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APRESENTAÇÃO

Por muito tempo a ciência caminhou em direção à fragmentação, sendo a 
especialização entendida como a melhor forma de conhecimento. Sem sombra de dúvida, 
o profundo saber sobre determinada área é de extrema importância, porém o entendimento 
do todo não pode ser deixado de lado.

A colaboração de diferentes áreas traz enriquecimento e melhorias, pois observa o 
problema por diferentes ângulos e busca soluções a partir de pontos de vista incomuns. A 
interdisciplinaridade e inovação são pontos chaves na formação e evolução dos profissionais 
e das profissões.

Este e-book da Atena Editora conta com a colaboração de cientistas de diferentes 
especialidades, que trazem seus trabalhos para serem compartilhados com a comunidade 
científica e acadêmica, mostrando o que há de novo através das pesquisas mais recentes.

Ótima leitura!

Emanuela Carla dos Santos
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ESTUDO COMPARATIVO, IN VITRO, NA PRODUÇÃO 
DE DEFEITOS NA DENTINA DURANTE O PREPARO 

DO CANAL RADICULAR ENTRE TRÊS TÉCNICAS 
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RESUMO: O objetivo deste estudo foi analisar 
a formação de defeitos na parede dentinária 
durante o preparo do canal radicular com três 
sistemas de lima única de instrumentação, 
Reciproc (VDW Gmbh, Munich, Germany), 
WaveOne (Dentsply-Maillefer, Ballaigues, 
Switzerland) e One Shape (Micro-Mega, 
Besancon, France), Materiais e Métodos: Foram 
utilizados 60 incisivos inferiores, com as raízes 
totalmente forma- das, com canais únicos e 
sem tratamentos endodônticos realizados 
anteriormente, comprovados com radiografias 
periapicais. Os dentes foram divididos em 4 
grupos (n=15), sendo que 15 dentes serviram 
como grupo controle, e o restante, em número 
de 15 dentes cada grupo, foram preparados com 
limas Reciproc (Grupo RC), Wave One (Grupo 
WO) e One Shape (Grupo OS). Após o preparo 
todas as raízes foram seccionadas a 3 mm, 
6 mm e 9 mm do ápice radicular e analisadas 
em Microscópio Digital Color CMOS Sensor 
(Shenzhen Handsome Technology Co. Ltd.
RM#2102, 21/F Huajia Plaza, No. 2216, Hubei 
Road, Luhu District. Shenzhen, Guangdong, 
China). Resultados: O Grupo controle 
apresentou três raízes com defeito na dentina. 
Os três grupos preparados com os sistemas de 
lima única apresentaram a for- mação de mais 
trincas ou micro fraturas na parede da dentina 
do que o grupo controle, não havendo diferenças 
estatisticamente significativas entre os sistemas 
utilizados. Conclusão: Todos os sistemas de lima 
Única testados causaram a formação de defeitos 
na dentina durante o preparo do conduto.
PALAVRAS-CHAVE: Trincas e micro fraturas. 
limas reciprocantes. fratura vertical da raiz.
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COMPARATIVE STUDY, IN VITRO, ON THE OCCURRENCE OF DENTINARY 
DEFECTS DURING THE ROOT CANAL PREPARATION BETWEEN THREE 

UNIQUE FILE INSTRUMENTATION TECHNIQUES
ABSTRACT: The aim of this study was to analyze the formation of defects in the dentin wall 
during root canal preparation with three single instrument file systems, Reciproc (VDW Gmbh, 
Munich, Germany), WaveOne (Dentsply-Maillefer, Ballaigues, Switzerland) And One Shape 
(Micro-Mega, Besancon, France). Material and Method: 60 lower incisors were used, with 
fully formed roots, with single channels and no previous endo- dontic treatment, proven with 
periapical radiographs. The teeth were divided into four groups (n = 15), 15 teeth served as 
control group, and the remaining 15 teeth each were prepared with Reciproc (Group RC), 
Wave One (WO Group) And One Shape (OS Group). After the preparation, all roots were 
sectioned at 3 mm, 6 mm and 9 mm from the root apex and analyzed in CMOS Digital Color 
Microscope (Shenzhen Handsome Technology Co. Ltd. # 2102, 21 / F Huajia Plaza, No. 
2216, Hubei Road, Luhu District, Shenzhen, Guangdong, China). Results: The control group 
had three roots with defects in dentin. The three groups prepared with the single file systems 
showed the formation of more cracks or micro fractures in the dentin wall than the cotrol group, 
and there were no statistically significant differences between the systems used. Conclusion: 
All single-file systems tested caused defect formation in the dentin during preparation of the 
conduit.
KEYWORDS: Cracks and micro fractures. reciprocating files. vertical fracture of the root.

