quando da
utilizagdo do laser diodo 980 nm com 2,5 W no modo continuo de irradiagao.

Tendo em vista os efeitos provocados pela irradiacao, o calor gerado pela
interagdo da energia com o tecido dentinario pode se tornar fator limitante na
aplicacao do laser intracanal. Sendo assim, ALFREDO et al. (2008a) estudaram a
variagao de temperatura na superficie de raizes apds irradiagdo com este laser, em
diferentes poténcias e modos de aplicacdo, e verificaram que as poténcias de 1,5 e

3,0 W eram compativeis com os niveis de tolerancia tecidual.
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Em relacdo as alteragdes ultra-estruturais, MARCHESAN et al. (2008b)
observaram intensificacdo gradual dos efeitos, de acordo com os parametros
utilizados, que variaram da remocdo da camada de smear até a fusao da dentina.
ALFREDO et al. (2009) evidenciaram que a aplicacao do laser diodo 980 nm na
presenca de NaOCl e EDTA, independentemente dos paréametros utilizados,
resultou em alteracoes da morfologia da dentina, diferente do aspecto observado
nos espécimes nao irradiados e tratados com as solucdes propostas, sendo que os
espécimes tratados com NaOCl previamente a irradiagdo mostraram superficies
com camada de smear modificada, fissuras e poucos tubulos visiveis, enquanto
que as superficies tratadas com EDTA e irradiadas apresentaram auséncia de
camada de smear, tubulos parcialmente expostos e areas de fusdao. Essas
alteragbes morfoldgicas observadas podem ratificar os resultados obtidos por
MARCHESAN et al. (2008a), que verificaram diminuicdo da permeabilidade da
dentina tratada com laser diodo 980 nm, nos mesmos espécimes em que ocorreu
fusdo da superficie.

ALFREDO et al. (2008b) observaram também que as alteracdes
morfoldgicas produzidas pela irradiagdo com laser diodo 980 nm ocasionaram
diminuicdo na adesividade dos cimentos endodonticos.

No entanto, os resultados destes estudos ainda nao sao suficientes para
elucidar todos os efeitos e as conseqiiéncias da interacao entre o laser de diodo e

a dentina. Nesse contexto, torna-se necessario verificar o efeito da aplicacao
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intracanal de variados parametros do laser diodo 980 nm na microdureza da

dentina radicular.
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PASHLEY et al. (1985) estudaram a correlacao entre microdureza dentinaria
e densidade tubular em dentes humanos permanentes. Foram utilizados coroas de
terceiros molares que tiveram o tecido da camara pulpar removido e os tubulos
corados com azul de tripan e vermelho congo. Os corantes foram injetados na
regiao dos cornos pulpares para que se difundissem em direcao a superficie
dentinaria. A porcao oclusal de esmalte foi descartada e o segmento remanescente
foi seccionado em fatias com espessura de 0,5 mm. As superficies dos fragmentos
foram lixadas e polidas. O teste de microduzera (Knoop) foi realizado somente na
zona de dentina corada utilizando carga de 100 gramas, sendo que cada
fragmento recebeu de 17 a 81 indentacdes, de acordo com a area de dentina
corada. Para expressar a densidade tubular, fotografias das indentacdes foram
realizadas com aumento de 240x. Em cada imagem, um retangulo foi desenhado
junto ao longo eixo da indentagdo limitando a area a ser analisada e o numero de
tubulos presentes foi contado para determinar a densidade tubular. Os valores de
microdureza variaram de 25 a 81,7, enquanto que a densidade tubular variou de
1,95 a 5,65 x 10* tdbulos por mm?, sendo que a zona de pré-dentina ou camada
odontoblastica apresentou em média 8,29 x 10" tibulos por mm?. Os maiores
valores de microdureza foram observados na porcao oclusal do segmento
coronario. Com estes dados, os autores afirmaram que existe correlagdo inversa
entre densidade tubular e microdureza da dentina, ou seja, a densidade de tubulos

dentinarios aumenta nas proximidades da polpa, enquanto a microdureza diminui.
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Isto provavelmente esta em fungdo da diminuicdao da quantidade de dentina
intertubular e aumento do diametro dos tubulos dentinarios.

NEIBURGER (1992) descreveu meios para selar o apice de dentes tratados
endodonticamente utilizando o laser CO,. Trinta e cinco dentes foram obturados e
irradiados utilizando diferentes parametros do laser CO, e o selamento apical foi
analisado microscopicamente, radiograficamente e mecanicamente. O autor
concluiu que a exposicao direta ao laser didxido de carbono com 15 ou mais watts
de poténcia e 0,5 segundo de duracdo podera selar completamente a abertura
apical de dentes anteriores.

KINNEY et al. (1996) estudaram a microdureza da dentina peritubular e
intertubular de terceiros molares a distancia de 1 mm em relacdo ao esmalte e a 1
mm em relacdo a polpa. Os valores de microdureza da dentina peritubular foram
dependentes da localizacao, variando de 2,23 a 2,54 GPa, sendo que foram
maiores nas proximidades da juncao dentina-esmalte (valores que variaram de
0,49 a 0,52 GPa) quando comparados com aqueles obtidos nas proximidades da
polpa (0,12-0,18 GPa). Além disso, os autores verificaram o modulo de elasticidade
da dentina e obtiveram valores médios de 29,8 GPa para a dentina peritubular,
enquanto que a dentina intertubular apresentou médias que variaram de 17,7 a
21,1 GPa, com menores valores obtidos nas adjacéncias da polpa.

BERUTTI et al. (1997) estudaram a capacidade de penetracao e desinfeccao
de diferente solugdes irrigantes nos tubulos dentinarios. Vinte e quatro incisivos

superiores tiveram o forame apical selados, foram esterilizados e os canais foram
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inoculados com Enterococcus faecalis. Apds 20 dias, oito raizes foram utilizadas
para confirmar a viabilidade bacteriana e o restante foi dividido em dois grupos
(n=8) de acordo com a solucao irrigante utilizada: Grupo A- irrigacao com NaOCI
5% seguido de EDTA 10% e Grupo B- irrigagao com EDTA 10% seguida da
utilizacdo de um tensoativo (TRITON) e NaOCl 5% entre cada troca de
instrumentos. As solucdes utilizadas foram neutralizadas com solugao fisioldgica.
Os espécimes foram descalcificados, desidratados, incluidos em parafina e
realizaram-se cortes seriados longitudinais da porcao radicular (7 pm). Os
fragmentos foram corados para realizar a analise da penetracao das bactérias no
interior dos tubulos dentinarios. O grupo A mostrou area residual de infeccao
bacteriana que se estendia até 300 um na dentina, enquanto que o grupo B
apresentou dentina sem infeccdo bacteriana até 130 pm em relacao a luz do canal
radicular. Os autores sugeriram que a camada de smear pode ter sido responsavel
pela falta de acao antibacteriana em profundidade na dentina quando tratada com
NaOCl.

TAKEDA et al. (1998) investigaram as alteragdes morfoldgicas e a
capacidade de remocgao da camada de smear das paredes dos canais radiculares
do laser Er:YAG. Trinta e seis incisivos inferiores humanos tiveram suas coroas
seccionadas e os canais radiculares ampliados até o instrumento de calibre #40
por meio da técnica step back, utilizando 3 mL de NaOCl 5,25% e H,0,
alternadamente. As raizes foram separadas no sentido longitudinal e as hemi-

seccOes distribuidas aleatoriamente em trés grupos (n=12): Grupo 1- ndo irradiado
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(controle); Grupo 2- superficie da parede do canal radicular irradiada com laser
Er:-YAG (2.940 nm), com poténcia de 1 W, energia de pulso de 1 mJ, 10 Hz de
freqliéncia durante 3 segundos e Grupo 3- utilizou os mesmos parametros do
grupo 3 e aplicagao por 5 segundo. A irradiacao foi aplicada em direcao
perpendicular a uma distancia de 2 cm em relacao a superficie do canal, mantendo
esta superficie umedecida. Os espécimes foram desidratados em série ascendentes
de solucdo de etanol e submetidos a analise em microscopia eletronica de
varredura (MEV). O grupo controle apresentou espessa camada de smear
obstruindo a entrada dos tubulos dentindrios, enquanto que as superficies
irradiadas apresentaram-se livres de camada de smear e tubulos dentinarios
abertos. De acordo com os autores, a irradiacao com laser Er:YAG apresenta
eficiente capacidade de limpeza sobre as paredes de canais radiculares
instrumentados.

WANG et al. (1998) estudaram as propriedades mecanicas da dentina
radicular humana. Vinte dentes humanos, incluindo pré-molares, molares e
incisivos foram cortados de forma a obter fatias da dentina radicular que foram
submetidas a MEV, microscopia eletronica de transmissdao (MET) para verificar a
orientacdo das fibras colagenas, andlise radiografica pelo método microbeam para
observar a disposicao dos cristais e teste de microdureza. Observou-se que as
fibras colagenas se orientavam principalmente no sentido raiz-coroa, enquanto que
os cristais de apatita apresentaram-se alinhados em direcoes diferentes e na forma

de aglomerados. Sendo assim, a estrutura é anisotrdpica com relacao a orientacao
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das fibras colagenas, mas nao em relagao a disposicao dos cristais. A microdureza
Vickers foi a mesma nos trés planos ortogonais analisados na dentina radicular e,
da mesma forma, a microdureza Knoop quando a diagonal maior esteve alinhada
perpendicularmente as fibras coldgenas. Os autores concluiram que a dentina é
isotropica nos trés planos analisados para microdureza Vickers, contudo é
anisotrépica em estrutura e este paradoxo é atribuido principalmente a forma
variavel de organizacgao dos cristais de apatita.

SALEH; ETTMAN (1999) verificaram o efeito de diferentes solucoes
irrigantes na microdureza da dentina radicular. Dezoito incisivos superiores higidos
tiveram suas coroas seccionadas na juncao cemento-esmalte e os canais
radiculares ampliados até o instrumento de calibre #50, sendo que na troca de
instrumentos foram irrigados com solucao salina. Cada raiz foi seccionada
transversalmente de forma a obter segmentos da porcao cervical, média e apical
(3 mm) que foram incluidos com resina acrilica em anéis metalicos. A porcao
coronaria de cada segmento foi polida e submetida ao teste de microdureza, com
0 objetivo de obter o valor antes da acao das solugdes irrigantes (controle). O
teste de microdureza Knoop foi realizado utilizando carga de 100 g durante 15
segundos, nas profundidades de 500 e 1000 um em relacdo a interface dentina-
polpa. Em seguida, esta superficie coronaria foi isolada e os canais dos segmentos
radiculares do primeiro grupo (n=9) receberam irrigacao alternada de solucao de
H,0, 3% e NaOCl 5%, enquanto que no segundo grupo a irrigacao foi realizada

com EDTA 17%. O volume total utilizado na irrigacao foi de 1 mL que permaneceu
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em contato com a dentina por 60 segundos. Apos a irrigacao os valores de
microdureza foram novamente obtidos e comparados com o controle. Os
resultados mostraram que tanto a irrigagao com NaOCI/H,0, quanto com EDTA
17%, diminuiram os valores de microdureza da dentina radicular em ambas as
profundidades analisadas, contudo, o grupo do EDTA promoveu maior reducao na
microdureza quando comparado ao grupo NaOCl/H,0,. Os autores concluiram que
ambas solugdes reduziram a microdureza da dentina radicular.

TAKEDA et al. (1999) verificaram a capacidade de remocao da camada de
smear de diferentes solucdes irrigantes e de dois sistemas lasers por meio de MEV.
Dentes uniradiculares foram instrumentados, irrigados com NaOCI 5,25% e H,0;
3%, alternadamente, entre as trocas de instrumentos e distribuidos aleatoriamente
em cinco grupos (n=12) de acordo com a solugao utilizada na irrigacao final ou
sistema laser utilizado: EDTA 17% (controle); acido citrico 6%, acido fosférico 6%);
irradiacdo com laser CO, (comprimento de onda 10.600 nm, poténcia 1 W e CW)
ou irradiacao com laser Er:YAG (comprimento de onda 2.940 nm, 1 W, 100 mJ e
10 Hz). Para aplicacao do laser, a fibra do laser foi introduzida no canal, ativada
por 3 segundos no terco apical e removida em direcdo corondria e tempo total de
irradiacao de 23 segundos no grupo do laser CO, e 15 segundos no grupo do laser
Er:YAG. Os dentes foram clivados e as alteracdes observadas em MEV. O grupo
controle apresentou tubulos dentinarios abertos no terco médio e pouca smear no
terco apical. Espécimes irrigados com acido fosforico ou citrico mostraram

superficies limpas no terco médio, porém, a camada de smear nao foi
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completamente removida no terco apical. Os dentes irradiados com laser CO,
apresentaram superficies limpas, auséncia da camada de smear e areas de fusao.
Nos espécimes irradiados com laser Er:YAG, verificou-se auséncia de smear e
tubulos dentindrios abertos, tanto no terco médio quanto apical. A andlise
estatistica mostrou ndo haver diferenca estatisticamente significante na limpeza
das paredes dos canais radiculares promovida pelo EDTA 17% em relagao ao acido
fosforico e ao acido citrico (p>0,01). Contudo, houve diferenca estatisticamente
significante quando o grupo do EDTA 17% foi comparado aos grupos que
receberam irradiacdo laser (CO, e Er:YAG) no terco médio e apical dos canais
radiculares (p<0,01). Os autores concluiram que a irrigacao final com EDTA 17%,
acido citrico 6% ou acido fosforico 6% nao foi capaz de remover a camada de
smear. O laser CO2 removeu e fundiu a superficie dentindria, enquanto que o laser
Er:YAG mostrou-se eficaz na remocao da camada de smear das paredes de canais
radiculares.

