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Ramos, A.M.A. Endodontia mecanizada: sistemas rotatérios e reciprocantes
[Trabalho de Conclusdo de Curso]. Guarapuava: Centro Universitario UniGuairaca,
2021.

RESUMO

A Endodontia vem passando por um processo de avanc¢o tecnolégico e melhorias
clinicas, que ajudam a tornar o tratamento endodéntico cada vez mais rapido e eficaz.
A introducédo da técnica mecanizada nos preparos dos sistemas de canais radiculares
diminuiu 0 nimero de erros operatorios, e aumentou a qualidade dos tratamentos.
Sendo assim, objetivou-se com este trabalho, realizar uma revisao de literatura nas
bases de dados como PubMed, Scielo, Google Scholar, Medline, Lilacs e alguns
livros, sobre a instrumentacdo mecanizada (sistemas rotatérios e reciprocantes)
utilizada no tratamento endodontico, bem como descrever as propriedades mecanicas
das principais limas utilizadas por esses sistemas, forma de uso, suas vantagens e
desvantagens e a comparacao entre ambos 0s sistemas, no quesito de preparo dos
canais radiculares. De acordo com os achados dessa revisdo, a endodontia
mecanizada se mostrou de grande importancia para a odontologia, devido as suas
vantagens no cotidiano do cirurgido-dentista, além de ser uma pratica menos
traumatica, comparada aos convencionais. Entretanto, é preciso mais estudos, pois
cada instrumento tem suas indicacdes e limitagcdes.

Palavras Chaves: Endodontia, Preparo de Canal Radicular, Automacao.



Ramos, A.M.A. Mechanized endodontics: rotary and reciprocating systems

[CourseConclusionPaper]. Guarapuava: Centro Universitario UniGuairaca.

ABSTRACT

Endodontics has been going through a process of technological advancement and
clinical improvements, which help to make endodontic treatment ever faster and more
effective. The introduction of mechanized technique in the preparation of root canal
systems, decreased the number of surgical errors, and increased the quality of
treatments. Thus, the objective of this work was to carry out a literature review in
databases such as PubMed, Scielo, Google Scholar, Medline, Lilacs and some books,
about the mechanized instrumentation (rotary and reciprocating systems) used in
endodontic treatment, as well how to describe the mechanical properties of the main
files used by these systems, how to use them, their advantages and disadvantages
and the comparison between both systems, regarding the preparation of root canals.
According to the findings of this review, mechanized endodontics proved to be of great
importance for dentistry, due to its advantages in the dentist's daily routine, in addition
to being a less traumatic practice compared to conventional ones. However, further
studies are needed as each instrument has its indications and limitations.

Keywords: Endodontics, Root Canal Preparation, Automation.
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1. INTRODUCAO

O preparo biomecéanico visa a limpeza, desinfeccédo e modelagem do sistema
de canais radiculares (MACHADO et al., 2012), sendo uma etapa importante para o
sucesso do tratamento endoddntico, pois minimiza a quantidade de bactérias e seus
subprodutos presentes, além de permitir a realizacdo de um selamento eficiente do
conduto e assim debelar o processo infeccioso (PEREIRA; SILVA; COUTINHO
FILHO, 2012).

O grande desafio no preparo biomecénico é a variacdo anatdmica dos canais
radiculares, principalmente atrésicos e curvos, dificultando a realizagdo de um preparo
ideal. Com o objetivo de vencer esse desafio, as ligas de niquel titanio (NiTi) foram
introduzidas no mercado, apresentando mais seguranca, alta flexibilidade e resultando
em melhores preparos e com poucas alteracdes na anatomia original do canal
(MACHADO et al., 2012).

A partir da liga NiTi, instrumentos rotatorios (rotagdo continua no sentido horario
de corte da dentina), acionados a um motor elétrico, passaram a ser usados a fim de
garantir com que o preparo dos sistemas de canais radiculares ocorra de forma mais
controlada, principalmente em canais atrésicos e curvos, possibilitando menor tempo
de trabalho, conicidade e baixas taxas de irregularidades (YIN et al., 2010; VILAS-
BOAS et al., 2013).

Com intuito de melhores resultados ainda, as limas utilizadas em rotacao
continua foram submetidas ao movimento reciprocante, na qual o avanco da lima ao
conduto, ocorre com um angulo rotacional de maior amplitude e ¥4 de volta no sentido
anti-horario, favorecendo a resisténcia do instrumento quanto a fadiga ciclica, se
comparados ao movimento por rotacdo continua (YOU et al., 2011; DE-DEUS et al.,
2010). Os instrumentos reciprocantes sdo fabricados com tecnologia M-wire®, de
resisténcia e flexibilidade superior a liga de NiTi convencional, melhorando o
desempenho dessas limas (MEIRELES et al., 2013).

Sendo assim, o presente trabalho tem como objetivo por intermédio de uma
revisdo de literatura a pesquisa sobre a instrumentacdo mecanizada (sistemas
rotatérios e reciprocantes) utilizada no tratamento endodéntico, bem como descrever

as propriedades mecéanicas das principais limas utilizadas por esses sistemas, forma
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de uso, suas vantagens e desvantagens e a comparagao entre ambos 0s sistemas,

no quesito de preparo dos canais radiculares.
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2. PROPOSICAO

Objetivo Geral: Realizar uma revisao de literatura sobre a instrumentagcéo mecanizada
(sistemas rotatorios e reciprocantes) utilizada no tratamento endodéntico.

Objetivos Especificos: Descrever as propriedades mecanicas das principais limas
utilizadas por esses sistemas, bem como a forma de uso, suas vantagens e
desvantagens e comparacao entre ambos os sistemas, no quesito de preparo dos

canais radiculares.
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3. REVISAO DE LITERATURA

3.1 PROPRIEDADES MECANICAS DOS INSTRUMENTOS AUTOMATIZADOS
(ROTATORIO E RECIPROCANTE) EM ENDODONTIA

A introducédo das ligas de niquel-titanio e a automatizacdo da instrumentacao
endodontica foi um grande salto, quando comparado aos instrumentos puramente
manuais. A incorporacéo de novos movimentos (rotatdrio e reciproco) reduziu o risco
de fratura do instrumento, porém até o momento, ndo existe nenhum instrumento
endodobntico capaz de atender a todos os requisitos de um preparo ideal do canal
radicular, por isso novos estudos devem ser desenvolvidos na busca continua de
sistemas automatizados eficientes e seguros na instrumentacéo endodontica (GAVINI
et al., 2018).

As ligas de NiTi usadas na fabricagéo dos instrumentos endoddnticos, contém
aproximadamente 56% de niquel e 44% de titanio e possui capacidade inerente de
memoria de forma e superelasticidade, que resultam da capacidade de alterar o tipo
de ligacdo atdbmica que causa mudancas Unicas e significativas nas propriedades
mecanicas e arranjo cristalografico da liga. A transicao entre as fases “austenita” e
“‘martensita” na liga de NiTi da-se em funcdo da temperatura e da tensdo. Em altas
temperaturas, a rede da liga de NiTi € uma estrutura cubica de corpo centrada que é
usada como austenita e apos resfriamento, a estrutura do NiTi passa por uma
mudanca de transformacdao critica para a fase R e mostra mudancas em sua rigidez,
resisténcia ao escoamento e resistividade elétrica (MOHAMMADI et al., 2014).

