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RESUMO

Nas ultimas décadas a endodontia vem se automatizando cada vez mais, apos
longo tempo estabilizado em instrumentos de ago inox, o desenvolvimento da liga
metalica de niquel-titinio veio para revolucionar e acelerar o desenvolvimento
tecnoldgico dessa ciéncia.Tradicionalmente o preparo do canal radicular é feito com
lima manuais de aco inoxidavel,o0 que limita bastante o clinico quanto ao tempo do
tratamento e riscos de fratura do instrumento. Com o objetivo de facilitar o dia a dia
do clinico endodontista , a endodontia, vem sofrendo um avanco tecnolégico muito
acentuado,avanco esse nunca visto em toda a historia da Odontologia. A proposta
deste trabalho é apresentar ao leitor levantamentos da literatura que justifiqguem a
importancia desses novos instrumentos endodonticos (Reciproc® e WaveOne®)
bem como sua descricAo e caracteristica. Baseado no conceitos das forcas
balanceadas de Roane, Yared (2008), reintroduziu o conceito da instrumentacao
alternada ou oscilatorio, lancando a lima de uso Unico de movimento reciprocante
com o objetivo de prevenir acidentes como fratura e fadiga do instrumento, diminuir
o tempo de trabalho clinico e simplificar a técnica endodontica. O conhecimento da
técnica, respeitando cada etapa da endodontia € o fundamental para um tratamento
endodontico de sucesso.



ABSTRACT

In recent decades endodontic treatment has been coming increasingly automated, after long
time stabilized whit stainless steel instruments, the development of the alloy of nickel-titanium
came to revolutionize and accelerate technology development of this science. Traditionally
the root canal preparation is made with stainless steel hand file, which limits the endodontist
as to the time of treatment and the risk of fracture . In order to facilitate the day to day
clinical endodontist,the endodonty has experiencing a technological advancement too steep,
this breakthrough never seen in the history of dentistry. The purpose of this paper is to
present the reader surveys the literature to justify the importance of these new endodontic
instruments (Reciproc® e WaveOne®) as well as its description and characteristic. Based on
the concepts of balanced forces Roane, Yared (2008), reintroduced the concept of
alternating or oscillating instrumentation, launching the single file using reciprocating motion
with the aim of preventing accidents as fracture and fatigue instrument, decrease working
time clinical and simplify the technique endodontic.O technical knowledge, respecting each
step in endodontics is vital for a successful endodontic treatment.



1. INTRODUCAO

Schilder, em 1974, prop0s que a limpeza e a modelagem efetiva do sistema de
canais radiculares, bem como a remocao de restos pulpares, bactérias e seus sub
produtos, promovia uma obturacao tridimensional do canal radicular, obtendo assim

um melhor selamento do canal tratado.

Apesar de ser um conceito antigo pela data em que foi feito, ainda representa

para o Endodontista o principal objetivo do tratamento endodéntico.

Tradicionalmente o preparo do canal radicular era feito com limas manuais de
aco inoxidavel, o que limitava bastante o clinico quanto ao tempo de tratamento e
riscos de fratura do instrumento. O preparo mecéanico néo é capaz de promover uma
eliminacdo de todos os microrganismos do interior do canal radicular (Bystrom A,
1981). O sucesso da endodontia estd em um bom selamento apical, mesmo que ao
longo de toda a raiz haja alguns microorganismos de patogenia insuficiente para

manter a doenga (Ozok et al, 2012).

Ultimamente a Endodontia, vem sofrendo um avanco tecnol6gico muito
acentuado, avango esse nunca visto em toda a histéria da Odontologia. Cada dia
gue passa novos produtos e instrumentos sdo lancados com o objetivo de facilitar o

dia a dia do clinico endodontista.

A partir disso, foi desenvolvida uma série de instrumentos de niquel-titanio, com
melhor flexibilidade (Walia et a,11988), com uma eficiéncia maior no corte da dentina
(Kazemi et al, 1996) e menor tempo de trabalho (Ferraz et al, 2001). Oferecendo
assim, muitas vantagens quando comparado com 0s instrumentos de aco inoxidavel.
Além disso, o instrumento de niquel-titAnio mantem o formato original do canal
durante o tratamento e reduz a probabilidade de transporte do forame apical (Kuhn
et al, 1997; Reddy & Hicks, 1998; Ferraz et al, 2001;Pettiette et al, 2001).

No mercado existe uma série de instrumentos e sequéncias de utilizacdo, cada
uma preconizada por seu fabricante, com torque e velocidades diferentes. Existe
ainda uma combinacdo de instrumentos diferentes feita pelo proprio operador.

Entretanto, todas as técnicas existentes exigem do operador a utilizagdo de varios



instrumentos em uma determinada sequéncia, bem como a utilizacdo de limas

manuais previamente as de NiTi rotatorias, evitando assim a fratura do instrumento.

O clinico tem enfrentado diversas desvantagens quanto ao uso desse sistema
gue sao: possibilidade de fratura do instrumento associado com o aumento da fadiga
causada pelo o uso repetitivo de instrumento e a possibilidade de contaminacao
cruzada associada da limpeza e esterilizacdo inadequada dos instrumentos e um
arsenal muito grande de instrumentos em apenas um caso clinico, aumentando o

tempo de trabalho do operador.

Com isso surgiu a proposta de Yared et al (2011) da utilizacdo do uso unico da
lima de NiTi com o objetivo de diminuir a quantidade de instrumentos rotatérios
necessarios para o preparo do canal, simplificar a técnica e, consequentemente,
reduzir o custo operacional para a realizagéo do tratamento endoddntico (Guimaraes
JR, 2012).

Em 2011, surgiram dois novos sistemas de limas de NiTi de uso Unico:
WaveOne (Dentsply Maillefer, Ballaigues, Suica) e Reciproc (VDW, Munique,
Alemanha). S&o instrumentos rotatérios fabricados a partir da nova tecnologia
MWire, que tem apresentado maior resisténcia a fadiga ciclica e melhores
propriedades mecanicas, dando mais seguranc¢a ao clinico para o preparo do canal
radicular. (Ye & Gao, 2012).

