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RESUMO

Paciente do género masculino, 52 anos de idade, compareceu a Clinica particular,
gueixando-se de dor. Durante a anamnese, a paciente relatou hipersensibilidade
dentindria e dor espontanea apds desgaste do dente 43 pelo protesista para ajuste de
coroa unitdria no superior adjacente. Teste positivo ao frio exacerbado com
caracteristicas de pulpite irreversivel e desde entdo vem relatando que a sensibilidade
aumentou avangando para um quadro sintomatoldgico agudo, ndo apresentava
quaisquer alteracbes sistémicas. Apds anestesia, realizou-se o acesso corondrio. A
irrigacao foi realizada com hipoclorito de sddio a 2,5%, em seringa plastica de 5ml e
agulha 27G com saida lateral. Em seguida, o canal radicular foi explorado com limas
manuais tipo K #10 e #15. Na sequéncia, executou-se a odontometria por meio de
localizador eletronico foraminal (Irrot Apex). O preparo do canal foi realizado com a lima
R25/08 do Sistema Reciproc Blue Tip 25 e conicidade de 08 de didmetro, programado
no modo Reciproc All. Ao final do preparo biomecanico utilizou-se a lima EasyClean.
Primeiramente o hipoclorito de sédio a 2,5% foi ativado por 3 ciclos de 20 segundos,
seguido do EDTA trissédico 17% por 3 ciclos de 20s e por ultimo mais 3 ciclos de 20s com
hipoclorito de sédio a 2,5%. Os canais radiculares foram obturados com cone de guta
percha R25 pela técnica do cone Unico associado ao cimento ao cimento AH Plus Jet.
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Palavras chaves: Preparo do canal, Reciproc Blue, Obturacdo do canal.

PREPARATION OF THE LOWER CANINE WITH TWO ROOT
CANALS WITH THE RECIPRO BLUE RECIPROCATING
SYSTEM

ABSTRACT

A 52-year-old male patient came to the private clinic complaining of pain. During the
anamnesis, the patient reported dentin hypersensitivity and spontaneous pain after
tooth 43 had been worn by the prosthetist to adjust a single crown on the adjacent
upper tooth. A positive cold test with characteristics of irreversible pulpitis was
performed and since then the patient has reported that the sensitivity has increased and
progressed to an acute symptomatic condition, without presenting any systemic
changes. After anesthesia, the coronary access was performed. Irrigation was
performed with 2.5% sodium hypochlorite, in a 5 ml plastic syringe and a 27G needle
with a side outlet. Then, the root canal was explored with manual K-files #10 and #15.
Next, odontometry was performed using an electronic foraminal locator (Irrot Apex).
The canal was prepared with a R25/08 file from the Reciproc Blue Tip 25 System with a
diameter of 0.8 taper, programmed in Reciproc All mode. At the end of the
biomechanical preparation, the EasyClean file was used. First, 2.5% sodium hypochlorite
was activated for 3 cycles of 20 seconds, followed by 17% trisodium EDTA for 3 cycles of
20 seconds and finally, 3 more cycles of 20 seconds with 2.5% sodium hypochlorite. The
root canals were filled with an R25 gutta-percha cone using the single cone technique
associated with AH Plus Jet cement.

Keywords: Canal preparation, Reciproc Blue, Canal filling.
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INTRODUGCAO

As limas de aco inoxidavel usadas por muito tempo na Endodontia apresentam
desvantagens, incluindo flexibilidade limitada, podendo levar a fratura do
instrumento e modelagem inadequada. Com a introducdo das ligas de niquel-
titanio (NiTi) na fabricagéo de instrumentos endodonticos, houve um aumento da
flexibilidade dos instrumentos, sendo crucial no sucesso do tratamento,
especialmente em canais curvos, permitindo o alargamento adequado do canal,
preservando o instrumento em uma posicao central e sem desvios. Ao longo dos
anos, o processo de fabricacédo das limas de NiTi continuou se desenvolvendo,
dando origem a instrumentos rotatorios contemporéaneos, onde mais de um
instrumento era necessario para o Preparo do Canal Radicular (PCR). Para o
manuseio deste tipo de lima, é necessario a utilizacdo de motores especificos,
com um numero de programas pré-definidos. Desde entdo, varias tentativas
foram feitas para desenvolver uma geometria mais adequada. Entretanto, o uso
de instrumentos rotatorios envolve rotagbes continuas dentro do canal, o que
nao elimina a possibilidade de fraturas devido a tor¢édo e/ou flexdo. (Htun et al.,
2019).