COLUZZI (2000) descreveu as caracteristicas dos diferentes tipos de laser e
modos de operacgao utilizados na Odontologia. De acordo com o autor, o laser
diodo é produzido a partir de um material semicondutor, que utiliza combinagao de
galio-aluminio-arsénio para transformar energia elétrica em luz. O comprimento de
onda do laser diodo pode variar de 800 a 980 nm, ou seja, pertence a regiao do
infravermelho préximo do espectro eletromagnético, sendo bem absorvido por
tecidos pigmentados. Entretanto, possui baixo coeficiente de absorcao pela agua e

tecidos dentarios. O autor referiu-se, ainda, aos modos de operacao, nos quais 0s
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diversos sistemas laser podem atuar. Basicamente, a energia laser pode ser
emitida em trés modos: continuo; interrompido e pulsado. O modo de irradiacao
continuo consiste na aplicacdo de um feixe de energia que mantém a poténcia
constante durante o periodo em que o laser é ativado. O modo interrompido é
obtido por meio de um dispositivo mecanico, localizado na direcao em que o feixe
de energia é emitido, que em determinados intervalos de tempo (millisegundos)
abre e fecha, permitindo a irradiacao intermitente do tecido, portanto, a energia
incidente € mantida inalterada. Por sua vez, o modo de operacao pulsado produz
feixe de irradiagdo com grande pico de energia em intervalos de tempo
extremamente pequenos (microsegundos). Segundo o autor, 0 modo de operagao
de aplicacao dos diferentes tipos de laser e comprimentos de onda esta
diretamente relacionado aos efeitos térmicos produzidos por estes dispositivos.
SIQUEIRA JR. et al. (2000) avaliaram in vitro a redugao bacteriana intra-
canal promovida pela instrumentacao e irrigacao com NaOCl 1%, 2,5% e 5,25%.
Quarenta pré-molares inferiores que apresentavam canal Unico foram
selecionados, inoculados com Enterococcus faecalis, instrumentados e irrigados
com as solucdes testadas. Amostras microbioldgicas do canal radicular foram
coletadas antes e apds o tratamento, semeadas em agar Mitis salivarius apos
diluicdo em série e as unidades formadoras de col6nias foram contadas. O efeito
inibitorio das trés solugdes de NaOCI foi avaliado por meio do teste de difusdo em
agar. Todas as solucdes testadas reduziram significantemente (p<0,05) o nimero

de células bacterianas nos canais radiculares. Nao houve diferenca
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estatisticamente significante entre as concentragdes testadas, contudo, todas as
solucdes foram estatisticamente (p<0,05) mais eficazes que a solucao salina na
reducao microbiana e todas apresentaram grandes zonas de inibicao contra E.
faecalis. De acordo com os resultados observados, os autores concluiram que a
troca regular e o uso de grandes volumes da solucdao irrigante mantém a
efetividade antimicrobiana das solucdes de NaOCI, compensando as diferencas
entre as concentragoes.

CRUZ-FILHO et al. (2001) investigaram os efeitos do EDTAC, CDTA e EGTA
na microdureza do terco cervical da dentina radicular de dentes humanos. Cinco
incisivos recém-extraidos foram seccionados na jungao cemento-esmalte e tiveram
suas coroas descartadas. As raizes foram incluidas em resina acrilica e cortadas
transversalmente em fatias com 1 mm de espessura. O segundo fragmento do
terco cervical radicular de cada dente foi seccionado e dividido em 4 segmentos.
Cada segmento foi posicionado em um disco acrilico que foi utilizado como base
para o teste de microdureza. Foram aplicados 50 uL de EDTAC 15%, CDTA 1%, ou
EGTA 1% de cada solucdo a ser testada sobre a superficie dentinaria, sendo agua
destilada e deionizada serviu como controle. A microdureza Vickers foi mensurada
utilizando carga de 50 gramas por 15 segundos. Os testes estatisticos
evidenciaram que as solucdes quelantes reduziram significantemente a
microdureza da dentina quando comparadas com a agua destilada, apesar de nao

haver diferenca estatisticamente significante entre as trés solugbes testadas.
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LERTCHIRAKARN et al. (2001) estudaram o efeito da orientacdo dos tubulos
dentinarios nas propriedades mecéanicas da dentina por meio do teste de
resisténcia a compressao direta e diametral. Amostras de dentina foram obtidas a
partir de incisivos centrais e caninos superiores. Quatro fragmentos de dentina
foram selecionados paralelamente a orientagdo dos tubulos dentinarios e
desgastados para o teste de compressao direto (com carga paralela ou
perpendicular a direcdo dos tubulos dentinarios). Além disso, a dentina coronal
(terco cervical) foi comparada com a dentina radicular (terco médio). Para o teste
de compressao diametral, cilindros de dentina foram preparados e a carga foi
aplicada a 0° 45°, 67,5° e 90° em relacdo a superficie dentinaria. Apos a fratura,
as superficies foram analisadas em MEV. A resisténcia a compressao foi menor
quando a forca foi aplicada paralelamente a orientagao dos tubulos dentinarios e
maior quando aplicada a 90° em relagdo a disposicdo dos tubulos,
independentemente da localizacdo (cervical/apical). As micrografias das superficies
fraturadas sugerem que a microestrutura contribuiu com o padrao de fratura, uma
vez que, a linha de fratura passou aproximadamente no centro do longo eixo dos
tubulos. Os autores concluiram que, com relacdo as propriedades que envolvem o
rompimento da matriz coldgena, a dentina radicular apresenta definida anisotropia,
ou seja, suas propriedades fisicas variam conforme a disposicao dos tubulos
dentinarios.

MORITZ et al. (2001) descreveram os objetivos, as indicacoes, o protocolo

de aplicacao e os tipos de lasers que podem ser utilizados na terapia endodontica.
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Os autores afirmaram que as solugoes irrigantes utilizadas na descontaminacao do
sistema de canais radiculares sao capazes de penetrar somente 100 um no interior
da dentina, devido ao pequeno didametro dos tubulos dentindrios e devido a alta
tensao superficial apresentada pelas mesmas. No entanto, um grupo especifico de
bactérias coloniza o sistema de canais radiculares na infeccdo endodobntica e
apresentam capacidade de penetrar até 1000 ym no interior da dentina. Dessa
forma, a irradiacao intracanal com laser Nd:YAG (1.064 nm) ou diodo (805 nm)
sao ideais para a aplicagao com finalidade de reduzir a populacao bacteriana, ja
que nestes comprimentos de onda, a absorcdo da energia pela dentina é minima
e, portanto, apresenta suficiente capacidade de penetracao (>1000 pm). De
acordo com o autor, a aplicacdo do laser deve ser realizada, apds o preparo
biomecanico com alargamento minimo de 0,30 mm. A ponta da fibra deve alcancar
a regiao apical e neste momento, o laser é ativado e removido com movimento
helicoidal de apical para coronal.

SIM et al. (2001) investigaram o efeito de diferentes concentracdoes de
NaOCl (0,5% e 5,25%) sob o modulo de elasticidade, resisténcia flexural e
resisténcia tensional (tracdo e compressdo) da dentina. No teste de mddulo de
elasticidade e resisténcia flexural, foram utilizadas 100 barras de dentina com
tamanho padronizado obtidas de dentes livres de carie, que permaneceram
imersas por 2 horas nas solugbes testadas (NaOCl 0,5% e 5,25%) e foram
submetidas ao teste de flexdo em 3 pontos distintos. J& o teste resisténcia

tensional, foi realizado por meio da aplicacao ciclica de carga nao-destrutiva,
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utilizando mensuradores elétricos adaptados a porcao cervical de cada dente.
Neste teste foram utilizados 10 dentes que tiveram suas coroas reduzidas e 0s
canais preparados, os quais foram irrigados seqgiiencialmente em série de acordo
com quatro regimes de 30 minutos: solucdo fisioldgica (inicial); NaOCl 0,5%;
NaOCl 5,25% e solucdo fisioldgica (final). Houve diminuicao significante (p<0,01)
no mddulo de elasticidade e na resisténcia flexural da dentina que foi imersa em
NaOCl 5,25% quando comparada ao grupo controle (solucdo fisiolégica) e ao
NaOCl 0,5%. Quanto ao teste de resisténcia tensional, verificou-se diferenca
significante nos valores obtidos entre soro fisiolégico e NaOCl 0,5% em relacao ao
NaOCl 5,25% (p<0,01). Os autores concluiram que o NaOCl| 5,25% reduz o
modulo de elasticidade e resisténcia flexural da dentina.

ESTRELA et al. (2002) discutiram o mecanismo de acao do NaOCl com base
em suas propriedades fisico-quimicas e antimicrobianas. Os autores relataram que
o NaOCl é uma solucdo irrigante auxiliar no preparo quimico mecanico que
apresenta eficacia na dissolucao do tecido pulpar e atividade antimicrobiana,
apresentando-se biologicamente compativel em concentracdes de até 1%.
Basicamente, a atividade antimicrobiana do NaOCl deve-se a sua acao sobre a
porcdao enzimatica das bactérias por meio da inativagao irreversivel causada pelos
ions hidroxila e reagao de cloramina, enquanto que a dissolugdo organica ocorre
por meio da reacao de saponificacdao, quando o NaOCl degrada lipideos e acidos

adiposos, resultando na formacdao de sabdo e glicerol. Além disso, segundo os



Revista de Literatura 20

autores, a velocidade de dissolucdo tecidual é diretamente proporcional a
concentragao do NaOClI.

LEE et al. (2002) estudaram a capacidade de reducao da permeabilidade
dentinaria apds a aplicacdo do laser Nd:YAG. Molares humanos tiveram suas
coroas seccionas na juncao cemento-esmalte e o esmalte foi removido para se
obter blocos de dentina (3 x 3 mm). Os espécimes foram irradiados utilizando o
laser Nd:YAG, com comprimento de 1.064 nm, ajustado no modo pulsado com
energia de 100 mJ, freqiéncia de 10 pps, duracao de pulso de 10 ps e tempo total
de irradiacao de 4 segundos. A fase cristalina, o padrao de difracao elétrica, a
morfologia e a microestrutura dos espécimes apos a irradiacao laser foi observada
por meio de MET. Trés zonas ultra-estruturais foram delineadas na dentina: zona
externa - apresentando estrutura colunar ordenada; zona intermediaria - composta
de substancia amorfa (com aproximadamente 40-70 um) e zona interna - formada
por granulos de hidroxiapatita. As trés zonas apresentaram-se livres de poros ou
falhas. Os autores concluiram que a irradiacdo da dentina com laser Nd:YAG
reduziu a permeabilidade dentinaria.

SLUTZKY-GOLDBERG et al. (2002) analisaram a microdureza dentindria
apos instrumentagao com dois tipos de limas (ago-inox e niquel-titaneo), utilizando
irrigacdo com NaOCI. Trinta raizes obtidas de molares humanos foram distribuidas
em grupos (n=10) de acordo com o preparo do canal: somente remogao do tecido
pulpar (controle); instrumentacao com limas de aco-inox e instrumentacao com

limas do tipo niquel-titaneo. Na troca de calibre entre instrumentos os canais
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foram irrigados com NaOCl 2,5 % (10 mL). Apds o preparo biomecanico a coroa foi
seccionada e as raizes cortadas de forma a obter segmentos de dentina com 3 mm
de comprimento. Os espécimes foram incluidos em anéis com resina acrilica,
lixados e polidos. A microdureza (Vickers) da dentina foi verificada nas
profundidades de 500 pm e 1000 pm a partir da luz do canal utilizando carga de
300 g durante 10 segundos, orientada perpendicularmente a superficie. A analise
dos resultados mostrou que a microdureza da dentina diminuiu com ambos os
instrumentos avaliados; e que a dentina interna (500 um) apresenta menor
microdureza quando comparada a dentina periférica (1000 pm). Os autores
concluem que a solugao de NaOCl 2,5% altera as propriedades biomecanicas da
dentina e que, dessa maneira, somente o tempo minimo de exposicao a
concentragdo elevada deve ser utilizado para minimizar o efeito indesejavel destas
solugoes.

HOSSAIN et al. (2003) compararam as alteragdes na composicao e a dureza
da cavidade pulpar preparada com laser Er,Cr:YSGG, em relacao as cavidades
preparadas pelo método convencional (brocas) e analisaram as caracteristicas
morfoldgicas das superficies irradiadas por meio de microscopia Optica e MEV. As
cavidades foram preparadas nas superficies linguais e vestibulares de dentes
posteriores humanos utilizando irradiacao laser ou broca diamantada em alta
rotacao (n=15). O laser utilizado foi o Er,Cr:YSGG, que apresenta comprimento de
onda de 2.780 nm, no modo pulsado, com freqiiéncia de 20 Hz. A irradiacao foi

feita de acordo com as instrucdes do fabricante, a qual preconiza a utilizacao do
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laser com feixe focado e 6 W de poténcia para iniciar o preparo, reduzindo para
poténcia 3 W ndo focado para finalizacdo. As cavidades foram seccionadas
perpendicularmente, resultando em duas hemi-seccoes, onde uma parte foi
submetida ao teste de microdureza e a outra a analise atbmica por SEM-EDX. A
microdureza Knoop (KHN) da sub-superficie da cavidade pulpar foi mensurada a
25 ym em relacdo a superficie utilizando carga de 50 gramas durante 15
segundos. Os resultados mostraram que a quantidade de calcio e fdsforo
aumentou significantemente nas cavidades submetidas a irradiacao laser (p<0,01)
em relacdo as cavidades preparadas com brocas, contudo, nao houve diferenca
estatistica com relacdo a proporcao Ca/P e valores de microdureza. A andlise em
MEV mostrou que as cavidades preparadas com laser apresentaram auséncia de
smear, tubulos dentinarios expostos e superficie irregular. Os autores concluiram
que o laser Er, Cr: YSGG promoveu minimas alteragdes na composicao e na
microdureza da dentina.

