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Resumo

A endodontia é uma especialidade de extrema importancia para a odontologia que vem nos ultimos anos buscando o
constante aprimoramento de técnicas e sistemas de instrumentagdo. Existem no mercado atual, diversos tipos de
aparelhos e técnicas para auxiliar no preparo do canal radicular. A instrumentagdo dos canais radiculares através do uso
rotatorio continuo ou reciproco, com o propdsito de alcancar as suas fungdes. Estudos comprovam que
a instrumentacdo reciprocante é tdo eficiente quanto a rotatoria no quesito de redugdo microbiana e de formatacéo
do canal radicular. O estresse gerado aos instrumentos durante o movimento reciprocante € menor do que o gerado
no movimento rotatério, consequentemente esses instrumentos apresentam maior resisténcia e menor probabilidade
de fratura e maior tempo de vida Gtil. O cirurgido dentista deve conhecer as capacidades e limitagdes de cada sistema,
escolhendo aquele que leva a reducéo do tempo de trabalho, menor estresse do profissional e paciente e menor tendéncia
de fraturas dos instrumentos comparando suas vantagens e desvantagens antes de escolher o sistema que vai utilizar.
Este trabalho de revisdo bibliografica, tem como principal objetivo a comparagdo de sistemas de instrumentagéo
rotatdria continua e reciprocante, identificando suas principais caracteristicas e importancia na pratica clinica,
analisando as vantagens e desvantagens de cada um.

Palavras-chave: endodontia; lima Unica; sistemas de instrumentacao.

Abstract

The endodontics is a specialty of extreme importance to dentistry, during the last years the endodontics is working to
improve techniques and instrumentations systems. Now a days on the actual market, many types of apparatus and
techniques using NiTi files and torque control to help in a root canal preparation. The instrumentation of root canals
using continuous rotating or reciprocal, with purpose to acquire functions. Studies show that the reciprocating
instrumentation is as efficient as the roundabout in the matter of microbial reduction and root canal shapping. The stress
generated on the instruments during the reciprocating movement is lower than that generated in the rotational
movement, consequently these instruments present greater resistance and less probability of fracture and longer life.
The dental surgeon must know the capabilities and limitations of each system choosing the one that leads to the
reduction of working time, decreased professional stress and patient and less likely to instrument fractures. This
bibliographical review has the man purpose objective, compare instrumentation systems continuous rotation and
reciproc. ldentifying their main characteristics and importance in clinical practice, and analyze the advantages and
disadvantages of each one.

Keywords: endodontics; single file; endodontic instruments.

1. Introducéo passa novos produtos e instrumentos sdo
lancados com o objetivo de facilitar o dia
a dia do clinico endodontista (WALIA et
al., 1988).

A Endodontia, vem sofrendo um
avanco tecnoldgico muito acentuado,
avango esse nunca visto em toda a
histéria da odontologia. Cada dia que



A busca por procedimentos
endoddnticos mais rapidos e de facil
execucdo, sem perda de qualidade
sempre foi um dos objetivos dos
desenvolvimentos de novos avangos na
endodontia, isto porgue se torna uma
vantagem tanto para o paciente quanto
para o profissional devido menor
desgaste fisico e emocional
(MACHADO et al., 2012).

A partir disso foi desenvolvida
uma série de instrumentos de niquel-
titinio, com melhor flexibilidade
(WALIA et al, 1988), com uma
eficiéncia maior no corte da dentina
(KAZEMI et al., 1996) e menor tempo
de trabalho (FERRAZ et al., 2001).

Em 1988 foi introduzida a liga de
niquel-titanio na endodontia para a
confeccdo de instrumentos inicialmente
manuais. Os autores observaram que
limas de niquel-titanio apresentaram
uma flexibilidade duas a trés vezes maior
que os instrumentos de aco inoxidavel
quando aplicadas forcas de curvatura e
torcéo e resisténcia superior a fratura por
torcdo no sentido horério ou anti-horario
(WALIA et al., 1988).

