CONAIS

Sociedade Cearense de Pesquisa e Inovagses em Sadde

doity.com.br/conais2021
ANALISE MICROTOMOGRAFICA DA INSTRUMENTACAO DE

CANAIS MESIAIS DE MOLARES INFERIORES UTILIZANDO TRES
DIFERENTES SISTEMAS ROTATORIOS

Caio Cesar da Silval, Carlos Eduardo da Silveira Bueno?

1Faculdade S&o Leopoldo Mandic, (caio_c_silva@hotmail.com)

2Faculdade S&o Leopoldo Mandic, (carlosesbueno@terra.com.br)

Resumo

Objecaiocaiotivo: O objetivo deste trabalho foi avaliar o preparo de canais curvos mesiais de
molares inferiores utilizando os sistemas rotatérios BioRace, ProDesign Logic e TruNatomy,
por meio da microtomografia computadorizada (micro-CT), quanto a alteracdo geométrica dos
canais. Método: Foram selecionados 48 molares inferiores permanentes, os quais foram
submetidos inicialmente a um exame radiografico para determinacdo da curvatura de suas raizes
mesiais e, posteriormente, a micro-CT para andlise de suas caracteristicas morfoldgicas
bidimensionais (&rea, perimetro, circularidade, diametro maior, didmetro menor e fator de
forma) e tridimensionais (volume do canal e da dentina antes da instrumentacdo, area de
superficie e indice de modelo estrutural — SMI) dos canais radiculares. Os dentes foram
distribuidos em 3 grupos experimentais (n=16), de acordo com o sistema de instrumentacéo
usado: Grupo | — BioRace; Grupo Il — ProDesign Logic; Grupo Il — TruNatomy. Apos a
instrumentacdo dos canais mesiovestibular e mesiolingual, os dentes foram submetidos a uma
segunda micro-CT para analise dos seguintes fatores: aumento volumétrico do canal; volume
de dentina removida; area de superficie de paredes intocadas; SMI. Resultados: Os resultados
observados foram analisados utilizando o teste estatistico de Wilcoxon e ndo evidenciaram,
entre os grupos de sistemas rotatérios comparados, diferencas estatisticamente significantes.
Conclus6es: Dentro das limitacGes deste estudo, concluiu-se que os 3 sistemas rotatorios de
NiTi estudados promoveram preparos endoddnticos similares, e que a investigacdo de
instrumentos que propiciem preparos endoddnticos mais conservadores, faz-se de grande
importancia para o avanco da endodontia e para a literatura cientifica atual.

Palavras-chave: Micro-ct; Preparo conservador; Sistemas rotatorios.
Area Tematica: Inovacdes e Tecnologias na Area Clinica e Cirurgica.
Modalidade: Trabalho completo.
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1 INTRODUCAO

O sucesso do tratamento endoddntico estd condicionado a desinfeccdo do sistema de
canais radiculares (SCR) por meio do preparo quimico-mecanico (Paque, Ganahl, Peters, 2009).
Para obter éxito neste procedimento, a etapa de instrumentacdo do SCR exerce importantes
funcdes, sendo destaque a manutencdo da configuracédo original do canal (Razcha et al., 2020).

A modelagem atual visa conjugar a manutencéo da forma original do canal radicular
com um maior conservadorismo da estrutura dentinéria. A literatura relatou diversos estudos
gue mostraram que a instrumentacao manual, rotatéria continua e/ou reciprocante deixam areas
intocadas, especialmente em canais curvos (Stringheta et al., 2019).

Nas Ultimas décadas, a Endodontia tem passado por importantes avangos tecnolégicos,
resultando em um melhor prognostico de tratamento (Drukteinis et al., 2019). As pesquisas tém
sido realizadas para avaliar as modificacfes das propriedades e dos desenhos dos instrumentos
mecanizados, bem como da cinemaética de acdo, objetivando aumentar a efetividade dos
instrumentos e propiciar um melhor preparo das paredes do canal radicular (Marques, 2019).

