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THE LASER EFFECT ON SMEAR LAYER REMOVAL: LITERATURE REVIEW 

EL EFECTO DEL LÁSER EN LA ELIMINACIÓN DEL BARRO DENTINARIO: REVISIÓN DE LA LITERATURA
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RESUMO
Introdução: a irrigação é importante para o sucesso endodôntico. Foram propostos vários sistemas de agitação 
visando intensificar os efeitos dos agentes irrigantes, como os sistemas de laser, que atuam na remoção de smear 
layer. Objetivo: avaliar o efeito do laser, como sistema de agitação, na remoção de smear layer. Método: 17 arti-
gos foram selecionados nas bases de dados: PubMed/MEDLINE, Science Direct, LILACS e SciELO, entre 2010 e 
2020, usando os descritores: “Agitation techniques” and “Smear Layer”, “Final irrigation” and “Smear Layer”, “Irrigant 
agitation” and “Smear Layer” e “Laser” and “Smear Layer”. Resultados: o laser potencializa a ação dos agentes 
irrigantes, com eficiência variável em relação a outros sistemas; mostrando boa eficiência na potência 1.5W, com 
amostras divergindo quanto ao tempo de agitação. Conclusão: o laser mostrou-se eficiente na remoção de smear 
layer das paredes do canal radicular, apesar de nenhum tipo de laser a ter removido em sua totalidade. 

DESCRITORES: Endodontia; Irrigantes do Canal Radicular; Camada de Esfregaço; Lasers Er-YAG.

ABSTRACT
Introduction: irrigation is important for the endodontic success. Several agitation systems have been proposed in 
order to intensify the effects of irrigating agents, such as laser systems, which act in the removal of the smear layer. 
Objective: to evaluate the laser effect, as an agitation system, in the removal of the smear layer. Method: 17 articles 
were selected from the databases: PubMed / MEDLINE, Science Direct, LILACS and SciELO, between 2010 and 
2020, using the descriptors: “Agitation techniques” and “Smear Layer”, “Final irrigation” and “Smear Layer”, “Irrigant 
agitation” and “Smear Layer” and “Laser” and “Smear Layer”. Results: the laser enhances the action of irrigating 
agents, with variable efficiency in relation to other systems; showing good efficiency at 1.5W power, with samples 
diverging in terms of agitation time. Conclusion: the laser proved to be efficient in removing smear layer from the 
root canal walls, despite the fact that no type of laser has completely removed it.

DESCRIPTORS: Endodontics; Root Canal Irrigants; Smear Layer; Er-YAG Lasers.

RESUMEN
Introducción: la irrigación es importante para el éxito endodóntico. Se han propuesto varios sistemas de agitación 
para intensificar los efectos de los agentes irritantes, como los sistemas láser, que actúan en la eliminación del barro 
dentinario. Objetivo: evaluar el efecto del láser, como sistema de agitación, en la eliminación del barro dentinario. 
Método: Se seleccionaron 17 artículos de las bases de datos: PubMed / MEDLINE, Science Direct, LILACS y SciE-
LO, entre 2010 y 2020, utilizando las palabras clave: “Agitation techniques” and “Smear Layer”, “Final irrigation” and 
“Smear Layer”, “Irrigant agitation” and “Smear Layer” and “Laser” and “Smear Layer”. Resultados: el láser mejora la 

1  Acadêmica de Odontologia, UNINASSAU, Belém, Pará, Brasil - https://orcid.org/0000-0001-8945-6028 
2  Acadêmica de Odontologia, UNINASSAU, Belém, Pará, Brasil - https://orcid.org/0000-0002-6973-3873 
3  Acadêmica de Odontologia, UNINASSAU, Belém, Pará, Brasil - https://orcid.org/0000-0001-6262-3690 
4  Mestre em Odontologia, UFPA, Belém, Pará, Brasil - https://orcid.org/0000-0003-2541-3162
5  Mestre em Odontologia, UFPA, Belém, Pará, Brasil - https://orcid.org/0000-0002-7133-6391



Revista Saúde 43

ISSN 1982-3282v.16, n.1, 2022

O EFEITO DO LASER NA REMOÇÃO DE SMEAR LAYER: REVISÃO DE LITERATURA
Perla Giovanna Fernandes Pacheco, Gabriella Casanova Porto, Raquel Pompeu Gomes,  

Raíssa Pinheiro de Mendonça, Daiane Claydes Baia da Silva

DOI: 10.33947/1982-3282-v16n1-4527

acción de los agentes irrigantes, con eficacia variable en relación a otros sistemas; mostrando una buena eficiencia 
a 1.5W de potencia, con muestras divergentes en términos de tiempo de agitación. Conclusión: el láser demostró 
ser eficaz para eliminar el barro dentinario de las paredes del conducto radicular, a pesar de que ningún tipo de láser 
la ha eliminado por completo.