John Mac Spadden e Ben Johnson
foram os pioneiros da instrumentagao
rotatoria, introduziram o conceito da
fabricacdo e utilizacdo de instrumentos
de NiTi de grandes conicidades (0.04 a
0.14) quando comparados a conicidades
convencionais da série ISO (conicidade
0.02), proporcionando preparos mais
conicos, acionados a motor, sem lesdo
nos dedos, utilizagdo de menos
instrumentos e preparos com qualidade
superiores quando comparados aos
preparos com instrumentos
convencionais (FERRAZ et al., 2001).

Yared (2011) propods a utilizagdo
do uso Unico da lima de NiTi com o

objetivo de diminuir a quantidade de
instrumentos rotatdrios necessarios para
o preparo do canal, simplificar a técnica
e, consequentemente, reduzir o custo
operacional para a realizagdo do
tratamento endodéntico (GUIMARAES
JUNIOR, 2013).

Existem diversos tipos de sistemas
rotatérios no mercado atualmente, onde
vai depender do profissional a sua
escolha, uma vez que a técnica de
preparo € sistematizada de acordo com o
fabricante, onde os mais conhecidos e
utilizados sdo: Os sistemas ProTaper,
ProFile, Race, Quantec, K3, Hero e mais
recentemente o GT, o BioRace e o
Twisted File. (FREGNANI;
HIZATUGU, 2012).

Para simplificar ainda mais o
tratamento endodontico, dois sistemas de
limas de “uso Unico”, foram introduzidas
no mercado: WaveOne® (DENTSPLY
Tulsa Dental Specialties, Dentsply
Maillefer ~ Baillagues,  Suica) e
Reciproc® (VDW, Munich, Germany)
Séo instrumentos rotatorios fabricados
com uma nova liga de NiTi (M-Wire),
que proporciona uma maior elasticidade
e resisténcia a fratura que as tradicionais
ligas de Ni-Ti. Além disso, esses
instrumentos tém demonstrado melhores
propriedades mecénicas, aumento da
resisténcia a fadiga ciclica, além do
movimento reciprocante que consiste de
um movimento no sentido de corte da
lima que gira em sentido contrario (anti-
horario) e depois retorna no sentido
horario. Com isso, hd um alivio do stress
sobre o instrumento tornando mais
segura sua utilizagdo na rotina clinica,
reduzindo o tempo de trabalho. (YE,
GAO0,2012; ROBINSON et al., 2013).

Sendo assim, o0 objetivo deste
trabalho foi através de uma revisdo de
literatura, comparar a instrumentagéo



rotatéria e reciprocante empregados na
clinica odontolégica, mostrando suas
eficacias, vantagens e desvantagens
durante procedimentos endodonticos.

2. Revisdo de Literatura e Discussao

A endodontia é uma especialidade
de grande importancia no tratamento
odontoldgico, e nos ultimos anos novas
técnicas tém sido desenvolvidas, visando
principalmente a simplicidade e rapidez
do tratamento endodéntico. No entanto,
0 sucesso do tratamento dos canais
radiculares depende da execucdo de
vérias etapas, entre elas a limpeza, a
modelagem e a obturacdo dos canais
radiculares (HIZATUGU, 2002).

A terapia endodoéntica tem por
objetivo a limpeza e modelagem do canal
radicular minimizando a quantidade de
bactérias e seus subprodutos presentes,
além de permitir a realizacdo de um
selamento eficiente do sistema e assim
debelar a infeccdo impedindo ou curando
a periodontite apical. O preparo do canal
radicular é uma fase de extrema
importancia para que as etapas seguintes
sejam adequadamente realizadas e
tenhamos maiores chances de sucesso.
Porém, o grande desafio é a variacao da
anatomia, que estd quase sempre
presente, dificultando a realizacdo de um
adequado preparo do canal (PEREIRA et
al., 2012).