O tratamento endodontico tem apresentado uma grande evolugcéo no decorrer
dos anos, a introducéo das limas de Niquel Titanio no mercado tem trazido um
tratamento mais rapido e confortavel ao paciente. Utilizando uma quantidade
menor de limas, melhorando a eficacia e mais resistente a fratura. Nos ultimos
anos, 0 movimento reciprocante realizado pelo instrumento mecanizado, tem
despertado interesse na pratica clinica diaria por parte do Cirurgido Dentista,
especialistas e académicos. Um desses instrumentos reciprocantes do mercado
€ o0 sistema Reciproc Blue, que por possuir tratamento térmico na superficie da
liga de niquel e titanio, € capaz de conferir uma maior resisténcia a fratura ciclica,
além de possuir controle de memoria que lhe garante uma melhor flexibilidade,
simplicidade e agilidade da técnica de lima Unica Reciproc faz com que um
tratamento mais dinamico, reduzindo o desgaste do profissional e do paciente e
0 custo operatério. O uso Unico deste instrumento € outro atrativo, pois gera uma
protecdo do paciente evitando contaminacdes com debris dentério. (Neuvirth,
2023).

A introducdo de sistemas reciprocantes de uso Unico, como Reciproc,
revolucionou a pratica endodontica, simplificando o processo de preparacdo do
canal radicular e reduzindo a curva de aprendizado em comparagdo com
sistemas rotatérios de sequéncia completa. A cinematica reciprocante tem sido
considerada uma estratégia para reduzir a ocorréncia de fratura do instrumento,
pois alternar a rotacdo no sentido horario e anti-horério diminuiria o estresse
tensional no instrumento, evitando assim a fadiga ciclica ou fraturas torcionais.
Além disso, o tratamento térmico das ligas de NiTi utilizadas em instrumentos
reciprocantes, como os sistemas WaveOne Gold e Reciproc Blue, aumenta sua
elasticidade e pode reduzir o risco de fratura por melhorar sua resisténcia a
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forcas de torcdo. Apesar dessas caracteristicas, os fabricantes recomendam
descartar esses instrumentos apds o0 primeiro uso, pois 0s danos aos
instrumentos podem se acumular a cada uso e 0 movimento reciprocante
programado no motor pode exceder a faixa elastica do material. (Martins et al.
2021).

O Reciproc® é considerado mais seguro nao so6 pelo fato de minimizar os riscos
com relacdo a fratura, mas também por contribuir com a biosseguranca devido
a sua pré-esterilizagéo, visto que as mesmas sao de uso unico. Este instrumento
possui menor probabilidade de erros processuais, maior resisténcia a fadiga
ciclica e maior flexibilidade das limas de NiTi. Além disso, proporciona economia
de tempo e de trabalho, uma vez que possui menos etapas, ndo necessitando
da utilizacdo de uma pré-instrumentacao do canal radicular. Por esse motivo, 0
presente estudo teve como objetivo descrever o preparo do sistema de canais
radiculares do canino inferior portador de dois canais radiculares com esse
sistema reciprocante.