A introducéo de limas rotatorias e reciprocantes com tratamento térmico € considerada
uma das mudancas mais eficazes nos instrumentos de liga de niquel-titanio (NiTi) (Elnaghy,
Elsaka e Mandorah, 2020). O tratamento térmico da liga permite melhorar a flexibilidade dos
instrumentos e, consequentemente, diminuir a descentralizagdo do preparo e o transporte apical
(Pinto et al., 2019). Além disso, estas limas podem favorecer o desempenho de uma técnica
mais conservadora, com menor aumento de volume do canal e menor risco de iatrogenias
(Kwak et al., 2019).

Uma das formas de tratamento térmico existentes ¢ a “Memoria Controlada” (CM), que
se caracteriza por tornar os instrumentos mais flexiveis e passiveis de pré-curvamento. Pode-se
dizer que os instrumentos com tratamento térmico CM melhoram a manutencao da anatomia
original do canal (Zhao et al., 2013).

Um sistema que apresenta o tratamento térmico CM é o sistema rotatério Easy
ProDesign Logic, cujos instrumentos sdo fabricados através de um processo especifico de
aquecimento e resfriamento, que resulta em limas de alta flexibilidade e elevada resisténcia a
fadiga ciclica (Tanomaru-Filho et al., 2018). As limas Easy ProDesign Logic podem
proporcionar também um preparo do canal mais centralizado, de forma a reduzir
significativamente o risco de iatrogenias. Este sistema é composto por instrumentos de ponta
inativa — limas de glide path com uma secgéo transversal quadrangular, taper 0.01 e tips 25, 30,
35 e 40; limas de modelagem com uma secc¢éo transversal hibrida com dupla e tripla hélice, o

que permite aumentar o poder de corte e 0 desempenho da instrumentacao, tapers variando entre
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0.03 e 0.06 e tips entre 15 e 40, selecionados de acordo com o diametro inicial do canal (De
Menezes et al., 2017).

Outro sistema relatado na literatura e utilizado na pratica clinica € o BioRace, o qual
consiste, na série basica, de 6 instrumentos rotatdrios: BRO (25.08), BR1 (15.05), BR2 (25.04),
BR3 (25.06), BR4 (35.04) e BR5 (40.04). Estes instrumentos sdo fabricados a partir de um
tratamento de superficie de eletropolimento austenitico NiTi convencional, possuem ponta
inativa e seccdo transversal triangular com arestas de corte alternadas. Os tips e os tapers
variados desta sequéncia de instrumentos favorecem a reducdo da area de contato de cada
instrumento com as paredes do canal, minimizando o seu estresse torcional e permitindo
alcancar com seguranga o comprimento de trabalho (Limoeiro et al., 2016; Drukteinis et al.,
2019).

O sistema TruNatomy, recém-lancado, consiste em limas que visam um preparo
endoddntico com maior preservacao de dentina peri-cervical, dada a geometria diferenciada do
instrumento e o tratamento térmico associado (Elnaghy, Elsaka e Mandorah, 2020). Os
instrumentos TruNatomy apresentam flexibilidade e conicidade regressiva, o que confere maior
fidelidade a anatomia do canal. O sistema é composto por uma sequéncia de 5 instrumentos,
sendo um para o preparo cervical (Orifice Modifier 20.08), um para o glide path (Glider 17.02v)
e trés para a modelagem do canal radicular: Small (20.04v), Prime (26.04v) e Medium (36.03v).
As limas de modelagem apresentam secgéo transversal em paralelogramo descentralizado, o
que oferece maior eficiéncia de corte, promove melhor remoc¢do de debris e aumenta a
resisténcia a fadiga ciclica (Riyahi et al., 2020). As limas Orifice Modifier e Glider, por sua
vez, apresentam secgdes transversais em forma de tridngulo modificado e paralelogramo
centralizado, respectivamente (Van der Vyver, Vorster e Peters, 2019).