RELEVÂNCIA CLÍNICA
Durante o preparo químico mecânico do canal radicular acontece a maior incidência 

de tensão entre as limas e as paredes do canal, o que poderia gerar a formação de micro 
trincas ou fratura na dentina, e consequentemente, uma fratura vertical da raiz pode ser 
iniciada.

INTRODUÇÃO
A limpeza e modelagem do sistema de canais radiculares du- rante o tratamento 

endodôntico são essenciais para alcançar os objetivos biológicos e mecânicos, com a 
remoção do tecido pulpar, bactérias e seus produtos e dar conformação adequada ao 
canal.¹ permitindo a obturação do sistema de canais radiculares, objetivando a manutenção 
do dente em suas funções biológicas, estética e funcional.

Sistemas de limas únicas metálicas foram desenvolvidos e estão disponíveis no 
mercado para a realização do tratamento endodôntico com uma única lima.2, 3, 4 Porém, 
durante o preparo do canal, o contato do metal com as paredes do canal produz muitos 
momentos de tensões, que podem levar a concentração de estresse, o que geraria a 
formação de micro trincas ou fratura na dentina, e consequentemente, uma fratura vertical 
da raiz pode ser iniciada.5,6

Fraturas vertical da raiz são grandes preocupações clínicas, pois apresentam 
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prognóstico sombrio, resultando na extração do dente ou a ressecção da raiz afetada por 
estes defeitos.

Os sistemas de lima única e uso único, introduzido por Yared¹ e citados por Webber 
et al.7 e Ruddle,8 são sistemas que visam preparar o canal com uma única lima, em toda a 
sua extensão, diminuindo a quantidade de limas, com a finalidade de diminuir o tempo de 
preparo e prevenir a possibilidade de ocorrência de infecção cruzada.9

Os Sistemas de limas Reciproc e WaveOne são fabricados a partir de uma liga 
de NiTi, com tratamento térmico denominado M-Wire®, que proporciona uma maior 
flexibilidade e resistência à fadiga cíclica do que as tradicionais ligas de NiTi,10, 11 e possuem 
ação de corte no sentido anti-horário e são utilizadas com movi- mento reciprocante, isto 
é, anti-horário e horário.

O Sistema de limas One Shape®, são fabricadas com ligas de níquel-titânio, sem 
tratamento térmico M-Wire, e ao contrário das limas Reciproc e WaveOne são acionadas 
por motores convencionais, em movimento rotatório por possuírem ação de corte no sentido 
horário.

Estudos quanto à maior ou menor incidência de trincas ou micro faturas durante o 
preparo do canal com sistemas de limas únicas reciprocantes e sistemas de múltiplas limas 
rotatórias mostram resultados contraditórios, que citaram que limas rotatórias produziam 
menos defeitos do que as limas reciprocantes,12 e de Liu et al.13 que concluíram que 
sistemas reciprocantes produziram menos defeitos na dentina quando comparado com 
sistemas rotatórios.

Baseado nestes fatos, o objetivo desta pesquisa foi verificar a incidência de trincas 
ou micro fraturas radiculares com o uso de sistemas de limas endodônticas única e uso 
único, sistemas Reciproc e WaveOne, reciprocantes e One Shape rotatório, durante o 
preparo do canal radicular, cuja importância clínica desta hipótese é que a maior ou menor 
formação desses defeitos poderia influir na suscetibilidade da ocorrência de fratura vertical 
da raiz, pela ação das forças oclusais, restaurações e preparo do conduto para colocação 
de pinos.

MATERIAIS E MÉTODOS
O presente trabalho foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa do Centro de 

Pós-Graduação São Leopoldo Mandic (Protocolo 1.131.383 – Data: 24-08-2015)
Seleção e Preparo das Amostras

Foram utilizados sessenta incisivos inferiores unirradiculares humanos extraídos 
devido à doença periodontal avançada, com raízes totalmente formadas e sem tratamento 
endodôntico realizado anteriormente, com canal único, constatadas por meio de radiografias 
periapicais no sentido mesio-distal (Figura 1). A quan- tidade de amostras utilizadas foi 
definida pelo cálculo amostral realizado, fundamentado em Karatas et al.6 Os dentes foram 
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obtidos no Banco de dentes Humanos do Centro de Pesquisa Odontológica São Leopoldo 
Mandic.

