(33, XXII CONIC
o=2% | VIICONITI
IV ENIC

AVALIACAO COMPARATIVA DA CENTRALIZAGCAO DO
PREPARO BIOMECANICO EM CANAIS INSTRUMENTADOS
PELOS SISTEMAS RECIPROC™E MmTWO™

Dione Albuquerque Melo de Lima®; Carlos Menezes Aguiar?

'Estudante do Curso de Odontologia- CCS — UFPE; E-mail: dione.melolima@hotmail.com,
Docente/pesquisador do Depto de Prétese e Cirurgia Buco-Facial — CCS — UFPE. E-mail:
cmaguiar@hotmail.com

Sumario: O presente trabalho teve como objetivo de avaliar e comparar os sistemas
Reciproc™ e Mtwo™, na manutencdo da morfologia original de canais radiculares
simulados, testando a hip6tese nula de que ndo havera diferencas nos preparos realizados
pelos dois sistemas. Foram utilizados trinta blocos de resina transparentes com canais
simulados e com curvatura severa em forma de “J”, divididos por sorteio em dois grupos
com 15 espécimes cada. O grupo 1 foi instrumentado com auxilio do Sistema Reciproc™,
e 0 2 com o Mtwo™. Realizou-se imagens pré e pés-operatdrias, avaliadas e comparadas
por dois avaliadores observando a presenca ou auséncia de desvios vestibulo-lingual e
meésio-distal. Os dados foram tabulados e analisados estatisticamente, através dos testes:
Qui-quadrado de Pearson ou Exato e o teste de Mc-Nemar, com nivel de significancia de
5%. Concluiu-se, portanto, que ambos 0s sistemas apresentaram desvios nos sentidos
vestibulo-lingual e mésio-distal.
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INTRODUCAO

O objetivo do preparo biomecanico é a limpeza, a modelagem e a desinfec¢do dos canais
radiculares e suas ramificacdes (BOUTSIOUKIS et al., 2013). Os instrumentos rotatorios
confeccionados em niquel-titdnio (NiTi) permitem a formatacdo de canais atresiados e
curvos de forma mais eficaz e segura (AGUIAR et al., 2012) quando comparados aos
instrumentos manuais em aco inoxidavel (GERGI et al., 2010). Ao longo do tempo foram
introduzidas novas ligas de NiTi, e novos conceitos na cinematica dos sistemas rotatorios
(YE, GAO, 2012), os quais dois deles sdo objetivos desse trabalho, que sdo: um sistema
oscilatério assimétrico ndo reciproco, o Reciproc™, e um sistema de rotacdo continua, o
Mtwo™. Até o presente momento, ndo foi avaliado ou estabelecido qual dos dois
conceitos, produz preparos mais centralizados. Portanto, o presente trabalho tem o objetivo
de realizar a comparacao entre esses dois sistemas, testando a hipétese nula de que nédo
haveréa diferencas significativas entre os preparos realizados por eles.

MATERIAIS E METODOS

Foram selecionados e utilizados trinta blocos de resina transparentes com canais simulados
e com curvatura severa em forma de “J” (Endo Training, Dentisply/Maillefer, Ballaigues,
Switzerland). Determinou-se do Comprimento Real de Trabalho (CRT), com uma lima C-
Pilot 10# a qual foi introduzida no interior do bloco de resina e posicionada até o final do
canal radicular artificial, visualizada através da transparéncia do bloco. Posteriormente,
essa medida foi recuada em 1,0 mm para determinag&o e padronizacdo do CRT.

Antes da determinacdo do CRT, foram realizadas tomadas fotogréficas pre-operatorias,
para isso introduziu-se o corante a base de azul de metileno a 2% no interior do canal
radicular com o auxilio de uma seringa plastica de 3mL e agulha 30G, até preencher a
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totalidade do canal radicular. Em seguida, foi realizada uma tomada fotografica
padronizada, nos sentidos lateral e posterior para avaliar os desvios nas direcdes mesio-
distal e vestibulo-lingual, respectivamente. Em seguida, corante foi removido em
totalidade do interior do canal radicular por meio de uma solucdo de NaCl 0,9%.

Os trinta blocos de resina com canais simulados foram numerados e aleatoriamente
divididos por sorteio em dois grupos com quinze espécimes cada, 0s quais foram
instrumentados por um Unico operador.

O grupo 1, foi instrumentado com auxilio do Sistema Reciproc™ (VDW GmbH,
Minchen, Germany), segundo a técnica preconizada pelo fabricante até o instrumento R25.
O grupo 2, os espécimes foram preparados com auxilio do Sistema Mtwo™ (VDW GmbH,
Minchen, Germany), de acordo com as recomendac@es do fabricante, até o instrumento
25.06, com o0 objetivo de se padronizar o limite transversal de instrumentacao.

Apdbs o preparo biomecanico dos canais radiculares o corante foi novamente inserido, de
maneira semelhante a realizada para as tomadas fotograficas pré-operatorias, e realizadas
as tomadas fotograficas pos-operatdrias.

Em seguida imagens foram avaliadas por dois avaliadores independentes, em duplo cego,
0s quais utilizaram como critério de avaliacdo a presenca ou ndo de desvios. Os dados
foram tabulados e analisados descritivamente através de frequéncias absolutas e
percentuais e inferencialmente através dos testes estatisticos: Qui-quadrado de Pearson ou
Exato, quando a condigédo para utilizacdo do teste Qui-quadrado nédo foi verificada, e o
teste de Mc-Nemar com nivel de significancia de 5%.