HULSMANN et al. (2003), em revista de literatura, descreveram sobre as
caracteristicas dos agentes quelantes e mecanismo de agdo. O estudo ressalta
principalmente a capacidade de remogao da camada de smear, e 0 aumento da
permeabilidade dentinaria provocada pelos liquidos. Os autores relatam ainda que
muitos dos fabricantes de instrumentos de niquel-titanio recomendam a irrigacdo
com EDTA durante a instrumentacdo rotatdria, e que a irrigacao final com EDTA
15-17% é recomendavel. A revisao concluiu que as propriedades quimicas e

farmacoldgicas do EDTA eram recomendaveis para seu uso clinico em Endodontia.
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ARI et al. (2004) avaliaram o efeito das solugOes irrigantes na microdureza
e rugosidade da dentina radicular. Noventa dentes anteriores e inferiores tiveram
suas coroas removidas na juncao amelo-cementaria. As raizes foram seccionadas
longitudinalmente e incluidas em resina acrilica, expondo o canal radicular. Apds o
polimento, as 180 amostras foram distribuidas aleatoriamente em seis grupos
(n=30) de acordo com a solugao irrigante utilizada: NaOCl 5%; NaOCl 2,5%; H,0,
3%,; EDTA 17%; gluconato de clorexidina 0,2% e agua destilada (controle). As
solugdes permaneceram em contato com a dentina por 15 minutos. Os grupos
foram subdividos (n=15) em A e B, sendo que o grupo A foi submetido a
microdureza (Vickers) e o grupo B a rugosidade (Ra, pm). Os resultados indicaram
que todas as solucOes irrigantes, com excecao da clorexidina reduziram a
microdureza da dentina radicular (p<0,05), entretanto, a clorexidina e o perdxido
de hidrogénio (H,O, 3%) ndo alteraram a rugosidade superficial da dentina
(p>0,05). Os autores concluiram que a clorexidina é uma solucdo irrigante
apropriada devido ao baixo efeito causado sobre a microdureza e rugosidade da
dentina.

FUENTES et al. (2004) estudaram os efeitos do tratamento de
desmineralizagdo por EDTA e desproteinizacdo por NaOCl 5% na resisténcia a
tracdo e dureza Knoop da dentina. Os espécimes com area de seccao cervical de
5 mm? foram preparados por meio do corte da coroa de terceiros molares. As
amostras foram distribuidas nos seguintes grupos: GI — dentina ndo tratada

(mineralizada); GII — dentina desmineralizada com EDTA durante 5 dias; GIII —
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desproteinizacao da dentina com NaOCl 5% por 2 dias; GIV - dentina
desmineralizada com EDTA e aplicagao do sistema adesivo Single Bond; GV —
desproteinizacao da dentina com NaOC| e aplicacao do sistema adesivo Single
Bond. Para o teste de resisténcia a tracdo os espécimes foram fixados na maquina
de tracao e submetidos a tragdo com velocidade de 0,6 mm/min até que a fratura
do espécime ocorresse. O teste de microdureza foi realizado na dentina tratada, a
50 um do bordo, onde o rompimento do espécime ocorreu, utilizando maquina de
teste de dureza Instron Wolpert com carga de 50 g na dentina nao tratada e 20 g,
na dentina tratada e infiltrada pelo sistema adesivo, durante 15 segundos. Tanto o
EDTA quanto o NaOCl promoveram reducdo significante na resisténcia a tracao
(p<0,05) da dentina, sendo que o NaOCI apresentou os menos valores. No teste
de microdureza, o NaOCl 5% reduziu significantemente os valores de microdureza
da dentina, apresentando aproximadamente 47% do valor da dentina nao-tratada
(p<0,05), contudo a midrodureza do grupo do EDTA nao pode ser determinada
uma vez que ndo se observou deformagao permanente da superficie. Os autores
concluiram que o tratamento da dentina com EDTA ou NaOCI causou diminuigao
significante nos valores de resisténcia a tracao e dureza.

GUTKNECHT et al. (2004) avaliaram o efeito antibacteriano em
profundidade na dentina do laser diodo 980 nm e irradiacao continua. Cento e
duas fatias de dentina bovina, tiveram area de 5 mm de diametro inoculada com 5
UL de Enterococcus faecalis. As amostras foram distribuidas em grupos (n=30) de

acordo com a espessura de dentina irradiada (100, 300 e 500 um), sendo que
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quatro fatias de cada espessura serviram de controle. Cada grupo foi subdividido
(n=10) de acordo com as poténcias ajustadas (1,75 W, 2,3 W e 2,8 W) no laser
diodo 980 nm com modo de emissdo continua. O lado oposto a area inoculada foi
irradiado durante 32 segundos, sob movimento constante da fibra de quartzo (200
um) que foi mantida em angulo de aproximadamente 5° em relacao a dentina,
levemente em contato com a superficie. Em seguida, as bactérias remanescente
foram dispersas em NaCl sob vibragao, realizou-se a diluicao seriada e 100 pL foi
semeado em placas de petri com agar de sangue de caneiro. Apds 24 horas de
encubacao, o numero de colonias bacterianas formadas foi contado e comparado
em relacao ao controle. O maior efeito bacteriano do laser diodo (95%, 96% e
97% nas poténcias 1,75 W, 2,3 W e 2,8W, respectivamente) foi verificado nos
fragmentos com 100 pm. Na profundidade de 300 pm, observou-se reducao
microbiana de 77% para 1,75 W, 87% para 2,3 W e 89% para 2,8 W. Ja na
espessura de 500 um, 57% das bactérias foram erradicadas com a poténcia 1,75
W, 66% com 2,3 W e 86% com 2,8 W. Os autores concluiram que o laser diodo
980 nm pode eliminar bactérias que tenham migrado em profundidade na dentina.

SCHOOP et al. (2004) compararam os efeitos antimicrobianos de diferentes
sistemas lasers utilizados na desinfeccao dos canais radiculares. Trezentos e
sessenta amostras de dentina radicular com espessura de 1 mm foram obtidas a
partir do corte longitudinal de pré-molares humanos nos tergos médio e coronal,
adjacentes ao canal radicular. As amostras foram esterilizadas e inoculadas com

Escherichia coli ou Enterococcus faecalis e, em seguida, distribuidas
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aleatoriamente de acordo com o sistema laser (Nd:YAG; Diodo; Er:YAG e
Er,Cr:YSGG) e a poténcia utilizada (1,0 e 1,5 W) na desinfeccdao. As amostras
foram irradiadas a partir da face da dentina livre de bactérias e foram submetidas
a andlise microbioldgica quantitativa classica (unidades formadoras de col6nia).
Além disso, o aumento de temperatura durante a irradiacao foi mensurado com
auxilio de termopar. Para aplicacdo do laser, uma fibra optica com 400 ym de
diametro foi utilizada realizando movimentos de varredura e os aparelhos foram
ajustados no modo pulsado (15 Hz no laser diodo, Nd:YAG e Er:YAG e 20 Hz no
laser Er,Cr:YSGG), sem utilizar sistema de refrigeragao. Cada ciclo de aplicacao do
laser compreendia 5 irradiagoes de 5 segundos cada e 15 segundos de intervalo. O
teste microbioldgico indicou que todos os sistemas de lasers reduziram
significantemente o nimero de microrganismos das duas amostras bacterianas
testadas. Na poténcia de 1 W a quantidade de £. coli foi reduzida com a maioria
dos comprimentos de onda testados, sendo que os melhores resultados foram
obtidos com o laser Er:YAG, que mostrou completa erradicacao em 75% da
amostras. Ja as cepas de E. faecalis apresentaram maior resisténcia a poténcia de
1 W. Entretanto, com o aumento da poténcia para 1,5 W, observou-se aumento da
capacidade antimicrobiana e novamente verificau-se reducao significante na
contagem de £. coli com a utilizacao de todos os tipos lasers, mas somente o laser
Er:YAG e o laser diodo foram capazes de erradicar E£. faecalis em niveis
significantes. Nao houve correlagdao do aumento de temperatura com o efeito

antimicrobiano. O laser diodo apresentou os menores aumentos de temperatura
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nas duas poténcias que foi aplicado. Os autores concluiram que todos os
comprimentos de onda testados contribuiram na desinfeccdo em profundidade da
dentina.

SLUTTZKY-GOLDBERG et al. (2004) avaliaram os efeitos das solucdes de
NaOCl 2,5% e 6% em diferentes periodos de irrigagdo na microdureza da dentina
radicular. Quarenta e duas raizes de dentes bovinos foram impermeabilizadas com
uma camada de esmalte cosmético e distribuidas aleatoriamente em sete grupos
de acordo com a concentracao do NaOCl (2,5% ou 6%) e os tempos de atuacao
(5, 10 ou 20 minutos). As solucdes foram renovadas a cada minuto durante todo o
experimento para simular a condicao clinica. As raizes foram seccionadas e a
analise da microdureza (Vickers) foi feita a 500, 1000 e 1500 ym a partir da
interface polpa-dentina, utilizando carga estatica de 300 g, durante 10 segundos.
Houve diferenca significante (p<0,001) na microdureza entre os grupos tratados
em relacao ao controle (solucao salina). As duas concentragoes de NaOCI testadas
diminuiram a microdureza em todos os tempos analisado, contudo, nado
apresentaram diferenca estatistica nos primeiros 5 minutos de aplicacao e somente
apresentaram diferenca estatisticamente significante apés 10 e 20 minutos
(p<0,001). Na profundidade de 500 ym, a diminuicao da microdureza foi maior
apods irrigacao com NaOCl 6% do que com 2,5%. Nesta mesma profundidade,
apos 10 e 20 minutos, a microdureza foi ainda menor que 5 minutos, sendo que
nao houve diferenca entre os grupos de 10 e 20 minutos. Na profundidade de

1000 pm a microdureza diminuiu, mas nao houve diferenca entre os grupos e o
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aumento na concentracdao do NaOCl ndo apresentou efeito significativo. Ja em
1500 ym houve reducdo na microdureza apds 5, 10 e 20 minutos em relacdo ao
controle, mas ndo houve diferenca entre os diferentes periodos de tempo. Nesta
profundidade nenhuma das concentragoes apresentou efeito estatisticamente
significante. Os autores concluiram que a exposicao da dentina bovina ao NaOCl
por mais de 10 minutos diminuiu a microdureza da dentina.

STABHOLZ et al. (2004) descreveram, em artigo de revisao, a aplicabilidade
e limitacOes dos diversos sistemas lasers na Endodontia, incluindo o tratamento da
hipersensibilidade dentinaria, alteracdes morfoldgicas e estruturais provocada na
dentina, diagndstico da vitalidade pulpar, capeamento pulpar, pulpotomia, limpeza
e modelagem do sistema de canais radiculares e cirurgia paraendodontica. Os
autores enfatizaram o potencial antibacteriano apresentado pelos lasers de CO,,
Nd:YAG, excimer, Diodo e Er:YAG, que podem ser utilizados como meios adicionais
na limpeza e desinfecgcao do sistema de canais radiculares.

ELDENIZ et al. (2005) avaliaram o efeito das solucbes de acido citrico e
EDTA na microdureza e rugosidade da dentina radicular humana. Quarenta e cinco
incisivos inferiores foram selecionados, apresentando tamanho e morfologia
semelhantes, auséncia de trincas ou lesdo cariosa, especialmente ao longo da raiz
radicular. Os dentes tiveram suas coroas removidas e a porcao radicular foi
seccionada longitudinalmente. As hemisecgdes foram incluidas em resina acrilica,
deixando exposta a superficie dentinaria que foi lixada com lixas de granulacao

decrescente e polida com suspensao de alumina. Os espécimes foram distribuidos
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aleatoriamente em trés grupos (n=30) conforme o tratamento que receberam: GI-
acido citrico 19% (150 segundos) e irrigacao com NaOCl 5,25%; GII- EDTA 17%
(150 s) e irrigacdo com NaOCl 5,25%; GIII (controle)- agua destilada. Os
espécimes foram subdividos em A e B (n=15), sendo que o grupo A foi submetido
ao teste de dureza (Vickers) enquanto que o grupo B foi submetido ao teste de
rugosidade. O teste de microdureza foi realizado a 0,5 mm da parede do canal
radicular nas porgdes cervical, média e apical, para isso utilizou-se carga estatica
de 300 g que permaneceu sobre a superficie por 20 segundos. A média dos dados
obtidos foi calculada para definir o valor de microdureza de cada espécime. Ja a
rugosidade da superficie foi aferida com auxilio de um rugosimetro
computadorizado, observando-se trés areas distintas em cada espécime para se
obter a média de rugosidade. Houve reducdo estatisticamente significante na
microdureza da dentina nos grupos do EDTA e acido citrico quando comparados ao
controle (p<0,05). O teste de rugosidade mostrou haver mudancas na rugosidade
da superficie da dentina apds o uso de ambas solucbes utilizadas na remocao da
camada de smear, contudo, o acido citrico apresentou alteracdes mais intensas do
que o EDTA. Os resultados mostraram que as associacdes (EDTA/NaOCI e Acido
Citrico/NaOCl) produzem alteragbes estruturais, uma vez que, reduziram a
microdureza e aumentaram a rugosidade superficial da dentina em relacao ao
grupo controle.

GUTKNECHT et al. (2005) estudaram a variacao de temperatura provocada

pela irradiacdo intra-canal com laser diodo (810 nm) na superficie radicular.
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Cinqliienta dentes humanos anteriores uniradiculares tiveram seus canais
radiculares ampliados, utilizando soro fisioldgico como solucdo irrigante entre a
troca de instrumentos. Apds a instrumentagdo, os canais foram secos com ponta
de papel absorvente e foram distribuidos em seis grupos de acordo com os
parametros. A irradiacao laser foi realizada com poténcia de 0,6-1 W ou 1-1,5 W
no modo continuo (grupo 1 e 2). No grupo 3, utilizou-se 0,6-1 W de poténcia,
duracao do pulso (PL) de 10 ms, intervalo entre pulsos (ID) de 10 ms. Nos outros
trés grupos, a poténcia de 1-1,5 W foi utilizada variando a duracdo do pulso e o
intervalo entre os mesmos (10 PL/10 ID; 10 PL/20 ID e 20 PL/20 ID). O laser
utiizado na irradiagago dos <canais foi o laser diodo (GaAlAs -
galio/arseneto/aluminio) e o tempo total de irradiacdo variou de 5 a 20 segundos,
utilizando fibra com 200 pm de diametro e 25 mm de comprimento, a qual foi
introduzida até o apice, ativada e movimentada em diregao coronal, realizando
movimento helicoidal. Apds a irradiacao, a variagdo de temperatura na superficie
radicular foi mensurada por meio de sensores de NiCr-Ti adaptados e termometro
T 202. O limite de tolerancia considerado pelos autores foi de 7 °C, sendo assim,
para evitar o aumento de temperatura acima deste limiar, a duracao da irradiacao
para os parametros testados foram: 0,6-1 W (10 ms PL/ 10 ms ID) — 20 segundos;
1-1,5W (10 ms PL/ 10 ms ID e 20 ms PL/ 20 ms ID) — 15 segundos; 0,6-1 W
modo continuo e 1-1,5 W (20 ms PL/ 10 ms ID) — 10 segundos; 1-1,5 W modo
continuo — 5 segundos. Os autores concluiram que apds 5 segundos de irradiacao

com laser diodo, intervalo de 5 segundos deve ser considerado para evitar o
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aumento de temperatura na superficie externa radicular a niveis deletérios aos
tecidos periradiculares.

