Tatiana do Prado Pereira’
Francisco Carlos Ribeiro?
Marcelo Pecanha®
Paula Del Puppo*
Rosana de Souza Pereira’
Armelindo Rold®
Jodo Batista Gagno Intra*
Rogétio Azeredo’

Comparative study of the root end
preparation done with diamond
round burs in high speed and
ultrasonic retro tips in teeth of pigs

Abstract| Introduction: The use of ultrasonic
#ips in root-end preparation has made possible
better results and an increase in the tax of success
endodontic surgery. Objective: The ain of this
study was to evaluate: the root-end preparation
depth and its position in relation to the long axis
root canal, ifs inclination from the beveling of the
root apex and if there are fears or perforation in
the canal root wall. Materials and methods: For
that, four pigs mandibulac were selected and among
them twelve inferior premolar roots were root-end
preparation. Six roots were root-end preparation
using nltrasonic retro tips and sixc with diamond
round burs, later they were root-end filled with
IRM and submitted to a radiographic examination.
They had their apical third broken in sliced from
approximately 1,0 mm width that analyzed with
the stereo microscope. Results: The results show
that in the root-end preparation using the ultrasonic
retro tips are deeper and miuch more centralized

in the long axis of the root canal than the root-
preparation using diamond round burs in high
speed and the preparation using round burs require
a major beveling of the root apex: and they shown
bigger tears or perforation. Conclusion: Within the
limits of this study, it was concluded that the use
of wltrasonic tips in root-end preparation has made
better results than the use of diamond round burs.

Keywords | Root canal therapy; Retrograde
obturation; Ultrasonic therapy.
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| Estudo comparativo dos
retropreparos realizados com brocas
esféricas diamantadas em alta
rotacéio e pontas ultrassonicas

Resumo | Introducio: A utilizacdo de pontas ultrassonicas nos retropre-
paros radiculares tem possibilitado melhores resultados e um aumento na
taxa de sucesso nas cirurgias paraendodonticas. Objetivo: Avaliar a pro-
fundidade dos retropreparos e sua posi¢ao em relacdo ao longo eixo do
canal radicular, a inclinac@o do biselamento do 4pice radicular e a presen-
ca de rasgos e/ou perfuracdes na parede radicular. Materiais e métodos:
Quatro mandfbulas de porco foram selecionadas e destas 12 raizes de
pré-molares inferiores foram retropreparadas. Seis raizes foram retropre-
paradas com o auxilio de pontas ultrassonicas e seis com pontas esféri-
cas diamantadas, que foram, posteriormente retro-obturadas com IRM e
submetidas a exame radiografico. Elas tiveram o terco apical seccionado
em fatias de aproximadamente 1,0mm de espessura que foram analisadas
ao estereomicroscopio. Resultados: Foi evidenciado que os retropreparos
realizados por pontas ultrassonicas foram mais profundos e mais centra-
lizados em relacio ao longo eixo do canal radicular que os preparos feitos
utilizando pontas esféricas diamantadas em alta rotagdo. Os retroprepa-
ros utilizando pontas estéricas requerem um maior biselamento do apice
radicular e ainda apresentam maior propor¢ao de rasgos e/ou perfuragio
radicular Conclusdao: Com as limita¢oes deste estudo, foi possivel con-
cluir que a utilizacdo de pontas ultrassonicas possibilitou preparos mais
adequados do que a utilizacdao de pontas esféricas diamantadas.

Palavras-chave | Terapia por ultrassom; Obturagdo retrégrada; Trata-
mento do canal radicular.
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Introdugao |

A terapia cirargica endodontica é um dos tratamentos
de escolha quando um dente apresenta baixa resposta a
terapia endodontica convencional ou quando nao pode
ser apropriadamente tratado por técnicas nao cirargi-
cas. O objetivo de todo tratamento cirdrgico é remover
a doenga e prevenir a sua reincidéncia, permitindo a
cura ¢ o restabelecimento da adequada func¢io do 6r-
gao. Se o canal radicular estiver adequadamente limpo,
preparado e obturado, a falha no tratamento endodon-
tico convencional é extremamente baixa®, porém, em
alguns casos, devido ao complexo sistema de canais e
canaliculos dentinarios e também as diversas variagdes
anatomicas das raizes, o procedimento cirdrgico se faz
necessario, tendo em vista a dificuldade de desinfeccdo
e de selamento tridimensional desses canais®

A cirurgia paraendodontica, assim como as técnicas
de retropreparos estao historicamente envolvidas
com a avaliagdo do periapice radicular e também em
proporcionar adequadas condi¢bes para o acesso e se-
lamento desse apice.