Kukezani et al. (2018), realizaram uma revisdo de literatura sobre os
instrumentos rotatérios de niquel-titanio (NiTi). Nas udltimas duas décadas, o0s
instrumentos de NiTi melhoraram muito a qualidade da limpeza e modelagem dos
canais radiculares. A super elasticidade e a memaria de forma desses instrumentos
reduzem a possibilidade de transporte do canal, além de economia de tempo.
Diversas marcas comerciais desses instrumentos, estdo disponiveis no mercado,
modificando as caracteristicas da liga de NiTi, formas das secbes transversais,
arestas de corte e afilamento. O desafio mais importante do uso desses instrumentos
€ a possibilidade de fratura devido a fadiga ciclica, estresse de torcdo, falta de
conhecimento e experiéncia dos profissionais que 0s manuseiam.

As ligas utilizadas nos instrumentos automatizados em endodontia, podem

sofrer diferentes tratamentos e sdo amplamente estudadas.
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Zupanc et al. (2018), realizaram um estudo sobre as novas ligas de niquel-
tithnio (NiTi) tratadas termomecanicamente. Observaram que nos ultimos 10 anos,
varios processos foram desenvolvidos para tratamento dessas ligas, como térmicos e
mecanicos. Ligas de NiTi podem ser subdivididas em instrumentos que contém
principalmente a fase de austenita (austenitica com NiTi convencional, M-Wire, R-
Phase) e aquelas contendo principalmente a fase de martensita (martensitica com
controle de memariado NiTi tratado termicamente com fio de ouro ou azul). As ligas
de NiTi tratadas mecanicamente foram relatadas por serem mais flexiveis, fadiga
ciclica aprimorada e maior angulo de flexdo na falha quando comparado ao NiTi
convencional. Essas propriedades aprimoradas podem ser atribuidas a uma
composicéao de fase contendo quantidades variaveis das fases austenita e martensita.
Instrumentos endodonticos feitos de ligas austeniticas possuem propriedades
superelasticas, porém tendem a retornar a sua forma original apés a deformacéo. Em
contraste, os instrumentos martensiticos podem ser facilmente deformados devido a
reorientacdo das variantes de martensita e efeito de memodria quando aquecido,
resultando em instrumentos mais flexiveis, com aumento da resisténcia a fadiga
ciclica em comparacéao as liga austenitica. Sendo assim, o tratamento termomecanico
da liga de NiTi permite uma mudanca na sua composic¢ao. Os instrumentos com ligas
martensiticos devem ser preferidos nos casos de canais radiculares severamente
curvados ou com dupla curvatura.

Tabassum et al. (2019), também estudaram sobre as ligas de niquel-titanio
(NITi) tratadas termicamente e com memoria controlada e discutiram as diferentes
transformacdes de fase e tratamentos térmicos que esses instrumentos sofrem.
Observaram que elas tém vantagens consideraveis sobre a lima convencional de aco
inoxidavel em termos de propriedades mecanicas. Porém as ligas de NiTi ainda
apresentam algum risco de fratura. Desde a Ultima década, diferentes procedimentos
de processamento foram introduzidos para melhorar as propriedades mecéanicas
dessas ligas. Esses tratamentos incluem o térmico, mecanico, eletropolimento e,
recentemente, a usinagem por descarga elétrica, com o principal objetivo de conferir
o maximo de flexibilidade e fadiga ciclica melhorada quando comparados as ligas de
NiTi convencionais. Quando usados clinicamente, esses instrumentos podem
apresentar um melhor desempenho, pois eles podem ser pré-curvados com

seguranca.
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Um tipo especifico de tratamento térmico foi estudado por De-Deus et al.
(2017), no qual avaliaram a influéncia do tratamento térmico Blue na resisténcia a
flexdo e na fadiga ciclica em limas reciprocante M-Wire convencionais. Foram
selecionados 30 instrumentos NiTi (25 mm de comprimento) para uso em movimento
reciprocante (Reciproc R25) e 30 instrumentos Reciproc fabricados em liga Blue
(Reciproc Blue R25). O teste de resisténcia a flex&o foi realizado em 10 instrumentos
selecionados aleatoriamente de cada sistema, utilizando uma maquina de teste
universal de acordo com a ISSO 3630-1 especificacdo. Foi realizado teste de
resisténcia a flexao, teste de fadiga e utilizado um microscépio eletrénico de varredura
para analisar a rugosidade das pecas de trabalho das limas convencionais e Blue foi
guantificada usando um perémetro New View 7100 em 5 instrumentos de cada tipo.
A Reciproc Blue revelou resisténcia a flexao significativamente menor e maior vida em
fadiga ciclica do que o Reciproc tradicional. Em relagéo ao padrao de rugosidade, ndo
houve diferenca significativa entre ambos os sistemas, considerando que o Reciproc
Blue revelou microdureza significativamente inferior ao Reciproc tradicional. A liga NiTi
Blue, foi recém-desenvolvida e obtida por meio de um processo de fabricacao
termomecanica de camada superficial especifica de O0xido de titanio e apresentou
desempenho geral melhorado quando comparado ao NiTi superelastico M-Wire
convencional. Os resultados mostraram que as limas reciprocantes podem se
beneficiar desse processo de fabricacdo térmico Blue, mas isso deve ser confirmado
por mais estudos em vitro e vivo.

A soldabilidade do NiTi com acos inoxidaveis foi estudada por De Oliveira et al.
(2015), para tal, realizaram uma revisao de literatura abrangendo a metalurgia da
soldagem e as principais técnicas utilizadas nesta unido. A diminuicdo de formacéo
de elementos frageis e a validacdo de resisténcia mecanica satisfatoria da junta,
obtém exceléncia das propriedades do aco e das ligas de NiTi. Devido as suas
excelentes propriedades mecanicas, 6tima resisténcia a corrosao, biocompatibilidade,
melhores propriedades funcionais de efeito de memadria de forma e superlasticidade,
as ligas NiTi e suas variacfes passaram a ser objeto de estudos para varias
aplicacdes nas mais diferentes areas. Os maiores problemas das ligas NiTi ainda
estao relacionados a dificuldades de conformacgéao e usinagem. Por esse motivo, 0
processo de soldagem pode ser uma alternativa para obtencdo de pecas de
geometrias mais complexas, envolvendo a unido das ligas NiTi com metais

convencionais, como o0 aco inoxidavel. O aco inoxidavel € uma opcéo viavel de uniao



15

com NiTi pois possui propriedades desejadas de resisténcia mecéanica,
biocompatibilidade e resisténcia a corrosdo. A unido por soldagem destas duas ligas
encontra diversas barreiras, sendo a principal a formacao de intermetalicos frageis na
junta soldada limitando sua resisténcia mecanica e consequente aplicagcdo. Para os
autores o uso de camadas finas de metais como cobre, cobalto e nigquel como
interfaces entre o NiTi e 0 aco inoxidavel pode melhorar o desempenho mecéanico da
unido entre essas ligas. Para tanto, os autores concluiram que a unido por soldagem
de ligas de niquel-titinio com acos inoxidaveis ainda é um desafio cientifico e
tecnoldgico, necessitando de mais estudos.