WANG et al. (2005) investigaram o aumento de temperatura na superficie
radicular durante e imediatamente apds a aplicacao do laser diodo, além de avaliar
as alteracdes morfoldgicas e a infiltracdo apical da obturacao do canal radicular
apos irradiacdo com laser diodo 980 nm. Sessenta e seis dentes humanos
uniradiculares, tiveram suas coroas removidas e foram instrumentados até o
diametro #60, utilizando 3 mL de NaOCl 5% e perdxido de hidrogénio 3%, como
solucOes irrigantes entre a troca de calibre de instrumentos. As raizes foram
distribuidas aleatoriamente em trés grupos (n=22), sendo que o grupo 1 e 2 foram
irradiados com 5 W no modo continuo, durante 7 segundos, utilizando fibras com
diametro de 550 e 365 um, respectivamente. O grupo 3 nao foi irradiado e serviu
como controle. Com o auxilio de um aparelho termografico, a temperatura na
superficie radicular foi mensurada. Seis dentes de cada grupo foram seccionados
longitudinalmente com o objetivo de visualizar as alteracbes morfoldgicas. Os
dentes restantes foram obturados e imersos em corante rodamina B e o nivel de
infiltracdo apical foi avaliado longitudinal e transversalmente. O maximo aumento
de temperatura verificado foi de 8,8 °C no grupo 1. A camada de smear nos
grupos irradiados foi removida, resultando em paredes radiculares limpas em
relagdo ao grupo controle (p<0,05). Apds obturacdao, os grupos irradiados
mostraram menores indices de infiltracdo apical em relagao ao controle (p<0,05).

De acordo com os obtidos, os autores concluiram que o laser diodo 980 nm é



Revista de Literatura 32

promissor na remocao da camada de smear e debris dos canais radiculares, além
de reduzir a infiltracdo apical apos a obturagdo do canal radicular.

BERGMANS et al. (2006) estudaram a capacidade de desinfeccao do canal
radicular promovida pelo laser Nd:YAG. Oito incisivos superiores foram utilizados
no teste microbioldgico e para isso foram instrumentados, inoculados com E.
faecalis e incubados por 2 dias sob condicOoes de anaerobiose. Em seguida, os
dentes foram distribuidos aleatoriamente (n=3) de acordo com a irradiacao laser
em: controle positivo (nao irradiados) e grupo irradiado, sendo que dois dentes
permaneceram como controle negativo (ndo inoculados). Os parametros utilizados
no laser Nd:YAG foram 1,5 W de poténcia, 15 Hz de freqiiéncia, 100 mJ de pulso
de energia e duragao de pulso de 150 s, sem utilizar meios de refrigeracao ou
corantes para aumentar a absorcao do laser. Apos diluigdo e cultura em agar, as
unidades formadoras de colonia foram contadas e as mudancas estruturais nas
células bacterianas foram analisadas por MEV. A irradiacdo com laser Nd:YAG
reduziu significantemente (p<0,05) populacao bacteriana dos canais radiculares
em 99,7%. Os autores concluiram que o laser Nd:YAG pode ser utilizado como
suplemento aos meios de desinfeccao intra-canal existentes, uma vez que pode
apresentar efeito antibacteriano além de 1 mm de dentina.

BERBER et al. (2006) testaram a eficacia de diferentes concentracoes de
NaOCl associadas a técnica de instrumentacdo manual ou rotatdria sobre
Enterococcus faecalis no interior do canal radicular e dos tubulos dentinarios.

Cento e oitenta pré-molares foram contaminados durante 21 dias com cepas de
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Enterococcus faecalis e foram distribuidos aleatoriamente em grupos de acordo
com a solugdo irrigante (NaOCl 0,5%, 2,5% e 5,25%) e técnica de instrumentagao
manual (hibrida) ou rotatéria (Hero 642 ou instrumentacdo rotatéria com
instrumentos de NiTi utilizados 4 mm aquém do apice). Amostras da cultura
bacteriana foram obtidas antes e apds o tratamento. Apos diluicdo seriada, as
amostras foram cultivadas em BHI (infusdo de cérebro e coracao) e as unidades
formadoras de col6nias foram contatas. Além disso, os dentes foram seccionados
em trés tercos para obter amostras de dentina das paredes dos canais por meio do
corte com brocas tronco-conicas que foram imediatamente coletadas em tubos de
ensaio contendo caldo BHI, incubadas a 37 °C e cultivadas em placas contendo
BHI. As unidades formadoras de col6nias foram novamente contadas e analisadas.
Em todas as profundidades e tercos do canal radicular e para todas as técnicas de
instrumentacao testadas, a solucao irrigante mais eficaz foi o NaOCl 5,25%,
quando os tubulos dentinarios foram analisados, seguido do NaOCl 2,5%. Os
autores observaram que as concentragdes maiores de NaOCIl, foram capazes de
desinfetar os tlbulos dentindrios, independentemente da técnica de
instrumentacgao.

DE DEUS et al. (2006) avaliaram o efeito do EDTA, EDTAC e do acido citrico
na microdureza da dentina radicular. Sessenta caninos superiores foram
selecionados, incluidos em cilindros de resina epdxica e seccionados
horizontalmente no terco médio para obter fatias com 4 mm de espessura.

Inicialmente, os valores de microdureza foram mensurados e as amostras foram
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distribuidas aleatoriamente em trés grupos (n=6) de acordo com a solucao
quelante que permaceu em contato com a dentina (EDTA 17%, EDTAC 17% e
Acido Citrico 10%) por 1, 3 e 5 min. As solucdes utilizadas foram manipuladas e
apresentavam pH 7. Apds o tratamento de superficie, as amostras foram lixadas,
polidas e submetidas ao teste de microdureza (Vickers), utilizando carga de 50 g
aplicada por 15 s na profundidade 700 pm. As endentagdes, com forma piramidal,
foram analisadas em microscdpio Optico e as suas diagonais foram mensuradas,
sendo que o comprimento médio das duas diagonais determinou o valor de
microdureza para cada endentacdo e o valor de microdureza atribuido a cada
espécime foi obtido por meio da média de trés endentacdes realizadas na
profundidade de 700 um. A microdureza diminuiu com o aumento de tempo de
aplicacao das solugdes quelantes, contudo, nao houve diferenca entre a
microdureza inicial e apds a acao da solucao quelante nos trés grupos apos 1
minuto de acao da solucao (p>0,05). Somente apds 3 min de acao da solucao de
EDTA provocou significante reducao na microdureza e apds este periodo a dureza
se manteve estavel. Os autores concluiram que o EDTA e EDTAC apresentaram
maior efeito sobre a microdureza da dentina quando comparado ao acido citrico.
LEE et al. (2006) avaliaram o efeito térmico e antimicrobiano do laser diodo
sobre Streptococcus mutans através de diferentes espessuras da dentina (500,
1000 e 2000 pm). Amostras de dentina foram preparadas e inoculadas com S.
mutans em uma de suas faces, enquanto que a outra face foi irradiada com laser

diodo e poténcia que variou de 0,5 a 7 Watts. A ponta do laser varreu a area da
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superficie (7 x 3 mm) em velocidade aproximada de 10 mm/seg com tempo total
de irradiacdo de 30 segundos. Aplicou-se refrigeragdo com agua destilada
simultaneamente a irradiacdao. Apds a irradiacao, amostras bacterianas foram
removidas da superficie dentinaria e inoculadas por 48 horas a 37°C em
anaerobiose para quantificar as unidades formadoras de colonia (CFU) por mL. A
variacdo de temperatura promovida pela irradiacao foi verifica com o auxilio de
termopar adaptado a superficie da dentina e a morfologia bacteriana foi analisada
em MEV. Verificou-se que o efeito antimicrobiano reduziu significantemente com o
aumento da espessura de dentina. As alteragdes na morfologia bacteriana
observadas foram perda de ligacbes da parede celular, presenca de minicélulas,
degeneracoes e fusao com formacao de poros na parede celular. Com relagao a
variacao de temperatura decorrente da irradiagdo, somente os espécimes com 500
um apresentaram aumento de temperatura maior que 5,5°C ap0s irradiagdo com
poténcia de 5 ou 7 W. Os autores concluiram que o laser diodo apresenta efeito
antimicrobiano sobre S. mutans e nao provoca aumento de temperatura quando a
espessura de dentina irradiada for maior que 1 mm.

SCHOOP et al. (2006) estudaram o efeito antibacteriano do laser 980 nm
em profundidade da dentina, a conducdo de calor e as alteracdes morfoldgicas
produzidas na paredes dos canais radiculares. Duzentas fatias de dentina com
espessura de 1 mm foram obtidas, por meio do corte longitudinal de pré-molares,
que foram esterilizadas e inoculadas com Escherichia coli e Enterococos feacalis.

As amostras foram distribuidas de acordo com o sistema de laser utilizado para
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irradiacao, laser diodo 980 nm e laser KTP 532 nm, sendo que cada grupo foi
subdivido conforme o modo operacional ajustado, 1 W e 1,5 W . Os autores
verificaram que os comprimentos de onda estudados foram eficientes na
desinfeccao em profundidade da dentina e que produziram aumento da
temperatura na superficie dentinaria oposta a area irradiada dentro do limiar de
tolerancia tecidual. Com relacdo as alteragdes morfoldgicas, o laser diodo produziu
leves alteracOes na superficie da dentina, enquanto que o laser KTP promoveu
fusdo e recristalizacao da superficie.

DA COSTA RIBEIRO et al. (2007) avaliaram os efeitos térmicos e as
alteracdes morfoldgicas apds a irradiacdo dos canais radiculares com laser diodo
810 nm. Vinte e quatro incisivos inferiores humanos foram distribuidos em:
GI/controle (n=4) - nado irradiado; GII (n=10) - irradiado no modo continuo com
poténcia de 2,5 W e 1.980 W/cm? de densidade de energia e GIII (n=10) -
irradiado no modo pulsado (10 Hz) com poténcia média de 1,25 W e densidade de
energia de 994 W/cm?. A fibra dptica do laser era introduzida no interior do canal
até a porgdo apical, o laser era acionado e removido em direcao coronaria, por
meio de movimento helicoidal. A irradiagao foi realizada com o canal radicular seco
perfazendo cinco aplicagdes consecutivas com intervalos de 20 segundos cada. As
variacoes de temperatura foram verificadas utilizando camera termografica
infravermelha, enquanto que e as alteracdes morfoldgicas foram analisadas em
MEV. As micrografias mostraram tubulos dentinarios obliterados, especialmente na

regiao apical, da mesma forma que foi verificado as maiores variacoes de
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temperatura nessa regiao, apresentando variacoes de 1,6 a 8,6 °C no GII e de 1,2
a 3,3 °C no GIII. Contudo, estes valores encontram-se dentro do limite de
tolerancia dos tecidos periapicais. Com os resultados obtidos os pesquisadores
sugeriram que o laser diodo, nos parametros testados, pode ser indicado no
tratamento endodontico e mostra-se seguro para os tecidos periapicais.
EKWORAPQOJ et al. (2007) estudaram as propriedades mecanicas e
alteracdes morfoldgicas da dentina preparada com laser Er,Cr:YSGG. Discos de
dentina com 2 mm de espessura foram obtidos e incluidos em moldes plasticos,
cuja superficie foi lixada e polida. Os corpos-de-prova foram distribuidos
aleatoriamente em 4 grupos (n=5) de acordo com a poténcia do laser: 3 W,
3,5W; 4We4,5W. O laser utilizado foi o Er,Cr:YSGG com duracao de pulso de
140 ps. Este laser apresenta comprimento de onda de 2.780 nm, 20 Hz de
freqliéncia, poténcia que varia de 0 a 6 W e energia de pulso de 0 a 300 mJ. As
amostras foram fixadas em uma mesa mdvel e a peca de mao do laser fixada a 1
mm de distancia em relacado a superficie do corpo-de-prova, a qual era
movimentada livremente por aproximadamente 60 segundos. As superficies
irradiadas foram moldadas utilizando um composto de borracha sintética para
avaliacao em perfilometro de varredura 3D de superficie e uma parte do espécime
foi submetida ao teste de microdureza utilizando edentador de base piramidal e
carga de 200 gramas por 20 segundos e a outra porcao foi destinada a verificacao
das alteragdes morfoldgicas em MEV. A microdureza reduziu significantemente em

30-50% apds a irradiacao laser (p<0,05), contudo, ndo houve diferenca entre as
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poténcias testadas. A capacidade de ablacao aumentou de acordo com o aumento
da poténcia do laser. Na andlise da MEV, a dentina submetida ao corte com broca
apresentou topografia plana e camada de smear, enquanto que a superficie da
dentina irradiada apresentou-se corrugada e ondulada. Os autores concluiram que,
embora as poténcias utilizadas ndo alterassem a microdureza, houve alteragao
microestrutural da dentina humana.

