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RESUMO
Os autores descrevem uma técnica de preparo
bi omecani co dos canai s radicul ares, utilizando instrunentos
rotatorios de niquel-titanio. Aspectos inportantes na
utilizacdo desses instrunmentos sdo discutidos e uma sequénci a
de preparo € proposta objetivando a reducdo do risco de

fraturas das nmesnms.

DESCRI TORES
| nst runment os de Ni quel - Ti t &ni o; preparo

bi omecani co; ponta livre.



| NTRODUCAO

A Endodontia, ao |ongo de sua histoéria, tem buscado um
metodo mais rapido, seguro e eficiente para o preparo e
| i npeza dos canai s radiculares. Canais radicul ares atresi ados
e curvos sao um desafio, nmesno para os endodontistas mais
experi entes. Recent enent e, uma  nova |liga netalica,
constituida por niquel e titanio (Ni-Ti), temsido pesqui sada
na Endodonti a, devi do as suas propri edades cono
flexibilidade, resisténcia a torcdo e nmenmdria de formm
(WALI A?! et al. 1988; SCHAFFER!®, 1997).

O desenvol vinento de sistemas que utilizaminstrunentos
emniquel -titénio (Ni-Ti) foi um acontecimento revol ucionario
na Endodontia, incorporando uma série de nudancas conceituais
no preparo do sistema de canai s radicul ares.

Esses instrunment os of erecem a possibilidade de aunent ar
a vel oci dade e eficiéncia do tratamento endodbnti co. Ha uma
convi cgcao generalizada de que o0s instrunentos serao nuito
utilizados em um futuro bem proéxi no (SATTAPAN'® et al ., 2000)

Os instrunentos rotatodrios sé@o utilizados em baixa
rotacdo (rpn) aci onados por um notor el étrico ou pneunatico.
Sua utilizacdo é possivel em canais curvos, e 0S instrunentos
rotatorios tém nostrado bons resultados, sendo capazes de
preparar um canal radicular causando pouco ou nenhum
transporte do longo eixo axial do canal (SERENE®, 1995
THOMPSON & DUMVER!®: 2% 1997: BUCHANAN°, 2001).

Os notores el étricos proporcionam esse controle de
manei ra preci sa e constante, além de serem sil enciosos. No
ent anto, pesqui sas denmonstram nédo existir diferencas entre
notor elétrico e notor a ar-conprimdo com relacdo a
defornmacdo ou fratura dos instrumentos (YARED?*2*2% et al .,
2001; BORTI NI CK3, 2001; BUCHANAN°, 2001).



A mai or preocupacdo com os instrumentos rotatodrios é
sua fratura inesperada. Ela pode ocorrer sem que nenhuma
def ormacdo permanente prévia possa ser visualizada. As
fraturas nos instrunentos rotatorios podem ocorrer em duas
circunstancias: fratura torsional e fratura por flexao
( SERENE'® et al., 1995). As fraturas por torcdo ocorrem quando
a ponta ou qual quer parte do instrunento fica presa no cana
enquanto o restante continua sua rotacdo. As fraturas por
fl exdo acontecem pela fadiga que o netal sofre em canais
radi cul ares com pequeno rai o de curvatura, onde o limte de
fl exibilidade dos instrumentos é excedido resultando em sua
fadiga ciclica. (PRUETT*, 1997; LOPES!, 2001).

At ual mente, buscam se técnicas que reduzam a fratura
dos instrunmentos. Varias técnicas para o preparo bionecanico
dos canai s radiculares comdiferentes instrunmentos de niquel -
titanio e diversos notores tém sido preconi zadas por diversos
autores ou nmesno de acordo com a reconendacédo do fabricante
( LEONARDO & LEONARDO’, 2002).

Este trabal ho tem conp objetivo sugerir unma técnica
para o preparo dos canais radiculares, que possibilite
reduzir os indices de fratura utilizando instrunmentos de

qual quer fabricante e nobtores el étricos ou a ar.
TECNI CA "FREE TI P PREPARATI ON'

1) Consi deracdes I niciais;
2) Preparo cervical
3) Preparo apical;

4) Finalizacéao



1) Consideracbes Iniciais

Real ize a cirurgia de acesso a camara pul par de nodo
gque todas as retencdes sejam elim nadas, proporcionando um
acesso direto as entradas dos canais radicul ares.

Deve-se irrigar abundantenente a camara pul par e os
canai s radi cul ares com sol ucdo de hi poclorito de sodio. Deixe
a camara repleta de sol ucéo.