DESCRIPTORES: Endodoncia; Irrigantes del Conducto Radicular; Capa de Barro Dentinario; Láseres Er-YAG.
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INTRODUÇÃO

O tratamento endodôntico objetiva sanificar e modelar o sistema de canais radiculares (SCR), que possuem 
anatomia complexa. Os SCR apresentam zonas de istmos, regiões de achatamento, ramificações laterais, dentre 
outras variações que impossibilitam a ação mecânica das limas endodônticas 1-8. Bactérias podem penetrar nestas 
regiões de complexidades anatômicas e atingir túbulos dentinários originado infecção persistente9. Para alcançar a 
sanificação, é de fundamental importância o uso das soluções irrigadoras com ação antimicrobiana e boa tolerância 
tecidual, associadas a técnicas que potencializem sua eficácia 8-11.

As soluções irrigadoras atuam principalmente como lubrificantes e agentes de limpeza durante o preparo bio-
mecânico, dissolvendo conteúdo orgânico e inorgânico, aumentando a permeabilidade do canal e a eliminação de 
dentina contaminada, sendo imprescindível a remoção dessa dentina no terço apical 12,13. Portanto, a irrigação é 
essencial no desbridamento, pois auxilia na limpeza dos canais além do que se alcança com a instrumentação 13.

A ação mecânica dos instrumentos endodônticos, além de promover a remoção do tecido pulpar necrosado ou 
vital, leva à formação de uma camada fina de detritos, conhecida como Smear Layer (SL). Esta adere às paredes do 
canal radicular, formando uma barreira que reduz a profundidade de penetração dos agentes antimicrobianos (solu-
ção irrigadora e medicação intracanal) nos túbulos dentinários, aumenta a possibilidade de microinfiltração e reduz 
a resistência de união dos materiais obturadores e resinosos14. A SL é composta por substâncias orgânicas e inor-
gânicas, aglomeração de chips de dentina, soluções irrigantes e microorganismos potencialmente infecciosos 15,16.

Deve ser removida das paredes do canal radicular e do interior dos túbulos dentinários, a fim de possibilitar 
um ambiente mais asséptico, maior penetração do material obturador e, consequentemente, uma obturação mais 
hermética 17,18. Atualmente, a irrigação com hipoclorito de sódio (NaOCl) e um agente quelante, como o ácido etile-
nodiaminotetracético (EDTA), é uma das associações preconizadas para remover a SL 19.

Vários sistemas ou protocolos de agitação foram propostos nos últimos anos, com o intuito de potencializar a 
eficácia das soluções químicas e da limpeza dos túbulos dentinários; dentre eles o laser Érbio: Granada de Ítrio e 
Alumínio (Er:YAG), laser Neodímio: Granada de Ítrio e Alumínio (Nd:YAG), laser Érbio Cromo dopado com Ítrio, Es-
cândio, Granada e Gálio; (Er,Cr:YSGG) e laser de diodo20,21; uma vez que a irrigação convencional possui limitações 
de alcance, principalmente da região apical e nas complexidades anatômicas, tais como zonas de istmos e anasto-
moses17. O laser tem demostrado ser um método alternativo para a remoção de SL 22-25 e seu uso na endodontia foi 
aprovado pela Food And Drug Administration (FDA) 26.

A eficácia do laser, intrarradicular, na remoção de SL, ainda é bastante estudada e levada em contínua dis-
cussão. Dependendo de fatores como potência, tempo de exposição, anatomia endodôntica e nível de penetração 
da ponta no interior do canal radicular, em especial no terço apical 27- 30. Estudos comparam os lasers com outros 
sistemas de agitação e apontam boa eficiência do laser Er:YAG na remoção de SL 30,31.

Deste modo, o objetivo do presente estudo é realizar uma revisão de literatura a respeito do efeito do laser, 
como sistema de agitação na remoção de smear layer e compará-lo aos diferentes protocolos de agitação de solu-
ção irrigadora.