MARENDING et al. (2007a) avaliaram as alteragbes mecanicas, quimicas e
estruturais da dentina radicular humana apds a exposicao a diferentes
concentragdes de NaOCl. Para avaliar a resisténcia flexural e o mdédulo de
elasticidade da dentina radicular humana, foram obtidas 32 barras de dentina (0,8
X 1,2 x 10 mm) a partir do corte de terceiros molares higidos. As amostras de
dentina foram distribuidas aleatoriamente de acordo com a concentragao de NaOCl
(1%, 5% e 9%) na qual foram imersas por 1 hora, sendo que no grupo controle,
as amostras foram imersas em agua destilada. Espécimes adicionais foram
confeccionados para realizacdao do teste de microandlise elementar, microscopia
Optica e MEV. A imersao das amostras de dentina radicular em NaOCl 1% por 1
hora ndao causou reducdo estatisticamente significante no modulo de elasticidade e
resisténcia flexural quando comparado ao grupo controle (agua destilada).
Entretanto, os grupos que foram imersos nas concentracoes de 5% e 9%,
mostraram redugdo estatisticamente significante no modulo de elasticidade e
resisténcia flexural, assim como a quantidade de carbono e nitrogénio dos

espécimes reduziu significantemente (p<0,05). Da mesma forma, a exposicao da
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dentina ao NaOCl em maiores concentracoes aumentou a permeabilidade da
dentina intertubular superficial. Nas micrografias observou-se que o NaOCI deixou
0s componentes inorganicos da dentina intactos, independente da concentracao
utilizada. Os autores concluiram que o NaOCl apresenta efeito concentracdao
dependente sobre os componentes da dentina humana.

MARENDING et al. (2007b) avaliaram o efeito de diferentes seqiiéncias de
irrigagdo com NaOCl 2,5 % e EDTA 17% sobre o mddulo de elasticidade e
resisténcia flexural da dentina. Cinglienta e cinto barras de dentina humana (0,8 x
1,2 x 10 mm) foram obtidas a partir do corte de terceiros molares e foram
distribuidas aleatoriamente em cinco grupos (n=11) de acordo com a seqiiéncia de
solugOes irrigantes utilizada: GI- NaOCl/21 minutos + EDTA/3 minutos + NaOCl/3
minutos + agua/3 minutos; GII- NaOCl/21 minutos + agua/3 minutos + NaOCl/3
minutos + EDTA/3 minutos; GIII- NaOCl/24 minutos; GIV- EDTA 17%/3 min; GV-
agua potavel. Os espécimes foram imersos individualmente em frascos de
polietileno com 5 mL de solucdao. Imediatamente apds os tratamentos, as amostras
foram centralizadas em um suporte cilindrico e os testes mecanicos foram
realizados utilizando maquina universal de ensaios (0,5 mm/min). Os autores
verificaram que a exposicao ao NaOCl 2,5% por 24 minutos causou reducao
significante na resisténcia flexural da dentina quando comparado ao EDTA e a
agua potavel (controle) (p<0,05), enquanto que o modulo de elasticidade nao
apresentou alteracao. Por outro lado, o curto tempo de exposicao ao EDTA, de

acordo com os parametros propostos neste estudo, ndao promoveu alteracao nas
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propriedades mecanicas com relacdao a seqiiéncia de aplicacdgo das solucOes
irrigantes.

OLIVEIRA et al. (2007) avaliaram o efeito da clorexidina e NaOCl 1% na
microdureza da dentina radicular. Trinta pré-molares uniradiculares tiveram suas
coroas seccionadas na juncao cemento-esmalte e a raiz na porcao cervical, média
e apical resultando em 90 espécimes. As trés seccOes de cada raiz foram
separadamente incluidas em resina acrilica e os corpos-de-prova foram divididos
em trés grupos: GI- solucdo salina (controle); GII- digluconato de clorexidina 2%
(solucao) e GIII- NaOCl 1%. O volume total de solugao utilizado foi 1 mL para
cada espécime por 15 minutos. Apds 15 minutos de irrigacao, a microdureza foi
avaliada em cada seccao a 500 um e 1000 um da interface dentina/polpa. Os
autores concluiram que a clorexidina 2% e o NaOCl 1% reduziram
significantemente (p<0,05) a microdureza (Vickers) da dentina radicular nas
profundidade de 500 e 1000 pm da interface polpa/dentina e que, sendo que os
menores valores foram verificados na distancia de 500 pm.

SAYIN et al. (2007) avaliaram o efeito das solugdes de EDTA, EGTA, EDTAC
(cetavlon) e tetraciclina HCI, utilizadas isoladamente ou em associacao ao NaOC|,
na microdureza da dentina radicular. Trinta dentes humanos uniradiculares tiveram
suas coroas seccionadas na juncdo cemento-esmalte e as raizes seccionadas
longitudinalmente para obter hemi-sec¢des radiculares (n=60) que foram incluidas
em resina acrilica autopolimerizavel deixando exposta a dentina do canal radicular.

As amostras foram distribuidas aleatoriamente (n=10) de acordo com o
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tratamento de superficie: agua destilada; NaOCl 2,5%; EDTA 17%; EGTA 17%;
EDTAC 15%; HCl-tetraciclina utilizados isoladamente e em associacao ao NaOCl.
Os espécimes permaneceram imersos por 5 minutos em 10 mL de cada solugao
quelante testada, sendo que nos grupos em que foi realizado o tratamento
combinado, os espécimes permaneceram imersos em NaOC| 2,5% por mais 5 min.
Os valores de microdureza (Vickers) foram obtidos antes e apds do tratamento de
superficie, realizando trés endentagbes, utilizando carga de 200 g durante 20
segundos, nas porcoes apical, média e cervical. Todos os tratamentos, com
excecdo da agua destilada, reduziram a microdureza da dentina radicular
(p<0,05), sendo que os menores valores de microdureza foram verificados no
tratamento com EDTA e a sua associacao com NaOCI, principalmente no terco
coronal.

ALFREDO et al. (2008a) verificaram a variacao de temperatura na superficie
radicular nos tercos cervical, médio e apical causado pelo laser diodo 980 nm
ajustado em diferentes parametros. Noventa raizes de caninos foram
instrumentadas e foram distribuidas aleatoriamente em 3 grupos (n=30) de acordo
com a poténcia (1,5 W, 3,0 W e 5,0 W). Cada grupo foi subdivido em trés (n=10)
de acordo com a fregiiéncia (CW, 100 Hz e 1000 Hz) e cada subgrupo foi dividido
em: canal seco ou umedecido com agua destilada. O grupo irradiado no modo
continuo (CW) apresentou os maiores valores (11,82 + 5,92) independentemente
de o canal estar seco, sendo estatisticamente diferente (p<0,01) dos grupos de

100 Hz (6,22 + 3,64) e 1000 Hz (6,00 £+ 3,36), que nao apresentaram diferencas
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entre si. Além disso, o terco cervical apresentou os maiores valores no aumento da
temperatura (9,68 % 5,80), seguido do terco médio (7,66 + 4,87) e apical (6,70 +
4,23), com diferencas estatisticas entre si (p<0,01). Os autores concluiram que a
aplicacdo do laser diodo 980 nm na poténcia de 1,5 W, em todos os modos de
freqiéncia, e 3,0 W, no modo pulsado por 20 segundos, pode ser utilizada com
seguranca no tratamento endodontico independente da presenca de umidade.
ALFREDO et al. (2008b) estudaram a adesao dos cimentos AH Plus e
Epiphany a dentina radicular humana irradiada com laser diodo 980 nm calibrado
com diferentes parametros de poténcia e freqiiéncia, utilizando o método push-
out. Sessenta raizes de caninos foram seccionadas abaixo da juncdo cemento-
esmalte, a fim de obter discos de dentina com 4 mm de espessura. O espaco do
canal radicular foi preparado utilizando broca tronco-conica e foi irrigado com
NaOCl, EDTA e agua destilada. Os espécimes foram distribuidos aleatoriamente em
cinco grupos (n=12) de acordo com os parametros utilizados na irradiacdo com
laser diodo 980 nm: nao irradiado (controle); 1,5 W/CW; 3,0 W/100 CW; 1,5
W/100 Hz e 3,0 W/100 Hz. Metade dos espécimes em cada grupo teve seus
preparos preenchidos com cimentos AH Plus e a outra metade preenchida com
cimento Epiphany. ApoOs teste push-out os espécimes foram seccionados
longitudinalmente e examinados em MEV para avaliar os tipos de falhas obtidos
apos o deslocamento dos cimentos. Os resultados mostraram que os espécimes
irradiados com laser diodo e obturados com cimento AH Plus apresentaram

maiores valores de adesao (8,69+2,44) quando comparados aos grupos obturados
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com Epiphany (3,28+1,58) e ao grupo nao-irradiado (controle). Os espécimes
obturados com Epiphany ndo apresentaram diferenca estatisticamente significante
entre si e quando comparados ao controle (1,75+0,69). Observou-se nas
micrografias, falha predominante adesiva (77%) nos espécimes obturados com
Epiphany e mista no grupo do AH Plus (67%). Os autores concluiram que a
irradiagao da dentina radicular com laser diodo 980 nm aumentou a adesao do
cimento endodbntico AH Plus, entretanto, ndo interferiu na adesao do cimento
Epiphany.

CELIK et al. (2008) estudaram a microdureza e as alteragdes na composi¢ao
da dentina em cavidades preparadas com laser Er:YAG e Er,Cr:YSGG em
comparacao a cavidades realizadas convencionalmente com brocas. Dois preparos
cavitarios (3 x 3 x 2 mm) foram realizados utilizando brocas ou sistemas lasers nas
superficies vestibulares e linguais de quinze molares humanos higidos. No preparo
convencional as cavidades foram preparadas utilizando brocas cilindricas em alta
rotacao. No grupo em que as cavidades foram feitas com laser Er,Cr:YSGG, o
aparelho apresentava poténcia 6 W/20 Hz para atuar em esmalte e 4 W/25 Hz
para dentina, sendo utilizado no modo focado a 1-1,5 mm de distancia focal.
Enquanto que o grupo preparado com laser Er:YAG, a irradiacao no esmalte foi
feita ndo contatando a superficie, com feixe focado de 600 m] de energia e 6 Hz
de freqliéncia, sob constante refrigeracdo, enquanto que a dentina foi irradiada
utilizando energia de 250 mJ e 4 Hz, mantendo distancia de trabalho de 10 mm

em modo focado. Os dentes foram incluidos em resina e cortados
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perpendicularmente ao longo eixo e ao meio do preparo utilizando maquina de
corte. Sendo assim, uma parte do preparo foi utilizada para realizar as leituras de
microdureza (Vickers) e a outra parte foi submetida a andlise atbmica SEM-EDS.
Os valores de microdureza foram obtidos 50 um da margem utilizando carga de
100 gramas durante 10 segundos. Nao houve diferenga estatistica entre os valores
de microdureza e na proporcao calcio/fosforo entre as cavidades preparadas com
laser em relacao aquelas realizadas utilizando brocas em alta rotacao (p>0,05). Os
autores concluiram que os diferentes tipos de lasers e técnicas de preparo cavitario
nao alteram significantemente a composicao ou a microdureza da dentina.
CHINELATTI et al. (2008) avaliaram a microdureza superficial e em
profundidade da dentina apds a irradiagdo com laser Er:YAG. Setenta e dois
molares foram seccionados, distribuidos aleatoriamente em dois grupos (dentina
superficial e dentina profunda) e subdivididos de acordo com a energia utilizada na
aplicacao do laser Er:YAG (controle, 160 mJ, 200 mJ, 260 mJ, 300 mJ e 360 mJ).
Apds a irradiacdo, as cavidades foram seccionadas longitudinalmente e a
microdureza foi realizada em diferentes profundidades (20 pm, 40 pym, 60 um, 80
pm, 100 ym e 200 pm) a partir do assoalho da cavidade. A dentina superficial
apresentou maiores valores de microdureza em comparagao a dentina nas regioes
mais profundas. A energia de 160 mJ] resultou em maiores valores de microdureza
e a de 360 mJ em menores valores. Verificou-se que os valores de microdureza
foram diferentes em todos os pontos analisados, entretanto, observou-se geral

aumento dos valores de microdureza. A dentina superficial, apresentou maiores
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valores de microdureza na profundidade de 20 um, apds aplicacao de laser com
energia de 160 m]. Em profundidade, a microdureza da dentina irradiada com 160
mJ e 200 m] foi semelhante ao grupo controle. Os autores concluiram que a
aplicacao de menores energias, aumentou a microdureza superficial da dentina nas
regides proximas ao preparo cavitario e a microdureza da dentina em profundidade
nao se alterou apods irradiacdo com energias de 160 mJ e 200 mJ.

CHRISTENSEN et al. (2008) analisaram a influéncia do pH da solucdao de
NaOCl na capacidade de dissolucao tecidual. Com esta finalidade, amostras de
tecido muscular obtidas de suinos foram distribuidas aleatoriamente em sete
grupos, variando o pH e a concentragao da solucao, bem com o tempo de imersao
do espécime. Quando os grupos foram analisados isoladamente, ndo houve
diferenca na capacidade de dissolucao tecidual do NaOCl com pH 12 e 9, os quais
foram estatisticamente diferentes do grupo que foi imerso em NaOCl com pH 6
(p<0,05). Os autores concluiram que maiores concentracoes da solucdo de NaOCI
e maior tempo de interacao entre o tecido e a solugao resultaram em efeitos mais
intensos na dissolucao tecidual.

FARIA et al. (2008) avaliaram as alteracdes estruturais da dentina apds
irradiagdo com laser Nd:YAG utilizando diferentes substancias quimicas na
irrigacao dos canais radiculares. Trinta e seis caninos foram seccionados 1 mm
abaixo da juncao cemento-esmalte. Os canais instrumentados pela técnica Crow
Down e irrigados com agua destilada distribuidos de acordo com a substancia

quimica (EDTAC 17%, NaOCl 1% e clorexidina 2%) e parametros de aplicacao do
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laser (superficie do canal Umida ou seca). A irradiacao com laser Nd:YAG (120 mJ,
3,0 W e 20 Hz) foi realizada por 15 segundos de forma perpendicular a superficie
externa, com movimentos circulares. Os espécimes foram seccionados
longitudinalmente e analisados em MEV (1.500x de aumento). Nao houve
diferenca na morfologia da dentina quando os tercos foram comparados. Com
relacdo as substancias quimicas utilizadas, as alteracoes foram mais evidentes nos
grupos em que as superficies dos canais foram secas antes da irradiacdo. Areas de
fusdo, carbonizacdo e exposicao parcial dos tibulos dentinarios foram verificadas.
Quando a irradiacdo foi realizada com os canais Umidos, a camada de smear foi
incorporada a superficie irradiada. No grupo irrigado com EDTAC e irradiado
observou-se obliteracdo parcial dos tubulos dentindrios devido a acao do laser,
além disso, ndao se observou camada de smear remanescente sobre a superficie.
As amostras irrigadas com NaOC| seguido da irradiacdo com laser apresentaram
morfologia similar ao grupo da clorexidina, com algumas areas de fusao presente e
auséncia de fissuras ou tubulos dentinarios expostos. A irradiacdo com laser
Nd:YAG em presenca de EDTAC produziu padrao de superficie favoravel em
comparacao aos demais grupos, devido a remocao da camada contaminada e
posterior selamento dos tubulos dentinarios.