A resisténcia a fadiga dos instrumentos automatizados foi estudada por
Gambarini et al. (2019), que investigaram a fadiga ciclica entre os instrumentos
WaveOne Gold tratado com Ouro e EdgeOne Fire tratados com FireWire. No estudo
foram utilizados 40 instrumentos de NiTi novos, com comprimento de 25 mm (20
WaveOne Gold Medium ponta 35 e 20 EdgeOne Fire ponta 35), canais radiculares
artificiais com angulo de curvatura de 90 graus e raio de curvatura de 2 mm foram
usados para os instrumentos testados. Todos os instrumentos foram inseridos no
mesmo comprimento (18mm) até ocorrer a fratura. A andlise estatistica encontrou
diferencas significativas entre o tempo para fratura de dois instrumentos. Os
instrumentos FireWire apresentaram cerca de duas vezes mais resisténcia a fadiga
ciclica quando comparados a WaveOne. Sendo assim, 0s autores concluiram que os
instrumentos EdgeOne Fire, feitos com um tratamento térmico patenteado “Fire-wire”,
mostraram uma resisténcia aprimorada a fadiga ciclica quando comparados com

instrumentos com a tecnologia Gold-wire.

3.2 SISTEMAS ROTATORIOS NO PREPARO DE CANAIS RADICULARES

A utilizacdo dos sistemas rotatérios de niquel titAnio durante o preparo
biomecanico dos sistemas de canais radiculares, pode ser determinada de acordo
com a preferéncia do operador ou a analise criteriosa da anatomia do canal a ser
preparado. Os sistemas mais utilizados dentro da endodontia automatizada rotatéria
estdo as limas chamada Protaper, Protaper Universal, Protaper Next

(DentsplyMaillefer, Tulsa, Okla.), ProDesign S, ProDesignLogic, ProDesign R (Easy),
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BioRace (FKG), Lima Rotatéria Sequence (MK-Life) e X-file (TDK) (Filho 2015, Zuolo
et.,2017).

Yoshinari et al. (2015), avaliaram por meio de cortes axiais da regido apical de
canais radiculares de incisivos inferiores humanos, as areas tocadas e néo tocadas
pelo sistema Protaper (rotatério e oscilatorio). Foram selecionados 20 incisivos
inferiores humanos extraidos e integros, armazenados em solucgéao fisiol6gica, com
um unico canal. Os dentes tiveram suas coroas seccionadas. Os espécimes foram
divididos aleatoriamente em dois grupos de 10 dentes. O Grupo | (Técnica Rotatoria)
com limas rotatorias de niquel-titanio Sistema Protaper acoplada em um motor e o
Grupo Il (Técnica Oscilatéria) com limas rotatorias de niquel-titanio Sistema Protaper
acoplado em um contra-angulo com cabeca oscilatoria, utilizados de acordo com o
fabricante. Terminada a instrumentacéo, a paténcia do forame apical foi conferida. Em
seguida os canais foram tratados com E.D.T.A durante 3 minutos e irrigacgao final com
soro fisiologico. Apds a instrumentacéo, as raizes foram marcadas nos niveis de 2 e
4 mm aquém do forame apical. Cortes, no sentido mesio distal, foram realizados com
disco diamantado dupla face n° 7020 e fixados em lamina de microscépio no aumento
de 80 vezes. Fotografias foram realizadas com uma camera digital. Os 20 espécimes
geraram 40 cortes, cada qual com uma imagem diferente que foram analisados no
software Image-Pro Plus (The ProvenSolution), onde foram realizadas as medidas
com auxilio de um perimetro, analisando as areas tocadas (dentina regular) e nao
tocadas (dentina irregular) pelos instrumentos. Quando comparados nos niveis de 2 e
4mm os dados mostraram-se semelhantes entre si, com p>0,05 pelos testes T para
amostras independentes. Nao houve diferencas estatisticas significativas na eficiéncia
de limpeza dos canais radiculares quando o instrumento Protaper foi utilizado de
forma rotatoria ou oscilatoria.

Lima et al. (2012), avaliaram por meio de microscopia eletrénica de varredura,
as alteracdes morfolégicas do forame apical apds paténcia e ampliacao foraminal,
comparando dois sistemas rotatérios (Pro design® e Mtwo®). Foram selecionados 10
molares superiores humanos (somente as raizes mesiais e distais dos molares foram
utilizadas) totalizando 20 canais que apresentavam o mesmo comprimento radicular
(12mm) e grau de curvatura semelhante (entre 10 °e15°), seguindo o método sugerido
por Schneider. Os dentes foram seccionados transversalmente, na jun¢cao cemento-
esmalte, fixados, em solucdo de Karnovski modificada durante cinco dias,

desidratados em solugBes de concentragdo crescente de alcool, na qual foram
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realizadas imersdes sucessivas de 10 minutos em cada uma das solugdes.Os dentes
foram lavados em agua destilada e secos em estufa a 38 °C por 24 horas. Com 0s
apices voltados para cima, os espécimes foram fixados com fitas adesivas de dupla
face de carbono em suportes metélicos padronizados. Posteriormente, foi realizada a
metalizacdo das raizes em uma camara a vacuo, seguida da avaliagdo em
microscopia eletronica de varredura para avaliacdo da morfologia do forame apical,
sendo uma imagem Unica e perpendicular de toda a extensdo dessa estrutura
anatdémica.Os espécimes foram divididos em dois grupos. Grupo 1 - limas Pro design®
e grupo 2 com as limas Mtwo® preparados de acordo com o fabricante. As imagens
iniciais e finais foram comparadas. Os resultados mostraram que no G1, a média das
areas foi de 0,007 mm2 e 0,115 mm2, antes e apds. No G2, observou-se que esses
valores eram de 0,093 mm2 e 0,183 mmz2, respectivamente. Em ambos 0s grupos
houve diferenca estatistica antes e apds o preparo do forame pelo teste de T-student
pareado. Ao se aplicar o teste T-student independenteverificou-se que a ampliacéo
foraminal no G2 foi estatisticamente maior que no G1. Em apenas 20% dos casos
foram observados formas irregulares de forames ap0s a instrumentacao.Sendo assim,
0s autores concluiram que o emprego da paténcia apical e ampliacdo foraminal
durante o tratamento do sistema de canais radiculares é recomendavel e seguro,
portanto, deve ser considerado como uma nova opg¢ao técnica na pratica clinica,
porém requerem o uso de técnicas e cuidados especiais durante a instrumentacéo do
canal radicular, principalmente quanto a escolha da substancia quimica auxiliar.
Chaves et al. (2019), avaliaram a modelagem e ocorréncia do transporte do
canal radicular apdés o uso dos sistemas rotatoriosBiorace e Protaper Next,
submetidos a um exame de tomografia computadorizada de feixe cénico (TCFC).
Canais mesiovestibulares e mesiolinguais de vinte molares inferiores humanos foram
distribuidos aleatoriamente em dois grupos experimentais: grupo 1 — BioRace; e grupo
2 - ProTaper Next. Imagens de TCFC foram obtidas antes do preparo do canal
radicular e apdés o uso dos instrumentos, dois examinadores avaliaram todas as
imagens determinando a ocorréncia ou nao de transporte do canal radicular.Os dados
foram analisados utilizando o teste de Kruskal-Wallis.Os canais radiculares
preparados com o sistema BioRace nao apresentaram transporte. Foi observado
transporte apenas no tergo apical do canal mesiovestibular apds o uso do instrumento

ProTaper Next. Sendo assim, chegou-se a conclusao que o sistema BioRace permitiu
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a ampliagdo dos canais mesiovestibular e mesiolingual de molares inferiores até o
didmetro cirdrgico 40 sem resultar em transporte do canal.