Diversas metodologias sdo utilizadas para analisar qualitativamente e quantitativamente
0 preparo endoddntico. Dentre elas, destacam-se 0os métodos radiograficos e os estudos de
microscopia Otica e de varredura. No entanto, a maioria dessas metodologias tem como
principal desafio estabelecer analises comparativas (Marques, 2019). A microtomografia
computadorizada (micro-CT), por sua vez, por se tratar de uma tecnologia nao invasiva e capaz
de proporcionar imagens de alta resolucdo, se tornou padrdo ouro para analisar o preparo
radicular e suas alteracGes geomeétricas antes e ap0s o preparo endodontico (Versiani et al.,
2013; Limoeiro et al., 2016).

Assim sendo, a investigacdo de instrumentos que propiciem preparos endoddnticos mais
conservadores e a anélise destes preparos, faz-se de grande importancia para 0 avango da

endodontia e para a literatura cientifica atual.
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2 MATERIAIS E METODOS
Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa do Centro de POs-

Graduacao/Faculdade Sao Leopoldo Mandic sob o parecer de nimero 3.779.427.

2.1 SELEQAO E PROCEDIMENTOS PARA O PREPARO DAS AMOSTRAS

Foram selecionados 48 molares inferiores permanentes de pacientes adultos, doados por
pacientes atendidos em clinica particular mediante assinatura do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE). Os dentes extraidos ndo deveriam estar em funcdo mastigatoria,
deveriam apresentar lesdo de cérie, sem possibilidade de restauracdo/reabilitacdo e se encontrar
mal posicionados. Apoés a extragdo, os mesmos foram mantidos em timol 0,1%, por um periodo
méaximo de 3 meses (Limoeiro et al., 2016; Stringheta et al., 2019).

O numero amostral foi baseado nos trabalhos de Limoeiro et al. (2016), Poly et al.
(2019) e Razcha et al. (2020). O calculo amostral foi obtido através do teste estatistico de
ANOVA, com tamanho de efeito de 0.47, inserido junto com um erro do tipo alfa de 0.05 e um
beta de poténcia de 80% (G*Power 3.1.9.3 para Macintosh; Heinrich Heine, Universitat
Dusseldorf, Dusseldorf, Alemanha). Os resultados demonstraram a necessidade de um minimo
de 16 especimes por grupo.

Os critérios de inclusdo das amostras envolveram completa formacédo da raiz, auséncia
de tratamento endoddntico prévio, auséncia de reabsorcdo radicular patoldgica externa e/ou
interna, auséncia de trincas e/ou fraturas radiculares, comprimento da raiz igual ou maior que
16 mm, canais mesiovestibulares (MV) e mesiolinguais (ML) com forames independentes,
canais curvos com angulacdo da raiz entre 20° e 30° (Schneider, 1971) e diametro inicial do
forame correspondente a uma lima Kerr 10. Foram excluidos das amostras dentes com canais
obstruidos/calcificados e dentes com perfuracéo radicular (Cord et al., 2014).

Para a selecdo dos molares inferiores permanentes, foram realizadas radiografias
periapicais na direcdo vestibulolingual (VL) e o grau de curvatura da raiz mesial foi, entdo,
determinado (Schneider, 1971).

2.1.1 PREPARO DAS AMOSTRAS

As coroas dos dentes permanentes foram seccionadas com disco diamantado dupla face
(KG Sorensen Industria e Comércio LTDA, S&o Paulo, Brasil) acoplado a um mandril em
micromotor (Kavo do Brasil, Joinville, Brasil) e as raizes mesiais foram padronizadas no
comprimento de 16 mm com o auxilio de um paquimetro digital (Starrett, Itd, Brasil). O

comprimento real de trabalho foi determinado 1 mm aquém do forame apical através do método
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visual. Para o procedimento, uma lima manual do tipo Kerr 10 (Dentsply Maillefer, Ballaigues,
Suica) foi inserida no canal radicular até a sua visualizacdo no forame apical com o auxilio de

um microscopio operatorio em 8x de magnificacdo (DF Vasconcelos, Sdo Paulo, Brasil).