Atualmente, o desenvolvimento de instrumentos como
o ultrassom e sua aplicacio na endodontia, inclusive
nos retropreparos radiculares, tém possibilitado me-
lhores resultados, permitindo uma conformacao mais
adequada nos retroprepatros, assim como uma maior
facilidade na execug¢o desse procedimento, aumentan-
do a taxa de sucesso desse tipo de terapia™®.

A técnica de retropreparo tradicional utiliza instru-
mentos rotatérios associados a pontas esféricas que
limitam o acesso apical proporcionado pela abertura
da loja cirdrgica. Raramente o contra-angulo, ou a ca-
neta de alta rotacio, seria capaz de ser colocado com a
ponta em direcdo ao longo eixo da raiz, nos preparos
realizados com pontas ultrassonicas. Devido ao redu-
zido tamanho de suas pontas e a variedade de formas,
¢ mais facil se conseguir um correto acesso principal-
mente em 4reas antes inacessiveis aos instrumentos
convencionais. A prépria forma do retropreparo que
¢ conseguida com esse tipo de instrumento também
¢ considerada muito favoravel, pois a obten¢io de pa-
redes mais paralelas facilita um correto selamento da
cavidade. Além disso, outra vantagem seria a possibi-
lidade de se obter uma ressecgdo do apice radicular
mais perpendicular ao longo eixo do dente, permitin-
do a conservacido da estrutura da raiz.

Em virtude dos pontos favoraveis a utilizacio desse
instrumento na endodontia demonstrando grande
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aplicabilidade e bom indice de sucesso nos tratamen-
tos cirurgicos endodonticos, encontra-se a possibili-
dade de contribuir com a literatura neste estudo, ava-
liando os retropreparos feitos por brocas e por pontas
ultrassonicas.

Revisao de literatura |

Foi realizado um estudo com o objetivo de avaliar
os retropreparos feitos com pontas ultrassonicas em
cirurgias paraendodoénticas, observando que essa téc-
nica seria capaz de promover excelentes resultados'.

Outros estudos foram realizados com o objetivo de
comparar a qualidade dos retropreparos realizados
por pontas ultrassonicas com aqueles feitos por bro-
cas esféricas e conclufram que as cavidades prepara-
das com pontas ultrassonicas se apresentaram mais
uniformes, mais centralizadas e com maior remanes-
cente dentinario'.

Com o intuito de comparar o uso de pontas ultrassoni-
cas e convencionais no retropreparo de cirurgias para-
endonticas, foi feita uma revisao de estudos, chegando-
se a conclusao de que as pontas utrassonicas sao capazes
de promover maior remog¢ao da swear layer, sio mais
conservadoras, possibilitam preparos com maior pro-
fundidade, menor infiltragéo e, ainda, provocam menor
quantidade de fraturas nas margens da cavidade'.

Em estudo laboratorial realizado em 2003 sobre a
avaliacdo de retropreparos utilizando pontas ultrasso-
nicas revestidas com nitrato de zinco, pontas diaman-
tas e pontas de aco liso, observou-se que nao houve
diferenca significativa em relacio ao nimero de mi-
crofraturas e profundidade de penetragdo com a utili-
zagdo desses trés tipos de pontas’.

Diferentes métodos de retropreparos nas cirurgias
paraendodonticas foram avaliados por meio de exa-
me nas paredes dentindrias das cavidades preparadas,
observando a presenca de trincas e fendas na area re-
manescente, apos a resseccao das raizes. Concluiram
os autores que dispositivos sonicos e ultrassonicos
produziram preparos mais limpos, centralizados, mais
conservadores que os instrumentos rotatorios®.

Os efeitos do uso de pontas ultrassonicas no retropre-
paro de apices radiculares foram analisados por meio
de analise SEM (microscépio de scaneamento eletro-
nico), avaliando pontas ultrassonicas diamantadas e
de aco inoxidavel, ndo observando diferenca signifi-
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cativa entre os dois grupos, em relacdo ao numero de
fendas e a qualidade de preparo marginal'®.

