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UVOD

Preparacija kanala korena zuba, osim me­
haničkog aspekta – instrumentacije, ima i 
svoj hemijski aspekt – irigaciju. Tokom en­
dodontskog lečewa irigansi se primewuju 
da fizički uklone debris iz kanala, da pod­
mazivawem instrumenata olakšaju prepa­
raciju i da rastvore organsko i neorgansko 
tkivo i debris u kanalu korena. S obzirom 
na to da mikroorganizmi imaju glavnu ulo­
gu u nastanku i opstanku zapaqewskih re­
akcija u pulpnom i periradikularnom tki­
vu, veoma je važno da sredstva za irigaciju 
imaju i antimikrobna svojstva [1]. Instru­
mentacijom se na zidovima kanala korena 
zuba formira razmazni sloj, koji prekri­
va zidove kanala i zatvara otvore dentin­
skih tubula. Ovaj sloj je pretežno neorgan­
skog sastava (poreklom od sastruganog den­
tina), ali sadrži i vitalno, odnosno nekro­
tično tkivo pulpe, delove odontoblastnih 
nastavaka, mikroorganizme i ćelije krvi. 
Stoga je uklawawe razmaznog sloja neophod­
no radi oslobađawa od mikroorganizama i 
wihovih toksina u kanalu korena, odnosno 
poboqšawa adhezije endodontskih silera 
za dentin zidova kanala korena i smawewa 
koronarnog i apikalnog mikrocurewa [2].

 Najčešće korišćen endodontski iri­
gans danas je natrujum-hipohlorit (NaOCl) 
zbog wegovog snažnog antimikrobnog dejstva 
[3-7] i sposobnosti rastvarawa vitalnog i 
nekrotičnog pulpnog tkiva [8]. Za ispira­
we kanala korena koristi se u koncentra­
cijama od 0,5% do 5,25%.

Za uklawawe razmaznog sloja sa zidova ka­
nala korena najčešće se koristi etilendi­
amintetrasirćetna kiselina (engl. ethylene­
diaminetetraacetic acid – EDTA). Ona pripa­
da grupi helatnih agensa i olakšava prepa­
raciju kanala korena zuba. Potvrđeno je i 
da efikasno uklawa razmazni sloj, zbog če­
ga se koristi i za čišćewe instrumenti­
ranih zidova kanala [9, 10].

Hlorheksidin (CHX) je rastvor razvijen 
četrdesetih godina dvadesetog veka. Prema 
hemijskoj formuli, on je katjonski bisbigu­
anid. Najstabilniji je u formi soli i najče­
šće se priprema u obliku CHX diglukonata 
(zbog dobre rastvorqivosti ove soli u vo­
di). U stomatologiji se najpre koristio za 
dezinfekciju ruku, a danas se široko kori­
sti u prevenciji karijesa i periodontalnoj 
terapiji. Istraživawa s kraja prošlog ve­
ka su pokazala da se CHX, zahvaqujući širo­
kom spektru antimikrobnog delovawa, mi­
nimalnoj toksičnosti i produženoj anti­
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Uvod Izbor odgovarajućeg sredstva za ispirawe kanala korena može značajno uticati na ishod en­
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Ciq rada Ciq rada je bio da se testom difuzije u agaru proveri antimikrobni efekat dvoprocent­
nog rastvora hlorheksidin-diglukonata (CHX) na pet vrsta mikroorganizama, te da se skening-elek­
tronmikroskopskom (SEM) analizom ispita wegova efikasnost u čišćewu zidova kanala korena zuba.
Metode rada Testom difuzije u agaru proveravan je antimikrobni efekat 5,25% rastvora natrijum-
hipohlorita (NaOCl), 2,5% rastvora NaOCl i 2% rastvora CHX. Kao test-mikroorganizmi korišćeni su 
Staphylococcus aureus, Streptococcus mutans, Enterococcus faecalis, Escherichia coli i Candida albicans. SEM is­
pitivawa su izvedena na 12 ekstrahovanih humanih jednokorenih zuba. Preparacija kanala svih uzo­
raka je realizovana tzv. step-back tehnikom i K-turpijama. Tokom preparacije uzorci su ispirani sa 
po 1 ml odabranog irigansa (5,25% NaOCl, 2,5% NaOCl, 15% EDTA i 2% CHX) između primene svakog in­
strumenta. Uzorci su presecani uzdužno, a kvalitet čišćewa zidova je posmatran na skening-elek­
tronskom mikroskopu. Dobijeni rezultati su statistički obrađeni primenom Studentovog t-testa.
Rezultati Najboqi antimikrobni efekat na sve ispitane mikroorganizme pokazalo je 5,25% rastvo­
ra NaOCl. Rastvor NaOCl od 2,5% i CHX od 2% takođe su pokazali antimikrobni efekat na sve ispita­
ne mikroorganizme, ali su zone inhibicije wihovog rasta bile mawe. Najboqi efekat čišćewa zi­
dova kanala korena (ocena 2,33) postignut je primenom 15% EDTA. Posle primene 5,25% NaOCl, 2,5% 
NaOCl i 2% CHX na zidovima kanala korena postojala je velika količina razmaznog sloja (ocene 4 i 5).
Zakqučak Dvoprocentni rastvor CHX je pokazao snažno antimikrobno dejstvo na sve ispitane mi­
kroorganizme, ali nije bio efikasan u uklawawu razmaznog sloja.
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mikrobnoj aktivnosti, može primeniti i u oblasti 
endodontske terapije [11]. Za irigaciju kanala kore­
na je preporučen u koncentracijama od 0,2% do 2%.