A proposta deste trabalho € apresentar ao leitor levantamentos da literatura que
justifiguem a importancia desses novos instrumentos endodoénticos (Reciproc® e

WaveOne®) bem como sua descri¢ao e caracteristica.



2. DESENVOLVIMENTO

2.1 ROTACAO ALTERNADA OU RECIPROCA

Desde o século passado, diversos sistemas de instrumentos de niquel - titanio
foram introduzidos a endodontia com o intuito de minimizar as dificuldades sofridas
pelo clinico durante o tratamento endodobntico. A instrumentacdo, antes manual,
tornou-se automatizada, sendo hoje o mais moderno meio de instrumentacdo dos

canais radiculares.

Existem dois tipos de instrumentacdo automatizada: a instrumentacdo com
movimento rotatério, chamado de sistemas rotatorios. E a instrumentacdo com

movimento alternado, chamado de movimento reciprocante ou oscilatério.

Desde a década de 60, houve a necessidade de automatizar a instrumentacéo
endodontica. Muitas marcas comerciais foram langadas como a Giromatic® (Micro
Mega), que alargava o canal da direita para esquerda, seguido do Dynatrack®, W &
H®, Endo-Angle® (Union Broach), e Endolift® (Kerr), com movimentos de vai-e-vem

e pequeno movimento rotacional alternado. (De Deus et al, 1992)

Turek & Langeland (1982) mostrou que apdés instrumentacdo com o sistema
Giromatic®, ndo havia removido completamente restos pulpares e debris de dentina,

nem preparos circulares ao nivel apical.

Weisz et al (1985) ressaltou que com o dominio do aparelho automatico e da
técnica utilizada, os resultados encontrados serdo positivos, diminuindo assim a

instrumentacdo manual e consequientemente a perda da sensibilidade tatil.

Houve entdo a necessidade de melhoria no movimento dos instrumentos,
objetivando facilitar a dinamica de instrumentacdo. Em 1985, Roane et al
desenvolveu o conceito de "forcas balanceadas". Usando limas manuais e
rotacionando-as no sentido horario para o corte da dentina em direcdo apical e no
sentido anti-horario para o alivio da lima, evitando fratura do instrumento e

diminuicdo de fadiga do instrumento durante a instrumentagéo de canais curvos.



A técnica de “movimentos oscilatérios”, foi descrita por De Deus et al (1992),
baseia-se nas manobras alternadas da direita para a esquerda com o objetivo de
propiciar melhor limpeza do canal com o contato do instrumento ao longo das
paredes, centralizando o instrumento, com menor desvio apical e permitindo a
ampliacdo apical dos canais curvos, com menor alteracdo do formato original do

canal.

A instrumentacdo mecanizada apresentou uma superioridade na qualidade do
preparo quando comparado com o preparo manual, porém em estudos utilizando
microtomografias computadorizadas (micro CT) mostrou que apés instrumentagao
com limas de NiTi, 35% de areas de dentinas ndo foram instrumentadas (Peters et
al, 2003).

Baseado nos conceitos das forcas balanceadas de Roane, Yared et al (2008),
reintroduziu o conceito da instrumentacdo alternada ou oscilatério, usando uma
Unica lima ProTaper F2 em diferentes angulagcdes durante o movimento rotatorio
alternado, essas angulacbes foram determinadas de acordo com o médulo de
elasticidade da liga, sendo o valor menor que o limite do modulo de elasticidade da
lima citada. O angulo no sentido horario foi maior que o angulo no sentido anti-
horario, assim a lima avanca apicalmente cortando dentina e depois recua

apicalmente aliviando.

Em 2011, houve o lancamento das limas RECIPROC (VDW) e WAVEONE
(Dentsply), com o objetivo de acelerar o tempo para o tratamento endodéntico e

minimizar riscos fratura e fadiga da lima.

2.2 SISTEMA RECIPROC ® (VDW)

A técnica do sistema foi preconizada por Yared et al em 2011. Baseia-se no
uso unico da lima rotatoria do sistema com o movimento reciprocante, sem qualquer
tipo de preparo da embocadura dos canais seja ele com limas manuais ou broca do
tipo Gates-Glidden ou Largo. Sendo essa Unica lima rotatéria a responsavel por

preparar e modelar o canal radicular, com ou sem curvatura, atrésico ou néo.
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As limas de niquel-titAnio desse sistema sdo produzidas com a tecnologia
MWire, cuja superficie da lima é termicamente tratada sob pressdo (Gutman & Gao
2012) dando maior flexibilidade e resisténcia a fadiga ciclica (Shen et.al.2006).

Além disso, o proprio movimento de reciprocidade ja configurado para os
motores da RECIPROC® minimizam os riscos de fratura e o estresse sobre a lima
(De Deus et al, 2010b; Varela-Patifio et al, 2010).

O sistema € composto de trés limas de tamanho e conicidade diferentes. A
escolha dessas limas é de acordo com o tipo de canal radicular, sendo ele atrésico,
médio ou amplo. De acordo com o fabricante, as limas estdo prontas para 0 uso,
uma vez que ja estdo pré-esterilizadas em embalagens tipo blister e devem ser

descartadas apds o uso.

A seccéao transversal da lima RECIPROC® tem um formato de "S”, possuindo
laminas afiadas nas extremidades. Desse modo, o instrumento é movimentado no
sentido de corte de suas espiras, avancando para o apice, cortando dentina. Com o
movimento contrario, ele se desprende da dentina, recuando do sentido apical
(Guimarées J.E., 2012). De acordo com Burklein et al, 2012, o angulo do movimento
no sentido de corte € maior que o angulo do movimento no sentido contrario. Assim,
verifica-se um avanco do instrumento através do canal ao fim de cada ciclo de

instrumentacado, sendo necessaria uma minima pressao no sentido apical.