O preparo mecanico se inicia,
portanto, com a cirurgia de acesso e
localizacdo da entrada dos canais, a fim
de promover a descontaminacdo da
porgéo cervical com maior concentracéo
de bactérias e proporcionar um acesso
livre para a atuacdo dos instrumentos no
interior do canal (OZOK et al., 2012).

A fase que apresentou as maiores
alteracbes foi o preparo do canal
radicular, com gradativa substituicéo do
preparo manual pela automatizagdo das
técnicas de modelagem na tentativa de
diminuir o tempo de trabalho e evitar o
desgaste  fisico e emocional do
profissional e do paciente (DUARTE et
al., 2004; VERTUCCI, 2005;
CARVALHO et al., 2010).

Devido as grandes inovagGes
tecnologicas, os instrumentos e técnicas
tem simplificado a execugdo do
tratamento endodoéntico. A constante
busca em melhorar a qualidade dos
tratamentos de canais fez com que
houvesse uma transicdo da
instrumentagdo  manual para 0
automatizado. Existem no mercado dois
sistemas  disponiveis: 0s  sistemas
rotatérios (rotacdo continua) e 0s
sistemas reciprocantes e/ou oscilatorios
(rotacdo alternada) (DE DEUS, 1992).

De Deus (1992), preconizou a
técnica de “movimentos oscilatorios”
como 0 conjunto de manobras
alternadas, a direita e esquerda, com a
finalidade de propiciar uma acdo mais
efetiva do instrumento ao longo das
paredes dos canais. Desta forma, o
instrumento fica mais centralizado,
propiciando menos desvio apical e
permitindo com que a area apical dos
dentes curvos possa ser ampliada com
instrumentos de maior numeracdo ao
limite convencional, reduzindo o risco de
alteracdo do formato original do canal.

Diante disso, no intuito de
diminuir essas intercorréncias durante o
preparo  dos canais  radiculares,
diferentes técnicas de preparo do canal
foram descritas na literatura, com a
utilizacdo de instrumentos de niquel
titinio em motores de movimento
rotatério continuo, movimentos



rotacionais e reciprocantes, ou uma
combinacdo destes dois movimentos
(LOPES et al., 2014).

Tradicionalmente o preparo do
canal radicular era feito com limas
manuais de acgo inoxidavel, o que
limitava bastante o clinico quanto ao
tempo de tratamento e riscos de fratura
do instrumento
(BYSTROM,SUNDQVIST, 1981).

Os instrumentos de NITI de
rotagdo continua tem sido amplamente
utilizados no preparo dos canais
radiculares. Durante este preparo, 0S
instrumentos rotatdrios podem sofrer
dois tipos de fraturas: a fadiga flexural
(ciclica) que ocorre quando repetidos
movimentos de tensdo e compressdo no
ponto maximo de flexdo de um canal
curvo e a fadiga torsional quando a ponta
do instrumento se prende nas paredes do
canal e o restante do instrumento
continua seu movimento de rotacgdo.
Quando o instrumento rotaciona é
submetido alternadamente as forcas de
flexdo que podem causar microfissuras e
por fim a fratura (VILAS-BOAS et al.,
2013; GUIMARAES JUNIOR, 2013).

Paqué et al, (2005) compararam o
preparo do canal radicular utilizando os
sistemas ProTaper e Race. Os resultados
obtidos foram que ambos mantiveram a
curvatura original dos canais testados,
entretanto nenhum deles promoveu uma
satisfatéria  limpeza dos  canais
radiculares.

Baseado nos principios descritos
por Yared, o sistema Reciproc® (VDW),
0 primeiro sistema reciprocante a ser
lancado em 2011, foi inspirado para
encontrar uma maneira mais simples e
mais segura de preparar com éxito o
canal radicular, e, cumprindo com o0s
requisitos de alta qualidade, a VDW

desenvolveu 0 Reciproc®. Com
movimentos alternados reciprocantes, o
Reciproc® prepara os canais radiculares
com facilidade e rapidez. E ainda
possivel preparar canais radiculares com
anatomias dificeis e com resultados
previsiveis  usando  apenas  um
instrumento (DE DEUS et al., 2013).