Explore o orificio de entrada dos canais radicul ares
com expl orador de ponta reta ou comlims manuai s #10 e #15
ou de di ametro conpativel

I nstrunent os: para executar essa técnica o profissiona
podera usar |limas de Ni-Ti de varias procedéncias. E possive
mescl ar, para um mesno caso clinico, instrunentos de varios
fabricantes, optando pelo nmais adequado para cada etapa do
trat ament o.

Mot or: qual quer marca, podendo ser el étricos ou a ar-
conprim do. Esta Técnica sugere uso de 250 a 350

rpm (rotacdes por m nuto)

2) Preparo cervica

-Col ocar no contra-angulo um instrunento de Ni-Ti de
coni ci dade 0,06 com di anetro da ponta (D;) de 25.

-Regul e o notor que sera utilizado de 250 a 350 rpm

-Verifique, como instrunento ainda semrotacédo, quanto
el e penetra passivanmente no interior do canal radicular. A
camara pul par deve estar inundada com solucdo irrigante
durante esta etapa.

A seqguir, acione o notor e, com novi mentos suaves de
vai e vem conpb se estive dando pequenas bicadas com o
i nstrumento, inicia-se a instrunmentacdo, aconpanhando o | ongo
ei xo do canal radicular. Evite movinentos de bascula ou

forcar o instrunmento.



Evite pernmanecer como instrunmento dentro do canal por
mai s tenpo que 0O necessario para atingir o conprinmento
desejado (mais ou nenos 2/3 do canal). G rando a 300 rpm os
I nstrunentos realizam a cada segundo, cinco voltas emtorno
do seu | ongo ei xo.

Irrigue copiosamente com solucdo de hipoclorito de
sodio, alternando com EDTA. A velocidade de dissolucéo
tecidual é diretamente proporcional a concentracdo do
hi pocl orito de sdédio.

Deve-se escol her agora um novo instrunento de Ni-Ti,
gue possua maior conicidade (0,08, 0,10 ou 0,12) a
anteriornente utilizada (Oifice Shaper - Dentsply-Millefer;
Flare — Quantec; GT acessoOrios - Dentsply-Millefer;). O D
deve pernmanecer entre 25, 30 ou 40.

Figura 1

3) Preparo apica

Esta etapa exige una atencdo especial, porque é a fase
da instrunmentacdo onde ocorrem os namiores indices de fratura.

Use em seguida, um instrumento de nmenor conicidade
(maior flexibilidade) aos anteriornmente utilizados para o
preparo da porcédo cervical (15/04 ou 20/02). Isto porque o
i nstrunento trabal hara sem as interferéncias cervicais e,
vencera mis facilnmente a curvatura devido a sua
flexibilidade, alcan¢cando o conprinento aparente do dente.

Ao atingir o conprinmento aparente do dente, deve-se
estabelecer o conprinento de trabalho com um exane
radi ogr afi co.

De posse desse conprinento, devenps continuar o preparo
com instrumentos 20/.02; 20/.04; 25/.04, ou 15/.04; 15/.06;

20/ .04 e 25/.04 | evando-os até o conprinento de trabal ho.



Caso algum instrumento nédo alcance o conprinento
desejado, irrigar o canal copiosanente com hipoclorito de
sodi o e al argar novanente o canal com um ou doi s instrunentos
de taper superior ao instrunmento que nao atingiu o
conprinmento de trabal ho. Entdo novanente volta-se com o
i nstrument o que ndo havia atingido o conprinento de trabal ho.
I rrigue copi osanente, aspire e inunde novanente o canal

Figura 2

Figura 3

4) Final i zagao
Selecione um instrumento de N -Ti de conicidade
internediaria as previanmente utilizadas e, realize a
i nstrumentacdo até o conprinmento de trabal ho com i nstrunentos
de dianmetro D; igual ou inferior a o anteriormente utilizado
no preparo apical
Assi m sendo, sel ecione os instrunentos que pronoverao
0 preparo da parte internediaria do canal, procurando evitar
algum tipo de tensdo na regi ao apical. Estes instrunentos
serdo responsaveis pelo alisanmento das irregul aridades e

format acdo coni ca proporcional e continua do canal radicular.

Figura 4
As limas a seremutilizadas nessa fase serao:
- 15/.06 - para canais com calibre constrito, com

angul acdo acentuada (bai oneta ou semni bai oneta); dupl as

curvaturas; pequenos raios de curvatura.

- 20/.06 - para canais de calibre nmediano ou

constrito, com curvatura gradual acentuada; raio de

curvatura noderado (40° a 70°).