MÉTODO

Foi realizado um levantamento bibliográfico da literatura sobre agitação de solução irrigadora e remoção de 
smear layer, nas seguintes bases de pesquisa online: PubMed/MEDLINE, Science Direct, LILACS e SciELO. A bus-
ca pelos artigos foi realizada utilizando as seguintes estratégias de busca: “Agitation techniques” and “Smear Layer”, 
“Final irrigation” and “Smear Layer”, “Irrigant agitation” and “Smear Layer” e “Laser” and “Smear Layer”. 

Dentre os critérios de inclusão foram considerados os seguintes aspectos: artigos originais publicados entre 
2010 e 2020, em língua inglesa, portuguesa e espanhola; disponibilidade do texto na íntegra e clareza no de-
talhamento metodológico utilizado. Foram excluídos artigos cujo objetivo principal da referida pesquisa não seja 
relacionado a avaliar o uso do laser como sistema de agitação na remoção de SL, revisões de literatura, revisão 
sistemática, relato de caso, relato de experiência, opinião de especialistas, notas prévias, carta ao editor, relatório 
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de conferência, monografias, dissertações e teses.

RESULTADOS

Foram encontrados 1069 artigos e após a leitura dos títulos e resumos, foram selecionados 30 para leitura na 
íntegra; sendo que dentre eles apenas 17 fazem parte dos resultados da presente revisão de literatura. 

Neste estudo todos os 17 artigos selecionados contemplam pesquisas em dentes humanos extraídos e avalia-
ção da remoção de SL do sistema de canais radiculares, por microscopia eletrônica de varredura (MEV), diferentes 
parâmetros de laser e soluções irrigadoras (Tabela 1).

Durante a revisão de literatura, foi observado que o uso do laser como sistema de agitação das soluções irri-
gadoras foi mais eficiente na remoção de SL que a irrigação convencional, sem sistema de agitação 26,29,41,42; e uma 
dificuldade ou limitação significante no terço apical, quando comparado aos terços cervical e médio, independente 
da solução irrigadora 24,25,28,29,32 ou sistema de agitação usado 24,25,30,32.

Estudos que comparam os diferentes tipos de laser não apontaram diferença significante entre os lasers Er, 
Cr:YSGG25, Nd:YAG e Er:YAG 25,33; porém foi relatado uma menor eficiência do laser diodo em comparação com 
estes dois últimos e com o PIPS 33. Estudos ratificam a semelhança entre laser Er:YAG e Nd:YAG 38 e a semelhança 
de eficiência deste com o fluxo acústico induzido por fótons (PIPS)25. Entretanto, alguns autores apontam menor 
eficiência do laser Er:YAG em relação ao PIPS 33,34.

Estudos que compararam diferentes sistemas de agitação em soluções irrigadoras semelhantes, dentro do 
mesmo estudo, evidenciaram que o PIPS foi significativamente mais eficiente na remoção de SL que a irrigação 
convencional sem agitação 32,33, irrigação ultrassônica passiva (PUI)33, pressão apical negativa (NAP)33 e semelhante 
ao EndoVac22. 

O laser Er:YAG demostrou-se mais eficiente que o PUI22, nos terços apical e médio; e menor eficácia na remo-
ção de smear layer que o EndoActivator (a 3, 5 e 8mm do ápice) 35 e o EndoVac, no terço apical 26. No terço cervical 
esse laser teve resultados semelhantes ao EndoVac e EndoActivator 26. O laser Nd:YAG foi superior ao CanalBrush 
e Protaper F5 e inferior ao ultrassom 36. Entretanto, outro estudo apontou que o laser Nd:YAG e Er:YAG tiveram 
desempenho semelhante ao PUI 33 e ANP 33. O laser diodo foi mais eficiente que o PUI 37 e semelhante ao Endoac-
tivator.

A irradiação com laser diodo aumentou a eficiência de quelantes, como: 17% EDTA, no terço apical 24; 15% 
EDTA29 e 0,2% quitosana 37. O laser Nd:YAG aumentou a eficiência da irrigação alternada de 2.5% NaOCl e 17% 
EDTA, nos terços médio e apical 22. Enquanto o Er: YAG, tanto inserido no comprimento de trabalho ou apenas no 
terço superior coronal da raiz, aumentou a eficiência do 17% EDTA no terço apical 30.

A agitação de água destilada com lasers Nd:YAG, Er:YAG e Er,Cr:YSGG, demonstrou eficácia semelhante à 
irrigação sem agitação de 2.5% NaOCl e 17% EDTA33. Já quando comparado o uso do laser Er,Cr:YSGG na agita-
ção da solução de 17% EDTA, o mesmo mostrou-se mais efetivo em todos os terços do canal, em relação ao uso 
isolado do laser e à irrigação combinada das soluções de EDTA + NaOCl 39.