Os instrumentos séo fabricados a
partir de uma nova liga metélica
denominada M-Wire®, que proporciona
uma maior flexibilidade e resisténcia a
fadiga ciclica que as tradicionais ligas de
Ni-Ti. Eles apresentam uma secgédo
transversal em forma de “S”, incluindo
trés limas com diferentes tamanhos e
conicidades (R25, R40 e R50) (YARED
et al.,, 2013; SHEN et al., 2013; YE,
GAO, 2012).

Marceliano-Alves et al, (2012)
avaliaram a acdo de instrumentos de
niquel titdnio (NiTi) nas paredes do tergo
apical do canal radicular oval de
incisivos inferiores Os canais foram
preparados com limas NiTi-Flex, em
rotacdo alternada, e com os sistemas K3,
Race e Protaper, em rotacdo continua. A
conclusdo obtida foi que nenhum dos
sistemas realizou a limpeza dos canais
radiculares de forma solitéaria, estando a
acao mecanica, portanto, na dependéncia
da acdo mecanica dos instrumentos
endoddnticos junto as paredes do canal,
aliada a acdo quimica das solucdes
irrigantes e a acdo fisica do processo de
irrigacao/aspiracéao.

Instrumentos endododnticos
fabricados com ligas de niquel-titanio
foram introduzidos no mercado em 1988,
com o objetivo de substituir a rigidez dos
materiais de aco inoxidavel. Esses
instrumentos, duas a trés vezes mais
flexiveis que as limas convencionais,
possuem em  sua  constituicdo
aproximadamente 55% niquel e 45%



tithnio. Sua superelasticidade produz
uma desejavel conformidade
(conicidade) na anatomia original do
canal, com baixo risco de extrusdo
periapical dos detritos, permitindo um
aprimoramento do acesso durante o
preparo quimicomecanico dos canais,
em particular os canais curvos (VAHID
et al., 2008).

Dentre as principais propriedades
que as limas de NiTi apresentam, pode-
se destacar: grande flexibilidade, maior
resisténcia a fratura, maior memoria
elastica, menor tempo de trabalho,
menor fadiga pelo operador, melhor
eficiéncia de corte, maior conservacéo da
estrutura dentaria e maior resisténcia a
corrosdo, quando comparada com as
limas de aco inoxidavel (YARED, 2008;
INAN,GONULOL,2009; DRAGO,
PEREIRA, 2012).

Pereiraetal, (2012) através de uma
revisao de literatura estudaram o
movimento reciprocante em endodontia.
Os autores  realizaram  estudos
comparando o uso do movimento
reciproco e rotatdrio, avaliando a fadiga
ciclica e de flexdo de instrumentos de
NITI ao serem utilizados com o
movimento reciproco. Os autores
comprovaram a sua maior resisténcia
quando  comparado &  rotagdo
convencional, maior tempo de vida util
do instrumento e maior capacidade de
manter a centralizacdo do canal, além
disso, o0s instrumentos em movimentos
reciprocos ndo  causaram  maior
transporte apical do que quando utilizado
no movimento rotatorio e tiveram menor
extrusdo de debris, ou seja, ocorreu uma
menor extrusdo de restos dentinarios
para o periapice do que no movimento
rotatério. Como vantagem desse novo
conceito de preparo em relacdo as
técnicas tradicionais foram descritos:
reducdo de numeros de instrumentos

para a preparacao do canal, melhor custo
beneficio, reducdo da fadiga ciclica em
relacdo aos de movimento de rotacdo
continua, menor risco a fratura, menor o
tempo de trabalho e a eliminacéo de uma
possivel contaminacéo cruzada
(YARED, 2008; DE DEUS et al., 2010;
YOU et al., 2011).