2.1.2 AQUISICAO DAS IMAGENS DE MICRO-CT PRE-INSTRUMENTACAO

O escaneamento inicial de todos os espécimes foi realizado individualmente com o
equipamento de micro-CT SkyScan/Bruker High Energy 1173 (Bruker, Kontich, Bélgica), para
analise das caracteristicas morfoldgicas bidimensionais (area, perimetro, circularidade,
diametro maior, didmetro menor e fator de forma) e tridimensionais (volume do canal e da
dentina antes da instrumentacdo, area de superficie e indice de modelo estrutural — SMI) dos
canais radiculares (Versiani et al., 2013).

Os parametros utilizados foram: tensao 70 kV, corrente 114 pA, matriz 1120 x 1120,
filtro 1,0 mm de aluminio e resolugdo de 15 um. Uma rotagdo de 360° foi realizada com
intervalo de 0,5° por imagem (Limoeiro et al., 2016). Apos a aquisi¢do das imagens em micro-
CT dos cortes transversais e axiais da estrutura interna dos canais radiculares, estas foram
reconstruidas com o software NRecon V.1.7.0.4 (Bruker micro-CT) e interpoladas para serem
analisadas e reconstruidas em 2D e 3D no programa CTAn V.1.16.4.1 (Bruker micro-CT), o
qual também forneceu as analises qualitativas e quantitativas dos modelos reconstruidos. O
programa CTVox V.3.2.0.0. (Bruker micro-CT) foi utilizado para a visualizacdo das imagens

adquiridas ap0s a sua reconstrucdo inicial no programa NRecon V.1.7.0.4 (Bruker micro-CT).

2.1.3 INSTRUI\/IENTA(;AO DAS AMOSTRAS

Antes do preparo endodontico, as raizes foram revestidas com material de moldagem
(silicona de adicdo) (Express XT; 3M, Minnesota, EUA) e incluidas em resina acrilica
(Classico-JET, Séo Paulo, Brasil) para simular o ligamento periodontal e 0 0sso (Stringheta et
al., 2019). Todos os dentes foram explorados inicialmente para obter um glide path com uma
lima Kerr 15 (Dentsply Maillefer, Ballaigues, Suica) até o comprimento de trabalho (Razcha et
al., 2020). Na sequéncia, os espécimes foram distribuidos em 3 grupos (n=16), baseando-se nos
dados da micro-CT inicial. A relativa uniformidade referente as caracteristicas anatdbmicas dos
especimes (volume de dentina, volume do canal e SMI) foram confirmados pelo teste de
Kruskal-Wallis (p>0.05). Os canais mesiovestibular e mesiolingual foram instrumentados pelo
mesmo operador, de acordo com a diviséo dos grupos formados:

Grupo | — BioRace: Inicialmente foi utilizado o instrumento ampliador de orificio 25.08
(BRO), seguido dos instrumentos 15.05 (BR1) e 25.04 (BR2). Foram realizados de 3 a 4



CONAIS

Sociedade Cearense de Pesquisa e Inovagses em Sadde

doity.com.br/conais2021

movimentos de entrada e saida a cada utilizacdo do instrumento até que fosse alcancado o
comprimento de trabalho. O torque utilizado foi de 1,5 Ncm e a velocidade de 600 rpm em
movimento de rotacao continua.

Grupo Il — ProDesign Logic: Inicialmente foi utilizado o instrumento 25.01, seguido
dos instrumentos 15.03 e 25.04. Foram realizados de 3 a 4 movimentos de entrada e saida a
cada utilizagdo do instrumento até que fosse alcangado o comprimento de trabalho. Para a lima
de glide path (25.01), o torque utilizado foi de 1 Ncm e a velocidade de 350 rpm em movimento
de rotacdo continua. Ja para as limas 15.03 e 25.04, o torque foi de 2 Ncm e a velocidade de
950 rpm em movimento de rotacdo continua.