CIQ RADA

Ciq rada je bio da se testom difuzije u agaru proveri 
antimikrobno dejstvo dvoprocentnog rastvora CHX i 
različitih koncentracija rastvora NaOCl na pet vr­
sta mikroorganizama i da se skening-elektronmikro­
skopskom (SEM) analizom ispita wihova efikasnost 
u čišćewu zidova kanala korena zuba.

METODE RADA

Ispitivawa antimikrobne aktivnosti endodont­
skih irigansa obavqena su u uslovima in vitro. Prove­
reno je antimikrobno dejstvo 5,25% rastvora NaOCl, 
2,5% rastvora NaOCl i 2% rastvora CHX diglukona­
ta. Fiziološki rastvor je korišćen kao negativna 
kontrola. Antimikrobni efekat ispitanih rastvo­
ra je proveravan testom difuzije u agaru. Kao test-
mikroorganizmi korišćeni su: Staphylococcus aureus 
ATCC 25923, Streptococcus mutans ATCC 35668, Entero­
coccus faecalis ATCC 29212, Escherichia coli ATCC 25922 
i Candida albicans ATCC 10231. Bujonske kulture mi­
kroorganizama stare 18 sati podešavane su na gusti­
nu Mekfarlandovog (McFarland) standarda koji je od­
govarao broju od 106 po mililitru mikroorganiza­
ma, a potom su zasejavane na odgovarajuće hranqive 
podloge. Staphylococcus aureus je kultivisan na krv­
nom Miler-Hintonovom (Mueller-Hinton) agaru (In­
stitut za imunologiju i virusologiju „Torlak”, Beo­
grad), Streptococcus mutans na TYC SB agaru [12], Ente­
rococcus faecalis i Escherichia coli takođe na krvnom Mi­
ler-Hintonovom agaru i Candida albicans na Sabouraud 
agaru (Institut za imunologiju i virusologiju „Tor­
lak”, Beograd). Pre postavqawa ispitanih rastvora, 
sveže zasejane kulture mikroorganizama su inkubi­
rane 15 minuta na 37°C u termostatu. U pripremqe­
nim podlogama su sterilnim, šupqim staklenim šta­
pićem pravqena udubqewa prečnika od 5 mm u koje je 
pipetom ukapavano po 1 µl ispitanog rastvora. Svaki 
materijal (irigans) je ispitan na osam udubqewa. U 
deveto udubqewe postavqan je fiziološki rastvor. 
Zasejane ploče inkubirane su aerobno, odnosno ana­
erobno (GAS-PAK (CO2-H2)-sistem) na 37°C tokom 24 
časa. Rezultati antimikrobnog delovawa irigansa tu­
mačeni su na osnovu dužine prečnika zone inhibi­
cije rasta mikroorganizama (izražen u mm). Na svih 
osam udubqewa merewa su izvedena tri puta. Za utvr­
đivawe antimikrobnog efekta ispitanih irigansa 
uzimana je sredwa vrednost izmerenih zona inhibi­
cije rasta mikroorganizama.