As limas do sistema Reciproc sao:

1. R25 (didametro de 0,25mm e taper 0,08. Didmetro em 16 mm é
de 1,05mm).

2. R40 (diametro de 0,40mm e taper 0,06. Diametro em 16 mm €
de 1,20mm).

3. R50 (diametro de 0,50mm e taper 0,05. Diametro em 16 mm &
de 1,17mm).
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R25 R40 R50

Figura 1: A imagem retirada do site: www.reciproc.com ilustra as limas do

sistema Reciproc

Para selecdo das limas € realizado uma analise da radiografia inicial. No uso da
lima R25 o canal deve ser parcialmente visivel ou invisivel considerando-o atrésico.
Se o canal for nitido da embocadura ao apice, deve-se introduzir uma lima de
numero 30 passivamente, se ela for até o comprimento aparente do dente, o canal €
considerado amplo, selecionando a lima R50, mas se a lima de numero 30 nédo
alcancar o comprimento, porém uma lima de numero 20 alcancar esse comprimento
deve-se usar a lima R40. Caso a lima de numero 20 ndo alcance, optar pela lima
R25.

Para a instrumentacdo endodbntica, o fabricante recomenda obter o
comprimento aparente do dente apds uma avaliacao criteriosa da radiografia inicial.
A lima escolhida tera seu stop de silicone posicionado em 2/3 do comprimento
aparente e serd introduzida ao canal com o motor em funcionamento na
programacao do sistema, fazendo trés movimentos de “vai e vem” de amplitude de 3
a 4 mm, sem retira-la completamente do canal. Ap6s esses movimentos, recuar a
lima e irrigando abundantemente o canal e limpando a lima com uma gaze.Com
uma lima manual de numero 10 ou 15,sera feita a paténcia foraminal com o uso de
um localizador apical, estabelecendo o comprimento de trabalho. A sequéncia é

repetida com a lima do sistema até que se complete o comprimento real do canal.

As contra indicagdes para o uso da lima RECIPRO® séo: Dilaceracao de raizes

ou ampliacédo do terco apical maior que 50mm, devendo optar por limas manuais.

12


http://www.reciproc.com/

Além das limas, o sistema apresenta a RECIPROC® Guta-Percha e o
RECIPROC® Cone de Papel, especificos para o tipo de lima usada. E o motor
VDW.SILVER®RECIPROC® (sem localizador apical integrado) ou o
VDW.GOLD®RECIPROC® (com localizador apical integrado).

Figura 2: A imagem retirada do site: www.reciproc.com ilustra o Motor
VDW GOLD®RECIPROC®
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Figura 3: A imagem retirada do site: www.reciproc.com ilustra o Motor
VDW Silver®Reciproc®

O motor funciona a bateria do tipo recarregavel e pode ser utilizado durante o

carregamento da mesma.

As configuragbes como angulacdo no movimento reciproco, torque e

velocidade de rotacdo estdo programadas no sistema e ndo podem ser alteradas.

Ha também as configurac6es de torque e velocidade pré-selecionada para
Mtwo ®, FlexMaster ®, ProTaper ®, e Gates Glidden, K3 podendo ser alteradas nos

valores.

2.3 SISTEMA WAVE ONE ™

O sistema descrito pelos autores Webber et al. (2011) e Ruddle et al (2012)
apresenta o conceito de lima Unica para a descontaminacdo e modelagem do canal
radicular.
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O uso unico impede que haja fratura por fadiga do instrumental. Para isso criou-
se um halo de borracha na parte de encaixe da lima no contra angulo que ao

esterilizar ela se deforma, impossibilitando um novo encaixe da mesma.

De acordo com Webber et al (2011), modelando o canal para um formato
afunilado, ndo s6 cumpre com o0s requisitos biologicos de melhor irrigacao,
descontaminacdo bacteriana e restos pulpares, como fornece uma perfeita

obturacgéo tridimensional com a guta percha.

Na maioria dos casos, com o uso de uma lima Unica WaveOne combinada com
0 movimento reciproco ja pré-programada pelo sistema, é o suficiente para toda a

modelagem do canal.

Como ja citamos no topico sobre Reciproc®, as limas desse sistema sao
fabricadas com a tecnologia MWire®®, fazendo com que a lima de NiTi seja mais
resistente a fadiga ciclica e mais resistentes a fratura que as limas tradicionais de
liga de NiTi (Gutman & Gao 2012).

As limas do sistema WaveOne sao:

e WaveOne Small com 0,21mm de diametro e taper 0,06 constante.

Usada para canais finos.

e WaveOne Primary com 0,25mm de diametro e taper 0,08 diminuindo

gradativamente até a parte coronaria final. E usada na maioria dos casos.

e WaveOne Large com 0,40 mm de diametro e taper 0,08 diminuindo

gradativamente até a parte coronaria final. Usada para canais amplos.

15
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Figura 4: Imagem retirada do site:
http://dentistrytoday.com/products/featured-products/15th-annual-fall-product-

showcase/2011?start=28. llustra os tres tipos de limas do sistema WaveOne®

Os instrumentos foram desenvolvidos para trabalhar com acédo cortante quando

no movimento reverso, pois apresentam secc¢des transversais diferentes ao longo da
parte ativa da lima.

A seccao transversal mais apical € em forma de triangulo convexo modificado e

a seccao transversal mais coronéria é triangular convexa sem modificacfes.
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Figura 5: Imagem retirada do artigo: The WaveOne single-file
reciprocating system (Webber et al, 2011) Fig. A: secc¢éo transversal em forma
de triangulo convexo modificado. Fig. B: seccéo transversal em forma

triangular convexa sem modificacdes.

Alem dessas caracteristicas, a distancia entre as cristas das espiras € variavel.

Esse design da ao instrumento uma maior flexibilidade geral.

O motor Wave One® possui bateria recarregavel e contra angulo redutor 6:1. A
movimentacdo reciproca € pré-programada pelo fabricante, podendo usar

exclusivamente a lima WaveOne.
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Figura 6: Imagem retirada do artigo: The WaveOne single-file

reciprocating system (Webber et al, 2011) llustra o Motor WaveOne.

O angulo do movimento anti-horario é maior que o do movimento horario,
sendo que no movimento anti-horario ha o corte da dentina avancando apicalmente
e travando no canal radicular, ja o0 movimento horério ha o alivio desse travamento,

deixando o canal com o formato conico.

No motor podem ser usada outras marcas de instrumentos de NiTi no
movimento rotatério, porém para 0 movimento reciproco somente a lima Wave One

€ aceita.
A técnica se resume basicamente em:
¢ Acesso aos canais radiculares,
¢ Selecédo do tipo de lima Wave one,

18



e Preparo com uma Unica lima,

e Instrumentacao feita com substancia quimica auxiliar de preferéncia do

operador.