Foi comparado, em 20006, o resultado de tratamentos
endodonticos cirurgicos realizados utilizando a técni-
ca tradicional, que inclufa sec¢ao da raiz em 45° e pre-
patacio retrograda com pontas esféricas diamantadas,
com a técnica moderna, que inclufa resseccio minima
ou sem bisel da raiz e retropreparo com a utilizacdo de
pontas ultrassonicas com auxilio de microscépio ope-
ratorio, concluiu-se que essa ultima técnica de cirurgia
endododntica demonstrou significantemente maior taxa
de sucesso em compara¢io com a técnica tradicional ™*

Ao se avaliar, em 2007, o potencial de beneficio dos
dispositivos ultrassonicos na cirurgia paraendodonti-
ca, por meio de um estudo randomizado, concluiu-se
que o uso dos dispositivos ultrassonicos na cirurgia
apical aumenta a taxa de sucesso do tratamento °.

Na cirurgia endodontica, a substituicio de uma broca
convencional adaptada a caneta de alta rotagao, pe-
las pontas ultrassonicas, permite uma instrumentagao
mais ergondmica e um preparo com maior profun-
didade. Quando utilizadas em conjunto com um mi-
croscépio de aumento e iluminac¢io, a visualizagdo
para o clinico ¢ incrivelmente aumentada .

Objetivo |

Considerando a importancia dos retropreparos para o
prognostico favoravel das cirurgias paraendodonticas,
foi proposto avaliar:

a) a profundidade dos retropreparos realizados por
brocas esféricas diamantadas em alta rotacio e por
pontas ultrassonicas diamantadas;

b) a posicdo dos retropreparos em relagao ao longo
eixo do canal radicular;

¢) a inclinagao de corte dos apices em fungio do re-
tropreparo a ser realizado;

d) a possivel presenca de rasgo e/ou perfuragio na
parede radicular de 4pices retropreparados com bro-
cas esféricas diamantadas em alta rotacdo e pontas ul-
trassOnicas diamantadas.

Materiais e métodos |

Amostragem

Foram utilizados seis pré-molares inferiores birradi-

culares de suinos provenientes de quatro mandibulas.
Os espécimes foram divididos em dois grupos:

Grupo 1: seis raizes, provenientes de duas mandibu-
las, retropreparadas com brocas esféricas diamantadas
n° 02 (KG Sorensen) em alta rotagio.

Grupo 2: seis rafzes, provenientes de duas mandi-
bulas, retropreparadas com pontas ultrassonicas dia-
mantadas (DF 908 — ENAC, OSADA).

Procedimentos técnicos e cirurgicos

Para simular as condicoes iz vivo, todo procedimento
cirargico foi feito com os dentes em posi¢ao nas man-
dibulas, por um unico operador:

Os espécimes foram submetidos ao exame radiografi-
co periapical pela técnica do cone longo (filme AGFA
DENTUS M2) e, a seguir, foram realizados os proce-
dimentos cirurgicos na seguinte sequéncia:

a) retalho cirtdrgico triangular realizado com lamina de
bisturi n° 15;
b) divulsio realizada com auxilio de um destaca peri-

osteo duplo, “tipo de Molt”, rebatendo-se a mucosa
juntamente com o periosteo;

¢) osteotomia com broca Zecrya (Tulsa — Dentsply),
para que pudesse ter acesso ao ter¢o apical da raiz,
porém, antes de sua realizagdo, criou-se um pequeno
nicho com broca esférica diamantada n°® 2, onde foi
colocado guta-percha para servir como contraste ra-
diografico, objetivando maior precisio na localizagdo
do édpice radicular;

d) apicetomia foi realizada, removendo-se, aproxima-
damente, 3mm do apice radicular de cada espécime,
utilizando-se broca Zecrya (Tulsa — Dentsply);

e) odontometria foi realizada com uma lima tipo Kerr
n® 20, dobrada 90°, introduzida no interior do canal;

f) retroprepatros foram realizados no Grupo A, com
seis rafzes com auxilio de pontas esféricas diaman-
tadas n°2 (KG Sorensen) montadas em alta rotagiao
(Kavo) e, no Grupo B, seis raizes foram retroprepa-
radas com pontas ultrassonicas diamantadas de 3mm
de parte ativa (DF 908 — ENAC, OSADA), que cra
inserida no canal radicular apical, procurando seguir o
longo eixo do canal;

@) retrobturacio foi realizada com IRM (Material Res-
taurador Intermediario — Dentsply e, a seguir, subme-
tidos ao exame radiografico, para verificacio da obtu-
racdo e consequente preparo.