Grupo I —TruNatomy: Inicialmente foi utilizado o instrumento Orifice Modifier 20.08,
seguido dos instrumentos 17.02v (Glider), 20.04v (Small) e 26.04v (Prime). Foram realizados
de 3 a4 movimentos de entrada e saida a cada utilizacéo do instrumento até que fosse alcancado
0 comprimento de trabalho. O torque utilizado foi de 1,5 Ncm e a velocidade de 500 rpm em
movimento de rotacdo continua.

A instrumentacdo foi realizada com o motor elétrico X-Smart Plus (Dentsply Maillefer,
Ballaigues, Suica) para todos os sistemas de acordo com as recomendac@es dos fabricantes. A
cada troca de instrumento, foi utilizada uma lima tipo Kerr 10 para fazer a paténcia foraminal
e o canal foi irrigado com hipoclorito de sodio 2,5% (NaOCI), com uma seringa hipodérmica
descartéavel e agulha de 30G. Apds o preparo quimico-mecanico, os canais foram irrigados com
5 mL de EDTA 17% por 1 min., seguido de irrigacdo final com 5 mL de NaOCI 2,5%,
totalizando 30 mL de solucdo por canal. Foi realizada, entdo, aspiracdo final com capillary tip
e secagem com cones de papel absorventes (Stringheta et al., 2017).

Apo6s a instrumentacdo dos canais mesiovestibular e mesiolingual, os dentes foram
submetidos a uma segunda micro-CT e os dados do pré e do pds-operatorio foram examinados
guanto aos seguintes fatores: aumento volumétrico do canal; volume de dentina removida; area

de superficie de paredes intocadas; indice de modelo estrutural (SMI).

2.1.4 AQUISICAO DAS IMAGENS DE MICRO-CT POS-INSTRUMENTACAO

As amostras foram removidas da resina acrilica e foi feito um segundo escaneamento
de micro-CT, seguindo o mesmo protocolo e a mesma leitura das medidas adotados na pré-
instrumentacdo. O grupo controle foi as imagens iniciais dos proprios dentes.

Para os trés grupos experimentais, as reconstrugdes das imagens foram feitas da regido
de furca até o apice anatémico. O programa Data Viewer (Bruker micro-CT) permite a

sobreposicdo das imagens pré e pos-preparo, através da funcdo 3D registration. Assim, foi
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possivel obter um registro de dados das imagens pré (referéncia) e pos (target) e, estas, foram
armazenadas. Apos o registro das imagens, foi utilizado o programa CTAn V.1.16.1 (Bruker
micro-CT) para calcular os parametros quantitativos e construir as imagens 3D sobrepostas.

A raiz mesial foi selecionada — regido de interesse (ROI), objetivo de analise deste
trabalho. A integracéo das regides de interesse em todos os cortes selecionados determinou o
volume de interesse (VOI) de cada espécime. Em seguida, foi realizada a binarizacdo das
imagens, ou seja, a conversdo da imagem com niveis de cinza para uma imagem com dois tons
(preto/branco), a fim de permitir a identificacdo de objetos, separando-os do fundo da imagem.

Posteriormente, foi utilizada a ferramenta custom processing com o intuito de processar
de maneira personalizada as imagens do canal radicular, da dentina e da superficie ndo tocada,
0 que resultou na analise volumétrica do canal em sua totalidade e por tercos. Foram
identificadas, entdo, as areas nao tocadas dos canais radiculares.

A mudanca do volume do canal radicular foi calculada subtraindo os valores dos canais
preparados daqueles ndo preparados. Para calcular a remocdo de dentina foi utilizado, no CTAnN,
0 conjunto binarizado de dados do canal radicular do pré (referéncia) e do pds (target).
Posteriormente, foi feita a subtracdo binaria das imagens.