RELATO DE CASO

Paciente do género masculino, 52 anos de idade, compareceu a Clinica
particular, queixando-se de dor no elemento 43. Durante a anamnese a paciente
relatou ter feito a restauracao neste dente ha 1 ano e desde entdo vem relatando
que a sensibilidade aumentou avancando para um quadro sintomatolégico
agudo, ndo apresentava quaisquer alteragOes sistémicas, entretanto estava
sobre o uso de anti-inflamatério, por conta propria devido a sintomatologia, sendo
classificada de acordo com American Society of Anesthesiologists em ASA I. Na
realizacdo do exame clinico extra-oral, ndo apresentou alteracdes. Ja no exame
clinico intra-oral apresentou dor a de percusséao vertical e resposta positiva ao
teste de sensibilidade pulpar ao frio. No exame radiografico periapical foi possivel
visualizar ao canino inferior portador de dois canais radiculares. Com base nos
exames realizados e nos dados coletados na anamnese, o dente em questao foi
diagnosticado como pulpite irreversivel sintomética. (Figura 1).
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Figura 1- Canino inferior portador de dois canais radiculares.

ApoOs o diagnostico de pulpite irreversivel sintomatica, optou-se pela realizacdo
do tratamento endoddntico, com o objetivo de eliminar o quadro inflamatério. A
paciente autorizou o tratamento apoOs assinatura do termo de consentimento
sendo o0 mesmo planejado para ser realizado em sessao Unica. Foi realizada
anestesia do nervo alveolar inferior, com lidocaina a 2% com epinefrina
1:100.000 Alphacaine 100, DFL, Rio de Janeiro, Brasil). Ap6s a anestesia foi
realizado acesso a camara pulpar utilizando-se ponta diamantada esférica 1016
em alta rotacdo (KG Sorensen, Barueri, Brasil). Apés a abertura coronaria, foi
realizado o isolamento absoluto da unidade dentaria e finalizado a remocéo de
todo o teto da camara pulpar por meio da broca endo Z (KG Sorense, Barueri,
Brasil), os canais radiculares foram localizados e a forma de contorno final
apresentou formato trapezoidal com base maior voltada para mesial.

A irrigacao foi realizada com hipoclorito de sédio a 2,5%, em seringa plastica de
5ml (Ultradent, South Jordan, Estados Unidos) e agulha 27G com saida lateral
de forma cuidadosa, além da aspiracdo com canula metélica de grande calibre.
Em seguida, o canal radicular foi explorado com limas manuais tipo K #10 e #15,
no comprimento provisoério pré-estabelecido. Na sequéncia, executou-se a
odontometria por meio de localizador eletrénico foraminal (Irrot Apex/ Easy e
Bassi Equipamentos, Minas Gerais, Brasil), obtendo-se comprimento real de
trabalho. A paténcia do canal foi realizada com a lima tipo K # 10 de 25mm de
forma suave e passiva aléem do Comprimento Real do Dente (CRD).

O preparo do canal foi realizado com a lima R25/08 do Sistema Reciproc Blue
(VDW, Alemanha, com diametro na ponta (Tip) de 25mm e conicidade (Taper)
de 08mm de diametro programado no modo Reciproc All. A lima executava
movimento suave de entrada e saida (bicada ou peck) com pequena amplitude
na retirada e leve pressao apical sob acao do hipoclorito de sodio a 2,5%, até
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gue ele atingisse o comprimento determinado. Cada movimento de entrada e
saida do instrumento equivale a um peck, sendo utilizado por trés vezes a fim de
alcancar o comprimento de trabalho determinado. A cada peck o instrumento era
limpo com gaze estéril para remogéao de debris.

Ao final do preparo biomecanico utlizou-se a lima EasyClean (Easy
Equipamentos Odontologicos Belo Horizonte, Minas Gerais, Brasil) para a
agitacdo da solucdo irrigante. Primeiramente o hipoclorito de sddio a 2,5% foi
ativado por 3 ciclos de 20 segundos, seguido do EDTA trissédico 17% (KDent —
Joinville/SC) por 3 ciclos de 20s e por ultimo mais 3 ciclos de 20s com hipoclorito
de sddio a 2,5%, acoplado a baixa rotacdo. Os canais radiculares foram secos
com pontas de papeis R25 e foi executada a prova clinica e radiografica do cone
de guta percha R25 TDK a FILES (Curitiba/PR) travado no comprimento real de
trabalho. (Figura 1). A técnica escolhida foi a do cone Unico associado ao
cimento ao cimento AH Plus Jet (Dentsplay Sirona). (Figura 2).