Revista Brasileira de Pesquisa em Sadde 2010; 12(1):19-25 | 21



Estudo comparativo dos retropreparos realizados com brocas esféricas diamantadas em alta rotacdo e pontas ultrassonicas | Pereira TP et al.

Analise radiografica

As raizes foram removidas e adaptadas sobre um an-
tepato confeccionado para manter o seu longo eixo
em posi¢io perpendicular ao plano horizontal. Foram
realizadas radiografias, tentando-se eliminar qualquer
distor¢ao de imagem devido 2 inclinagido da pega ou
mesmo da cabeca do aparelho de raios X. Para isso,
o feixe de emissdo do apatelho foi orientado com an-
gulo de incidéncia de 90°, em relagdo ao longo eixo
dos espécimes, mantido a uma mesma distancia para
todas as tomadas radiograficas. Foram realizadas trés
tomadas radiograficas para cada espécime nos senti-
dos mesiodistal, vestibulolingual e oclusal.

Analise esteromicroscopica

As raizes foram removidas e acondicionadas em reci-
pientes plasticos contendo solugao de formol a 10%.
Em uma segunda etapa, de posse de um disco de aco

Tabela 1. Caracterizagdo dos espécimes segundo grupo

montado em ponta reta, seccionou-se a por¢ao apical
referente ao bisel obtido na apicetomia que foi des-
cartada. A por¢ao remanescente do terco apical foi
cortada em fatias de aproximadamente Imm de es-
pessura e analisada no estereomicroscopio trinocular,
usando-se um sistema de captura de imagens Leica
EWS-2100 em monitor de tela plana de 17 polegadas.
Foram utilizados aumentos de 0,7.

Resultados |

No presente trabalho, foram realizadas comparagoes,
em relacao aos dois métodos de obturag¢ao retrograda,
analisadas apés a realizagao dos procedimentos com
os dentes posicionados na mandibula e as analises
realizadas apds as extragdes. Os dados encontrados
foram divididos por categorias e estdo descritos na

Tabela 1.

Grupo
Variaveis Grupo 1 Grupo 2 Total
n % n % n %
< smm 5 833 2 333 7 583
Profundidade vista 3mm 0 0.0 4 66.7 4 33.3
mesodistal > 3mm 1 167 0 0,0 1 8,3
< omm 5 833 1 167 6 500
Profundidade vista 3mm
vestibulolingual > 3mm 0 0 > 83,3 > 4.7
1 16,7 0 ,0 1 8,3
i Abaixo de 45 graus 4 66.7 3 50.0 7 583
Angulo de corte Acima de 45 graus 2 333 3 500 5 417
Forma do retropreparo: Arredondado 2 33,3 6 100,0 8 66,7
vista oclusal Ovalado 4 66,7 0 0,0 4 33,3
Relagao do retropeparo com o longo eixo da raiz
. . Centralizado 1 16,7 6 1000 7 583
Vista mesodistal .
Descentralizado 5 83,3 0 0,0 5 41,7
, o Centralizado 6 1000 6 1000 12 1000
Vista vestibulolingual .
Descentralizado 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Centralizado 1 167 5 83 6 500
Vista oclusal Descentralizado com desvio 3 50,0 1 16,7 4 33,3
Descentralizado com rasgo 2 333 0 0.0 2 16.7
Total 6 100,0 6 100,0 12 100,0

Observacoes nas analises

Na analise radiografica dos retropreparos realizados
por brocas esféricas diamantadas, tanto no sentido
vestibulolingual quanto no mesiodistal, em cinco dos
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espécimes avaliados (83,3%), a profundidade dos re-
tropreparos era inferior a 3,0mm, considerando-se
que a por¢ao referente ao bisel das raizes foi descar-
tada previamente.
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Quanto a relagio ao longo eixo da raiz, pode-se cons-
tatar que, no sentido vestibulolingual, os preparos se
apresentavam centralizados, seguindo o longo eixo do
canal. Esse fato nao foi observado no sentido mesio-
distal, no qual foi revelado um desvio para a lingual
em 83,3% dos espécimes.

Em quatro (66,6%) dos espécimes, foi observado que
a angulacdo no corte do apice radiculat, em relagio
ao longo eixo da raiz, foi inferior a 45° (bisel longo),
quando analisados no sentido mesiodistal.