A éarea de superficies ndo tratadas, por sua vez, foi avaliada por tercos e a soma desses
valores resultou na superficie total ndo tratada. O calculo das superficies ndo preparadas do
canal radicular foi efetuado pela subtracéo do nimero total de voxels da superficie pelo nimero
de voxels estaticos da superficie preparada.

A analise quantitativa fornecida pelo CTAn foi feita através da analise 3D do volume
do canal radicular. A avaliagéo foi realizada pela sobreposic¢éo dos modelos tridimensionais dos
canais gerados por esta analise 3D do programa CTAn, e abertos no programa CTVox. A
sobreposicdo dos modelos permitiu constatar as superficies tocadas pelos instrumentos apos o
preparo do canal radicular. O modelo dos canais pré-preparo (Fase I) foi colorido de verde e 0s

modelos dos canais pés-preparo (Fase Il), de vermelho (Figura 1).
Figura 1. Avaliacdo da capacidade de instrumentagdo através de micro-CT de cada espécime.

Fasel

. Fase ll




AP

Sociedade Cearense de Pesquisa ¢ Inovagges em Sadde

doity.com.br/conais2021

Figura 1: Reconstrucdo tridimensional do escaneamento de micro-CT de cada espécime dos grupos BioRace,
ProDesign Logic e TruNatomy. Observe o canal radicular pré-preparo (verde) e a sobreposi¢do do pés-preparo
(vermelho).

A configuracdo da secc¢do transversal, redonda ou ovalada, foi expressa como indice de
modelo estrutural (SMI) (Paqué, Ganahl e Peters, 2009; Limoeiro et al., 2016). O SMI, na
Endodontia, visa determinar quantitativamente a geometria tridimensional do canal radicular
(Zuolo et al., 2018). Esta variavel compara o volume e a &rea da superficie de uma estrutura

antes e apos desta sofrer qualquer infinitésima alteracéo/dilatacao.

3 ANALISE ESTATISTICA

Os resultados foram submetidos ao teste de Wilcoxon Mann-Withney U Test para
comparacdo entre 02 grupos, pois se trata de um teste ndo-paramétrico onde ndo se assume
nenhuma pressuposicdo de normalidade dos dados (teste baseado na soma dos ranks das
variaveis). O nivel de significancia assumido para decidir sobre todos os testes estatisticos
realizados foi de 5%. Em todos os testes, a hipdtese testada foi de que ndo existe diferenca

estatisticamente significante entre os grupos comparados.

4 RESULTADOS

N&o houve diferenca estatisticamente significante entre os grupos comparados em
relacdo aos fatores analisados: aumento volumétrico do canal, volume de dentina removida,
area de superficie de paredes intocadas e SMI (p>0.05) (Tabela 1).

Tabela 1. Resultados dos testes de hipotese.

Teste nao-paramétrico Wilcoxon Mann-Withney U para amostras independentes

Comparagdo  Zvalor Pwvalor  Conclusio
Area Superficial Canal SMI
BioRlace vs Hyflex  -0.1917 08480 Mo rejeia Hy [p-valor > g BioRace vs Myflex  +0.3154 07452 Nio rejena Hy [p-var > a]
BgRacevsLoge -0.8101 04173 N30 rejefia Hy [p-valor > 0] BioRate vs Logic  +D6%44 04875 N30 rejena Hy [p-vakd > g]
BoRtace vs Logc 2 -0.9258 03545 N30 néjédta H, [p-valor > a] BioRacevslogc 2  +1.2162 02238 N3o rejefia Hy [pvake > o]
BioRace vs TruNatomy -0.5786 05628 N30 repeta Hy [p-vaked > g] BioRace vs TruNalomy  +0.6944 04875 Nio rejefia Hy [p-vake > g]
Hyflexvs Logic  -0.5786 05628 Nlo rejeita Hy [p-valor > 0] Hyfiexvs Logic 01737 08521 N30 rejefia Hy [pvaler > g]
Hyfexvslogic2  -0.5786 05628 N3O0 rejeda My [p-valor > o] Hyflexvslogic?  +05766 05628 N30 rejefia Hy [pvalor > g]
Hyflex vs TruNatomy .0 4629 06434 N30 rejeta H, [p-valor > g] Hytexvs TruNatomy  -0.2629 0643g N30 rejena Mg [pvalor > o]
Llogicvslogic2  -0.4201 06744 N30 rejeita Mg fp-valor > o] Logicvslogic2  +0.9452 03446 N30 rejena Hy[p-vaior > o]
Logicvs Truhatomy  +0.2100 08336 Nao rejeRa Hy [p-valor > o] Logicvs TruNatomy  +02627 07927 N3o repena H [pvaor > o
Logic 2 vs TruNatomy  +0.2100 08336 N3O rejeda My [p-valor > o] Logic 2vs TruNatomy  -1.5753 0.1152 N30 rejeta Hy [p-vake > g
Valume Canal Volume Dentina