FIGURA 1 - Radiografias periapicais no sentido médio distal para análise da largura do canal. Pouca 
curvatura e canal único

Do preparo dos dentes
Após o acesso coronário, uma lima tipo K, # 10 (Dentsply / Mail- lefer) foi introduzida 

no canal radicular até que sua ponta ficasse visível através do forame apical e o cursor de 
borracha ajustado na borda incisal. De posse dessa medida, o dente foi seccionado com de 
diamantado dupla face (Micro-Mega AS 2-12, Besancon. France) para obter o comprimento 
de 16,0 mm, padronizando-se o comprimento real das amostras.

As amostras foram envolvidas em fina folha de alumínio e incluídas em resina 
acrílica (Duralay Dental MFg Co, Worth, IL), vazada em tubos de plástico Eppendorf e 
após a polimerização da resina, as raízes foram removidas e retirada da folha de alumínio. 
Uma leve camada de cera aquecida foi utilizada para vedar o forame apical. Silicone de 
adição (Elite HD, regular Body, Zermack, Italy), foi inserido no bloco de resina e o dente 
imediatamente reposicio- nado, criando assim uma delgada camada de silicone simulando o 
ligamento periodontal (Figura 2 – A a D) Todo o conjunto foi imerso e mantido em recipiente 
com água destilada, evitando-se o ressecamento das amostras.
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FIGURA 2 - Preparação das raízes para o preparo químico mecânico com os sistemas Reciproc, 
WaveOne e One Shape;

A – raiz envolvida com folha de alumínio;

B – Inclusão da raiz em resina acrílica auto polimerizável;

C - Remoção da raiz do bloco de resina para remoção da folha de alumínio;

D – Inclusão da raiz no nicho da resina com Hidrocolóide irreversível para simulação de ligamento 
periodontal

Da formação dos grupos experimentais
Três grupos experimentais distintos compostos por 15 dentes, separados 

aleatoriamente, foram formados, de acordo com a técnica de instrumentação utilizada e os 
restantes 15 dentes serviram como Grupo Controle (n= 15).

No Grupo 1, Controle (C) os canais foram acessados e esvazia- dos com limas #10 
até o forame apical de modo que a ponta da lima fosse visível apicalmente, sob irrigação 
com 2,0 ml de hipoclorito de sódio a 2,5% a cada acesso.

Grupo 2, Reciproc (RC) os canais foram preparados primeiramente com limas 
manuais tipo K, de diâmetro # 10 até o forame apical menos 1 mm, e a seguir com limas 
Reciproc R 25, 25/08 (VDW, Munich, Germany), com movimentos de penetração e recuo, 
e a cada três sequências de movimentos, as limas eram removidas do canal e limpas com 
gaze, os condutos foram irrigados e passado uma lima # 10 para manter a patência do 
canal. O processo foi repetido até alcançar o comprimento de trabalho. Toda irrigação foi 
realizada com NaOCl a 2,5%, num total de 12 ml para cada canal, com seringa e agulha 
para irrigação Endo-Eze Irrigator, Tip 27ga, 0,40 mm (Ultradent Products Inc. USA), com a 
agulha introduzida a uma profundidade de 2 mm aquém do comprimento de trabalho e os 
instrumentos foram descarta- dos a cada 3 (três) dentes preparados.13

Grupo 3, WaveOne (WO) os dentes foram preparados de ma- neira idêntica ao 
Grupo 2, utilizando-se os instrumentos WaveOne Primary, 25/08 (Dentsply-Maillefer, 
Ballaigues, Swtzeland).

Nos Grupos 2 e 3, os instrumentos foram acionados por motor elétrico X-SMART™ 
Plus Endo motor (Dentsply Maillefer, Ballai- gues, Swisse) com o respectivo movimento 
reciprocante, seguindo as recomendações do fabricante.

No Grupo 4, One Shape (OS) os dentes foram preparados de maneira idêntica ao 
Grupo 2, utilizando-se os instrumentos One Shape® #25/06 (Micro-Mega, Besancon, France), 
em movimento rotatório contínuo com 400 RPM e torque de 3 N, devido recomendação do 
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fabricante indicar o uso de torque máximo de 4 N, com o mesmo motor, e igualmente às 
técnicas anteriores, as limas foram substituídas a cada três dentes preparados.