KAKOLI et al. (2008) verificaram a capacidade de penetracao de
Enterococcus faecalis no interior de tubulos dentinarios de acordo com a faixa
etaria do paciente. Cinqlenta dentes uniradiculares obtidos de pacientes com

diferentes idades foram divididos em dois grupos: jovens (18 — 25 anos) e idosos
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(= 60 anos). Os dentes foram instrumentados, inoculados com Enterococcus
faecalis e incubados por 20 dias. Em seguida, os dentes foram seccionados e as
seccoes foram coradas pelo método Brow e Brenn. A andlise histologica foi
realizada para determinar o nivel de infeccao, por meio da contagem de
microrganismos que invadiram os tubulos dentindrio e mensuracdo da
profundidade de penetracao dos mesmos. No grupo de pacientes jovens verificou-
se maior quantidade de tubulos contaminados quando comparado ao grupo de
pacientes idosos (p=0,014). Além disso, a profundidade de invasao bacteriana foi
significantemente maior em pacientes jovens do que em pacientes senis
(p=0,033), sendo que a média de penetracao das bactérias em profundidade foi
de 420 um e 360 um, nos grupos de pacientes jovens e idosos, respectivamente.
De acordo com os resultados do estudo, os autores sugeriram que o0 grau de
infeccdo dos tudbulos dentindrios em pacientes idosos € menor do que em
pacientes jovens.

MARCHESAN et al. (2008a) avaliaram a permeabilidade dentinaria apds a
aplicacdo do laser diodo 980 nm variando os parametros de calibragao associado a
diferentes tipos de solugao. Foram utilizados 75 caninos humanos instrumentados
e irrigados com agua destilada, sendo que para aplicacdo do laser os dentes foram
divididos de acordo com a solucdo utilizada para a irrigagdo final: (1) agua
destilada, (2) NaOCl 1% e (3) EDTAC. Os parametros utilizados foram 1,5 W e 3,0
W em modo continuou ou pulsado (100 Hz). Apds processamento histoquimico, a

porcentagem de ions cobre que penetrou na dentina foi quantificada. Pode-se
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verificar que quando o laser foi associado a agua destilada houve aumento na
permeabilidade da dentina, enquanto que esta diminuiu quando o laser foi
associado ao EDTAC. Dessa forma, a permeabilidade dentinaria apds a aplicacao
do laser diodo 980 nm esta diretamente relacionada a solugdo utilizada na
irrigacao final.

MARCHESAN et al. (2008b) observaram por meio de MEV as alteracoes
morfoldgicas ultra-estruturais provocadas pelo laser diodo 980 nm sobre a
superficie da dentina radicular. Setenta e dois caninos superiores tiveram suas
coroas removidas e foram preparados biomecanicamente utilizando instrumentos
rotatorios K3 e, entre a troca de calibre dos instrumentos, os dentes foram
irrigados com 2 mL de agua destilada. Os dentes foram distribuidos aleatoriamente
em cinco grupos (n=8) de acordo com os parametros utilizados: sem irradiacdo
(controle); 1,5 W/modo de emissao continuo (CW); 3,0 W/CW; 1,5 W/100 Hz; 3,0
W/100 Hz. O laser foi aplicado com movimentos helicoidais (paralelo as paredes do
canal radicular) durante 20 segundos, sendo que oito dentes foram preparados,
adicionalmente, com o objetivo de secciona-los longitudinalmente e irradiar de
forma perpendicular a superficie da dentina radicular. Foram atribuidos escores
para as fotomicrografias e a andlise estatistica revelou nao haver diferenca entre
os tergos irradiados com o laser diodo 980 nm e resultados semelhantes foram
verificados entre os parametros 1,5 W/CW e 3W/ 100 Hz (p>0,05). Os autores

afirmaram que, considerando as diferentes poténcias e modos de emissao da
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irradiacao testados, as alteragdes morfoldgicas variaram de remogao da camada de
smear a fusdo da dentina.

PEREZ-HEREDIA et al. (2008) compararam os efeitos do EDTA 15%, acido
citrico 15%, acido fosforico 5% e NaOCl 2,5% na dentina radicular. Dez incisivos
centrais superiores humanos foram seccionados a partir da jungdao cemento-
esmalte com o objetivo de obter fragmentos (2 mm) do terco coronario da dentina
radicular. Os fragmentos foram partidos ao meio e os espécimes foram distribuidos
em quadro grupos (n=10) de acordo com a sustancia quimica (20 mL) em que
foram imersos (EDTA 15%, acido citrico 15%, acido fosférico 5% e NaOCl)
durante 5, 10 e 15 minutos. A concentragao de ions calcio que foi extraida da
dentina foi mensurada por meio de espectrofotometria de absorcdao atémica. Nos
trés periodos de tempo analisados, o EDTA 15% e o acido citrico foram
estatisticamente semelhantes entre si (p>0,001) e removeram maior quantidade
de célcio do que o NaOCl e o acido fosférico (p<0,001). Os autores verificaram a
quantidade total de ions calcio removido pelas solu¢des aumentou com o decorrer
do tempo em todas as solugbes, sendo que a maior quantidade destes ions foi
mobilizada nos primeiros 5 minutos e que o NaOCl 2,5% removeu quantidade
insignificante de calcio quando comparado ao EDTA 15% que mobilizou a maior
quantidade de ions calcio.

ALFREDO et al. (2009) avaliaram as alteracdes da dentina pré-tratada com
NaOCl ou EDTA, irradiada com laser diodo 980 nm ajustado a diferentes

parametros. Raizes de caninos humanos foram instrumentada utilizando entre a
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troca de calibre dos instrumentos 2 mL de NaOCI 1% e irrigacao final com 10 mL
de agua destilada. Os espécimes foram distribuidos em dois grupos (n=30) de
acordo com o pré-tratamento da dentina: 2 mL de NaOCl 1% ou 2 mL de EDTA
17%. Estas solugdes permaneceram por 5 minutos no interior dos canais e, em
seguida, foram removidas por meio da irrigacdo com agua destilada por 1 minuto.
Os grupos foram subdivididos (n=10) de acordo com os parametros utilizados na
irradiacdo com laser diodo 980 nm: 1,5 W/CW (modo continuo); 1,5 W/100 Hz;
3,0 W/CW; 3,0 W/100 Hz e controle (nao irradiado). Para aplicacao do laser,
utilizou-se fibra dptica de 200 um, que foi introduzida até a regido apical, ativada e
lentamente removida do canal radicular em direcao cervical, realizando
movimentos helicoidais, sendo re-introduzida até o apice, com ciclo total de
irradiacao de 20 segundos. Durante a irradiacdo 0s canais permaneceram
preenchidos com agua destilada. As raizes foram clivadas longitudinalmente
expondo as paredes dos canais radiculares que foram analisadas em MEV
(1.000x). Escores foram atribuidos as micrografias que foram obtidas das porgoes
apical, média e cervical. A andlise estatistica mostrou que os espécimes tratados
somente com NaOCl ou EDTA (grupos controle) foram estatisticamente diferentes
(p<0,05) em relagdo aos grupos irradiados, independentemente do parametro
utilizado. Os espécimes tratados com NaOCl mostraram superficie modificada pelo
laser com camada de smear, fissuras e tibulos ndo visiveis, enquanto que aqueles
tratados com EDTA e irradiados, apresentaram auséncia de camada de smear,

tubulos parcialmente expostos e areas de fusdo. Os autores concluiram que o laser
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diodo 980 nm nos parametros testados, promoveu alteracdes morfoldgicas
similares na dentina dependente do tipo de pré-tratamento da superficie.
SOUZA-GABRIEL et al. (2009) analisaram a influéncia de diferentes
parametros do laser Er:YAG na microdureza e alteracdes morfoldgicas da
subsuperficie da dentina. Cento e trinta fragmentos de dentina foram distribuidos
aleatoriamente em treze grupos (n=10) de acordo com a energia (200, 250, 300 e
350 mJ) e o modo de operacao do laser (2, 3 e 4 Hz). O grupo controle foi
constituido por fragmentos preparados com brocas carbide. Os espécimes foram
seccionados ao meio, sendo que uma das hemi-seccdes foi utilizada para o teste
de microdureza na subsuperficie da dentina irradiada (30, 60, 90, 120 e 150 ym),
enquanto a outra hemi-seccao foi preparada para analise em MEV. Os maiores
valores de microdureza foram verificados nos grupos irradiados com 250 mJ/4 Hz
e 350 mJ/4 Hz, somente em profundidade de até 60 pm. Os parametros 300 mJ/3
Hz, 350 mJ/3 Hz e 200 mJ/4 Hz produziram alteracoes morfoldgicas até 10 pm,
enquanto que nos parametros 250 mJ/4 Hz, 300 m]/4 Hz e 350 m]/4 Hz, foram
observadas até 30 um (p=0,0328). O grupo controle apresentou 0s menores
valores de microdureza, sendo estatisticamente semelhante aos valores obtidos
com 200 mJ/2 Hz (p=0,1824) e a subsuperficie ndo exibiu alteragdes morfoldgicas.
Os autores concluiram que o laser Er:YAG nos parametros 250 ml/4 Hz e 350 mJ]/4

Hz aumentou a microdureza até 60 um de profundidade na dentina.
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O objetivo do presente estudo foi avaliar o efeito da irradiacao do laser
diodo 980 nm, aplicado nas poténcias 1,5 W e 3,0 W com fregiiéncia de 100 Hz,
sobre a microdureza do terco médio da dentina radicular nas profundidades de 30,
90, 150 e 300 pm, a partir da luz do canal em direcdo a superficie radicular
externa, variando a solugdo irrigante utilizada durante o preparo biomecanico,

NaOCl e EDTA.
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O projeto de pesquisa do presente estudo foi submetido ao Comité de Etica
em Pesquisa da Universidade de Ribeirdo Preto, que o aprovou sem restricdes
(Anexo).

Caninos humanos, superiores e inferiores, conservados em solucao de timol
0,1% a 9 °C, foram previamente examinados para a padronizacao da amostra
(Figura 1A). Os dentes foram analisados por meio de uma lupa estereoscdpica
(20x) a fim de descartar aqueles que apresentassem alteragdes como trincas e
lesbes de carie cervical ou na superficie radicular e auséncia de curvatura
acentuada. Em seguida, foram radiografados no sentido proximo-proximal (Figura
1B), com o objetivo de verificar presenca de raiz completamente formada, canal
Unico, bem como auséncia de calcificacdes e reabsorcdes internas e de curvaturas
acentuada. Foram selecionados 72 caninos com aproximadamente 25 mm de
comprimento, que foram lavados em agua corrente por 24 horas com o objetivo

de eliminar os residuos da solucao de timol.

Figura 1: A- Canino Superior; B- Radiografia
periapical no sentido proximo-proximal para selecdo
do dente.
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Os dentes tiveram suas raizes impermeabilizadas com éster de cianoacrilato
(Super Bonder, Itapevi, SP, Brasil) e, apds 2 horas, foram seccionados
transversalmente, proximo a juncdao cemento-esmalte, com disco diamantado
dupla-face (KG Sorensen, Barueri, SP, Brasil) em baixa rotacao (Kavo, Joinvile, SC,

Brasil), para padronizar raizes com comprimento de 18 mm (Figura 2).

Figura 2: A- Microbrush utilizado para impermeabilizacao da porcao radicular com eéster de
cianocrilato (Super Bonder); B- Seccdo do dente com disco diamantado dupla face; C- Raiz
seccionada com 18 mm de comprimento; D- Instrumento rotatério de NiTi sistema K3 (#50.02)
acoplado ao contra-angulo redutor para realizar o preparo biomecanico do canal radicular.
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As raizes obtidas tiveram seus canais radiculares explorados introduzindo-
se uma lima tipo K #15 (Dentsply-Maillefer, Ballaigues, Suica) em toda sua
extensao até que a sua ponta fosse visualizada no forame apical, determinando o
comprimento real de trabalho 1 mm aquém do apice radicular (17 mm).

Os espécimes foram distribuidos aleatoriamente em trés grupos (n=24), de
acordo com a solugdo irrigante utilizada durante o preparo biomecanico: GI- agua
destilada e deionizada ultra pura de Milli-Q (controle); GII- NaOCl 1% (pH 9,0) e
GIII- NaOCl 1% associado ao EDTA 17% (pH 7,3) por 5 minutos. Cada grupo foi
subdividido (n=8) de acordo com a poténcia utilizada na aplicacdo do laser: A-
sem irradiacao (controle); B- irradiacao com laser 1,5 W/ 100 Hz e C- irradiacao
com laser 3,0 W/ 100 Hz (Figura 3).

O preparo biomecanico das raizes foi realizado com instrumentos do sistema
rotatdrio K3 (SybronEndo, Orange, CA, EUA), acionados por motor elétrico (Endo
Plus, Driller, Sao Paulo, SP, Brasil) com velocidade aproximada de 350 rpm, por
meio da técnica Crown Down. O terco cervical foi preparado com broca #2 LA
Axxess (#35.06, SybronEndo, Orange, CA, EUA) e com o instrumento #25.12,
enquanto no terco médio utilizou-se os instrumentos #25.08 e 25.06 e o terco
apical foi ampliado até o instrumento #50.02 (Figura 2). Durante o preparo
biomecanico, os canais radiculares foram irrigados com 2 mL da solugdo testada a
cada troca de instrumento. No grupo III, em que houve associacao de duas

solugdes, o NaOCI foi utilizado a cada troca de instrumento e o EDTA (2 mL) foi
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aplicado apds preparo biomecanico, permanecendo em contato com a dentina por

5 minutos.