Foschi et al, (2004) compararam 0s
sistemas rotatérios MTwo e ProTaper e
observaram que ambos o0s instrumentos
proporcionaram uma superficie limpa e
livre de debris nos tercos cervical e
médio, mas foram incapazes de produzir
uma superficie livre de debris no terco
apical.

Schafer et al, (2006) confrontaram
os sistemas MTwo, K3 e Race e
chegaram a conclusdo de que o MTwo
apresentou o melhor resultado na
limpeza do canal radicular.

Com relagdo ao tratamento
endodontico,  principalmente  com
instrumentos rotatdrios, um ponto muito
importante a ser avaliado ¢ a questdo do
transporte apical. Alguns estudos tratam
desse assunto e verificaram que no
milimetro apical final do canal o
transporte foi mais frequente na diregédo
externa da curvatura. (HATA et al.,
2002).

Franco et al, (2011) observaram
que uma lima rotatoria de NiTi pode
apresentar melhor performance quando
utilizadas em movimento oscilatério
reciproco, pois o movimento de “vai e
vem” aumenta a seguranga do
instrumentador e diminui o risco de
fadiga ciclica do instrumento, alem de
manter o formato original do canal
proporcionando menos desvios.

As limas de NiTi apresentam duas
caracteristicas principais relativamente
as ligas de aco inoxidavel convencionais,



uma maior flexibilidade e uma maior
resisténcia ao stress ou fadiga ciclica.
Tais carateristicas devem-se ao seu
elevado mddulo de elasticidade,
permitindo que estas recuperem a sua
forma inicial, quando o seu limite
elastico ndo é ultrapassado, ao contrario
das limas de aco (INGLE, BARKLAND,
2012).

Kim (2012) comparou a resisténcia
a fadiga ciclica e torsional dos sistemas
Reciproc, Wave One e sistema ProTaper
e, concluiram que os dois primeiros
sistemas tém propriedades superiores a
fratura em relacdo ao sistema Protaper e
que o sistema Reciproc supera o Wave
One em relacdo a resisténcia por fadiga
ciclica.

Gavini  (2012) avaliaram a
resisténcia & fadiga a flexdo do Reciproc
em rotacdo continua e movimentos
reciprocantes. Os resultados mostraram
gue o movimento reciprocante melhora a
resisténcia da fadiga a flexdo do
instrumento de NITI comparado com o
movimento de rotagdo continua.

Burklein et al. (2012) investigaram
a incidéncia de defeitos dentinarios apds
0 preparo de canais retos com 0s
instrumentos Reciproc (R40) e Wave
One (Large), de movimento reciprocante
em comparagdo com 0S Sistemas
rotatorios convencionais ProTapper e M-
two. Foi verificado que os instrumentos
reciprocantes produziram mais defeitos
na dentina radicular a nivel apical em
relacdo aos instrumentos rotatorios.

You etal. (2011) concluiram que a
utilizacdo de movimento reciproco nédo
resulta em maior desvio apical quando
comparado ao movimento de rotagdo
continua, mesmo na porcdo apical de
canais mais curvos.

Burklein et al. (2012) em relagdo a
modelagem compararam Reciproc e
Wave One com Protaper e M-two, sendo
considerados o tempo e a limpeza de
paredes. Os resultados demonstraram
que Reciproc foi mais rapido, e quanto a
limpeza, Mtwo e Reciproc foram
superiores, porém, nenhum sistema
promoveu total toque de paredes.

Camara (2012) verificou a
efetividade da instrumentacédo
automatizada de movimento oscilatorio
no preparo biomecanico do canal
radicular, e concluiu que os instrumentos
em movimentacao oscilatoria
apresentaram uma boa atuacdo em todas
as paredes do canal radicular, reduziram
o tempo clinico por parte do operador,
causaram um maior transporte apical ndo
sendo indicados em canais radiculares
com grau e raio de curvatura acentuada
guando comparados aos métodos de
preparo de canal radicular de giro
continuo.