SEM ispitivawa su realizovana u uslovima in vitro 
na 12 ekstrahovanih humanih jednokorenih zuba. Vrh 
korena svakog uzorka prekriven je roze voskom, da bi 

se simulirao apikalni kontrapritisak i spreči­
lo isticawe irigansa kroz apikalni foramen tokom 
preparacije kanala korena. Uzorak je podeqen u četi­
ri grupe prema irigansu korišćenom tokom instru­
mentacije 5,25% rastvora NaOCl, 2,5% rastvora NaOCl, 
2% rastvora CHX diglukonata i 15% rastvora EDTA. 
Preparacija kanala korena svih uzoraka izvedena je 
instrumentima tipa K-turpija i step-back tehnikom 
do dimenzije 30 na radnoj dužini. Za ispirawe sva­
kog kanala korena korišćen je po 1 ml irigansa izme­
đu svakog narednog instrumenta. Uzorci su ispirani 
plastičnim špricevima zapremine 2 ml i konven­
cionalnom iglom veličine 25 savijenom pod uglom 
od 30 stepeni. Nakon toga su uklowene krunice zu­
ba, koreni su uzdužno podeqeni i odabrane polovi­
ne pripremqene za posmatrawe na skening-elektron­
skom mikroskopu JEOL JSM-8440 A. Fotomikrografi­
je su napravqene u sredwoj trećini kanala korena ka­
merom Mammia 6×9. Zid kanala korena zuba analizi­
ran je pri uveličawu od 300 i 1000 puta.

Za kvantitativnu procenu zastupqenosti razma­
znog sloja na zidovima kanala korena zuba nakon in­
strumentacije i irigacije korišćeni su kriteriju­
mi Hilsmana (Hülsmann) i saradnika [13]. Ocene od 
1 do 5 su označavale sledeće: 1 – nema razmaznog slo­
ja, dentinski tubuli otvoreni; 2 – postoji mala koli­
čina razmaznog sloja, otvoreno nekoliko dentinskih 
tubula; 3 – homogeni razmazni sloj prekriva zid ka­
nala korena, otvoreno samo nekoliko dentinskih tu­
bula; 4 – čitav zid kanala korena prekriven homoge­
nim razmaznim slojem, dentinski tubuli nisu otvo­
reni; 5 – obilan, nehomogeni razmazni sloj prekriva 
ceo zid kanala korena.

Dobijeni rezultati statistički su obrađeni Stu­
dentovim t-testom.

REZULTATI

Rezultati ispitivawa antimikrobnih osobina ras­
tvora za irigaciju kanala korena prikazani su u ta­
beli 1. Najboqi antimikrobni efekat na sve ispita­
ne vrste mikroorganizama pokazao je 5,25% rastvo­
ra NaOCl. Prosečne vrednosti zona inhibicije ra­
sta bile su najveće za C. albicans (32,10 mm), a najma­
we za E. coli (23,20 mm). Najboqi antimikrobni efe­
kat 2,5% rastvora NaOCl pokazao je na S. mutans (13,41 
mm), a najslabiji na E. faecalis (8,90 mm). Najboqi an­
timikrobni efekat 2% rastvora CHX pokazao je na S. 
mutans (20,10 mm), a najslabiji na S. aureus (9,90 mm).

Statističkom analizom su utvrđene značajne razli­
ke u antimikrobnom delovawu ispitanih rastvora na 
S. aureus, i to između 5,25% NaOCl i 2% CHX (p<0,001), 
te između 5,25% NaOCl i 2,5% NaOCl (p<0,001). Ana­
lizom antimikrobnog efekta ispitanih irigansa na 
S. mutans statistički značajna razlika je ustanovqe­
na između 5,25% NaOCl i 2,5% NaOCl (p<0,001), izme­
đu 5,25% NaOCl i 2% CHX (p<0,001) i između 2% CHX 
i 2,5% NaOCl (p<0,001). Statističkom analizom utvr­
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ličina razmaznog sloja (ocene 4 i 5). Statističkom 
obradom podataka utvrđene su značajne razlike u efi­
kasnosti čišćewa zidova kanala između 15% EDTA i 
2,5% NaOCl (p<0,01), između 15% EDTA i 5,25% NaOCl 
(p<0,01), između 15% EDTA i 2% CHX (p<0,02) i izme­
đu 2% CHX i 2,5% NaOCl (p<0,03).