A selecéo da lima Wave One é dada primeiramente por um exame criterioso da
radiografia. Com uma lima manual #10, determina-se a resisténcia do canal. Caso o
canal esteja bastante atresico, usar a lima tipo Small. Se ndo houver resisténcia com
a lima # 10,porém com a lima de #20 houver,usar a lima tipo Primary. Ja se a lima #

20 estiver sem resistencia, usar a lima do tipo Large.

Apesar de ser preconizado o uso Unico de uma lima, Webber et all (2011) e
Rudlle (2012) dao a opc¢ao de uso de uma complementagdo com 0s outros tipos da
lima do sistema. Portanto, ap6és o uso de uma lima tipo Small em todo o
comprimento de trabalho do dente, sugere-se o uso de uma lima Primary, dando

assim um melhor volume final da instrumentacao.

2.4 LIMPEZA E MODELAGEM

Wan et al (2010) mostrou que a seccao transversal dos instrumento rotatério
estd diretamente relacionada com a capacidade de corte da dentina. Porém a

guantidade de espiras ndo apresenta essa relacao.

Em 2011, Sadeghi comparou em um estudo in vitro a capacidade de
modelagem de limas rotatorias de NiTi com limas manuais de ago inox, usando
canais artificiais com curvatura. O estudo mostrou que houve ndo houve diferenca
significativa entre as limas quanto a modelagem na porcdo apical e uma maior
capacidade de modelagem do canal na porcdo coronal, respeitando o formato

original do canal, nos sistemas rotatorios de NiTi.

Em estudo comparativo ex vivo feito por Alves et al (2012), usando as limas
BioRace e Reciproc em movimentos rotatério e reciproco, respectivamente, avaliou

a reducdo bacteriana em canais ovais e mostrou que ndo houve diferenca
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estatistica na reducdo bacteriana ap06s a instrumentacdo com lima Unica em

reciprocicagem e lima rotatéria convencional.

Ja quanto a modelagem do canal, Berutti (2012) mostrou que em canais
simulados por blocos de resina apdés uso do sistema Wave One Primary em
movimento reciproco, manteve o formato original do canal com pequenas
modificagcdes na curvatura quando comparada com instrumento ProTaper de NiTi

em movimento rotatério convencional.

Burklein et al (2012) comparou as limas Reciproc® (VDW), Wave One®
(Dentsply) do sistema reciproco com as limas Mtwo (Dentsply) e ProTaper (VDW) do
sistema rotatério convencional, quanto a limpeza e modelagem dos canais. O estudo
feito com canais de curvatura acentuada,mostrou que a curvatura dos canais néo
tiveram modificacbes afirmando que todos os sistemas sdo seguros e que a
modelagem e a limpeza do canal radicular se manteve satisfatoria para todos os

sistemas,afirmando que o uso de lima Unica nao traz prejuizo na limpeza do canal.

Dagna et al (2012) em estudo in vitro com 60 dentes recém-extraidos, com

canais radiculares previamente infectados com a bactéria E. faecalis. e

instrumentacdo feita pelo mesmo operador, usando diferentes instrumentos
rotatérios de NiTi (MTwo, Revo-S Reciproc e One Shape), sob irrigacdo de
Hipoclorito de Sodio 5% e EDTA 17% concluiu que todas as técnicas séo eficientes
na reducdo da quantidade bacteriana,sendo as limas de uso Unico tdo eficientes

guantos as do sistema rotatorio convencional.

Em um estudo de Marzouk (2013) com 40 primeiros molares inferiores, usando
somente as raizes mesiais dos mesmos, divididos em dois grupos: sistema Twisted
File (TF) (Sybron Endo) e o sistema WaveOne (WO) (Dentsply) e avaliados com
tomografia computadorizada Cone-Beam, mostrou que o grupo WO teve um menor
transporte apical quando comparado ao grupo TF. Ja o transporte nos tercos meédio

e coronal nao teve diferenca significante.

Zuolo (2013) em experimento com 54 centrais inferiores de humanos
instrumentados com a técnica "crown-down" até tamanho 40 e obturados em
condensacdao lateral com guta-percha de oxido de zinco e eugenol. Os dentes foram
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divididos em 3 grupos de acordo com as seguintes técnicas para desobturacao:
Grupo 1 - Uso de Gates-Glidden seguida de instrumentagdo manual até lima de
numero 50; Grupo 2 - Uso da lima rotatéria Mtwo R e depois o0 uso da Mtwo
tamanho 50 e taper 0,04; Grupo 3 - Uso da lima Reciproc R 50, de tamanho 50 e
taper 0,05. Cloroférmio foi usado como solvente em todos os grupos. O estudo
mostrou que 0 movimento reciprocante para a remogdo de guta percha em
retratamento endodontico € tao eficiente quanto o uso das brocas Gates Gliden e
mais eficiente que o uso do sitema Mtwo. E que a técnica reciprocante € a mais

rapida que as outras técnicas em questéao.

Versani et al (2013) em estudo com 72 caninos unirradiculares inferiores com
dimensdes morfoldgicas semelhantes do canal radicular e divididos em 4 grupos de
instrumentos rotatorios diferentes: Self-Adjusting File (ReDent-Nova, Ra’anana,
Israel), WaveOne (Dentsply Maillefer, Ballaigues, Suica), Reciproc (VDW, Munique,
Alemanha) e ProTaper Universal (Dentsply Maillefer), avaliou através da micro
tomografia computadorizada, a capacidade de limpeza e modelagem dos canais em
sistemas de uso Unico ou multiplo dos sistemas citados acima. Concluiu-se que
todos os sistemas obtiveram resultados parecidos quanto a quantidade de paredes
de dentina tocadas. Nenhuma técnica foi capaz de preparar completamente todas as

paredes dos canais.

2.5 FADIGA E FRATURA

A fratura dos instrumentos rotatdrios ocorre por dois diferentes mecanismos:

fratura torcional e fadiga flexural. (Plotino et al 2009a)

A fratura por torcdo ocorre quando o instrumento, sendo a ponta ou qualquer
parte dele, trava nas paredes dos canais durante a instrumentacdo, porém a haste
do mesmo continua sendo rotacionada, excedendo o limite elastico do metal (Martin
et al, 2003).