A —Sem Laser

n=8

Gl- Agua destilada e B - Laser 1,5 W

deionizada (controle) 100 Hz
n=24

n=8

C—Laser 3,0 W
100 Hz

n=8

A—Sem Laser

n=8

B — Laser 1,5 W

100 Hz
n=8

Caninos Gll - NaOCl 1%
n=72 n=24

C—Laser 3,0 W

100 Hz
n=8

A—Sem Laser

n=8

B—Laser 1.5 W

100 Hz
n=8

GlII- NaOCl 1% + EDTA
n=24

C—Laser 3.0 W

100 Hz
n=8

Figura 3: Fluxograma representativo da distribuicdo dos grupos e subgrupos.

Vale ressaltar que o tempo do preparo biomecéanico foi cronometrado em 20
minutos, com a finalidade de padronizar o tempo de acdao das solugdes sobre a
dentina radicular.

A irrigacao final em todas as raizes foi feita com 10 mL de agua destilada e

deionizada, com o objetivo de remover os residuos das solugdes utilizadas.
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A agua destilada e deionizada e as solucdes de NaOCl 1% e EDTA 17%
foram aviadas na Farmacia de Manipulacao Cidinha Bonini da Universidade de
Ribeirdo Preto.

O laser utilizado foi o diodo 980 nm (SIROLaser 2.2 — SIRONA Dental,
Bensheim, Alemanha), com fibra Optica flexivel de 200 um de diametro (Figura 4).
Para a aplicacao do laser, as raizes foram posicionadas em um dispositivo acrilico
ajustavel que as manteve em posicao padronizada (Figura 5) e os canais
permaneceram preenchidos com agua destilada e deionizada ultra pura de Milli-Q.

O aparelho foi calibrado no modo pulsado (100 Hz) para as duas poténcias

utilizadas (1,5 W e 3,0 W).

Figura 4: A- Laser diodo 980 nm SIROLaser (Sirona, Benshein, Alemanha). B- Fibra optica de 200
um de didmetro utilizada no presente estudo.
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Figura 5: A- Dispositivo de acrilico utilizado para fixar as raizes; B- Area em destaque em maior
aumento.

A irradiacao laser foi aplicada por 20 segundos em cada raiz, iniciando com
a ponta da fibra colocada no terco apical do canal e realizando movimento
helicoidal ao longo do mesmo até a cervical, retornando, em seguida, ao apice
com velocidade aproximada de 1,5 mm/s (Figura 6). O movimento de ida e volta
ao longo do canal, para cada raiz foi realizado somente uma vez, mantendo a
ponta da fibra em contato com a parede dentinaria. As poténcias do laser foram
aferidas, a cada subgrupo estudado, por meio do sistema de calibragdo do prdprio
aparelho. Apds a irradiacao de cada subgrupo, foram cortados 2 mm da
extremidade da fibra do laser para se iniciar uma nova aplicacao, pelo fato do seu

revestimento ter apresentado pequenas areas queimadas.
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Figura 6: - Fibra dptica do laser inserida no canal
radicular (coloracdo avermelhada indicativa da
ativacdo do laser).

Apds a aplicacdo do laser, os canais foram secos com pontas de papel
absorvente e os espécimes armazenados em estufa a 37 °C com umidade relativa
95% por 48 horas. Os espécimes foram fixados com cera de baixa fusao (Godibar,
Lisanda Prod. Odonto. Ltda, Sdo Paulo, SP, Brasil) em placas acrilicas, as quais
foram acopladas individualmente na maquina de corte Isomet 1000 (Buehler, Lake
Forest, IL, EUA) (Figura 7). Realizou-se sete cortes em cada raiz, o que resultou
em 8 seccoes com 2,5 mm de espessura. Foi selecionada para andlise da
microdureza, a quarta seccao de cada raiz, correspondente ao terco médio (Figura

8).
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Figura 7: A- Maquina de corte Isomet 1000 (Buehler, Lake Forest, IL,
EUA); B- Espécime fixado na placa acrilica e acoplado a maquina de
corte.

Figura 8: A- Raiz fixada em placa acrilica com cera de baixa fusdo e seccionada em 8 slices;
B- Seccdo de dentina (seta branca) selecionada para analise de microdureza.

A superficie coronal dos slices selecionados (Figura 9A) foi lixada com lixas
d"agua de carbureto de silicio (Norton, Lorena, SP, Brasil) de granulagdo 400 e
polida com lixa de granulacao 1200, sendo o polimento final realizado com pasta
polidora de compdsitos de dxido de aluminio micronizado (Profill-SSWhite, Rio de
Janeiro, RJ, Brasil) sob pano de seda umido.

Vinte e quatro horas apods o polimento, os slices foram fixados com cera

utiidade em stubs de resina acrilica (Figura 9A) e submetidos ao teste de
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microdureza em microdurdbmetro Shimadzu HMV2 (Newage Testing Instruments
Inc., Southampom, PA, EUA) (Figuras 9B e 10) com indentador Knoop que
apresenta forma de piramide alongada. A microdureza foi aferida nas
profundidades de 30, 90, 150 e 300 pm, a partir da luz do canal em direcao a
superficie radicular externa (Figura 11A).

Para cada indentacdao, uma carga estatica de 25 g foi utilizada por 10
segundos e a microdureza Knoop (KHN) da dentina foi calculada com base nas
médias das diagonais visualizadas em aumento de 400x, por meio do Software
Newage C.A.M.S (Computer Assisted Measurement System, Newage Testing
Instruments, Inc., Southampom, PA, EUA). Em cada profundidade da dentina, a
média de trés mensuracdes foi calculada e registrada. Imagens representativas
foram fotografadas para analise e ilustracao dos resultados em aumentos de 100x

e 400x (Figura 11B).

Figura 9: A- Espécime fixado com cera utilidade no stub de resina acrilica; B- Corpo-de-prova
posicionado no microdurémetro realizando as marcagdes.
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Figura 10: Microdurémetro Shimadzu HMV2 acoplado ao computador, que
mostra em seu monitor a marcacdo de microdureza a ser aferida.

A B

Figura 11: - MarcacOes realizadas no espécime em triplicata nas quatro profundidades (30
pum, 90 pm, 150 pm, 300 pm) (aumento 100x); B- Determinacdo das extremidades do losangulo
para determinacdao da medida de microdureza Knoop (aumento de 400x).
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Os dados foram submetidos a testes estatisticos preliminares, com o auxilio
do software GMC 8.1 (desenvolvido pelo Prof. Dr. Geraldo Maia Campos da
Faculdade de Odontologia de Ribeirao Preto — FORP/USP) com o objetivo de
verificar a normalidade da distribuicao amostral. Como a amostra testada
apresentou distribuicdo normal, foram aplicados testes estatisticos paramétricos,
de Andlise de Variancia para verificar a existéncia de diferenca estatistica
significante entre as médias e o teste complementar de Tukey para verificar a

diferenca entre os grupos, com nivel de significancia de 5% (o= 0,05).
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terco médio da dentina radicular, em diferentes profundidades, apds tratamento
de superficie com diferentes solucdes quimicas e aplicacdo do laser diodo com

diferentes poténcias, estdo descritos na Tabela I.

Os valores originais obtidos na analise da microdureza Knoop (KHN) do

Tabela I: Valores originais, médias e desvio-padrdo da dureza Knoop (KHN) obtidos nas
diferentes profundidades da dentina, apos diferentes tratamentos da superficie.

30 pym

X £DP

90 pm

X +DP

150 pm

X £DP

300 pm

X £DP
X £DP

Agua Destilada

NaOClI

NaOCI + EDTA

Sem Laser diodo Laser diodo Sem Laser diodo Laser diodo Sem Laser diodo Laser diodo
Irradiacdo 1,5W 30wW Irradiacdo 1,5W 30W Irradiacdo 1,5W 30W
36,4 17,5 36,7 37,7 42,3 20,4 51,0 59,7 50,8
43,8 48,4 60,2 30,0 %540 40,2 45,8 58,4 52,4
29,9 35,8 52,4 31,9 53,9 40,3 41,0 32,7 26,9
44,4 41,4 47,4 46,4 36,5 45,3 37,7 62,3 38,3
32,5 51,2 49,6 50,4 47,8 56,1 55,8 52,5 47,8
48,9 46,7 65,0 37,5 38,9 57,7 57,8 49,5 48,7
20,4 55,5 46,7 47,7 40,6 51,0 29,4 55,4 58,1
30,0 57,2 33,4 41,9 44,6 48,8 37,8 36,8 33,4
35,849,5 44,2+129 48,9+10,7 404+£7,4 44,8+6,6 45,0+11,9 44,5+9,9 50,9+10,8 44,6+10,6
53,0 19,0 38,6 38,7 48,1 20,5 51,4 64,1 61,0
50,2 42,0 65,2 33,4 56,1 52,3 51,3 65,7 53,0
43,0 38,8 61,2 43,7 56,4 45,0 41,2 38,8 32,1
41,3 38,4 47,0 49,9 40,6 52,0 38,6 62,3 42,2
33,8 53,6 50,2 52,8 49,3 58,6 56,4 51,9 56,1
48,6 47,5 65,4 45,8 40,3 59,3 55,7 54,6 50,5
24,3 65,0 55,2 56,4 42,3 57,5 26,8 58,9 59,7
41,5 61,1 36,2 39,0 48,0 55,1 43,9 39,1 32,2
42,0+9,4 45,7+14,7 52,4114 45,0+7,8 47,6+6,4 50,1+12,8 45,7+10,1 54,4+10,6 48,4+11,6
53,8 21,2 39,7 35,1 51,6 20,2 52,7 65,6 63,4
42,0 44,0 62,9 35,6 53,4 58,9 51,7 65,1 57,3
41,1 44,0 64,8 46,5 55,1 48,0 47,5 42,5 34,4
47,3 39,9 45,1 46,4 39,9 55,3 36,7 68,3 41,5
38,4 56,3 52,6 48,2 47,6 61,0 59,2 49,9 57,2
48,6 51,4 66,6 52,2 40,6 60,8 54,6 57,3 52,2
25,1 60,8 54,7 56,0 44,7 61,2 29,4 61,5 63,3
42,8 62,8 37,4 44,5 48,2 60,2 45,4 34,9 32,9
42,4+8,5 47,6+13,5 53,0+11,4 456+7,3 47,6+56 53,2+14,1 47,2+9,9 55,6+12,1 50,3+12,4
60,0 24,5 44,6 29,8 55,6 20,8 56,8 64,6 61,4
57,0 51,7 64,3 39,5 54,6 62,2 51,2 67,7 62,9
61,5 47,5 64,2 52,0 63,2 47,8 61,6 449 34,2
63,1 40,9 43,7 48,4 35,5 58,1 38,7 69,6 42,0
48,5 47,2 59,9 48,7 51,4 62,1 62,6 56,9 60,4
51,5 62,8 63,4 58,5 41,4 66,9 51,3 59,3 59,0
34,9 60,9 54,3 58,3 46,6 67,6 41,6 71,6 58,4
37,8 57,7 39,5 49,5 46,8 60,4 53,3 35,5 30,5
51,8410,8 49,2+12,5 54,2+10,3 48,1+9,6 49,4+8,7 55,7+154 52,1+8,6 58,8+12,7 51,1+13,3
43,6+9,9 45,0+12,9 51,3+11,1 44,4+7,7 47,4+6,2 49,2+12,8 47,6+8,9 55,5+12,5 49,3+12,4

X £DP

44,4+10,5

47,94+10,8

49,2+11,0

52,3+11,3
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O teste paramétrico que melhor se adaptou ao modelo matematico
proposto foi Andlise de Variancia, por se tratar de teste que permite a comparacao
de multiplos dados independentes. O resultado da Analise de Variancia pode ser

visualizado na Tabela II.

Tabela II. Medidas da andlise de variancia entre poténcias do laser diodo, profundidades
da dentina e solugdes irrigantes.

Fonte de Variagao Soma de GL uadrados
‘ Quadrados @ Médios (F)  Prob. (HO)

Poténcias do laser diodo 1683,35 2 841,68 7,15 0,1318
Profundidades da dentina 2314,47 3 771,49 6,55 0,0503
SolugOes Irrigantes 515,81 2 257,91 2,19 11,1725
Interacdo Poténcia x Profundidade 193,49 6 32,25 0,27 5,2053
Interacdo Solugdo x Poténcia 1355,90 4 338,97 2,88 2,2983
Interacao Solugdo x Profundidade 34,03 6 5,67 0,05 0,1154
Residuo 29660,5 252 117,70

Variagdo total 36068,38 287

A andlise de variancia demonstrou diferenca estatisticamente significante
(p<0,05) para os fatores poténcias do laser diodo e profundidade de atuacdo na
dentina. Entretanto, nao houve diferenca estatisticamente significante nos valores
de microdureza da dentina tratada com as solugoes irrigantes analisadas (p>0,05).

A fim de esclarecer as diferencas da microdureza obtidas com a irradiacao
laser nas diferentes poténcias e grupo sem irradiacdo (controle), aplicou-se o teste

complementar de Tukey-Kramer, com 5% de significancia (Tabela III).
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Tabela III. Resultado do teste de Tukey-Kramer para comparacoes multiplas entre os
valores de microdureza da dentina obtidos quando se utilizou diferentes poténcias do laser
diodo.

Poténcias do Laser Diodo MédiatDP
Sem irradiacao 45,0+9,7 b

Laser Diodo 1,5 W 49,7+11,2 a valor critico: 3,66
Laser Diodo 3,0 W 50,6+11,9 a

Letras diferentes indicam diferenca estatisticamente significante (p<0,05)

O teste de Tukey-Kramer indicou que os grupos irradiados com laser diodo
foram estatisticamente semelhantes entre si (p>0,05) e apresentaram as maiores
médias, sendo diferentes estatisticamente do grupo sem irradiacdo (controle)
(p<0,05), que apresentou os menores valores de microdureza.

Observou-se também diferenca estatisticamente significante (p<0,05), por
meio do teste de Tukey-Kramer, entre as diferentes profundidades analisadas na
dentina (Tabela 1V).

Tabela IV. Resultado do teste de Tukey-Kramer para comparagoes multiplas entre as
profundidades da dentina testadas.