A fratura de instrumentos rotatérios durante o preparo, foi estudada por Tavares
et al. (2015), que realizou um estudo retrospectivo sobre o indice de fraturas de
instrumentos manuais e rotatorios de NiTi em tratamentos endoddnticos realizados
por alunos de um curso de especializacdo em endodontia, relacionando a ocorréncia
da fratura a fase de instrumentacdo dos canais radiculares. Na fase inicial de
instrumentacdo, todos os canais radiculares foram explorados com limas de acgo
inoxidavel até o instrumento tipo K #15, mesmo naqueles dentes que seriam
instrumentados com rotatério. Posteriormente, na fase de modelacao, € que houve a
diferenciacdo entre canais instrumentados com limas manuais ou rotatérios. Foram
avaliadas as radiografias em negatoscopio sob magnificacéo e informacdes presentes
nos prontuérios dos pacientes, referentes a fratura de instrumentos, se eram rotatorios
ou manuais e ainda, em qual fase da instrumentacdo ocorreu o acidente. Os dados
foram analisados por dois examinadores previamente calibrados. Dos 501 prontuéarios
analisados durante o estudo, em 140 dentes foi realizada instrumentacdo manual. Em
361 casos foi realizada instrumentacao rotatéria com limas de NiTi. Houve fratura de
instrumentos endododnticos em 18 casos. Do total de fraturas, 10 casos envolveram
instrumentos rotatérios de NiTi e em 8 casos houve fratura de instrumentos manuais.
Das 8 fraturas de instrumentos manuais, 7 delas ocorreram na fase de exploracao
inicial. Em apenas um instrumento observou-se fratura na fase de formatacéo manual
e alargamento dos canais, sendo que 10 fraturas ocorreram nessa fase utilizando-se
limas de NiTi. Para ambos os tipos de instrumento foram verificados baixos indices de
fraturas, os quais foram influenciados pela fase de instrumentacdo dos canais. Os
instrumentos rotatérios de NiTi apresentaram maior indice de fratura quando

comparados aos instrumentos manuais durante o preparo dos canais.

3.3 SISTEMAS ROTATORIOS NO RETRATAMENTO DOS CANAIS RADICULARES

Mozardo et al. (2014), investigaram a eficiéncia do sistema ProTaper Universal
Retratamento (PUR) para a remoc¢ao do material obturador de canais radiculares
durante o retratamento, por meio de uma revisao de literatura sobre o tema. Segundo
a andlise dos autores, para os procedimentos de desobturagéo de canais radiculares,

os Cirurgides-Dentistas devem saber que a radiografia periapical mostra-se um
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método pouco sensivel para identificar se o todo o material obturador foi removido do
canal radicular. Em virtude desse fato, medidas adicionais para a remocéao de residuos
da obturacdo e repreparo quimico-mecanico, deveriam ser tomados a fim de
potencializar a desinfeccdo do sistema de canais radiculares e, dessa forma,
aumentar as chances de sucesso para os retratamentos endodénticos. Além disso, é
importante para o profissional a questdo econémica, ou seja, realizar um trabalho de
gualidade com um custo menor se possivel. Com base nos resultados deste estudo,
0s autores concluiram que o sistema Protaper Universal Retratamento se mostrou tdo
eficiente quanto a técnica mecénica/manual para a desobturacdo de canais
radiculares.

Duque et al. (2015) realizaram uma revisdo de literatura sobre os sistemas
rotatorios Mtwo, especiais para retratamento (Mtwo-R) quando comparado com outros
tipos de sistemas rotatorios e com técnicas manuais. Esses autores compararam a
guantidade de solucdo irrigadora e material obturador extruidos apicalmente por
diferentes sistemas de retratamento. Sendo assim, verificou-se que a maioria dos
estudos compara os sistemas de retratamento quanto a capacidade de remocao do
material obturador, variando quanto aos sistemas comparados e quanto aos diferentes
tipos de material obturador utilizado, como é o caso de alguns estudos que buscaram
avaliar a capacidade de remoc¢éo do material obturador pelo sistema rotatorio Mtwo-R
comparando-o com outros sistemas rotatorios e com a técnica manual. Apds essa
revisdo, os autores concluiram que o sistema Mtwo-R é viavel e eficaz no retratamento
endodontico, porém, assim como as outras técnicas para retratamento endodoéntico,
deixam material obturador remanescente e podem provocar danos nas paredes do
canal radicular. As caracteristicas dimensionais desses instrumentos de retratamento
como a flexibilidade e a resisténcia a torcdo sdo adequadas a sua aplicacdo no

retratamento endoddntico.

3.4 SISTEMAS RECIPROCANTES NO PREPARO DE CANAIS RADICULARES

Os sistemas de instrumentacdo mecanizada trouxeram uma importante
inovacdo para endodontia. A escolha de um instrumento ou equipamento deve
atender de forma eficiente a demanda de cada caso, além de ser de facil utilizacéo e

ter baixo custo se possivel. O sistema reciprocante € bastante utilizado na endodontia
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mecanizada com as limas: Waveone, Waveone Gold Primary (DentsplyMaillefer,
Tulsa, Okla) e Reciproc (VDW) (FILHO, 2015; ZUOLO et.,2017).

Da Graca et al. (2020) estudaram os sistemas reciprocantes Reciproc, Unicone
e WaveOne, suas caracteristicas, técnica de preparo e eficiéncia desses sistemas na
reducdo bacteriana e fadiga ciclica. A técnica reciprocante visa uma diminuicao
consideravel de fadiga ciclica dos instrumentos, instrumentacdo mais rapida e
igualmente efetiva. Os autores relataram que o0 movimento reciprocante somado aos
sistemas de limas reciprocantes oferecem algumas vantagens quanto a outros
sistemas que utilizam a cinemética do movimento rotatdrio, tais como: reducdo de
fadigas ciclicas e tor¢des dos instrumentos e otimizacao do tempo de trabalho. Em
relacdo a extrusao de debris, ndo € possivel afirmar que os instrumentos reciprocantes
extruem mais ou menos debris apicalmente do que os sistemas rotatorios, devido a
divergéncias entre os trabalhos apresentados. E fundamental ressaltar que o operador
deve possuir, ndo sO destreza sobre o sistema de sua preferéncia, assim como
conhecimento teorico para que o modo de uso seja correto, pois apesar da qualidade
apresentada por esses sistemas reciprocantes, cada um possui uma caracteristica
proprias e isso ira influenciar o resultado final.