Ja a fratura flexural, o instrumento € submetido a sucessivas cargas de

compreensao e tensao no mesmo ponto, como em regides de curvatura.

21



De acordo com diversos autores (Maendel et al 1999, Baumman e Roth 1999,
Yared et al 2002, Yared et al 2001)os fatores predominantes da fratura do

instrumento sao:

e Raio e angulo da curvatura do canal radicular, quanto menor o raio,
maior o risco de fratura (Pruett et al 1997; Haikel 1999).

¢ Quantidade de uso do instrumento, de acordo com Gambarini (2001)

0s instrumentos novos Ssao mais resistentes que os instrumentos usados.

e Propriedade metalUrgicas e superficie dos instrumentos, Schafer &
Tepel (2001) mostrou que a alteracao da seccgéo transversal quadrada para a
triangular ou romboide aumentou significativamente a flexibilidade do

instrumento,
e Torque utilizado com um valor acima do que o fabricante indica.

A fratura por fadiga ciclica é mais prevalente ocorrendo em 90% dos acidentes
de fratura. (Cheung 2005)

Segundo Sattapan et al (2000), o instrumento quando sofre fadiga por torcao
tende a mostrar deformidade no local onde ocorrera a fratura. Ja o instrumento que
sofre fadiga ciclica geralmente ndo apresenta nenhuma deformidade. Fatores estes

gue confirmam a necessidade do uso Unico da lima de reciprocicagem.

Grande et al (2006) demostrou que o volume e a seccao transversal do
instrumento influencia diretamente no tempo de meia vida do instrumento quando
colocado sob estresse maximo em teste de fadiga ciclica.Os autores compararam a
resisténcia a fadiga ciclica dos instrumentos Mtwo® , com uma seccao transversal
de menor massa,e ProTaper® ,com uma maior massa.Concluiram que quanto

maior o volume do instrumento,maior as chances de fratura por fadiga ciclica.

Gambarini et al (2008,2011) afirma que a fadiga ciclica € influenciada pelo tipo

e metal da qual é produzida e a quantidade de uso do instrumento.

Varela-Patifio (2010), em estudo comparativo com o movimento alternado e

continuo, mostrou que o instrumento quando usado em movimentacdo continua
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apresentou mais deformacdes e fraturas que os instrumentos de movimentacao

alternada.

Al-Hadlaq et al (2010) investigou a resisténcia a fadiga ciclica flexural de
instrumentos rotatoérios feitos com a tecnologia MWire e comparou com instrumentos
de liga de NiTi convencional, todas de tamanho 30mmde e taper 0,04. O estudo
mostrou que a liga produzida na tecnologia MWire € mais resistente a fadiga flexural

guando comparado com a liga de instrumentos convencionais de NiTi.

Gao et al (2010) comparou a resisténcia a fadiga de instrumentos rotatorios
feitos com a tecnologia MWire com instrumentos de liga de NiTi convencional. Os
testes foram feitos em canais artificiais de 5mm e 90° de curvatura em duas
velocidades: 300rpm e 500 rpm. O tempo e a quantidade de ciclos até o momento
da fratura foram cronometrados e comparados com um total de 160 amostras. Mais
de 50% da limas fraturadas da tecnologia convencional de produgcdo da liga
apresentaram multiplos sitios de deformacfes enquanto que a liga MWire
apresentou apenas um sitio de inicio de fratura, mostrando que a liga MWire € mais

resistente que a liga NiTi convencional.

Arias et al (2012) concluiu em seu trabalho que Reciproc apresenta maior
resisténcia a fadiga que WaveOne, e ambos 0s instrumentos apresentam 6tima

resistencia a fadiga dos 5mm aos 13mm do topo.

Alguns estudos mostram que a secc¢ao transversal e o formato do instrumento
nao sao fatores determinantes para algum tipo de fadiga (Melo et al 2002, Cheung &
Darvell, 2007). Entretanto, estudos sugerem que diferentes sec¢fes transversais e
formato do instrumento interferem na fadiga do mesmo (Haikel et al 1999,Grande et
ai 2006, Tripi et al 2006)

Plotino et al(2012) mostrou em estudo comparativo que o instrumento Reciproc
apresenta mais resisténcia a fadiga do que o instrumento WaveOne, essa diferenca
pode ser explicada pelo tipo de secc¢éo transversal das limas, uma vez que a lima
Reciproc apresenta uma secg¢éo transversal semelhante a Mtwo e a lima Reciproc &

semelhante a ProTaper, quanto sua secc¢éao transversal.
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O objetivo do movimento reciproco € minimizar os riscos de fratura do
instrumento causado pelo estresse da tor¢do. O angulo da sentido anti-horario foi
desenvolvido para ser menor que o limite de elasticidade do instrumento (Plotino et
al 2012)

Um estudo de Gambarini et al (2012b) avaliou a influencia da variacdo da
angulacdo no movimento de reciprocidade quanto a resisténcia a fadiga. Usou 30
instrumentos de NiTi de tamanho de 25 a 27 mm e taper de 0,08mm que foram
testados em blocos de metal de curvatura de 60°,de 3 a 1,5mm de raio e divididos
em 5 grupos.O grupo 5 foi o grupo controle,com movimento rotatorio continuo.O
grupo 1 a 4 com movimentos reciprocos de diferentes angulacdes no movimento.O
tempo de trabalho do grupo 5 foi menor que o dos grupos de 1 a 4, ndo houve
diferenca entre as angulacdes de 30° horario e 150° anti-horario com a angulacéo
30° anti-horéario e 150° horario porém o movimento de reciprocicagem € influenciar

na fadiga ciclica dos instrumentos.

Kim et al (2012) avaliaram a fadiga ciclica e resisténcia torciona dos
instrumentos de NiTi usados em movimento reciprocante, Reciproc e WaveOne,
mostrando que o sistema Reciproc apresenta um maior numero de ciclos por fratura
gue o sistema WaveOne. E ambos os sistemas apresentam maior numero de ciclos
de fratura e maior resisténcia torciona que a lima de NiTi ProTaper em movimento de

rotacao.