BioRace vs Hyflex  +12139 02248 Nio rejeita Hy [p-valor = a) BloRace vs Hyflex 15572 Q1102 Nao rejeita Hy [p-valer » o]
BioRace vs Logic +0.5786 0BE2E Nao rejeita Hy [p-vater = g BioRace vs Logic -1.0415 02976 Mo rejeita Hy [p-valor » g]
BioRace vsLagic 2 +0.2315 08170 Nao rejeita H [p-vaber = g) BioRace vs Logic 2 +0.5785 0.5628 Mo rejeita Hy [p-valer = a
BioRace vs TruMatomy  «0.115T 05079 Nao rejeita Hy [p-vabsr = g) BioRace vs TruMatormy  0.0000 1.0000 Mo rejeita Hy [p-valer = g
Hyflex vs Lagie  -0.2315 08170 Naa rgjisita Hy [p-vaber = a) Hyflexws Logic  +0.4829 08434 Mao rejeita Hy [p-valor = g
HyflexvsLogic 2 -1.1573 02472 N&o rejeita Hy [p-valer > o] Hyflex vs Logic 2 +1.6202 1052 N3o rejeita Hy [p-valor » g
Hyflex vs Truatomy  -0.9258 03545 Nao rejeita Hy [p-vaer = o] Hyfiex v TruMatomy — +0.3472 07265 N2o rejeita Hy [p-vakes = o]
LogicveLogic2  -0.5251 0.5095 Nao rejeita Hy [p-vaior = g Logicvs Logic 2 +1.4703 01415 Mo rejeita My [p-valor » g]

Logic vs TruNatomy  -0.8402 0.4008 o rejeita Hy [p-valer = o] Logic vs TruNatarmy — +0.7351 04622 Mo rejeita Hy [p-valed = 4]
Logic 2vs TruNatomy  +0.4201 06744 Mo rejeita Hy [p-vater = o] Logic 2 vs TruNatomy  -0.1050 0.9164 Mo rejeita Hy [p-valer > 4]

Ha: nda hd diferenca entre o

5 Qrupos
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Tabela 1: Teste de Wilcoxon Mann-Withney U Test para comparagdo entre 02 grupos para cada fator analisado:
area de superficie de paredes intocadas, SMI, aumento volumétrico do canal e volume de dentina removida.
Nivel de significancia de 5% (p<0.05).

5 DISCUSSAO

A realizagdo do tratamento endodbntico sem que erros processuais acontecam sempre
foi um grande desafio na Endodontia, principalmente em canais curvos devido a sua anatomia
mais complexa. Ao longo dos anos, varios instrumentos rotatdrios tém sido desenvolvidos com
liga de niquel-titanio (NiTi), tratamentos térmicos e designs modificados para minimizar estas
possiveis falhas, como: degraus, aumento excessivo do volume do canal, areas/paredes
intocadas, transporte apical, entre outros. A selecdo de um instrumento apropriado para o
preparo do canal radicular é fundamental para o sucesso do tratamento endodontico. Diversos
estudos evidenciaram que a manutencdo da forma original do canal e a auséncia de alteracdes
estdo associadas a preservacdo da estrutura dentaria (Moore, Fitz-Walter e Parashos, 2009).