Todos os dentes dos Grupos 2, 3 e 4 foram preparados até o limite apical menos 
1mm., por um único operador experiente, especialista em endodontia.

Do preparo das raízes para análise
Após os preparos dos canais, as raízes foram removidas dos blocos de resina, 

lavadas, secas e as amostras imersas em solução de fucsina básica por um período de 24 
horas. Após esse período, as raízes foram lavadas, secas e seccionadas horizontalmente 
a 3 mm, 6 mm e 9 mm aquém do ápice radicular com discos de aço dupla face (102 mm 
x 0,3 mm) (Buehler Wafering Blades Buehler Microstructural Analysis Division, Lake Bluff, 
Illinois, USA), com aparelho cortador de precisão de baixa velocidade,(Buehler, Iso- Med 
100, Precision Saw), sob refrigeração a água.

Da análise dos cortes das raízes
As imagens das superfícies dos cortes foram obtidas com microscópio digital HD 

Color CMOS Sensor (Shenzhen Handsome Technology Co. Ltd.RM#2102, 21/F Huajia 
Plaza, No. 2216, Hubei Road, Luhu District. Shenzhen, Guangdong, China), com aumento 
de 40 x, e as imagens arquivadas para análise.

As superfícies foram classificadas, de acordo com os defeitos, segundo Bier et al. 
2009, como: a) A - sem trincas ou fraturas (Figura. 5A); b) P – Trinca ou fratura incompleta. 
Linhas de fratu- ras ou trincas que se entendem do canal radicular em direção a superfície 
da raiz, sem solução de continuidade com a superfície externa da raiz (Figura 5B); c) T 
– Trinca ou Fratura completa: Linhas de fraturas que se entendem do canal radicular em 
direção a superfície externa da raiz, com solução de continuidade com a mesma (Figura 
5C).

FIGURA 5 - Cortes radiculares representando a classificação dos diferentes tipos analisados.

A) mostra dentina radicular com ausência de fratura ou trinca (A); B) mostra seta destacando trinca 
parcial em dentina (P); C) mostram trinca total destacada

pelas setas em vermelho (T)

Análise estatística
As imagens registradas foram analisadas por dois operadores cegos ao experimento 
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e especialistas em endodontia, até haver concordância de resultados e os dados 
considerados como ‘A’, ‘P’ e ‘T’ (três categorias) foram registrados e organizados usando 
a planilha eletrônica MS-Excel, em sua versão do MS-Office 2013, para a organização 
dos dados, e o pacote estatístico IBM SPSS (Statistical Package for Social Sciences), em 
sua versão 23.0, para a obtenção dos resultados estatísticos através do coeficiente de 
concordância W de Kendall.

A aplicação do Teste da Razão de Verossimilhança teve como intuito verificar 
possíveis diferenças entre o Grupo Controle e os demais Grupos, para as variáveis A, P e T.

O nível de significância considerado foi de valores abaixo de 5% (p £ 0,05).

RESULTADOS
Analisando todos os grupos experimentais, em uma compara- ção com o grupo 

controle (Tabela 1), todos os sistemas estudados apresentaram trincas parciais em todos 
níveis analisados, conforme mostra a tabela 1, e os três casos de defeitos no grupo controle, 
pode ser atribuído à conservação do dente antes da pesquisa.

No entanto, as limas Reciproc apresentaram diferença significati- va em todos níveis, 
a 3 mm, 6 mm e 9 mm, em uma comparação com o grupo controle, as limas WaveOne 
apresentaram diferença significativa a 3 mm e as limas One Shape apresentaram diferença 
significativa a 3 mm e 9 mm, entretanto, entre os grupos experimentais Reciproc, WaveOne 
e One Shape, não houve diferenças estatisticamente significantes entre os três grupos 
analisados (Tabela 2).