Lee (2012) avaliou dois tipos de instrumentos rotatérios com diferentes seccdes
transversais em movimentos rotacionais e reciprocantes. Esses instrumentos s&o
ProTaper F2,de seccao tranversal triangular covexa e ProFile de taper 0,06mm e
tamanho 25,com seccdo transversal em forma de “U”. Sua conclusdo foi que a
seccdo transversal e o movimento escolhido influenciam na resisténcia a fadiga

flexural.

Em um experimento de Wan et al (2011), utilizando quatro instrumentos
rotatorios de NiTi, dos quais 3 sdo movimentos rotatérios e um reciproco,nao
apresentou fratura de nenhuma lima durante o movimento reciprocante,enquanto

gue as limas utilizadas no movimento reciproco houve fratura.
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Gambarini (2012a) concluiu que no movimento reciproco h4d uma maior
resitencia a fadiga quando utilizou as limas Twisted File® (Sybron Dental
Specialities) em movimento rotatério e reciproco em canais artificiais de 60° de

curvatura, variando o angulo de oscilagdo do instrumento.

Gavivini (2012) em estudo com instrumento Reciproc R25,mostrou que quando
usado em movimento reciprocante apresenta maior resisténcia flexural quando

utilizado em movimento rotatério continuo.

Plotino (2012c) afirma que os instrumentos rotatérios produzidos sob o
tratamento térmico de sua superficie apresentam maior resisténcia a fadiga quando

comparados aos instrumentos que nao receberam esse tratamento.

Utilizando limas Reciproc e WaveOne em um estudo comparativo, Arias et al
(2012) mostrou que a Reciproc apresenta maior resisténcia a fadiga ciclica,

principalmente nos 5 mm da ponta ativa.

Castello et al (2012) comparou trés instrumentos rotatérios quanto a fadiga
cliclica e tempo até que a fratura ocorresse. A lima WaveOne apresentou maior
resisténcia a fadiga e maior periodo de tempo para que a fratura

ocorresse,completando assim maior numero de ciclos.

Gutman 2012 em revisdo de literatura sobre as alteracdes sofridas pela liga
metalica do instrumento rotatorio, visando a melhora do desempenho, da
durabilidade e da seguranca, concluiu que os instrumentos feitos com a liga de
memoria na modelagem (MWire) apresenta um impacto revolucionario no tratamento
de canais radiculares. O desenvolvimento dessa liga tem proporcionado uma série
de pesquisas para melhorar as propriedades metalicas dessa liga, proporcionando,
assim, uma melhoria no resultado da limpeza e modelagem do canal radicular, e no
desenvolvimento de instrumentos com maior flexibilidade, resisténcia a fratura e

melhor eficiéncia de corte de dentina.

Generali (2013) avaliou a influencia do operador sobre o indice de fratura e o
tempo de trabalho da instrumentacdo radicular. O estudo feito com dois

operadores,sendo eles um especialista em Endodontia e um estudante de
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graduacao de odontologia,usando 109 canais mesiais de molares inferiores
humanos extraidos, e de curvatura entre 25° a 45°randomizado em 4 grupos,dos
guais dois seriam usadas a Lima WaveOne Primary e os outros dois seriam usadas
a lima PathFile 1,2 e 3. Concluiu-se que a experiéncia do operador ndo tem
nenhuma influencia sobre o indice de fratura, porém quanto mais experiente o

operador, mais rapido € tempo de preparo do canal.

Lopes et al (2013) em estudo com as limas Reciproc em movimento reciproco e
WaveOne em movimento continuo sob os testes de fadiga, estatico e dinamico, com
os resultados de: resisténcia a flexao (carga maxima em gramas)dos instrumentos
foram 274,9 para Reciproc e 429 para Mtwo. Os tempos médios (em segundos) para
fratura dos instrumentos submetidos a testes estaticos e dindmicos foram 214,5
(estético) e 286,3 (dinamico) para Reciproc e 38,9 (estatico) e 99 (dindmico) para
Mtwo. Concluiu que as limas de maior flexibilidade apresentam maior resisténcia a
fadiga. Esses achados reforcam o pressuposto de que a utilizacdo do movimento
alternado é um meio de prolongar a vida utili quanto a fadiga durante a

instrumentacao rotatéria do canal radicular.

Pedulla et al (2013) avaliou a influencia do movimento reciprocante e rotatorio
continuo em 4 diferentes tipos de instrumentos rotatério de NiTi. O objetivo do
estudo foi avaliar a resisténcia quanto a fadiga flexural das limas Reciproc R25
(VDW,Munique, Alemanha), WaveOne Primary (VDW, Munique, Alemanha), Mtwo
(Suécia & Martina, Padova, Itélia) e Twisted File (TF; SybronEndo, Orange, EUA) os
instrumentos foram usados em rotacdo continua e em dois diferentes movimentos
reciprocos. Um total de 180 instrumentos rotatérios de NiTi de cada marca
comercial, sendo duas usadas em movimento reciproco (Reciproc R25 (VDW,
Munique, Alemanha), WaveOne Primary (VDW, Munique, Alemanha) e duas usadas
em movimento rotatério continuo (Mtwo (Suécia & Martina, Padova, Italia) e Twisted
File (TF; SybronEndo, Orange, EUA)) )foram testadas. Cada marca comercial foi
dividida em 3 grupos de 45 instrumentos cada e submetidas as rotacdes: 300rpm de
movimento rotatério continuo, movimento "RECIPROC ALL" e ao movimento
"WAVEONE ALL". A resisténcia a fadiga ciclica foi determinada a partir da contagem

das falhas dos ciclos em uma curvatura de 60° e 5mm de raio. Resultou-se que a
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resisténcia a fadiga ciclica foi significativamente maior na marcas Reciproc e

WaveOne do que nas marcas Twisted File e Mtwo.

Pirani et al (2013) em estudo comparativo com 72 limas WaveOne Primary e

ProTaper Universal F2 sub testes de fadiga ciclica, em canais artificiais de 60°
e 5mm de raio, divididas em grupos de 24 instrumentos cada nos seguintes
movimentos rotatérios: WaveOne sob movimento reciproco, ProTaper F2 sob o
movimento reciproco e continuo. Avaliou-se o tempo de fratura, as caracteristicas da
superficie do metal fraturado e as caracteristicas graficas do fragmento fraturado. O
Grupo da WaveOne apresentou maior resisténcia a fadiga ciclica que os outros
grupos. A analise da superficie de todos os instrumentos mostrou igual presenca de
profundas marcas de fresagem. Por tanto o estudo conclui que a lima WaveOne

apresenta maior resisténcia a fadiga ciclica e uma maior vida util.