Na analise radiografica dos retropreparos realizados por
pontas ultrassonicas diamantadas, no sentido vestibulo-
lingual, observou-se que cinco (83,3%) dos espécimes
apresentaram preparos com profundidade aproximada
a 3,0mm, enquanto, no sentido mesiodistal, quatro ra-
izes (60,6%) se apresentaram com essa profundidade.

Quanto a relagdo dos retropreparos com o longo eixo
da raiz, observou-se que, nos espécimes analisados,
tanto no sentido vestibulolingual quanto no mesiodis-
tal, apresentavam-se centralizados, seguindo o longo
eixo do canal.

Em trés dos espécimes analisados, foi observado que
a angulacdo no corte do apice radicular, em relagio
a0 longo cixo da raiz, foi inferior a 45° (bisel longo).

Nos demais espécimes, a angulagdo do corte foi de
90° (bisel curto).

Tabela 2. Comparacao dos percentuais segundo grupos

Na anilise por meio do estereomicroscépio dos retro-
preparos realizados por brocas esféricas diamantadas,
quanto a forma dos retropreparos, quatros apresen-
taram-se com forma ovalada e dois com forma arre-

dondada.

Quanto a centralizacdo do preparo, em relagio ao lon-
go eixo do canal, somente um espécime apresentou-se
centralizado. Dos cinco espécimes que apresentaram
seus preparos descentralizados, trés estavam desvia-
dos e dois rasgados.

Na analise por meio do estereomicroscopio dos re-
tropreparos realizados por pontas ultrassonicas dia-
mantadas, quanto a forma, todos os seis espécimes
apresentaram forma do preparo arredondada.

Com referéncia a centralizagdo, cinco (83,3%) dos
espécimes avaliados apresentaram-se centralizados e
somente um mostrou-se desviado do longo cixo do
canal.

Analise estatistica

Para a compara¢iao das medidas entre os dois grupos,
o teste utilizado foi o qui-quadrado.

Observa-se, na Tabela 2, diferenca estatisticamente
significante entre os grupos em relagio a profundida-
de obtida apds os retropreparos na vista mesiodistal e
em relagdo a centralizagdo com o longo eixo da raiz.

Grupo2
Variaveis Grupo 1 Grupo 2 p-valor
n % n %

<3mm
Profundidade vista S SO SO O 0:2a2
mesiodistal > 3mm 1 1é,7 0 O,b 0:998

<3mm
Profundidade vista 3mm g 80363 ; ;g; 8818;*
vestibulolingual > 3mm 1 16’ 7 0 0 0 6998
R Abaixo de 45 graus 4 66,7 3 50,0 0,999
Angulo de corte Acima de 45 graus 2 33,3 3 500 0,999
Forma do retropreparo: Arredondado 2 33,3 6 100,0 0,066
vista oclusal Ovalado 4 66,7 0 0,0 0,066
Relagao do retropeparo com o longo eixo da raiz
Vista mesiodistal Centralizado ! 16,7 6 100,0 0,019"

Descentralizado 5 83,3 0 0,0 0,019*
Vi bulol | Centralizado 6 100,0 6 100,0 -

ista vestibulolingua Descentralizado 0 0,0 0 0,0 -

Centralizado 1 16,7 5 83,3 0,084
Vista oclusal Descentralizado com desvio 3 50,0 1 16,7 0,541

Descentralizado com rasgo 2 33,3 0 0,0 0,439
Total 6 100,0 6 100,0 -

* p-valor < 0,050.
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Discussao |

A cirurgia paraendodontica é uma alternativa terapéu-
tica em que o retropreparo do elemento dentario € re-
alizado durante a cirurgia com a finalidade de reduzir
a quantidade de componentes microbianos em 4areas
inacessiveis a terapia endodontica convencional, ob-
jetivando limpar e modelar os 3,0mm apicais, criando
condi¢oes assim para a correta obturagiao dessa por¢ao.

De acordo com os resultados obtidos, pode-se ob-
servar diferenca estatisticamente significante entre os
dois grupos em relacido a profundidade alcancada nos
retropreparos, ja que 83,3% dos espécimes prepara-
dos por brocas esféricas apresentaram preparos com
profundidade inferior a 3,0mm, o que também foi en-
contrado em outros trabalhos "%,

Foi também observada, em relacdo as imagens radio-
graficas realizadas no sentido vestibulolingual (V-L) e
mesiodistal (M-D), a importancia de se realizar uma
segunda tomada radiografica, pois, quando se avalia
apenas no sentido V-L, ndo se observam, na maio-
ria dos casos, desvios do preparo em relagdo ao lon-
go eixo do canal, porém, quando se realiza a tomada
no sentido M-D, é observada incidéncia de desvios
(83,3%) dos retropreparos para a lingual chegando
até mesmo a perfurar a parede radicular nesse sentido,
assim como nos trabalhos de Sumi et al."!; que ainda
afirmam que os prepatros realizados com brocas sao
pobremente alinhados em relagdo ao longo eixo da
raiz, sendo iminente o risco de perfuracdo da parede
lingual das raizes dentarias.