RESULTADOS
Os resultados obtidos estdo apresentados na Tabela 1.
Tabela 1 — Avaliacdo dos desvios nos sentidos vestibulo-lingual e mésio-distal

Sistema Utilizado

Reciproc Mtwo Grupo total Valor p

n % n % n %
Total 30 100,0 30  100,0 60 100
VL*
Ausente 10 33,3 13 43,3 23 38,3 p=0,160
dv* 15 50,0 8 26,7 23 38,3
dL** 5 26,7 9 30,0 14 23,3
Ausente 20 66,7 17 56,7 37 61,7 p®=0,548
dMT 2 6,7 1 3,3 3 5,0
dDTT 8 26,7 12 40,0 20 33,3

*vestibulo-lingual, **mésio-distal, + desvio para vestilular, ++ desvio para lingual, t desvio para face mesial, tT desvio para
face distal
(1): Através do teste Qui-quadrado de Pearson. (2) Através do teste de Exato de Fisher

DISCUSSAO

O preparo biomecénico do sistema de canais radiculares consiste na obtengdo da sua
limpeza e desinfeccdo, removendo bactérias e seus subprodutos, restos necroticos de polpa
e/ou dentina contaminada (BOUTSIOUKIS et al., 2013), devendo o instrumento manter-
se no interior do canal radicular respeitando a anatomia original (CAMARA et al., 2009),
fato esse ndo observado na presente pesquisa, visto que, observou-se a presenca de desvio
no preparo do canal radicular realizados pelos instrumentos analisados.

Na instrumentacdo dos canais radiculares por estes instrumentos ha uma melhor
preservacdo do curso anatdmico original do canal, o que faz com que evite degraus e 0
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transporte do forame apical (AGUIAR et al., 2013), contudo, na presente pesquisa néo
observamos essa vantagem, visto que ambos 0s sistemas apresentaram desvios nos seus
preparos.

A fim de avaliar as propriedades da capacidade de modelagem de diferentes sistemas de
instrumentacao, dois modelos experimentais tém sido propostos e utilizados: um utiliza
canais radiculares de dentes humanos extraidos (AGUIAR et al., 2012) e o outro canais
simulados em blocos de resina (YOO & CHO, 2012). Nessa pesquisa, optou-se pela
utilizacdo dos canais simulados em blocos de resina, suportados pelos estudos
desenvolvidos por Melo et al. (2010).

Embora a dureza do acrilico ndo seja similar a dentina, 0 que podemos apontar como
desvantagem da utilizacdo desses blocos simulados, porém, o método tem validade como
modelo de comparacéo entre os sistemas (YOO & CHO, 2012) visto que, as condigdes de
utilizacdo estdo padronizadas. Essa afirmacdo foi suportada pelos resultados obtidos na
presente pesquisa. Como vantagens pode-se apontar o controle de variaveis, como: a
curvatura do canal, auséncia de variacdes anatdmicas e do seu diametro inicial. A
importancia da curvatura é suportada pelo fato de que canais curvos sdo mais dificeis de
serem instrumentados e acarretam em maiores iatrogenias (YANG et al., 2011). Um estudo
anterior (WEINE et al., 1975) validou a que as deformacdes das paredes dos canais
simulados em blocos de resina sdo semelhantes aquelas observadas nas paredes dos canais
radiculares de dentes naturais. Assim, pode-se dizer que o uso desses blocos é uma escolha
acertada, uma vez que a utilizacdo de dentes humanos extraidos no laboratério € cada vez
mais dificil, o que vai de encontro com os estudos de Lawlor et al. (2010). Porém, ha outra
visdo: a de que com a utilizacdo desses blocos ndo seria possivel a simulacdo das
condigdes reais de um paciente (VERSIANI et al., 2008).

Em relacdo a analise das imagens, o presente estudo utilizou uma abordagem
tridimensional relativamente comum, através de tomadas fotogréaficas nos sentidos
vestibulo-lingual e mésio-distal. Com isso, foi possivel estudar o transporte nos canais
simulados, comparando as imagens antes e apds a instrumentacdo. Esse tipo abordagem é
corroborado com os estudos de Yoo & Cho (2012) e Birklein et al. (2014).

Nos espécimes instrumentados pelo sistema Reciproc™ e Mtwo™, foi possivel observar
uma porcentagem significante de desvios. Tais resultados, vdo de encontro com o estudo
de Vilas-Boas et al. (2013) no qual se afirmou que, independente da cinematica utilizada, o
sistema Reciproc™ mantém a morfologia original do canal. Biirklein et al. (2012),
compararam em seu estudo diferentes sistemas rotatdrios, dentre eles o Reciproc™ e o
Mtwo™, e constataram que todos mantiveram a curvatura do canal radicular original,
discordando com os resultados apresentados neste estudo.

Em concordancia com o presente trabalho, estudos também verificaram a presenca de
desvios ou transporte de canal, quando avaliaram tanto o sistema Reciproc™, quanto o
sistema Mtwo ™ (GERGI et al., 2014).

CONCLUSOES
Com base na metodologia utilizada e as limitagdes dos estudos in vitro, podemos concluir
que nenhum dos sistemas utilizados apresentou capacidade de realizar preparos
perfeitamente centralizados, visto que ambos apresentaram percentual semelhante de
desvios.
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