Protocolo clinico para o emprego dos
instrumentos endodonticos mecanizados

Recomendado para canais ligeiramente curvos:

1. Apds a realizagao da cavidade de acesso e da desinfeccdo quimica e mecanica da camara
pulpar, iniciar a sondagem do canal com um instrumento de aco tipo K de didmetro compati
vel com o canal original (K10) até o comprimento estimado. Entre cada etapa, a partir desta,
irrigar/aspirar/irrigar a cdmara pulpar e o sistema de canais radiculares, repetindo a sonda
gem do canal.

2. Caso tenha escolhido um sistema de um Unico instrumento de NiTi para modelar e limpar o
canal, introduza-o até encontrar moderada resisténcia a penetragao e a partir de ai entrar e
sair com o instrumento acionado até este primeiro ponto de referéncia no canal. Repetir de 3
a 5 vezes esse movimento, em seguida fazer como descrito em (1). No caso de selecionar um
sistema de multiplos instrumentos de NiTi para modelar e limpar o canal, penetrar com os
instrumentos iniciais da série, conforme orientacao do fabricante até alcangar o comprimen
to estimado do canal.

3. Determinar o comprimento de trabalho (método eletrénico ou radiografico).

4. Independentemente do sistema escolhido, complementar a instrumentacao, conforme inici-
ado em (2), em movimentos suaves em sentido apical até alcangar o comprimento de traba
lho. Nao esquecer dos passos descritos em (1), agora com o instrumento K para manter a
paténcia do canal.

5. Apos terminar a modelagem no comprimento de trabalho, ativar o hipoclorito de sédio e o
EDTA pelos modos mecanicos, sdnicos ou ultrassonicos.

6. Secar o canal e selecionar o cone do sistema empregado para obturagao.
A despeito do sistema escolhido, deve-se tomar as seguintes precaugoes:

- Entrar e sair com o instrumento acionado, ndao permanecendo com o instrumento em movi-
mento na mesma posi¢ao dentro do canal (isso evita a fadiga do instrumento e consequente-
mente a sua fratura.

- Sempre inspecionar e limpar o instrumento antes de reintroduzi-lo no canal (isso impede a
geracgdo de calor pelo atrito, o que interfere nas propriedades mecanicas do material, diminuin-
do a sua resisténcia a fratura).

- Nunca exercer pressao apical excessiva (isso evita o travamento do instrumento no interior do
canal, o que pode levar a fratura do instrumento).

- Caso o instrumento trave no canal, recomenda-se desacopla-lo do motor e retird-lo manual-
mente.

- A cada troca de instrumentos irrigar/aspirar/irrigar e utilizar o instrumento de paténcia.

Lembre-se de que a complexidade do caso deve ser avaliada por exames de imagens adequados antes
de se iniciar o tratamento, evitando assim intercorréncias que podem até inviabilizar o tratamento.
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