Pereira et al. (2013), realizaram uma revisdo de literatura sobre o sistema
reciprocante em Endodontia para instrumentacdo do sistema de canais radiculares
apontando suas vantagens e desvantagens no preparo. A instrumentacéo dos canais
radiculares através do uso de lima uUnica em movimento reciproco vem se
popularizando devido a reducéo do tempo de trabalho e menor tendéncia de fraturas
dos instrumentos. Antes de escolher o sistema a ser utilizado, o cirurgido-dentista
deve conhecer as capacidades e limitacdes de cada sistema baseado em evidéncias
cientificas. Os estudos demonstram que o sistema Reciproc apresenta maior
resisténcia a fadiga ciclica que o sistema WaveOne, porém para canais constrictos a
lima do sistema WaveOne mostrou maior resisténcia ao estresse de tor¢cdo. Os
estudos demonstram que a instrumentacao reciproca € tao eficiente quanto a rotatoria
no quesito de reducéo microbiana e formatacao do canal radicular. Embora os estudos
disponiveis até o presente momento tenham demonstrado seguranca e eficiéncia no
uso de sistemas de movimento reciproco e lima Unica para a instrumentagdo dos
canais radiculares, novos estudos ainda sdo necessarios a fim de avaliar a efetividade

desses instrumentos.
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Kirchhoff et al. (2018), também realizaram uma revisdo de literatura sobre o
sistema reciprocante na instrumentagdo dos canais radiculares. O preparo
biomecéanico € responsavel pela limpeza, modelagem e ampliagdo dos canais
radiculares no tratamento endodontico. Devido a sua grande importancia, buscas por
novos instrumentos e conceitos inovadores de instrumentacdo vém sendo
constantemente atualizados com o objetivo de elevar os indices de sucesso do
tratamento endododntico. Segundo o0s autores a instrumentagdo reciprocante
representa um grande avanco para a endodontia, sendo uma 6tima opcdo de
instrumentacao rapida, eficiente e segura. Os trabalhos revelam instrumentos mais
flexiveis, resistentes, eficazes na reducdo de microorganismos quando associados a
solucéo irrigante e que ndo provocam deslocamento do canal. Entretanto, devido aos
Seus cortes excessivos, 0s instrumentos podem provocar microfissuras nas paredes
dentinarias e produzir grande quantidade de detritos que séo facilmente acumulados
nas paredes dos canais radiculares devido ao tipo de movimento realizado durante a
instrumentacdo reciprocante. Portanto, devem ser realizados mais estudos
longitudinais in vivo para confirmar seus beneficios.

Bruschi et al. (2017), analisaram a capacidade de corte, tempo de preparo e
desvio apical ap0s a instrumentacdo de canais curvos artificiais com os sistemas
alternativos waveone e reciproc. Foram utilizados vinte canais simulados, com grau
de curvatura de 35° randomicamente divididos para os dois sistemas. Cada
instrumento foi utilizado em um canal. Para analise da capacidade de corte, os canais
foram pesados em uma balanca analitica antes e apos o preparo. O tempo para
execucdao do preparo foi cronometrado e os valores obtidos foram analisados. Para a
analise de desvio 1 mm aquém do comprimento de trabalho, antes e apdos o preparo,
os canais foram preenchidos com tinta nanquim e fotografados em uma plataforma.
As imagens foram sobrepostas no Photoshop e a ferramenta régua foi realizada a
medicao. Na analise da capacidade de corte, o sistema WaveOne foi mais eficaz que
o instrumento R25 Reciproc, embora o seu tempo de preparo tenha sido maior.
Apenas no critério, desvio apical, ndo se verificou diferenca significativa entre os dois
sistemas. De acordo com os resultados deste estudo, o sistema WaveOne possui
maior capacidade de corte do que o instrumento R25 Reciproc; o instrumento R25
Reciproc realizou a tarefa mais rapido do que o sistema WaveOne e 0s sistemas

testados promoveram desvios apicais semelhantes.
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3.5 SISTEMAS ROTATORIOS X RECIPROCANTES NO PREPARO DE CANAIS
RADICULARES

De Oliveira et al. (2015), avaliaram a eficacia do sistema Reciproc e do sistema
rotatorio ProTaper Universal para instrumentacéo de canais durante a desinfeccao de
canais radiculares infectados com bactérias E. faecalis, P.aeruginoas, S. aureus e C.
albicans. Foram utilizados60 pré-molares inferiores (20-21 mm de comprimento) com
raizes planas e canal Unico. As amostras foram armazenadas em tubos de ensaio e
esterilizadas em autoclave a 121° C por 30 minutos. Foram entéo selecionadas dez
amostras aleatoriamente e imersas em frascos com 10 ml de Brain Heart Infusion e
armazenadas por 96 horas em uma incubadora a 37°C. As amostras foram divididas
aleatoriamente em dois grupos experimentais (grupos 1, 4) e quatro grupos controle
(grupos 2, 3, 5, 6) com 10 canais radiculares em cada um e foram instrumentados de
acordo com o0s seguintes protocolos: Grupo 1: sistema NaOCl 1% + ProTaper
Universal; Grupo 2 (controle positivo): solubilidade estéril a 0,85% do sistema NaCl +
ProTaper Universal; Grupo 3 (controle negativo, livre de microrganismos): estéril a
solucéo de NaCl a 0,85% + sistema ProTaper Universal; Grupo 4: NaOCl1% + sistema
Reciproc; Grupo 5 (controle positivo): solucdo estéril a 0,85% do sistema NaCl +
Reciproc; Grupo 6 (controle negativo, livre de microrganismos): estéril a solugdo de
NaCl a 0,85% + sistema de reciclagem TM. Os resultados foram analisados
estatisticamente pelo teste de Fisher com um nivel de significancia de 0,05. Em todas
as amostras, 0s microrganismos cresceram antes do tratamento biomecanico e apos
esse procedimento, enquanto as amostras com controle negativo ndo apresentaram
crescimento microbiano. De acordo com o protocolo utilizado, o sistema de
instrumentacao de lima Unica (Reciproc) em combinacdo com NaOCI 1% néo foi capaz
de eliminar completamente as bactérias E.faecalis, P. aeruginosa, S. aureus e C.
albicans.

Meireles et al. (2017), avaliaram a eficiéncia dos sistemas rotatorios e
reciprocantes mais utilizados no tratamento endodénticos (ProFile, ProTaper, Race,
Hero, K3, WaveOne e Reciproc) no que diz respeito a forma final obtida na modelagem
dos canais radiculares e a qualidade de limpeza. O presente trabalho buscou artigos
publicados entre 2004 a 2014. Todos os sistemas avaliados, tanto rotatérios quanto

reciprocantes, apresentaram uma satisfatoria limpeza e modelagem do canal
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radicular. As limas WaveOne e Reciproc apresentam uma proposta de instrumentacao
inovadora, utilizando uma Unica lima e movimento de reciprocagem. Esses sistemas
nao apresentam diferencas significativas na qualidade de limpeza e modelagem
guando comparados aos de rotacdo continua, porém, novos estudos ainda precisam
ser realizados a fim de comprovar essa igualdade.