- 25/.06 — para canais com curvatura suave (até 40°).
*Baseado na classificacdo de DE DEUS (1993)



DI CUSSAO

Muitos sdo os fatores que influenciamna fratura dos
i nstrunentos. Um dos fatores é o raio de curvatura do canal
radi cul ar e de sua localizacdo (PRUETT*, 1997). Quanto nenor
o raio de curvatura, maior estresse o instrunento sofrera
(LOPES'®, 1999a). dinicamente, as curvaturas com pequeno raio
estdo | ocalizadas no terco apical dos dentes. Isto faz com
gue os instrumentos se fraturem senpre proxinmos a ponta.
I nstrunment os de grande coni ci dade, quando realizamrotacdo em
pequenos raios de curvatura, sdo mai s suscetiveis a fratura.
Qutro fator influenciador é o aunento de pressao no sentido
api cal quando al gunma resisténcia é encontrada pel o operador
(BLUM et al.,1999). A vel ocidade de rotacdo dos instrumentos
também foi relatada cono responsavel direta pela fratura
(DIETZ" et al., 2000).

O controle da pressdo e cinematica, aplicadas aos
i nstrumentos bemcono a utilizacdo de aparel hos desenvol vi dos
especi ficamente para a instrunmentacdo, dotados de necani snos
redutores, ajudam a reduzir a fratura dos instrunentos.

A experi éncia do operador, que advém com o treinanmento
com estes sistemas, reduz significativanmente as defornmagcdes e
fraturas (YARED?* 2223 et al., 2001). O profissional deve ter
conheci nrento do processo envolvido no corte da dentina e
| ocal i zacdo da area onde o instrunento ira atuar.

Quando se realiza um sequUéncia partindo de
I nstrumentos de nmai or conici dade (taper) para instrunentos de
menor conici dade, observa-se que a ponta sofrerda o maior
estresse. Na nedida em que os instrunentos atuam sobre as
paredes dentinarias, temse um aunento da superficie de
contato, causando um estresse suficiente para fraturar o

i nstrument o.



Senpre que o corte da dentina for realizado coma ponta
do instrumento, o risco de fratura do instrumento € aunentado
(BLUM et al., 1999). Havendo forca vertical excessiva e alto
torque, o instrunmento se fratura.

A técnica Free Tip procura preparar o canal com as
areas de mmior conicidade do instrumento e deixar a ponta
livre. O conceito de ponta livre dimnui drasticamente o
risco de fraturas e foi descrito de npdo senel hante por
outros autores (MSPADDEN'?, 1996; BASSI, apud LEONARDO &
LEONARDO’, 2002). A nmioria dos instrumentos rotatorios
fratura-se na sua ponta ou proxinm a ela, onde se |localiza
sua parte mais fragil

Para evitar esse problem pode-se iniciar com
instrunento de nenor conicidade (taper) e facilitar a
passagem do instrunento seguinte, que terd sua ponta
trabal hando livre, servindo sonmente conp guia. Estando a
ponta do instrumento livre, o canal sera preparado
natural mente no sentido coroa-apice. Qu seja, para alcancar o
conprimento de trabal ho, o instrumento precisara preparar
primeiro a porcgao cervical alargando-a antes de al cancar o
api ce. Dessa forma, as areas de maior estrutura nmetalica do
I nstrumento receberdo as cargas de forcas durante o preparo
bi omecani co.

Para o aprendizado da bionecanica rotatéria faz-se
necessario um nudanca de conceitos. Os conhecinentos
advindos da instrunentacdo manual ndo se aplicam a
i nstrunentacdo rotatoéria, pois as |lims de aco inoxi davel séo
diferentes dos instrumentos de niquel-titéanio no aspecto
met al argi co, fazendo com que possuam conportanment os nmecani cos

di f erent es.



CONCLUSAO

O preparo bionecanico com instrunentos de niquel-
titdanio hoje €& um realidade difundida em todo nundo,
I nclusive no Brasil, fato que se conprova pela quanti dade de
cursos mnistrados e pela introducdo dessa nova tecnol ogi a

nas di sciplinas de Endodontia em di versas Universi dades.
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figura 1

N°® em ver nel ho: Area onde o instrumento estéa atuando

Areas demarcadas em vernel ho: Area onde o instrunento
atuou nodificando a forma do canal
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15/04 15/06

FORP - USP

figura 2

N°® em ver nel ho: Area onde o instrumento estéa atuando

Areas denmarcadas em vernel ho: Area onde o instrunmento
atuou nodificando a forma do canal
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FORP - USP
figura 3
N°® em ver nel ho; Area onde o instrumento estda atuando

Areas demarcadas em vernel ho: Area onde o instrunento
atuou nodi fi cando a forma do canal

15



25/04

7 ¥
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FORP - USP
figura 4
N°S em ver nel ho: Area onde o instrunmento estda atuando

Areas demarcadas em vernel ho: Area onde o instrunento
atuou nodificando a forma do canal
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