DISKUSIJA

O antimikrobnim efektima endodontskih irigansa 
objavqen je veliki broj radova, a test difuzije u agaru 

Слика 1. Површина зида канала узорка испираног са 15% EDTA 
(SEM, ×300). Постоји мала количина размазног слоја, уочавају се 
отвори дентинских тубула (оцена 2).
Figure 1. Canal wall surface of a sample irrigated with 15% EDTA (SEM, 
×300). Small amount of smear layer, dentinal tubules open (score 2).

Слика 2. Површина зида канала узорка испираног са 2% CHX 
(SEM, ×300). Зид канала прекривен размазним слојем, дентински 
тубули нису отворени (оцена 4).
Figure 2. Canal wall surface of a sample irrigated with 2% CHX (SEM, 
×300). Complete root canal wall covered by a smear layer, no open 
dentinal tubules (score 4).

Слика 3. Површина зида канала испираног са 2,5% NaOCl (SEM, 
×300). Читав зид канала прекривен нехомогеним размазним 
слојем (оцена 5).
Figure 3. Canal wall surface of a sample irrigated with 2.5% NaOCl 
(SEM, ×300). Non-homogenous smear layer covers the complete ca-
nal wall (score 5).

Табела 1. Антимикробна активност испитаних ириганса (просечне вредности зона инхибиције раста микроорганизама у mm)
Table 1. Antimicrobial activity of the tested irrigants (mean zones of inhibition in mm)

Микроорганизам
Microorganism

5.25% NaOCl 2.5% NaOCl 2% CHX
X SD CV % X SD CV % X SD CV %

S. aureus 25.85 3.07 11.80 9.30 1.34 14.38 9.90  2.61 26.31
S. mutans 29.78 2.98 10.10 13.41 2.19 16.31 20.10 2.41 11.98
E. faecalis 24.30 2.64 10.88 8.90 1.30 14.56 11.20 1.72 15.36
E. coli 23.20 3.63 15.63 12.10 1.88 15.55 12.30 1.85 15.07
C. albicans 32.10 4.09 12.74 10.30 1.25 12.11 17.90 2.36 13.16

X – средња вредност; SD – стандардна девијација; CV % – коефицијент варијације
X – mean value; SD – standard deviation; CV % – coefficient of variation

Табела 2. Просечне оцене (три мерења) размазног слоја на зи
довима канала корена зуба
Table 2. Mean score (three measures) of smear layer on the denti-
ne walls

Ириганс
Irrigant

Оцена / Score
X SD CV %

5.25% NaOCl 4.67 0.58 12.42
2.5% NaOCl 5.00 0.00 0.00
2% CHX 4.00 1.00 25.00
15% EDTA 2.33 0.58 24.89

đene su značajne razlike u antimikrobnom delovawu 
ispitanih irigansa na E. faecalis, i to između 5,25% 
NaOCl i 2,5% NaOCl (p<0,001), između 5,25% NaOCl 
i 2% CHX (p<0,001), te između 2% CHX i 2,5% NaOCl 
(p<0,001). Poređewem vrednosti zona inhibicije ra­
sta E. coli nakon primene rastvora uočena je statistič­
ki značajna razlika između 5,25% NaOCl i 2,5% NaOCl 
(p<0,001) i između 5,25% NaOCl i 2% CHX (p<0,001). 
Statistički značajna razlika antimikrobnog delo­
vawa na C. albicans uočena je između svih ispitanih 
rastvora: 5,25% NaOCl i 2,5% NaOCl (p<0,001), izme­
đu 2% CHX i 2,5% NaOCl (p<0,001) i između 5,25% Na­
OCl i 2% CHX (p<0,001).