De-Deus et al. (2015), avaliaram a porcentagem de area ndo instrumentada de
canais radiculares preparados com diferentes sistemas, reciprocante de lima Unica
(Reciproc e WaveOne) e um sistema rotatorio convencional (BioRace) usando anélise
em micro-CT. Foram selecionados 300 primeiros molares inferiores extraidos. O
angulo de curvatura da raiz mesial foi calculado usando um software e apenas raizes
com curvatura variando de 10 ° a 20 ° (curvatura moderada) foram escolhidas, além
disso, os canais deveriam permitir uma lima k 10 até o comprimento de trabalho,
resultado em 134. As raizes mesiais foram digitalizadas usando um scanner de micro-
CT a70kV e 114 mA. Com base nos modelos tridimensionais do canal radicular obtido
a partir desse conjunto de imagens, 30 amostras com uma configuracdo de canal
Vertucci tipo Il (dois canais com dois orificios saindo da camara pulpar, mas unindo-
se perto do apice para formar um canal) foram escolhidos. As amostras foram
divididas aleatoriamente em 3 grupos experimentais, de acordo com 0 sistema
utilizado para a preparacao do canal radicular: grupos Reciproc, WaveOne e BioRaCe
preparados de acordo com o fabricante de cada sistema. ApGds o preparo, foram
realizadas duas tomadas micro-TCs para cada amostra. As imagens foram analisadas
por um software e comparadas estatisticamente através do modelo linear
generalizado (GLM)para medidas repetidas com um nivel de significancia de 5%. Os
sistemas de instrumentacao nao influenciam o percentual de superficies ndo tocadas
pelos canais radiculares, enquanto uma reducéo significativa no percentual de voxels
estéaticos foi observada ap6s o alargamento do canal radicular em todos os grupos.
Nenhum dos sistemas foram capazes de preparar todas as areas dos canais mesiais.
Foi avaliado um aumento do tamanho apical final, sendo um efeito positivo na
capacidade de modelagem dos sistemas testados.

Dagna et al. (2016), avaliaram a superficie dentinaria dos canais radiculares
por meio do microscopio eletrénico de varredura (MEV) apos utilizacdo dos sistemas
rotatorios e reciprocantes, a fim de avaliar a presenca ou auséncia da camada de
smearlayer (lama dentinaria). A presenca ou auséncia de tabulos abertos no tergo

coronal, médio e apical de cada canal radicular, foram observados, para comparar a
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eficacia da limpeza de sistemas. Quarenta e oito dentes unirradiculares foram
divididos em quatro grupos e modelados com os sistemas OneShape, SkyTaper,
WaveOne e Reciproc, de acordo com o fabricante, sendo os 2 primeiros rotatorios e
0s 2 ultimos reciprocantes. As paredes dos canais radiculares foram analisadas por
MEV com uma ampliagdo padréo de 2500x e verificados a presenga ou auséncia da
camada de smear layer e presenca ou auséncia de tubulos abertos em todos os ter¢os
dentinarios. Os dados numeéricos foram analisados usando os testes estatisticos de
Kruskal-Wallis e Mann-Whitney e a significancia foi predeterminada em P < 0,05. Para
todos os sistemas, o terco apical do canal mantém uma quantidade maior de detritos
apos o preparo, enquanto os tercos médio e coronal apresentam uma quantidade
menor de detritos. Uma quantidade semelhante de detritos fora registrada nos canais
preparados pelos sistemas OneShape e SkyTaper. Os sistemas rotatérios foram
melhores do que os sistema reciprocantes na obtencéo de paredes limpas do canal,
para protocolo de irrigacéo (NaOCl + EDTA). Os sistemas reciprocantes (WaveOne e
Reciproc) deixaram uma quantidade maior de detritos e a camada de smear layer
esteve presente ao longo das paredes do canal radicular.

Cicek et al. (2015), avaliaram a formacdo de microfissuras dentinarias
causadas pelas limas ProTaper Universal (PTU), ProTaper Next (PTN) e WaveOne
(WO) em comparacao com as limas manuais de NiTi. Sessenta molares inferiores
extraidos foram selecionados e utilizado apenas as raizes mesiais para o estudo. As
raizes foram inspecionadas com estereomicroscépio para detectar quaisquer linhas
ou fissuras pré-existentes. Os canais foram explorados inicialmente com uma lima K
n° 15 e incorporados em blocos de acrilico. Foram entdo divididos aleatoriamente em
guatro grupos. Grupo 1 (os canais foram preparados com limas manuais NiTi e o0 grupo
serviu como controle), grupo 2 (PTU) foi usada para preparar os canais, lima SX foi
usada para aumentar a porcéo coronal do canal e, em seguida, todos as limas foram
usadas até o comprimento de trabalho. No grupo 3, PTN foi usada para preparar 0s
canais, X1 e X2 foram usadas até o comprimento de trabalho, o que corresponde a
uma lima 25. No grupo 2 e no grupo 3, a preparacao do canal foi realizada com
movimento rotacional usando um motor controlado por torque e velocidade. No grupo
4, uma lima WO tamanho 25reciprocantefoi usada em um movimento de bicada. A
irrigacao foi realizada com uma solucéo de hipoclorito de sddio a 2,5% (NaOCI). As
analises estatisticas foram realizadas com o software SPSS 18.0 (SPSS Inc., Chicago,

IL, EUA). Nenhum defeito foi encontrado no grupo 1. A prevaléncia de defeito no grupo
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2, 3 e 4 foi significativamente maior quando comparada ao grupo 1. A maior
porcentagem de microfissuras foi observada na secdo de 3 mm (apical) nesses
grupos. As limas manuais K NiTi (conicidade de 2%) ndo produziram microfissuras
nos canais radiculares. As limas de NiTi rotatérias e reciprocantes causaram um
percentual significativamente maior de formacédo de microfissuras do que as limas
manuais NiTi.

Gergi et al. (2015), também avaliaram a frequéncia de microfissuras dentinarias
observadas apés o preparo do canal radicular, porém com o0s instrumentos
reciprocantes (Reciproc e WaveOne) e rotatérios (Adaptative TFA). Foram
selecionados 90 primeiro e segundo molares inferiores extraidos e com canais
completamente separados e apices maduros. Foram separados a coroa do elemento
dental, sendo que as raizes foram padronizadas em 18 mm de comprimento e
observadas com um estereomicroscopio de ampliacdo para excluir trincas. Como
resultado, 120 dentes foram selecionados. Os canais radiculares foram
instrumentados com cada um dos sistemas de acordo com o fabricante. Foi utilizado
a Reciproc R25, WaveOne 25 e Adaptative TFA 25. As raizes foram cortadas
horizontalmente a 15, 9 e 3 mm do apice e observadas em um estereomicroscépio
digital (Expert DN) com ampliacdo de 25 vezes e realizadas tomadas fotograficas.
Fratura, rachaduras incompletas e linhas de fratura, bem como o comprimento relativo
e absoluto dos defeitos, foram registrados usando o software Image J. As incidéncias
dos diferentes defeitos foram analisadas usando o teste do qui-quadrado e o teste
exato de Fisher. No geral, a Reciproc produziu fissuras significativamente mais
completas em comparacdo com a WaveOne. Nao houve diferenca significativa entre
o TFA e WaveOne. Em relacdo as secdes médias e coronais (15 e 18 mm), néao foi
encontrada diferenca significativa entre os trés sistemas de arquivos. Na secdo do
meio (9 mm), apenas o sistema Reciproc produziu significativamente mais rachaduras
incompletas. Nas sec¢fes coronais, nao foi encontrada diferenca significativa entre os
trés sistemas de arquivos. Sob as limitagbes do estudo, houve uma diferenca
significativa entre os grupos na formacao de microfissuras dentinarias. O sistema TFA
causou menos microfissuras de raiz do que os sistemas Reciproc e WaveOne. No
geral, a Reciproc produziu as microfissuras mais completas.