You et al. (2011) estudaram a
habilidade modeladora do movimento
reciprocante, quando comparados ao
movimento rotatério em canais curvos.
Parametros como curvaturas, volume do
canal radicular, area de superficie
indicador de modelo de estrutura foram
analisados antes e ap6s 0 preparo com
microtomografia computadorizada. Os
autores observaram que ndo existiram
diferencas entre os dois grupos em
relacdo aos parametros analisados.

Vilas-Boas et al. (2013)
compararam a cinematica  entre
reciprocante e rotatério em canais
curvos. Por meio da andlise dos
resultados deste estudo, os autores
concluiram que o sistema Reciproc pode
ser utilizado com rotagdo anti-horéria
desde que a velocidade, torque e pressao
apical sejam respeitados.



Apesar das vantagens relacionadas
ao uso dos sistemas reciprocantes, a
literatura também considera algumas
desvantagens, como a ocorréncia de
microtrincas na raiz radicular que podem
estar associadas a movimento reciproco
e a extrusdo de debris dentinérios via
forame que pode ocorrer durante a
instrumentacao reciproca; apos
pesquisas estes fatores ndo foram
correlacionados com 0s movimentos
reciprocantes, pois também podem ser
observados em sistemas rotatorios e
manuais (RODRIGUES et al., 2015).

Machado et al. (2012) compararam
a desinfeccdo do canal radicular
utilizando 2 sistemas, ProTaper e Mtwo
em canais radiculares infectados com E.
faecalis. Vinte e oito canais radiculares
distais de molares superiores foram
divididos em 2 grupos e dois dentes nao
foram instrumentados que serviram
como grupo controle.  Amostras
bacterianas foram coletadas para analise
e os dados obtidos foram avaliados. A
reducdo bacteriana foi de 81,94% para
ProTaper e 84,29% para o Mtwo.
Concluiram que ndo houve diferenga
estatistica significativa entre os dois
sistemas, tanto um como 0 outro
reduziram a quantidade de bactérias na
desinfec¢do mecanica do canal radicular,
demonstrando que sdo eficazes na
limpeza e preparo do canal radicular.

Luisi et al (2010) realizaram
estudo in vitro avaliando a extrusdo
apical de “debris” apds o preparo
quimico-mecanico do canal radicular
através da técnica manual, sistema de
rotagdo oscilatéria e sistema ProTaper.
Para a coleta de detritos, frascos
contendo agua destilada e pesados
anteriormente foram usados no preparo
dos canais. Ap0s o preparo, os frascos
foram bem secos e pesados afim de se
observar a diferenca entre as etapas. A

técnica rotatoria continua com ProTaper
produziu maior quantidade de extrusao
apical do que as técnicas manual e
mecanizada com sistema de rotacdo
oscilatdria.

3. Consideracoes finais

Os estudos demonstraram que a
instrumentacdo  reciproca é  tdo
importante quanto a rotatdria no quesito
de reducdo microbiana e de formatacao
do canal radicular.

Os instrumentos reciprocantes
apresentam maior resisténcia e maior
tempo de vida atil, sendo que, durante o
movimento reciproco o stresse gerado
aos instrumentos € menor do que o
gerado no movimento rotatdrio.

A literatura evidencia maior
seguranga no uso de instrumentos em
movimentacdo reciproca, diminuindo o
risco de fratura; reduzindo o tempo de
trabalho e eliminando a possibilidade de
contaminagdo cruzada devido ao uso
repetitivo do instrumento, o qual é
descartado ap6s o procedimento.

Cabe ao endodontista a escolha da
técnica que mais for adequada ao caso,
obedecendo  todos os  padrbes
estabelecidos pelo fabricante.
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