A literatura destaca, ainda, trabalhos que utilizaram imagens de micro-CT para observar
os efeitos do preparo do canal radicular (Moore, Fitz-Walter e Parashos, 2009; Zhao et al.,
2014) devido a sua capacidade nao destrutiva de avaliar parametros qualitativos e quantitativos
em 3 dimensdes (Zhao et al., 2013).

O presente estudo comparou a capacidade de instrumentacdo de 3 sistemas rotatorios de
NiTi: BioRace, ProDesign Logic e TruNatomy em canais curvos de molares inferiores. Os
instrumentos do sistema TruNatomy removeram quantidades equivalentes de dentina em
comparacdo com outros sistemas, com um afilamento apical de 0,08 ((Elnaghy, Elsaka e
Mandorah, 2020). Isso pode ser devido ao design de sec¢do transversal em paralelogramo
descentralizado, o que oferece maior eficiéncia de corte e promove melhor remocao de debris
e resisténcia a fadiga ciclica (Riyahi et al., 2020).

Os parametros analisados neste estudo séo representativos da qualidade da limpeza e
preparo do canal radicular (Limoeiro et al., 2016). As areas de superficie de paredes intocadas
e 0 volume de dentina removida, avaliadas por micro-CT, refletem a capacidade de modelagem
dos sistemas de instrumentagdo (Alves et al., 2011; Dietrich, Kirkpatrick e Yaccino, 2012).
Biofilmes bacterianos podem permanecer nessas areas despreparadas/intocadas e, assim,
comprometer o resultado do tratamento (Alves et al., 2011; Dietrich, Kirkpatrick e Yaccino,
2012). No estudo em questdo, ndo houve diferengas significativas entre os sistemas de
instrumentacao rotatoria quanto aos valores obtidos neste parametro de avaliacéo, ratificando

o0s resultados encontrados por Venino et al. (2017), que analisou os sistemas ProTaper Next e
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Hyflex EDM e ndo encontrou nenhuma diferenca entre eles. Nenhum dos sistemas testados foi
capaz de tocar completamente as paredes do canal radicular, apesar do uso de instrumentos com
diferentes designs e tratamentos térmicos. Esses resultados sdo equivalentes aos evidenciados
por Versiani et al. (2013) e Zuolo et al. (2018).

Guimaraes et al. (2017) compararam sistemas rotatorios e reciprocantes e descobriram
que todos os sistemas aumentaram substancialmente o volume e a &rea do canal radicular e que
ndo houve diferenca significativa entre eles, corroborando com os resultados deste trabalho. Os
dentes instrumentados pelos sistemas BioRace, ProDesign Logic e TruNatomy apresentaram
resultados semelhantes de variacdo do SMI. No que se refere ao impacto do SMI, pode-se supor
que, dependendo da morfologia radicular, valores aumentados seriam desejaveis do ponto de
vista clinico, visto que isso possibilitaria maior quantidade de espaco livre para agitacdo dos
irrigantes, além de facilitar o preenchimento da raiz. Por outro lado, no caso de raizes mais finas
e canais radiculares mais planos, um aumento no SMI pode levar a fragilidade radicular
(Stringheta et al., 2019).

Com base nos resultados obtidos, todos os sistemas podem ser usados para o tratamento
de canais radiculares curvos e produzir uma instrumentacdo conservadora das paredes

dentinarias, um resultado altamente desejavel na endodontia clinica atual.

6 CONCLUSAO
Concluindo, dentro dos parametros do presente estudo, a instrumentacdo de raizes
mesiais curvas utilizando os sistemas rotatorios BioRace, ProDesign Logic e TruNatomy,

resultou em um preparo endoddntico mais conservador.
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