Troiano et al. (2016), avaliaram as possiveis diferencas na capacidade de
centralizag&o e no formato pos-operatério geral do canal com o uso de ProTaper Next

(movimento rotatério) e WaveOne (movimento reciprocante) em canais radiculares
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simulados em forma de J. Vinte blocos de acrilico conico em forma de J foram
distribuidos em dois grupos para um total de 40. Em ambos os grupos, o comprimento
de trabalho foi padronizado com lima K10. Numa segunda fase, as amostras do grupo
1 foram modeladas com uma Unica lima reciprocante WaveOne obtendo, enquanto as
amostras do grupo 2 foram modeladas com limas ProTaper Next (X1 e X2). As
imagens pré e pos-instrumentacdo foram gravadas com uma camera digital. As
imagens sobrepostas foram carregadas no Autocad 2013 como referéncia de imagem
raster para realizar a analise de modelagem. A capacidade de centralizacao foi entdo
avaliada em cada ponto de referéncia subtraindo a quantidade de resina removida da
parte interna para a removida da parede externa do canal, enquanto a forma geral
pos-operatoria foi calculada adicionando essas duas medidas. A quantidade de resina
removida da parede interna e externa do canal foi medida de 1 a 9 milimetros do &pice.
Adicionando as medidas internas e externas para cada milimetro, a quantidade total
de resina removida foi obtida para cada ponto de medicdo. A capacidade de
centralizacéo foi avaliada entre os grupos. O padrao da capacidade de centralizacéo
parece mais a favor do ProTaper Next do que do WaveOne Classic. Pode-se concluir
gue o ProTaper Next determinou uma quantidade menor de resina removida e uma
melhor capacidade de centralizacdo em comparacdo com o WaveOne.

Costa et al. (2017), avaliaram o desvio apical promovido pelos sistemas
reciprocantes em comparacdo com sistemas rotatorios, em modelos de canais
simulados curvos. Foram distribuidos 45 canais simulados aleatoriamente em trés
grupos: PT - sistema Protaper Universal; RP - Reciproc R25; WO — WaveOne. Todos
0s canais simulados tiveram seus apices ampliados até tamanho de 25 um. Para
0s sistemas reciprocantes foram utilizados um anico canal e para o sistema rotatorio
foram utilizados 4 canais e em seguida, descartados. Os canais simulados foram
fotografados antes e apds a realizacdo do preparo biomecanico, de forma
padronizada, com maquina fotografica digital e as imagens foram preparadas
utilizando um programa Photoshop CS6 Portable. O desvio apical foi avaliado nos 3
mm finais do canal simulado (terco apical), considerando-se hum primeiro momento
cada milimetro do terco apical de forma individual, e por fim, a média de desvio nos 3
mm finais. Os grupos avaliados apresentaram algum nivel de desvio no terco apical.
O grupo PT apresentou os maiores valores de desvio aos 2 mm, com diferenca
significativa em relacdo aos demais grupos. Quando comparado a média dos 3 mm

finais do terco apical, somente houve diferenca significativa entre os grupos PT e RP.
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Pode-se afirmar que nenhum dos sistemas testados, foram capazes de manter a
posicao original do forame apical apds o preparo do canal simulado, promovendo seu
desvio em diferentes niveis, sendo necessario estudos futuros para se compreender
de forma mais apurada, as alterag6es morfologicas produzidas por estes sistemas nos
canais radiculares.

A extrusado apical de detritos produzidos durante a preparo do canal radicular
foi avaliada por Genc Sen et al. (2018), comparando o desempenho dos instrumentos
ProTaper Next, Reciproc e TF Adaptive. Foram selecionados 45 caninos superiores
humanos extraidos de comprimento semelhante de 21mm a 23mm. Uma balanca
analitica foi usada para determinar o peso da tampa removida durante o0 acesso
coronario, com um grau de precisédo de 10 g. A média de trés medidas consecutivas
as foram registradas como o peso inicial. As raizes foram inseridas em tubos e afim
de equalizar a pressao do ar, uma agulha de calibre 27 foi colocada ao lado da tampa
e em seguida, ligado a um tubo Eppendorf, e os tubos foram colocados em frascos.
Um unico operador, para evitar variacbes e eliminar desvios, executou todos os
procedimentos de limpeza, modelagem e irrigacdo. As 45 raizes foram divididas
aleatoriamente em trés grupos experimentais com base no sistema utilizado - Grupo
1: limas na sequéncia ProTaper Universal. Grupo 2: limas adaptive TF e Grupo 3:
sistema Reciproc R25. Os canais radiculares foram preparados de acordo com o
fabricante de cada sistema. ApGs a troca de cada instrumento, foram utilizados 2 mi
de agua destilada para irrigacdo e um total de 10 ml de agua destilada foi usado para
cada raiz. Os dentes foram removidos dos tubos Eppendorf e as superficies apicais
dos dentes foram irrigadas com agua destilada para coletar detritos aderidos. O peso
seco dos detritos extrudados foi obtido apds um periodo de armazenamento de 5 dias
em uma incubadora a 68 °C. A extrusdo de detritos apicais foi evidente em todos 0s
grupos, e ndo houve diferenca estatisticamente significante na quantidade de extruséao
de detritos entre os grupos. Todos os sistemas investigados foram associados a
extrusao apical de detritos, e suas diferentes cinematicas de movimento néo afetaram
significativamente a quantidade de extrusdo de detritos apicais. No entanto, mais
estudos sdo necessarios para esclarecer a relacdo entre a quantidade de detritos

extrudados e as crises pds-operatérias.
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4. DISCUSSAO

Em busca de esclarecer aos profissionais da odontologia sobre o uso dos
sistemas automatizados na endodontia, foram realizadas pesquisas em trabalhos que
abordavam sobre o tema, o que permitiu a analise das informacfes encontradas,
baseadas em evidéncias cientificas.

Todas as etapas a serem cumpridas nas diversas técnicas que envolvem um
tratamento endoddntico apresentam uma total interdependéncia (PEREIRA et al.,
2012). O preparo do canal radicular ou preparo quimico mecéanico (biomecanico) é
uma das etapas envolvidas neste estruturado processo e 0 sucesso ou insucesso da
endodontia depende muito deste momento (PEREIRA et al., 2012). Um grande
desafio no preparo biomecénico € a variagdo anatdbmica dos canais radiculares,
principalmente atrésicos e curvos, dificultando a realizacdo de um preparo ideal
(MACHADO et al., 2012). A fim de se obter uma obturagéo hermética e uma definitiva
blindagem do canal principal e sua rede de canais acessorios, 0 preparo deve ser
realizado da melhor forma possivel, para tal, foram introduzidas no mercado, as ligas
de niquel titanio (NiTi) apresentando mais seguranca, alta flexibilidade, resultando em
melhores preparos e com poucas alteracbes na anatomia original do canal
(MACHADO et al., 2012).

As propriedades mecanicas das ligas de NiTi, propriedades gerais e seus
tratamentos térmicos-mecanicos, foram estudadas por diversos autores como Zupanc
et al. (2018), Tabassum et al. (2019), De-Deus et al. (2017), De Oliveira et al. (2015)
e Gambarini et al. (2019), segundo esses, € consideravel ressaltar algumas vantagens
das ligas de NiTi, como excelentes propriedades mecanicas, alta flexibilidade, 6tima
resisténcia a corrosao, biocompatibilidade, melhores propriedades funcionais de efeito
de memodria de forma e superelasticidade.