Rezultati SEM istraživawa prikazani su u tabe­
li 2 i na slikama 1, 2 i 3. Najboqi efekat čišćewa 
zidova kanala korena (ocena 2,33) postignut je pri­
menom 15% rastvora EDTA, nakon čega je na zidu ka­
nala korena uočena mala količina razmaznog sloja s 
jasno vidqivim otvorima dentinskih tubula. Posle 
primene 5,25% i 2,5% rastvora NaOCl i 2% rastvora 
CHX na zidovima kanala korena uočena je velika ko­
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je usvojen kao osnovni eksperimentalni model za pro­
cenu wihove antimikrobne aktivnosti [3, 5, 6]. Anti­
mikrobna aktivnost hemijskih sredstava u uslovima 
in vitro zavisi, pre svega, od pH agara, osetqivosti ko­
rišćenog agensa, broja bakterija, vremena inkubacije 
i metaboličke aktivnosti mikroorganizama. Takođe 
je značajna sposobnost ispitanog agensa da difundu­
je u agaru [5]. Odabrani test-mikroorganizmi za ovo 
ispitivawe su sastavni deo flore inficiranog ka­
nala korena zuba. Infekciju kanala korena odliku­
je dominacija striktnih anaeroba, s ponekim anaero­
bima i retkim aerobnim vrstama [1]. Među rezistent­
ne vrste najčešće se ubrajaju streptokoke, enteroko­
ke, stafilokoke, fuzobakterije, peptostreptokoke i 
laktobacili [14].

Posledwih godina posebnu pažwu zaokupqa E. faecalis 
zbog rezistencije na antimikrobne agense koji se obično 
koriste tokom endodontskog lečewa. E. faecalis je Gram-
pozitivna anaerobna bakterija koja se retko nalazi u 
primarnim endodontskim infekcijama, dok se veoma 
često otkriva u slučajevima neuspešnih endodont­
skih lečewa, što pokazuje da može preživeti proce­
dure dezinfekcije kanala. U primarnim infekcija­
ma češće se izoluje iz asimptomatskih, nego iz simp­
tomatskih slučajeva, što upućuje na to da enterokoke 
nisu mikroorganizmi velike virulencije i da je wi­
hova patogenost pre u vezi s wihovom rezistencijom 
na antimikrobne agense [15]. E. faecalis ima nekoliko 
mehanizama koji mu omogućavaju da preživi hemome­
haničke procedure. Pre svega, rezistentnost na vi­
sok pH, što je wegova prepoznatqiva osobina. Za we­
govu eliminaciju potrebne su vrednosti pH veće od 
11,5. Smatra se da je primarni faktor u rezistenciji 
na visok pH protonska pumpa bakterijske ćelije koja 
acidifikacijom citoplazme održava pH u fiziolo­
škim vrednostima, obezbeđujući normalno funkci­
onisawe enzima i proteina bakterijske ćelije. Zani­
mqivo je da nakon izlagawa visokom pH E. faecalis raz­
vija odgovor na stres, što dovodi do wegove zaštite 
naspram širokog spektra drugih, štetnih agensa [16]. 
Za razliku od većine endodontskih patogena, u kanalu 
se može naći i u monokulturi, odnosno wegovo preži­
vqavawe ne zavisi od prisustva drugih mikroorgani­
zama [15]. Ova bakterija može kolonizovati dentin­
ske tubule do različite dubine, pa često nije dostup­
na delovawu instrumenata i irigansa tokom izvođe­
wa hemomehaničkih postupaka [6]. Zbog svega navede­
nog, kada se jednom nađe u kanalu korena, E. faecalis po­
kazuje ekstremnu otpornost na medikamentno lečewe i 
može biti ozbiqna prepreka povoqnom ishodu endo­
dontskog lečewa, a naročito ponovnog lečewa. Savre­
mena literatura ukazuje i na zastupqenost gqivica u 
inficiranim kanalima korena, najčešće C. albicans. 
Ona, slično kao i E. faecalis, pokazuje rezistenciju na 
neke medikamente, pa se stoga posledwih godina pove­
ćalo interesovawe za wenu ulogu u perzistirajućim 
ili sekundarnim infekcijama kanala korena zuba [4].