Saber et al (2013) investigou os efeitos da alteracdo da ampliacdo do angulo do
movimento reciprocante quanto a vida util do instrumento WaveOne até a fadiga, a
capacidade de modelagem do canal,bem como o transporte apical, a relagédo de
centralizacdo da lima no canal e o tempo de preparo. 30 limas WaveOne Primary
foram divididas igualmente em 3 grupos de diferentes amplitudes no angulo do
movimento reciprocante. O grupo G1: 150 anti-horéario (AH)- 30 horario (H), G2: 120
AH- 30 He G3:90 AH - 45 H. O estudo mostrou que o tempo de fratura aumentou a
medida que a amplitude oscilatoria diminuiu. Quanto maior a amplitude oscilatoria,
menor o tempo de preparo do canal radicular, e maior o transporte e
descentralizacdo do canal. Portanto, quanto menor a amplitude de oscilacdo do
movimento, menor o risco de fratura, mais centralizado sera o preparo com menor

transporte de canal, porém o tempo para instrumentacéo é maior.

2.6 EXTRUSAO DE DEBRIS

Debris de dentina, remanescentes de tecidos pulpares, microorganismos e
solucao irrigadora pode ser extruido pelo apice durante a instrumentagcéo, podendo
resultar em um inicio de uma inflamacéo levando ao desconforto ou dor para o

paciente (Seltzer S, 1985).
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Até agora, em todas as técnicas de instrumentacao ha certa extruséo de debris
(VandeVisse, 1975) e pode haver diferenca de acordo com a técnica utilizada.

Uma das consequéncias da instrumentacdo é o formato cbnico do canal
favorecendo uma melhor obturacédo, porem mantendo o formato original do canal.
Com a presenca de curvatura ha certo grau de dificuldade tanto na instrumentacao

guanto na preservacao da posicéo do forame. (Kandaswamy et al, 2009).

De Deus (2010) em estudo comparativo entre ProTaper em seqUéncia
convencional e ProTaper F2 em uso Unico, avaliou a quantidade de tecidos
extruidos durante a instrumentacdo de 30 raizes mesiais de molares inferiores
divididos em 3 grupos. Em G1, a instrumentacao foi do tipo "crown-down" com limas
manuais. Em G2, foi usada a técnica universal da sequéncia do instrumento
rotatério ProTaper e em G3 o instrumento ProTaper F2 foi usado em movimento
reciprocante. O tamanho apical final equivale a lima numero 25. Um aparato foi
usado para contabilizar a quantidade de debris extruidos. O experimento mostrou
gue ndo houve diferenca estatistica significante entre 0s grupos,porém o grupo
G1,instrumentado manualmente,teve maior quantidade de debris extruidos que os
outros dois grupos. Concluiu-se que 0 uso Unico da lima ProTaper F2 apresenta
resultados favoraveis quando levados em conta o custo/ beneficio da técnica e a

simplicicidade do sistema de uso Unico.

Birklein (2012) em estudo in vitro avaliou a quantidade de debris extruidos
durante a instrumentacéo rotatéria continua e rotatéria reciprocante usando as limas
Reciproc e WaveOne em reciprocicagem e ProTaper e Mtwo em rotacdo continua.
Oitenta incisivos inferiores humanos foram randomizados em 4 grupos de 20 dentes
cada. Agua bidestilada foi usada como irrigante. O material extruido apicalmente
durante a instrumentacao foi recolhido,secado e pesado com uma micro balanca e
comparada. O tempo de instrumentacdo também foi calculado. Todos os
movimentos extruiram debris apical, porém o movimento reciprocante apresentou
maior extrusdo de debris que o outro movimento, sendo a lima Reciproc a que mais
extruiu material para fora do apice e também a mais rapida para preparo do canal

radicular.
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Com o objetivo de avaliar a reducdo bacteriana durante movimento de
reciprocicagem, Alves (2012), em estudo ex vivo com 34 incisivos inferiores ou pré-
molares superiores de canais Unicos e ovais extraidos e contaminados com

Enterococcus faecalis foram instrumentados usando a técnica Unica do instrumento

Reciproc e a série de instrumentos BioRace. Foi feita a coleta bacteriana antes e
depois da instrumentacdo. A qualificacdo bacteriana foi realizada usando gPCR (
guantitative polimerase chain reaction) e cultura bacteriana. Nao houve resultados
significativos entre as técnicas, mostrando que ambas as técnicas apresentaram

seguras quanto ao quesito de desinfeccao do canal radicular.

Kocak (2013) em estudo in vitro com 68 pré-molares inferiores de canais
Gnicos e comprimentos similares foram instrumentados usando 0s instrumentos
ProTaper F2 (25.08; Dentsply Maillefer, Ballaigues, Suica), Self-Adjusting File (1.5
mm diametro, Re-Dent Nova, Ra’anana, Israel), Reno-SSU (25.06; MicroMega,
Besacon, Franca) e Reciproc (R25, VDW GmbH, Munique, Alemanha) O material
extruido foi coletados em tubos do tipo Eppendorf, pesados e submetidos a uma
incubadora a 70°C por 5 dias. Apés a retirada dos tubos foram novamente pesados.
N&o houve diferenca significativa entre as técnicas. O instrumento ProTaper foi o
gue apresentou maior média de debris extruidos. Reciproc foi a quem menos

produziu debris. Todas as técnicas tiveram extrusédo de debris.

Birklein (2013) avaliou a extrusédo de debris durante a instrumentacéo do canal
radicular com os seguistes instrumentos: Reciproc, F360, OneShape e Mtwo. Oitenta
incisivos inferiores humanos foram divididos em 4 grupos de 20 dentes cada e
instrumentados de acordo com orientagdes do fabricante, usando movimento
reciprocante no sistema Reciproc, sistema de lima Unica nas limas F360 3
OneShape, e sistema de mdltiplas limas na lima Mtwo material extruido foi recolhido
em um recipiente de vidro e seco. As amostras foram pesadas em uma micro
balanca e analisadas estatisticamente. O tempo para preparo também foram
contabilizados. Concluiu-se que o sistema que mais produz debris foi o sistema
Reciproc, ndo houve diferenca entre os sistemas rotatérios de lima uUnica e de

multipla limas.