O preparo biomecanico realizado com os sistemas rotatorio foi estudado por
diversos autores como Yoshinari et al. (2015), Lima et al. (2012) e Chaves et al.
(2019), o qual encontraram bons resultados para esse sistema dentro do quesito de
eficiéncia na limpeza dos canais radiculares e seguranca durante a paténcia apical,
porém existe o risco de fratura do instrumento como citado por Tavares et al. (2015).
O retratamento utilizando os instrumentos rotatérios foi estudado por Mozardo et al.
(2014) e Duque et al. (2015) no qual encontraram resultados satisfatérios para o

devido uso.
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O sistema reciprocante também foi estudado por diversos autores como De
Gracga et al. (2020), Bruschi et al. (2017), Pereira et al. (2012) e Kirchhoff et al. (2018),
no qual relataram que esse sistema com suas caracteristicas especificas, constituem
instrumentos mais flexiveis e resistentes, resultando uma diminuicdo de fadigas
ciclicas e tor¢Bes desses instrumentos. Além disso, constataram que o sistema
reciprocante é tao eficiente quanto o sistema rotatério no que diz respeito a reducéo
microbiana e formatacao do canal radicular, pois possui reducéao do tempo de trabalho
e menor tendéncia de fraturas dos instrumentos.

Durante a instrumentacdo mecanica, para uma completa limpeza do canal,
seria necessario que as limas tocassem em todas as areas das paredes dentinarias
para melhorar a sua qualidade, entretanto isso ainda néo foi observado. Os autores
Yoshinari et al. (2015) avaliaram em seu estudo sobre as areas que nao sao tocadas
durante a instrumentagcdo dos canais radiculares e concluiram que nao houve
diferencgas significativas no quesito eficiéncia da limpeza, utilizando as limas Protaper
tanto na forma rotatoria, quanto oscilatéria. Por sua vez, os autores De-Deus et al.
(2015) compararam o0s sistemas reciprocante e rotatério, e observaram que nenhum
deles foi capaz de tocar em todas as paredes dentinarias para uma limpeza totalmente
efetiva, porém obtiveram resultados positivos em relacdo a modelagem.

Além dos instrumentos automatizados nao tocarem em todas as paredes
dentinarias, durante o preparo, como visto anteriormente, podem causar algumas
microfissuras dentinarias que podem comprometer o sucesso do tratamento, fato esse
estudado por autores como Cicek et al. (2015), que relataram que as limas manuais
tém menor chances de causarem as microfissuras devido ao menor estresse dos
instrumentos transmitidos a dentina, quando comparadas as limas rotatérias e
reciprocantes de NiTi. Gergi et al. (2015), realizou outra analise, em que comparou o
sistema rotatorio e reciprocante, entdo verificaram durante o estudo que o ultimo pode
causar microfissuras mais completas do que o outro sistema.

Pode-se notar que h& algumas diferencas entre os sistemas rotatério e
reciprocante em diversos aspectos, contudo alguns deles serdo mais explorados na
tabela a seguir. O quadro abaixo apresenta os estudos comparativos dos sistemas
automatizados, que apontam resultados positivos sobre o seu uso dentro da

odontologia.
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Tabela 1- Estudos sobre os Sistemas Rotatdrios e Sistemas Reciprocantes.

Autores Sistemas Rotatérios x Resultados
Sistemas Reciprocantes
De Oliveira et al., avaliaram a eficacia dos|o sistema de
2015 sistemas  reciprocantes e | instrumentagcao

rotatorios (Reciproc, ProTaper
Universal) para desinfecgdo
dos canais infectados com

bactérias.

Reciproc néo foi capaz
de eliminar
completamente as
bactérias. J4 o sistema
ProTaper Universal foi
eficaz na eliminacdo de
todas as bactérias dos

canais radiculares.

De-Deus et al., 2015

avaliaram a porcentagem de
area nao instrumentada com os
sistemas reciprocante e um
sistema rotatdrio convencional
usando andlise em
microtomografia

computadorizada (Micro-CT) .

Nenhum dos sistemas
foram capazes de
preparar todas as areas

dos canais radiculares.

Cicek et al., 2015

avaliaram a formacdo de

microfissuras dentinarias
causadas pelas limas ProTaper
Universal, ProTaper Next e
WaveOne em comparagao com

as limas manuais.

NiTi

rotatorias e

As limas de

reciprocantes causaram
um percentual maior de
formacao de
microfissuras do que as

limas manuais.

Gergi et al., 2015

também avaliaram a frequéncia
de microfissuras dentinarias
apOs o preparo do canal com

0S instrumentos reciprocantes

No geral, a |lima
Reciproc produziu mais
microfissuras do que os

outros sistemas.
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(Reciproc e WaveOne) e

rotatorios (Adaptive).

Troiano et al., 2016

avaliaram as possiveis
diferengas na capacidade de
centralizagdo com os sistemas
rotatérios e  reciprocantes

(ProTaper Next e WaveOne).

o instrumento ProTaper
Next determinou uma

melhor capacidade de

centralizacéo em
comparagcdo com O
WaveOne.

Genc Sen et al., 2018

compararam a relacdo de

extrusdo apical de detritos
durante a preparacao do canal
com o0s sistemas

Next,

radicular
rotatérios  (ProTaper
Twisted File, Adaptive) e
sistemas reciprocantes

(Reciproc).

todos os sistemas de
instrumentacéo
promoveram  extrusdo

de detritos apicalmente.

Meireles et al., 2017

avaliaram a eficiéncia dos
rotatorios e
diz

respeito a qualidade da limpeza

sistemas

reciprocantes no que

e forma final obtida na
modelagem dos canais
radiculares.

0s sistemas avaliados,

tanto reciprocantes
guanto rotatorios,
apresentam uma

satisfatoria modelagem
e limpeza do canal

radicular.

Costa et al., 2017

avaliaram o desvio apical

promovido pelos sistemas
reciprocantes em comparagao

com sistemas rotatorios.

nenhum dos sistemas
testados, foram capazes
de manter a posicao
original do forame apical
apos o preparo do canal
simulado, promovendo

seu desvio em

diferentes niveis.

Dagnaet al., 2016

avaliaram a superficie

dentinéaria dos canais

0S sistemas rotatorios

foram melhores do que
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radiculares por meio do | 0s sistemas
microscopio  eletrbnico  de | reciprocantes na
varredura (MEV), apos | obtencdo de paredes

utilizagéo dos sistemas | limpas do canal.
rotatorios e reciprocantes, a fim
de avaliar a presenca ou
auséncia da camada de smear

layer.

Fonte: Adaptado por Ramos, 2021.

Pode-se verificar por meio de avaliagao criteriosa dos artigos que os beneficios
da automatizacdo na endodontia sdo relevantes e de suma importancia frente ao
desenvolvimento de novos materiais e instrumentos associados aos novos motores

endodoénticos, viabilizando uma endodontia mais previsivel.
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5. CONSIDERACOES FINAIS

De acordo com os fatos observados, a endodontia mecanizada se mostrou de
grande importancia para ser utilizada na odontologia, devido as suas vantagens no
cotidiano do cirurgido-dentista, além de ser uma pratica mais previsivel, mais rapida e
menos traumatica do que as convencionais. Entretanto, € preciso mais estudos, pois
cada instrumento tem suas indicacdes e limitagbes, que devem ser levados em

consideracao para atingir o sucesso da terapia endodoéntica.
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