Najboqi antimikrobni efekat na sve ispitane 
vrste mikroorganizama pokazao je rastvor NaOCl od 

5,25%. Nešto mawe zone inhibicije rasta mikroor­
ganizama uočene su posle primene 2% rastvora CHX, 
odnosno 2,5% rastvora NaOCl. Snažan antimikrobni 
efekat 5,25% rastvora NaOCl na različite vrste mi­
kroorganizama prikazan je u brojnim, metodološki 
različitim, istraživawima in vitro [3, 5, 6, 7, 17]. Ona 
su pokazala da rastvor NaOCl od 5,25% zadržava svoju 
antimikrobnu efikasnost i u polimikrobnim kanal­
nim infekcijama u uslovima složene anatomije kana­
la korena [18]. Pretpostavqa se da NaOCl svoje bakte­
ricidno delovawe ispoqava ireverzibilnom oksida­
cijom SH grupa bakterijskih enzima, što dovodi do 
smawewa aktivnosti ili potpunog inaktivisawa će­
lijskih enzima i prekidawa metaboličkih funkci­
ja bakterijske ćelije. Takođe, hlor sa komponentama 
bakterijske citoplazme formira toksične komplek­
se (NaCl smese) koji uništavaju mikroorganizme [17].

U ovom istraživawu dvoipoprocentni rastvor 
NaOCl je pokazao antimikrobno delovawe na sve is­
pitane mikroorganizme, ali su zone wihove inhibi­
cije rasta bile mawe nego posle primene 5,25% ras­
tvora NaOCl. Sikeira (Siqueira) i saradnici [6] su te­
stom difuzije u agaru takođe uočili smawewe anti­
mikrobne aktivnosti rastvora sa smawewem wegove 
koncentracije. Prema mišqewu ovih autora, i razbla­
ženi rastvori (2,5% i 1%) zadržavaju zadovoqavaju­
će antimikrobno delovawe. Sprat (Spratt) i saradni­
ci [14] su na bakterijskim biofilmovima takođe de­
monstrirali efikasnost razblaženog rastvora Na­
OCl (2,25%) istovremeno ukazujući na to da vrsta mi­
kroorganizama ima uticaja na vreme potrebno za we­
govu eliminaciju. Prilikom odabira koncentracije 
za kliničku primenu treba imati u vidu i to da reak­
cija hipohlorita s organskim debrisom u kanalu ko­
rena inaktivira hipohlorit smawujući wegov anti­
bakterijski kapacitet, što je naročito izraženo kod 
slabijih rastvora [19].

U ovom istraživawu proveravana su antimikrob­
na svojstva dvoprocentnog CHX. Iako su wegove do­
bre antimikrobne osobine potvrđene i u rastvorima 
koncentracija od 0,12%, 0,2%, 0,5% i 1% [3, 4, 20], za 
ovo istraživawe je odabran rastvor od 2%, jer on pri 
ovoj koncentraciji ima veći baktericidni kapaci­
tet, koji se održava duže vreme [21]. Osim toga, u ovoj 
koncentraciji rastvor ispoqava minimalnu toksič­
nost, što wegovu kliničku primenu čini bezbednom 
[22]. Antimikrobno delovawe CHX je posledica in­
terakcije pozitivno naelektrisanih molekula CHX 
i negativno naelektrisanih fosfatnih grupa na zi­
du bakterijske ćelije. CHX u malim koncentracijama 
pokazuje bakteriostatski efekat, dok u većim koncen­
tracijama, ispoqava baktericidno dejstvo usled pre­
cipitacije, odnosno koagulacije proteina, što je ve­
rovatno izazvano wihovim unakrsnim povezivawem 
[11]. Značajno je da je dvoprocentni rastvor CHX po­
kazao antimikrobno delovawe na sve mikroorgani­
zme ispitane u ovom istraživawu. Dobijeni rezul­
tati su u skladu s nalazima Ajhana (Ayhan) i saradni­
ka [5], koji su takođe nakon primene ove koncentra­
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cije CHX uočili velike zone inhibicije rasta E. fa­
ecalis, S. aureus, S. salivarius, S. pyogenes, E. coli i C. albi­
cans. Xinson (Jeansonne) i Vajt (White) [23] su u istra­
živawu na ekstrahovanim zubima (sa dijagnozom ne­
kroze pulpe i periapeksnog oboqewa) uočili značaj­
no smawewe broja bakterija posle primene dvopro­
centnog rastvora CHX, što potvrđuje antimikrob­
nu efikasnost ovoga rastvora i u uslovima složene 
morfološke strukture kanala zuba.