Figura 2- Obturacao do sistema de canais radiculares — Técnica do cone unico.

DISCUSSAO

A instrumentacdo mecanizada surgiu para facilitar a vida clinica do operador e
do paciente, agilizando os procedimentos clinicos. Com o surgimento do niquel-
titdnio, os acidentes que ocorriam durante o preparo de canais curvos quando
empregado as limas de acgo inoxidavel reduziram consideravelmente,
consequentemente obtendo menores dificuldades na correta limpeza do canal
radicular, uma obturacdo de boa qualidade. Conforme ressalta Morais et al.
(2022), a instrumentagdo mecanizada com instrumentos de Niquel-Titanio (NiTi)
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oferece diversos beneficios no tratamento endodéntico, como menor tempo de
trabalho necessério, facil compreensdo e aprendizado resultando em maior
sensacdo de seguranca, além da reducdo significativa na ocorréncia de
acidentes e falhas técnicas, como desvios, perda de comprimento de trabalho,
preparo mecanico insuficiente e obturagcbes inadequadas, devido as
caracteristicas da liga, maior conicidade e o acionamento nos movimentos
rotatério e reciprocante. Desta forma, para produzir uma boa técnica
endodéntica, o cirurgido dentista deve portanto, ser capaz de abordar as
eventuais complicagbes das limas endodonticas, conhecendo as condutas e
técnicas adequadas a serem aplicadas, buscando reparar os danos causados
por essas eventuais fraturas e amenizar problemas p6s-operatérios. Além disso,
compreender a anatomia do canal radicular a ser trabalhado, entender as limas
utilizadas e seus fatores limitantes. (Martins et al., 2022)

Avancos na pratica endodontica, a exemplo dos instrumentos de niquel-titanio,
que vem sendo propostos desde a década de 90, resultam em abordagens com
menor numeros de falhas e a possibilidade de conclusdo do tratamento de forma
mais rapida, o que foi aperfeicoado com a introducdo da liga M-Wire, na
fabricacdo de instrumentos reciprocantes, proporcionando maior flexibilidade e
resisténcia a fadiga ciclica, menor chance de desvio ou deformacdes (Serefoglu
et al., 2020). Instrumentos feitos a partir de ligas austeniticas possuem como
principal caracteristica a superelasticidade. A fase austenitica € transformada em
martensitica quando o instrumento € submetido a carga, voltando para sua forma
original quando ndo h& mais forcas atuando, por outro lado, os instrumentos
martensiticos podem ser facilmente curvados pela reorientacdo da martensita e
retornam a sua forma original apenas quando aquecidos (Cinelli, 2021).

Um dos fatores mais importantes para determinar a indicacdo de uso e as
caracteristicas de um instrumento é a sua composi¢cado. As limas endodénticas
podem ser compostas por diversas ligas, as mais prevalentes séo as de aco
inoxidavel e as de niquel-titanio (Ni-Ti). Estas ultimas, devido as propriedades
fisicas, foram mais amplamente desenvolvidas e apresentam mais variacoes.
(Souza et al., 2020). A composicdo em niquel-titanio (56% niquel, 44% titanio)
garantiu gue os instrumentos endodonticos respeitassem melhor a anatomia dos
canais radiculares, especialmente aqueles mais curvos e atrésicos. Ambos 0s
conceitos tratam da capacidade do metal de retornar a um formato prévio mesmo
apos uma forca deformante. A diferenca é que a memoria nao requer
aguecimento para que O processo aconteca, apenas a remocado da forca
tensional. (Souza, 2021). Estudos apontam que devido a essas propriedades, 0s
instrumentos de NiTi respeitam melhor a anatomia do canal, além de diminuirem
o tempo clinico do tratamento e a possibilidade de transporte apical dos canais
radiculares. Apesar das vantagens, a possibilidade de fratura devido a fadiga
ciclica, estresse de torcdo, além do falta de cuidado e conhecimento dos
profissionais que os utilizam, ainda permanecem como pontos a serem
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considerados e atentados antes e durante o tratamento endodontico. (Santos et
al. 2024).