Profundidades MédiatDP
30 um 44,4+10,5 d
90 pm 47,9+10,8 cd .
valor critico: 4,69
150 pm 49,2+11,0 ¢
300 pm 52,3+11,3 ¢

Letras diferentes indicam diferenca estatisticamente significante (p<0,05)

Pode-se verificar que os maiores valores de microdureza foram obtidos nas
profundidades de 150 e 300 um, semelhantes estatisticamente entre si (p>0,05) e
diferentes estatisticamente da profundidade de 30 um (p<0,05), que apresentou

0s menores valores de microdureza. A 90 um, obtiveram-se valores intermediarios,
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com comportamento ora estatisticamente semelhante aqueles de valores
superiores, ora semelhantes ao de valor inferior (p>0,05).

Com relacao a interacdo dos resultados, verificou-se que houve diferenca
estatisticamente significante (p<0,05) entre solucao irrigante X profundidade na
dentina (Tabela V).

Tabela V. Interacdo solugdes irrigantes e profundidade da dentina.

Grupos MédiatDP
NaOCl + EDTA a 300 pym 54,0+11,7 o
Agua Destilada a 300 pm 51,7+10,9 om
NaOCl a 300 pm 51,1+11,6 om
NaOCl + EDTA a 150 pym 51,0+£11,6 om
NaOCl + EDTA a 90 um 49,5+11,0 om
NaOCl a 150 pm 48,8+9,8 om L
Agua Destilada a 150 um 47,6+11,7  om valor critico: 10,35
NaOCl a 90 pm 47,5+9,2 om
Agua Destilada a 90 pm 46,7+12,3 om
NaOCl + EDTA a 30 um 46,7+10,5 om
NaOCl a 30 um 43,4+8,8 u
Agua Destilada a 30 pm 43,0+12 ]

Simbolos diferentes indicam diferenca estatisticamente significante (p<0,05)

Os maiores valores de microdureza foram obtidos no grupo tratado com
NaOCl associado ao EDTA na profundidade de 300 um, diferente estatisticamente
(p<0,05) dos grupos NaOCl a 30 um e agua destilada a 30 um, que por sua vez,
apresentaram os menores valores e foram estatisticamente semelhantes entre si
(p>0,05). Os demais grupos apresentaram valores intermediarios, com
comportamento ora estatisticamente semelhante aquele de valor superior, ora

semelhante aos de valores inferiores (p>0,05) (Tabela V).
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O preparo biomecanico dos canais radiculares é realizado pela acao
conjunta dos instrumentos endodonticos e substancias quimicas auxiliares com
intuito de remover o tecido pulpar remanescente e promover a reducao do
conteddo microbiano, favorecendo o reparo tecidual (ESTRELA et al.,, 2002;

BERBER et al., 2006).

Estudos demonstram que as substancias quimicas utilizadas no preparo
biomecéanico apresentam capacidade de penetrar apenas 100 ym no interior dos
tubulos dentinarios (BERUTTI et al., 1997), enquanto que a colonizacao dos
canaliculos por microrganismos pode alcancar profundidades maiores (KAKOLI et
al., 2008).

A irradiacao laser dos canais radiculares tem despertado o interesse dos
pesquisadores devido principalmente a capacidade de atuar em maior
profundidade quando comparado as substancias quimicas, e este fato justifica a
incorporacao desta tecnologia ao arsenal endodontico (GUTKNECK et al., 2004; DA
COSTA RIBEIRO et al., 2007).

Entretanto, as conseqiiéncias da interacdo entre a energia luminosa do laser
e o tecido dentinario ainda ndo estdo bem definidas, ja que estas podem variar em
funcdo dos parametros empregados, forma de aplicacdo (perpendicular ou
paralela), caracteristicas do meio (seco ou Umido), ou até mesmo devido as
propriedades intrinsecas da estrutura dentaria, resultando em efeitos diversos

(STABHOLZ et al., 2004; FARIA et al.; 2008; MARCHESAN et al., 2008b).
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Dessa maneira, buscou-se no presente estudo avaliar a influéncia do laser
diodo 980 nm na dentina radicular tratada com diferentes solugOes irrigantes, por
meio de teste mecanico ndo-destrutivo de microdureza. E importante salientar que
o delineamento da fase experimental foi realizado mediante alguns cuidados, como
descrito a seguir.

Na selecao da amostra, optou-se por utilizar caninos humanos livres de
lesbes de carie ou abfragdo cervical, uma vez que, estas alteragdes podem
modificar o conteddo mineral da dentina e, conseqiientemente, interferir nas suas
propriedades mecanicas (WANG; WEINER, 1998; LERTCHIRAKARN et al., 2001).

As raizes dos dentes foram impermeabilizadas a fim de evitar que as
solucdes irrigantes permanecessem restritas as paredes dos canais radiculares ou
ao interior dos canais radiculares, evitando que o seu extravasamento pela
superficie externa da raiz permitisse sua atuagao na direcao centripeta, o que
poderia mascarar os efeitos do laser na dentina.

Durante o preparo biomecanico, a irrigacao no grupo controle foi realizada
com agua destilada e deionizada ultrapura de Milli Q a cada troca de instrumento,
para evitar alteracdes quimicas nas propriedades da dentina (SIM et al., 2001;
MARCHESAN et al., 2008b). Além da agua, que ndo altera a camada de smear; o
NaOCl 1% foi utilizado para se obter superficie com menor teor de componentes
organicos e o EDTA 17% para superficie com menor conteldo de componentes
inorganicos. Assim, foi possivel analisar a interacao do laser diodo 980 nm com

diferentes superficies e sua influéncia na microdureza.
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Para a aplicacao do laser diodo 980 nm no canal radicular, selecionou-se os
parametros 1,5 W e 3,0 W de poténcia, 100 Hz de freqiéncia durante 20
segundos, com base no trabalho de ALFREDO et al. (2008a) que observaram que
os parametros utilizados foram compativeis com os niveis de tolerancia tecidual,
em relacdo as variacOes de temperatura.

O ensaio mecanico de microdureza foi realizado com objetivo de mensurar
as alteragbes na dentina radicular por se tratar de um método que permite
determinar de maneira indireta a perda ou ganho mineral nos tecidos dentais
(WANG et al., 1998; FUENTES et al., 2004; ARI et al., 2004; SOUZA-GABRIEL et
al., 2009). No presente estudo, o teste de microdureza foi realizado em triplicata,
utilizando o indentador Knoop com carga de 25 gramas por 10 segundos, nas
profundidades de 30, 90, 150 e 300 pum.

Os resultados do presente estudo mostraram que os grupos irradiados com
laser diodo nas poténcias 1,5 W (49,7+11,2) e 3,0 W (50,6+11,9) foram
estatisticamente diferentes (p<0,05) do grupo nao irradiado - controle (45,0+9,7).
Este resultado pode ser atribuido ao efeito térmico provocado pelo laser, quando
interage com o tecido dentinario, alterando sua estrutura (MARCHESAN et al.,
2008b; FARIA et al., 2008; ALFREDO et al., 2009; SOUZA-GABRIEL et al., 2009).
Isto porque o mecanismo de acdo do laser diodo 980 nm provavelmente é
semelhante ao laser Nd:YAG 1064 nm, uma vez que esses sistemas apresentam
pequena diferenca entre seus comprimentos de onda e se situam na regiao do

infravermelho préximo do espectro eletromagnético (COLUZZI, 2000). Nesta faixa



Discussdo 75

de comprimento de onda, parte da energia € absorvida pela estrutura mineral da
dentina, tais como carbonato e fosfato, o que funde o arranjo cristalino dentinario
(ALFREDO et al, 2009) e pode resultar em maior compactacao de minerais.
MARCHESAN et al. (2008a) verificaram que a permeabilidade da dentina nao foi
alterada quando o laser diodo 980 nm foi aplicado em canais irrigados com NaOClI,
sugerindo que este laser atua principalmente no conteido organico do substrato
irradiado.

Entretanto, nao se observou, neste estudo, diferenca estatisticamente
significante nos valores de microdureza da dentina quando se comparou as
poténcias analisadas (1,5 e 3,0 W). Este fato pode ter ocorrido em virtude do
incremento na poténcia ndo ter sido suficiente para proporcionar alteragoes
significativas no substrato dental, a ponto de alterar sua microdureza.

Em relagdo as diferentes profundidades avaliadas na dentina, verificou-se
aumento nos valores de microdureza a medida que se distanciava da luz do canal
em direcdo a superficie externa da raiz (30 pym - 44,4+10,5; 90 um - 47,9+10,8;
150 ym - 49,2+11,0 e 300 ym - 52,3+11,3). Este achado pode ser facilmente
compreendido quando se avalia os espécimes que ndo foram submetidos a
aplicacao do laser. Segundo KINNEY et al. (1996) e WANG; WEINER (1998), a
microdureza da dentina € menor nas adjacéncias da polpa, devido a diminuicdo da
dureza da matriz intertubular nesta area. Soma-se a isso, a existéncia da

correlacao entre microdureza e densidade tubular defendida por PASHLEY et al.
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(1985), na qual o diametro dos tubulos dentinarios aumenta em direcao a polpa,
reduzindo a microdureza.

Da mesma forma, nos espécimes irradiados com laser diodo,
independentemente da poténcia empregada, observou-se aumento dos valores de
microdureza nas regides mais profundas (150 e 300 um). A este respeito, deve-se
considerar que os lasers situados na faixa de comprimento de onda entre 810-980
nm, pertencentes a regido do infravermelho proximo do espectro eletromagnético
(familia dos diodos e Nd:YAG), possuem baixo coeficiente de absorcdo na agua e
hidroxiapatita, propiciando propagagao, espalhamento e difusdo da energia através
dos tubulos da dentina (GUTKNECHT et al., 2004; SCHOOP et al., 2006; ALFREDO
et al.,, 2008b). Diferentemente, o Er:YAG apresenta menor capacidade de
penetracdo nos tecidos dentarios devido ao maior coeficiente de absor¢ao para a
agua e hidroxiapatita e, portanto, interage principalmente com as camadas
superficiais da dentina, promovendo alteracdes na microdureza até no maximo 60
Mm em profundidade (CHINELATTI et al., 2008; SOUZA-GABRIEL et al., 2009).

A andlise dos resultados da microdureza em relacdo as solucdes irrigantes
utilizadas durante o preparo biomecanico demonstrou que ndo houve interferéncia
nos valores da microdureza.

Embora a literatura demonstre que a microdureza da dentina tende a
diminuir com a utilizagao do NaOCl e do EDTA (SALEH; ETTMAN, 1999; ARI et al.,
2004; FUENTES et al., 2004; SLUTZKY-GOLDBERG et al., 2004; OLIVEIRA et al.,

2007), é importante ressaltar que os resultados variam de acordo com a
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metodologia empregada. FUENTES et al. (2004) e ARI et al. (2004) utilizaram a
imersdo dos espécimes nas solucles testadas por longos periodos, enquanto
outros (SALEH; ETTMAN, 1999; SLUTZKY-GOLDBERG et al., 2002; SLUTZKY-
GOLDBERG et al., 2004) realizaram o preparo biomecanico utilizando diferentes
volumes e concentragdes das solugOes irrigantes. Outro aspecto a ser considerado
é que solucoes de hipoclorito de sddio com maiores concentracoes e pH alcalino
apresentam maior capacidade de desnaturagdo protéica do colageno da dentina
(MARENDING et al., 2007a; CHRISTENSEN et al., 2008).

No presente estudo utilizou-se NaOCl em baixa concentracao (1%), que
atuou na dentina apenas durante o preparo biomecanico, ou seja, por 20 minutos,
o que provavelmente promoveu efeito reduzido, em relacao a outros estudos,
sobre a estrutura dentinaria.

Pode-se supor que, neste estudo, a solucao de EDTA nao produziu redugao
da microdureza da dentina nas distancias analisadas em funcdo da sua acao
superficial, que propicia atuacdo na dentina proxima a luz do canal.

O EDTA promove quelagdo no calcio da superficie, principalmente nos
primeiros minutos, e sua acao € limitada pelo acimulo da porcao organica sobre a
superficie da dentina (PEREZ-HEREDIA et al., 2008). Se a solugdo de EDTA tivesse
sido utilizada alternadamente com NaOCI, provavelmente os efeitos sobre a
microdureza teriam sido intensificados (SAYIN et al., 2007), entretanto, neste
estudo o EDTA somente foi aplicado uma Unica vez, por 5 minutos, no final do

preparo biomecanico.
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Da mesma forma, a analise da interacdo solugdes irrigantes e irradiacao do
laser, independentemente da poténcia utilizada, demonstrou ndo haver diferenca
estatisticamente significante nos valores de microdureza da dentina. Por outro
lado, ALFREDO et al. (2009), analisando as alteracdes morfoldgicas superficiais da
dentina irradiada com laser diodo 980 nm, nas mesmas condicOes deste estudo,
observaram que as alteracoes promovidas pelo laser foram dependentes da
solucdo irrigante utilizada e que a topografia modificada da superficie, pela agdo
do laser, influenciou na adesao dos cimentos endodonticos as paredes dos canais
radiculares (ALFREDO et al., 2008b).

Diante dos resultados obtidos no presente estudo e com base nas recentes
pesquisas com laser diodo 980 nm, torna-se importante salientar que este sistema
laser tem aplicabilidade na Endodontia. No entanto, novos estudos devem ser
conduzidos visando aprimorar sua técnica de aplicagdo e estabelecer parametros
ideais para cada finalidade desejada. Ademais, € necessario investigar se o
potencial de acdo em profundidade deste laser é capaz de promover a desinfeccao

do sistema de canais radiculares.
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Com base na metodologia empregada e nos resultados obtidos, pode-se
concluir que:

1. A aplicacao do laser diodo 980 nm, nas poténcias analisadas (1,5 W e 3,0
W), aumentou a microdureza da dentina radicular quando comparada a
dentina ndo irradiada.

2. A microdureza da dentina radicular aumentou a medida que se distanciou
da luz do canal em direcao a superficie externa da raiz.

3. O tratamento da dentina com as solugdes irrigantes testadas (agua
destilada, NaOCl 1% e NaOCl 1% + EDTA 17%) nao influenciou o efeito do

laser na microdureza.
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