Antimikrobna aktivnost CHX u svojstvu kanalnog 
irigansa potvrđena je i u istraživawima in vivo. Le­
onardo (Leonardo) i saradnici [24] su na zubima s in­
ficiranom pulpom i hroničnim periapeksnim lezi­
jama pokazali da je dvoprocentni rastvor CHX efika­
san antimikrobni agens kada se koristi kao irigans 
kanala korena zuba. Pomenuti autori su još uočili 
održavawe antimikrobne aktivnosti CHX i 48 ča­
sova po završetku biomehaničkih procedura. Dobi­
jene nalaze autori objašwavaju sposobnošću pozi­
tivno naelektrisanih molekula CHX da se apsorbuju 
na površinu dentina kanala korena, odakle se poste­
peno oslobađaju. Ova osobina CHX (rezidualna ili 
produžena antimikrobna aktivnost) može biti zna­
čajna u kliničkim uslovima u smislu sprečavawa po­
novne infekcije kanala korena. Erkan (Ercan) i sarad­
nici [18] su takođe u istraživawu in vivo na zubima 
s inficiranim kanalima korena ukazali na značajno 
smawewe broja mikroorganizama (E. faecalis, A. israeli, 
S. aureus i S. salivarius) nakon instrumentacije i iri­
gacije dvoprocentnim rastvorom CHX. Filho (Filho) 
i saradnici [25] su na zubima pasa poredili smawe­
we broja mikroorganizama posle instrumentacije i 
irigacije sa 2,5% rastvora NaOCl, odnosno 2% ras­
tvora CHX nakon jednomesečnog perioda posmatra­
wa. Zapazili su značajno smawewe mikroorganiza­
ma posle primene oba irigansa, s tim što je u zubima 
ispiranim dvoprocentnim rastvorom CHX smawewe 
bilo nešto veće. Dobijene rezultate autori su pri­
pisali produženoj antimikrobnoj aktivnosti CHX. 
Na osnovu rezultata ovog istraživawa zapaža se da 
je antimikrobna efikasnost 2% rastvora CHX vrlo 
slična 2,5% rastvora NaOCl. Zapravo, zone inhibi­
cije rasta mikroorganizama bile su veće posle pri­
mene 2% rastvora CHX kod svih ispitanih mikroor­
ganizama, ali je statistički značajna razlika uočena 
kod E. faecalis, S. mutans i C. albicans. Vadati (Vahdaty) 
i saradnici [26] su takođe uočili ujednačene anti­
bakterijske efekte rastvora NaOCl i CHX kada se ko­
riste u sličnim koncentracijama.

Efikasno antimikrobno delovawe CHX, uz mini­
malnu toksičnost rastvora po vitalno tkivo, pre­
poručuje ga za primenu tokom endodontskog lečewa u 
svojstvu kanalnog irigansa. Međutim, CHX nema spo­
sobnost rastvarawa organskog tkiva koja je svojstve­
na NaOCl, zbog čega se trenutno može smatrati samo 
wegovom efikasnom alternativom za ispirawe zuba 
s nezavršenim rastom korena i široko otvorenim 
apeksima, odnosno zuba s jatrogenim perforacija­

ma [23]. Zbog produžene antimikrobne aktivnosti i 
efikasnog delovawa na E. faecalis i C. albicans, savre­
mena literatura preporučuje CHX i za interseansnu 
medikaciju kanala korena [24].

Za procenu efikasnosti čišćewa zidova kana­
la korena posle primene različitih endodontskih 
irigansa izvedena su SEM ispitivawa. SEM anali­
ze su validna metoda za procenu izgleda površine zi­
da kanala korena nakon različitih endodontskih po­
stupaka. SEM tehnika omogućava dobijawe slike vi­
soke rezolucije i velikih uveličawa, što omogućava 
detaqno ispitivawe morfoloških detaqa na povr­
šini zidova kanala [9, 27]. Rezultati ovog istraži­
vawa ukazuju na razlike u izgledu površine zidova 
kanala korena nakon ispirawa različitim irigan­
sima. Najčistiji zidovi dobijeni su nakon primene 
helatnog agensa, 15% rastvora EDTA, što je u skladu s 
podacima iz literature [9, 27]. Efikasnost rastvora 
EDTA u čišćewu zidova kanala korena dolazi od we­
gove sposobnosti da helirawem jona kalcijuma ras­
tvori neorganski materijal, odnosno razmazni sloj 
[9]. Iako je primenom 15% rastvora EDTA postignuto 
efikasnije čišćewe kanala u odnosu na druge ispi­
tane iriganse, potpuno čišćewe nije postignuto ni 
u jednom uzorku. Ovakav nalaz bi se mogao objasniti 
čiwenicom da je efekat čišćewa procewivan nakon 
pojedinačne primene rastvora u količini od 1 ml iz­
među svakog instrumenta. Prema podacima iz litera­
ture, najefikasnije čišćewe kanala se postiže pri­
menom kombinacije rastvora, odnosno i organskih i 
neorganskih rastvarača, kao i upotrebom veće koli­
čine rastvora [17, 27].