DISCUSSÃO
Fraturas vertical da raiz são clinicamente diagnosticadas me- ses ou anos após o 

tratamento endodôntico e é possível que trincas incompletas ou fraturas formadas durante 
o preparo químico mecânico do canal podem propagar sob a ação de estresse oclusal e 
manifestarem-se no futuro.5

Este trabalho teve como objetivo verificar a formação de defeitos na dentina durante o 
preparo do canal radicular, numa comparação entre três sistemas de limas únicas, Reciproc 
e WaveOne, acionadas com movimento reciprocante e One Shape, com movimento rotató- 
rio, e os resultados vão de encontro aos estudos anteriormente publicados, que concluíram 
que todos os sistemas produzem defeitos nas paredes da dentina durante o preparo químico 
mecânico do canal radicular,6, 12,13,14 no entanto, não verificamos diferenças significativas 
entre os sistemas reciprocantes e rotatórios testados com a utilização de sistemas de lima 
única, como concluíram alguns autores, que verificaram que limas rotatórias produzem mais 
defeitos na dentina do que os sistemas reciprocantes,13,15 ou que as limas com movimento 
reciprocante produziam mais defeitos do que as limas utilizadas com movimento rotatório 
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e movimento adaptado.16

Pares de Grupos

Variável Categoria
Controle Reciproc Sig. WaveOne Sig. One Shape Sig.

Freq. Perc. Freq. Perc. (p) Freq. Perc. (p) Freq. Perc.

0,005Sec 3 mm

A 12 85,70% 7 46,70%

0,021

8 53,30%

0,043

4 26,70%

P 1 7,10% 8 53,30% 7 46,70% 9 60,00%

T 1 7,10% 0 0,00% 0 0,00% 2 13,30%

Sec 6 mm

A 13 92,90% 5 33,30%

0,004

9 60,00%

0,105

10 66,70%

0,206P 1 7,10% 8 53,30% 4 26,70% 4 26,70%

T 0 0,00% 2 13,30% 2 13,30% 1 6,70%

Sec 9 mm

A 14 100,00% 5 33,30%

0,001

10 66,70%

0,060

8 53,30%

0,013P 0 0,00% 9 60,00% 3 20,00% 6 40,00%

T 0 0,00% 1 6,70% 2 13,30% 1 6,70%

TABELA 1 - Comparação do Grupo Controle (C) com os Grupos Reciproc (RC), WaveOne (WO) e One 
Shape (OS)

Grupo

Variável Categoria
Reciproc WaveOne One Shape Sig. (p)

Freq. Perc. Freq. Perc. Freq. Perc.

Sec 3 mm

A 7 46,70% 8 53,30% 4 26,70%

0,230P 8 53,30% 7 46,70% 9 60,00%

T 0 0,00% 0 0,00% 2 13,30%

Sec 6 mm

A 5 33,30% 9 60,00% 10 66,70%

0,386P 8 53,30% 4 26,70% 4 26,70%

T 2 13,30% 2 13,30% 1 6,70%
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Sec 9 mm

A 5 33,30% 10 66,70% 8 53,30%

0,272P 9 60,00% 3 20,00% 6 40,00%

T 1 6,70% 2 13,30% 1 6,70%

TABELA 2 - Comparação entre os três grupos experimentais 

Contrariamente aos resultados anteriores, trabalhos executados com a utilização 
de novas metodologias, cujas análises da formação de defeitos na dentina foram feitas 
com o uso de Micro tomografia computadorizada, não evidenciaram a formação de 
defeitos dentinarios, mostrando que os defeitos já estavam presentes antes do preparo 
do conduto,17,18 cujos trabalhos mostraram que haviam correspondência de defeitos nas 
secções antes e após o preparo e concluiu que não havia relação casual entre a formação 
de micro trincas e o preparo do canal com limas rotatórias e reciprocantes.

No presente estudo, diferentemente do trabalho de De Deus,17,18 que usaram a 
micro tomografia computadorizada para análise da presença de defeitos na dentina, a 
metodologia utilizada foi a mesma de trabalhos anteriores, isto é, análise dos cortes das 
raízes através de microscópio ótica, e a formação de trincas nas paredes dentinárias foi 
evidente após preparo do canal radicular, numa comparação entre as limas Reciproc, 
WaveOne e One Shape. As mesmas possuem desenhos diferentes em suas secções 
transversais e conicidade, sendo que as limas Reciproc (conicidade 0,6) e WaveOne 
(conicidade 0,8 diminuindo gradativamente ao longo da parte ativa) são utilizadas com 
movimentos reciprocantes e ação de desgaste da dentina no sentido anti-horário, e as 
limas One Shape (conicida- de 0,6) são acionadas em movimento rotatório, com as lâminas 
de corte no sentido horário. Todos estes sistemas foram desenvolvidos para o preparo do 
canal radicular com uma única lima, técnica de- senvolvida por Yared (2008), podendo 
haver ainda a influência da metodologia utilizada para a análise, pois com a utilização da 
micro tomografia computadorizada a raiz não sofre a ação do disco para o corte da raiz, 
onde poderia ocorrer a ação do atrito durante o corte e produzir defeitos na parede da 
dentina.