A irradiação de 5% NaOCl com laser Nd:YAG mostrou melhores resultados em comparação com as concentra-
ções de 1% e 2.5%. E a irradiação dessas concentrações de NaOCl (1%, 2.5% e 5%) mostrou resultados superiores 
aos grupos de irradiação de 5.25% NaOCl/17% EDTA com o mesmo laser 40.

Quanto aos parâmetros do laser, um estudo que comparou do uso de laser Er,Cr:YSGG em diferentes po-
tências (1.5W e 2.0W) evidenciou que o uso de laser Er,Cr:YSGG com potência de 1.5W em água destilada teve 
eficiência semelhante à irrigação convencional de 17%EDTA/5.25%NaOCl; e seu uso na potência de 2.5W não 
demonstrou eficiência na remoção de SL 28.

Em relação aos tempos de irradiação, um estudo que avaliou a quantidade de túbulos dentinários abertos, 
comparando o sistema de laser Er:YAG em 17% EDTA, durante 20 e 40 segundos, mostrou que foi alcançado maior 
limpeza na irradiação com o tempo de 40 segundos, em comparação a 20 segundos 31. Enquanto outro estudo, evi-
denciou que no terço apical o uso do laser diodo na agitação de 15% EDTA durante 20 segundos mostrou ser mais 
efetivo que 10, 30 e 40 segundos; enquanto no terço médio não houve diferença nos diferentes tempos 29.
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Tabela 1 – Artigos que avaliaram o efeito do laser, como sistema  
de agitação de solução irrigadora, na remoção de smear layer das paredes do canal radicular.
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Fonte: Elaboração do próprio autor
Notas: Er,Cr:YSGG - Érbio Cromo dopado com Ítrio, Escândio, Granada e Gálio; G – grupo; EDTA - ácido etileno-

diaminotetracético; / - irrigação alternada; NaOCl - hipoclorito de sódio; W - watt (s); nm - nanômetro; µm - mi-
crômetro (s); WL – comprimento de trabalho; Er:YAG – érbio: Granada de Ítrio e Alumínio; PIPS – fluxo acústico 

induzido por fótons; Hz - hertz (s); + - associada à agitação; s – segundos; Nd:YAG - neodímio: Granada de Ítrio e 
Alumínio; PUI – irrigação ultrassônica passiva; NAP - pressão apical negativa; SG – subgrupo.

 DISCUSSÃO 

O preparo químico-mecânico visa a limpeza e modelagem do SCR. A ação mecânica dos instrumentos forma 
SL e debris, que podem abrigar microorganismos e biofilme; sendo estes uns dos fatores responsáveis pelo insu-
cesso endodôntico41. Portanto, é de fundamental importância a irrigação para a remoção mecânica dos detritos e 
sua ação química. Diante da limitação da irrigação convencional, várias técnicas de agitação de soluções irrigadoras 
foram propostas, entre elas o laser Er:YAG, Nd:YAG, Er,Cr:YSGG e laser de diodo20,21.

Na maioria dos estudos revisados, o terço apical obteve os maiores scores de SL23,26. Isso pode ser justifi-
cado pela morfologia do canal radicular, uma vez que o terço apical é particularmente mais estreito que os demais 
terços, dificultando o alcance das soluções irrigadoras26,34; e possui diâmetro tubular reduzido. O maior diâmetro 
tubular nos terços coronais e médios, possibilita uma ação mais eficaz do irrigante e do laser24,29.

A agitação das substâncias irrigadoras com os lasers mencionados acima foi signitivamente mais eficaz que a 
irrigação convencional sem agitação24,25,28,42; isso pode ser explicado pelo efeito da onda de choque provocada 
pelo laser com cavitação secundária ser determinante e aumentar a remoção de SL no canal radicular33, contribuin-
do para os resultados positivos dos sistemas de laser.

O laser é capaz de reduzir o número de microorganismos e abrir parcialmente os orifícios dos túbulos dentiná-
rios; e pode alcançar os mesmos resultados de remoção de smear layer que o uso de soluções ácidas38. Ekim et 
al (2015) mostrou que a agitação da água destilada com diferentes lasers promoveu eficiência semelhante à irriga-
ção convencional de 2.5% NaOCl e 17% EDTA33. Ratificando o uso do laser como um método que potencializa a 
remoção da SL. 