Kvalitet čišćewa zidova kanala korena nakon 
primene dvoprocentnog rastvora CHX mawi je u od­
nosu na petnaestoprocentni rastvor EDTA, ali veći 
u odnosu na obe ispitane koncentracije NaOCl. U do­
stupnoj literaturi nema mnogo podataka o efikasno­
sti CHX u uklawawu razmaznog sloja. Feras (Ferraz) 
i saradnici [28] su procewivali sposobnost CHX da 
ukloni razmazni sloj i takođe uočili da je on efika­
sniji u čišćewu kanala korena od 5,25% rastvora Na­
OCl. U uzorcima koji su ispirani s NaOCl uočili su 
obilan razmazni sloj, dok su nakon ispirawa sa CHX 
zapazili tawi razmazni sloj ispresecan pukotina­
ma. CHX je katjonski deterxent, te nizak površinski 
napon i dobro prodirawe rastvora mogu biti razlog 
za ovakav nalaz. Isti autori su ispitali i svojstva 
CHX u obliku gela i zakqučili da je tada još efika­
sniji. Gel, zbog svoje viskoznosti, zadržava debris u 
suspenziji, čime održava dentinske tubule otvore­
nim; ovakva viskoznost doprinosi mehaničkom či­
šćewu kanalnog sistema.

Rastvor NaOCl u obe ispitane koncentracije ni­
je pokazao efikasnost u uklawawu razmaznog sloja sa 
zidova kanala korena. Ovakav nalaz u skladu je s po­
dacima iz literature koji ukazuju na to da uklawawe 
razmaznog sloja, pre svega, zavisi od delovawa helat­
nih agensa [9, 27].
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ZAKQUČAK

Najboqi antimikrobni efekat je postignut primenom 
5,25% rastvora NaOCl, dok je 2% rastvora CHX poka­
zao snažno antimikrobno delovawe na sve ispita­

ne mikroorganizme. U uklawawu razmaznog sloja naj­
efikasniji je bio rastvor EDTA od 15%, dok 2% ras­
tvora CHX nije pokazao zadovoqavajuću efikasnost 
u ovom pogledu.
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SUMMARY
Introduction Selection of irrigant is very important for long-
term success of root canal therapy.
Objective This study was undertaken to evaluate the antimi-
crobial effects of 2% chlorhexidine digluconate solution (CHX) 
against five selected microorganisms and to evaluate its effi-
cacy in root canal cleaning.
Methods In this study, by agar diffusion test, were evaluated 
antimicrobial effects of three root canal irrigants: 5.25% NaOCl, 
2.5% NaOCl and 2% CHX. The microorganisms tested in this 
study were Staphylococcus aureus, Streptococcus mutans, 
Enterococcus faecalis, Escherichia coli and Candida albicans. 
A scanning electron microscope was used to evaluate root 
canal cleaning ability of 5.25% NaOCl, 2.5% NaOCl, 2% CHX 
and 15% EDTA. Twelve extracted single-root human teeth were 
divided into four groups depending on the irrigant used during 

instrumentation. Mechanical preparation was performed with 
Step back technique and K files. Data were analysed statisti-
cally by Student’s t-test.
Results 5.25% NaOCl was the most effective against all tested 
microorganisms. 2.5% NaOCl and 2% CHX showed antimicro-
bial effects against all tested microorganisms but zones of inhi-
bition were smaller. The best results in root canal walls cleaning 
were obtained in the group where the irrigant was 15% EDTA 
(score 2.33). In 5.25% NaOCl, 2.5% NaOCl and 2% CHX groups, 
there was more smear layer (score 4 and 5).
Conclusion 2% chlorhexidine digluconate showed strong anti-
microbial effect on the tested microorganisms, but was not 
effective in cleaning root canal walls.

Keywords: root canal irrigation; NaOCl; chlorhexidine; smear 
layer
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