Foram encontrados, em relagdo ao biselamento do api-
ce radicular, nos casos de retropreparos com brocas,
que 66,6% das raizes tiveram um bisel com angulagao
inferior a 45°, quando analisadas no sentido M-D. Essa
angulacdo seria necessaria para um adequado acesso
ao canal radicular, porém quanto maior o bisel, maior
seria a possibilidade de infiltracdo ao redor do material
obturador, além da possibilidade de permanéncia de
remanescente radicular por lingual ou palatino, dificul-
tando a remocdo de nichos bacterianos.

Em relacdo aos retropreparos realizados por pontas
ultrassonicas, eles apresentaram, em sua grande maio-
ria, profundidade aproximada de 3,0mm, concordan-
do com trabalhos como os de Wuchenich, Meadows e
Torabinejad®. Essas cavidades seriam mais aproptia-
das a colocacdo do material, proporcionando uma ob-
turacdo mais adequada e com menor possibilidade de
infiltragao, permitindo, ainda, uma melhor remogao
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da dentina infectada, facilitando uma melhor reten¢io
e vedamento do material obturador.

Foram também detectados, por meio de analise radio-
grafica, que todos os espécimes retropreparados por
pontas ultrassOnicas apresentaram-se centralizados,
com nenhum desvio ou perfuracio. Mesmo devido
a pequena amostragem, podem-se correlacionar es-
ses resultados com estudos como o Khabbaz et al.® e
Tsesis et al.", que relataram as mesmas caracteristicas
nos preparos trealizados por eles com a utilizacdo de
pontas ultrassonicas.

Observou-se, também, que a necessidade de remogao
de tecido 6sseo e de parte do terco apical é reduzida,
quando os preparos sao realizados com pontas ultras-
sOnicas.

Ao se efetuar a andlise estereomicroscopica dos es-
pécimes que tiveram seus retropreparos realizados
por brocas esféricas, foi observado que a maioria dos
preparos apresentaram forma ovalada, descentraliza-
dos, com tendéncia a desvio do longo eixo do canal e
até mesmo perfuracao devido a dificuldade em se ter
acesso a0 canal radicular. Em virtude do tamanho e
angulacdo da caneta de alta rotacdo, a broca trabalha
inclinada podendo levar a esses tipos alteracdes.

Os retropreparos realizados por meio de pontas ul-
trassOnicas, ao serem avaliados por estereomicroscéd-
pio, apresentaram formas arredondadas, porém, em
canais atrésicos com achatamento no sentido mesio-
distal, ndo foram capazes de instrumentar todas as pa-
redes do canal apenas com movimentos de vai e vem,
comumente empregados. O ideal seria que, além dos
movimentos nesse sentido fossem realizados movi-
mentos também no sentido vestibulolingual, ou seja,
cobrindo a area de achatamento do canal.

Ao se correlacionar os achados no estudo os retro-
preparos realizados com pontas ultrassonicas, mostra-
ram-se mais profundos, geralmente de 3,0mm, mais
centralizados em relacdo ao longo eixo do canal e
apresentando formato arredondado, assim como en-
contrado nos trabalhos de Von Arx e Walter'!. Além
disso, o bisel requerido para se ter acesso ao canal
principal requer uma menor inclinagio de corte do
apice radicular do que quando se utilizam instrumen-
tos rotatorios.
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Conclusio |

Em vista dos resultados obtidos neste trabalho, foi
possivel constatar que a utilizacdo do ultrassom tem
sido um grande acréscimo na endodontia, permitindo
a realizacio de retropreparos com maior profundida-
de, mais centralizados em relagcao ao longo eixo do
canal radicular, com necessidade de menor inclinacio
de corte do apice radicular e ainda apresentando um
menor indice de perfura¢des ou rasgos em compa-
ra¢do com os preparos convencionais por meio de
pontas esféricas diamantadas utilizadas em canetas de
alta rotacao.
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