O movimento reciprocante aumenta a vida util dos instrumentos em comparacao
com o movimento rotatorio continuo. Isso ocorre porque 0S movimentos
assimétricos no sentido horario e anti-horario do movimento reciprocante aliviam
0 estresse no instrumento, aumentando sua resisténcia a fadiga. Além disso, o
movimento reciprocante reduz o risco de fraturas por tor¢do ao diminuir o
fendmeno de taper lock, pois o instrumento ndo faz voltas completas continuas
de 360° . Como resultado, é possivel modelar o canal radicular com seguranca
usando um Unico instrumento, produzindo uma forma final semelhante a obtida
com varios instrumentos rotatorios. No entanto, usar um Unico instrumento para
preparar todo o canal radicular o sujeita a niveis mais altos de estresse mecéanico
em comparacao com 0s sistemas rotatorios convencionais de multiplas limas ,
gue envolve varias etapas para alcancar o alargamento final do canal. Isso levou
os fabricantes a recomendarem o uso Unico de instrumentos reciprocantes. Na
verdade, varios sistemas reciprocantes, como Reciproc, Reciproc Blue e
WaveOne Gold, foram projetados para serem instrumentos "forcados" de uso
anico, com um anel de plastico sensivel ao calor ao redor das suas hastes que
incham durante a esterilizacdo, evitando a reutilizacdo. Apesar disso, o numero
de vezes que 0s instrumentos reciprocantes podem ser usados continua sendo
um topico altamente debatido.) Kiefner et al, 2014, Kwak et al. 2021).

A nova era da Endodontia teve inicio com a introducdo das ligas de NiTi
associado a inclusdo do sistema automatizado, com instrumentos mais flexiveis,
permitindo grande desempenho ao modelar canais curvos, influenciando
principalmente no resultado das propriedades de fadiga ciclica e torcional.
Atualmente, estdo disponiveis no mercado mais de 160 sistemas de
instrumentacdo automatizados, fabricados com diferentes ligas de NiTi, tratados
termicamente ou ndo, com propriedades superelasticas, memoaria de forma,
usando cinética rotacional ou reciproca, e por fim, realizando movimento central
e excéntrico. Os sistemas pioneiros do movimento reciprocante, que
revolucionou a Endodontia com o uso de lima Unica foram: WaveOne®
(DENTSPLY Tulsa Dental Specialties and DENTSPLY Malillefer) e Reciproc®
(VDW). (Lima et al. 2022). Considerando que a Endodontia passou por grandes
avancos tecnologicos nos ultimos anos, é valido ressaltar que a previsibilidade
do tratamento endoddntico continua sendo a mesma, uma vez que 0 objetivo
principal da terapia endododntica visa a eliminagdo bacteriana sob os mesmos
principios do preparo do canal radicular. No entanto, a instrumentacdo
automatizada veio assim facilitar a preservacao da forma original do canal, e os
instrumentos reciprocantes tém mostrado eficacia na reducdo do tempo
operatorio em canais radiculares atrésicos e curvos. Além disso, essa técnica
permite a realizacdo de procedimentos endoddnticos em curtos periodos,
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mantendo a qualidade e seguranca do preparo, bem como reduzindo a fadiga do
profissional, dos pacientes e dos instrumentos.

CONSIDERACOES FINAIS

No relato do caso clinico, o sistema utilizado Reciproc Blue, atuou com eficiéncia
e rapidez na instrumentacdo dos canais radiculares, seguranca em relagéo a
fratura ciclica por conta do tratamento térmico blue, que a liga sofre durante o
processo de fabricacdo e o controle de memoaria que lhe confere a lima uma
maior flexibilidade e resisténcia. Dessa forma, 0 movimento reciprocante pode
ser utilizado em canais com curvaturas mais acentuadas proporcionando
sucesso do tratamento endodontico.
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