Esse sistema de agitação potencializou a ação de substâncias quelantes, tais como: EDTA22, quitosana37 
e QMix23. A agitação a laser se fundamenta no fenômeno de cavitação, formando bolhas. Durante a absorção da 
irradiação pela solução irrigadora, a energia aplicada causa evaporação das bolhas; começa a expandir e forma um 
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vazio frente à luz do laser22; explicando o aumento da eficácia da agitação de substâncias quelantes como o EDTA, 
com o uso do laser, na remoção da camada de SL.

Os lasers Er,Cr:YSGG25, Nd:YAG e Er:YAG 25,33 tiveram comportamentos semelhantes na remoção de SL, 
porém foi relatado uma menor eficiência do laser diodo em relação a estes dois últimos e com o PIPS 33. Estudos 
ratificam a semelhança entre laser Er:YAG e Nd:YAG 33 ; e a semelhança de eficiência destes com o PIPS42. En-
tretanto, alguns autores apontam menor eficiência do laser Er:YAG em relação ao PIPS 33,34. Esse resultado pode 
estar relacionado à variação de parâmetros do laser, uma vez que a capacidade do laser em remover a SL depende 
fortemente dos parâmetros e da técnica de exposição utilizada 38.

Durante esta revisão foi possível observar variações no tipo de solução irrigadora utilizada e dos parâmetros 
de laser entre os estudos, dentre eles: o diâmetro da ponta, potência, frequência, tempo de agitação e penetração 
da ponta do laser no interior do canal radicular; assim como a ausência ou omissão dessas informações, que pode 
representar um viés para os estudos e foi uma limitação encontrada nessa revisão de literatura.

Um estudo mostrou que a aplicação do laser Er,Cr:YSGG em água destilada, na potência de 2.5W não teve 
eficiência na remoção de SL e causou defeitos na estrutura dentinária; enquanto na potência de 1.5W teve eficiência 
semelhante à irrigação de 17%EDTA/5.25%NaOCl sem agitação 28; evidenciando que o aumento da potência não 
está diretamente relacionado a um aumento de eficiência, mas a maior possibilidade de danos na estrutura dentiná-
ria e consequentemente formação de SL. Corrobora com um estudo usando o laser érbio, que mostrou que mesmo 
em baixa potência (1W), podem ocorrer danos dentinários como rachaduras e carbonização 42.  

Os resultados relacionados à influência do tempo de ativação do laser na remoção de SL foram conflitantes. 
Ao agitar 17% de EDTA, um estudo mostrou resultados superiores quando do uso do laser Er:YAG a 40 segundos 
em relação ao tempo de 20 segundos 31. Enquanto outro estudo, evidenciou que no terço apical a agitação de 15% 
EDTA com laser diodo, durante 10, 30 e 40 segundos foi menos eficaz que durante 20 segundos, sem diferenças 
no terço médio 29. Esse conflito em relação ao efeito do tempo na remoção de SL pode ser justificado, pois os es-
tudos diferem quanto concentrações do EDTA, diferentes tipos de laser, consequentemente diferentes parâmetros 
de comprimento de onda, diâmetro de ponta e penetração. Portanto, estudos futuros devem ser realizados para 
confirmar os resultados do uso de diferentes tempos de irradiação.

Ainda não está esclarecido na literatura a distância que a ponta do laser deve ficar em relação ao ápice, a fim 
de evitar danos aos tecidos perirradiculares; com uma recomendação de 2 a 3 mm de distância do forame apical 
43. Os resultados sobre penetração da ponta do laser Er:YAG a 1 mm do comprimento de trabalho e posicionada na 
porção coronária, não mostraram diferenças estatisticamente significantes na remoção de SL30.

CONCLUSÃO

Pode-se concluir que mesmo que nenhum dos sistemas de agitação tenha sido capaz de remover a smear 
layer em sua totalidade, o uso do laser como sistema de agitação mostrou boa eficácia em comparação aos de-
mais sistemas de agitação e quando utilizado em irrigantes contendo EDTA, NaOCl, QMix e quitosana; apesar das 
limitações encontradas em alguns estudos, como: diferenças entre os tempos de irradiação, potência, frequência e 
penetração de ponta dos lasers. Entretanto, observa-se que a combinação de agentes quelantes ao NaOCl ainda é 
o protocolo padrão ouro para remoção de smear layer.
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