2.7 LIGA DE NITI - MEMORY WIRE (MWIRE)
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As ligas de niquel-titanio (NiTi) tornaram-se populares por apresentarem ampla
gama de aplicacdes biomédicas devido a sua capacidade Unica para recuperar a
sua forma original depois de sofrer grandes deformacbes (até 8%) através do
aguecimento, conhecido como efeito de memoéria de forma, ou através da remocao
da carga, conhecidos como efeito super eldstico. Instrumentos endoddnticos feitos
de ligas de niquel-titanio tém sido amplamente selecionados por endodontistas para
a remocao de tecidos mortos ou infectados e modelagem dos canais facilitando a
obturacdo, uma vez que apresentam maior flexibilidade devido a sua super
elasticidade comparado com instrumentos tradicionais feitos de ago inoxidavel
(Larsen, 2009)

Mesmo que tenha havido uma melhoria consideravel no design dos
instrumentos rotatorios, métodos de fabricacdo e técnicas de preparacdo desses
instrumentos feitos de ligas de niquel-titAnio, ainda ha a separa¢ado intracanal
causada por fadiga ciclica dos mesmos. Mantendo uma preocupacao primordial na
pratica da endodontia, especialmente para os canais com acentuadas curvaturas .
(Ye e Gao, 2012).

Portanto, uma das solu¢des promissoras para melhorar a resisténcia a fadiga
dos instrumentos rotatérios € otimizacdo a microestrutura de ligas de NiTi através
processamento termomecanico ou novas tecnologias de producdo . Recentemente,
um novo fio de NiTi ( denominado MWire) foi desenvolvido através de um tratamento
térmico mecanico e mostrou melhoria significativa a resisténcia a fadiga ciclica nos

instrumentos endodénticos rotatorios (Alapati, 2009).

A liga MWire apresenta trés fases cristalinas Martensita, R-Fase e Austenita,

de acordo com estudo de Alapati et al (2009) sobre a caracterizacdo da mesma.

Em estudos com os instrumentos ProFile® 25/04 confeccionados com a liga
MWire® e instrumentos confeccionados com tradicionais ligas de NiTi, Johnson et al
(2008) mostrou que a resisténcia a fadiga ciclica € 390% superior aos instrumentos
da liga MWire. Superelasticidade esta associada a uma transformacdo da fase

Martensita da liga, apés stress, em fase Austenita e uma espontanea reversao a
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Martensita quando o stress é liberado, fazendo com que o material recupere o seu

formato original.

Em estudo comparativo sobre as propriedades fisicas e mecéanicas de
instrumentos endoddnticos com a liga MWire®, e instrumentos endoddnticos
convencionais, mostrou que os instrumentos MWire® apresentaram propriedades
fisicas e mecénicas com maior flexibilidade e resisténcia a fadiga, quando
comparados a métodos tradicionais de confec¢do de limas de NiTi. (Pereira et al,
2012).

A microestrutura nano-cristalina Martensitica é o que da maior resisténcia a liga
de NiTi MWire. Ye & Gao (2012)

CASO CLINICO

O Sr. L A.R.D., 52 anos, compareceu ao Endocentro (FOP/UNICAMP) para o
tratamento endodoéntico do dente 46 com o diagnostico de Pulpite Irreversivel.
Foram feitos o0s seguintes testes clinicos: Teste de vitalidade acentuado
positivo,teste de percussédo positivo e teste de palpacdo negativo. O exame

radiografico apresentou carie extensa em regido mesial.

llustracdo 1: Radiografia periapical inicial dente 46*

31



llustracéo 2: Estado inicial do dente 46*

llustragdo 3: ApGs abertura coronaria e isolamento absoluto*

llustracéo 4: Instrumentagé&o com lima Reciproc R25*
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llustracdo 5: Apds instrumentacdo dos canais Mésio-Vestibular, Mésio-

Lingual e Distal*

llustracdo 7: Vista oclusal apés obturacdo dos canais*
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llustracdo 8: Selamento provisério com resina foto polimerizavel*

llustracédo 9: Radiografia final do dente 46*

* Todas as fotos apresentadas neste caso clinico foram feitas e gentilmente
cedidas pela Dra. Erika Clavijo.
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CONCLUSAO

O desenvolvimento de novas tecnologias na endodontia tem auxiliado o cirurgido
dentista a realizar um procedimento mais seguro, rapido e confortavel para o

paciente.

As novas limas Reciproc e WaveOne apresentam uma proposta de instrumentacéo
inovadora, uma vez que se reintroduziu um movimento rotatorio oscilatério (ou de
reciprocicagem) além de facilitar a técnica com o uso lima Unica sem necessidade de

pré alargamentos ou instrumentagédo com outros instrumentos.

Em relacdo aos outros sistemas rotatdrios convencionais, podemos concluir que
esse novo sistema apresenta grande resisténcia a fratura e fadiga do instrumento
rotatorio, conservagdo do formato original do canal sem transporte do forame apical,

pouca extrusdo de debris durante o tratamento.

Além disso, o movimento de reciprocicagem, por apresentar diferentes angulacdes
durante seu funcionamento, reduz o risco de fratura do instrumento, uma vez que no
sentido horérios e anti-horérios sdo estabelecidos com um valor abaixo do indice de
elasticidade da liga metalica das respectivas limas: Reciproc® e WaveOne®.

O tempo de trabalho e o risco de contaminacao cruzada também é reduzido, uma
vez que hd uma simplificacdo da técnica com a utilizagdo de instrumento de uso
unico (descarte apés o uso) e o custo/beneficio tem uma melhora significativa, ja que
nessa técnica simplificada, serdo usados poucos instrumentos para 0 preparo

radicular.

Assim, com o cuidado que cada passo do tratamento endodontico exige e a
familiarizacdo com o sistema proposto, o preparo de canais radiculares, torna-se

cada vez mais rapido, tranquilo e menos dispendioso para o cirurgido dentista.
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