Na atual pesquisa, as limas One Shape produziram mais defeitos do que as limas 
WaveOne e Reciproc a 3 mm. Esta diferença na produção de trincas neste nível pode ser 
devido ao tipo de metal com que são fabricadas as limas. As limas WaveOne e Reciproc 
são fabricadas com ligas de NiTi Mwire, tratadas termicamente e as One Shape são de 
ligas de NiTi convencionais, tornando as limas WaveOne e Reciproc mais flexíveis19, e 
assim produzem menos es- tresse nessa porção mais apical e estreita da raiz.

No entanto, a 6 mm e a 9 mm não houve diferença significativa entre as limas 
WaveOne e One Shape, porém, ambas produziram me- nos defeitos do que as limas 
Reciproc nesses níveis. Em uma análise entre os níveis de corte dentro de cada lima 
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testada, as limas Wave-One apresentaram resultados mais uniformes, não havendo 
diferença estatisticamente relevantes, o que pode ser atribuído à variação no desenho da 
secção transversal, que varia de triangular convexa modificada na porção apical a triangular 
convexa no sentido coronário, tornando a ação da lima contra a parede da dentina menos 
agressiva, enquanto a lima Reciproc, que tem o mesmo desenho em toda a sua parte ativa, 
semelhante a um “S”, produziria mais pressão em toda a extensão do canal20 e as limas 
One Shape por serem fabricadas com ligas de NiTi convencional, com menor flexibilidade.

Nesta pesquisa, não houve diferença estatisticamente significante entre os três 
sistemas analisados, mas, as limas Reciproc produziram mais defeitos do que as limas 
One Shape e WaveOne, o que indicaria não haver diferença na interferência do tipo 
de movimento utilizado, e, acreditamos haver influência do ângulo de corte da lima e a 
pressão aplicada à mesma durante o preparo. As limas Reciproc, tem o formato em “S” 
na sua secção transver- sal, portanto, possuem ângulo de corte positivo, removendo mais 
dentina,21, 22 e as limas One Shape e WaveOne possuem os ângulos de corte neutro, por 
possuírem a secção transversal em forma de triangulo ou triangular modificada.

Numa análise de todos os trabalhos citados nesta nossa pesquisa, pode se concluir 
não haver concordância com relação a produção de defeito na dentina durante o preparo 
do canal, indicando a necessidade de mais pesquisas no sentido de encontrarmos uma 
combinação entre tipos de lima, forma e movimento a ser aplicado para minimizar as 
tensões das limas nas paredes do canal e consequentemente diminuir a formação de 
defeitos na dentina. Este estudo foi realizado com incisivos inferiores, que possuem, em 
geral uma raiz reta e mais atresiadas, podendo haver diferença nos resultados se aplicados 
em dentes com raízes com curvaturas, que poderiam gerar mais atritos entre o metal e 
a parede da dentina. Neste estudo não analisamos em quais circunstâncias as trincas 
poderiam desenvolver Fratura Vertical da Raiz. Condições como, ação de forças oclusais, 
instalação de pinos ou núcleos são algumas das áreas a serem estudadas.

CONCLUSÃO
Pelos resultados obtidos neste trabalho, dentro das condições utilizadas, onde 

dificilmente conseguimos simular as situações clínicas reais, pode-se concluir que todos os 
sistemas testados produzem defeitos na dentina durante o preparo do conduto e não houve 
diferença significativa entre os sistemas reciprocantes Reciproc e WaveOne e rotatório One 
Shape.

APLICAÇÃO CLÍNICA
Através deste estudo, podemos sugerir ao clínico e especialista em Endodontia a 

utilização dos diversos sistemas de limas endodônticas, rotatórias e reciprocantes, durante 
o preparo químico mecânico dos canais radiculares, com suavidade, evitando forças que 
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poderiam gerar maior estresses e tensões que possam produzir trincas ou micro fraturas 
na parede dentinária, diminuindo assim as probabilidades de fraturas vertical das raízes.
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