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Incidenza della precurvatura degli strumenti
canalari sulla loro capacita di taglio

The effect that precurving has on the cutting capability of root canal

instruments

RIASSUNTO

SUMMARY

Lautore ha effettuato una ricerca sulla mor-
fologia superficiale e sulla capacita di taglio
degli strumenti endodontici.

5ono stati testati 160 flexofiles e 160 flexore-
amers di calibro diverso di cui 40 sono stati
precurvati a mano, 40 sono stati precurvati
con Je pinzette emostatiche, 40 sono stati
precurvati con uno strumento appositamen-
te ideato e 40 sono rimast senza alcuna cur-
vatura come gruppo campione.

Sono stati testati con un apposito apparec-
chio al fine di determinarne la capacita di ta-
glio. In aggiunta é stata effettuata un’analisi
morfologica di superficie allo stereomicro-
scopio.

Si é concluso che Ja precurvatura con pin-
zette emostatiche riduce la capacita di taglio
del 75% per i flexofiles e del 50% per i flexo-
reamers denaturando irrimediabilmente la
struftura superficiale degli strumenti endo-
dontici.

Parole chiave: Endodonzia.
Trattamento canalare. Strumenti
canalari.

INTRODUZIONE

L'anatomia endodontica dei canali radicola-
., come ben dimostrato da Hess, nelle sue
tavole, non pud essere semplicemente con-
finata al solo canale radicolare; infatti sem-
pre pilt spesso si sente parlare di spazio en-
dodontico o di sistema canalare, termini
questi che ben racchiudono la complessita
del trattamento endodontico, non piu limita-
to da vecchie conoscenze o da tecniche ob-
solete.

Diventa quindi di primaria importanza il
concetto e 'obbligo di detersione e sagoma-
tura di tutto ¢io che é accessibile da parte
dell’'operatore, rimanendo pero consapevoli
che una parte dello spazio endodontico non
pud essere raggiunla dalla strumentazione
sia essa manuale che meccanica.
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The author investigated the surface
morphology and the cutting capability of
endodontic instruments. One-hundred sixty
flexofiles and 160 flexoreamers of various
size, of which 40 were precurved by hand,
40 using hemostatic tweezers, 40 others
were curved with an instrument designed
for that purpose, and 40 remained unbent as
a sample group, were used in the test. They
were tested with a special device to determi-
ne the cutling capability. A morphological
analysis of the surface was also performed
with a stereomicroscope. The conclusions
drawn were that precurving with hemosta-
tic tweezers reduces the cutting capability
by 75% for the flexofiles and by 50% for the
flexoreamers doing irreparable damage to
the surface structure of the endodontic
instruments.

Key words: Endodontics. Root canal
therapy. Dental instruments.

Bisogna perd aggiupgere che una buona
strumentazione permettera ai liquidi irri-
ganti ed ai cementi endodontici di raggiun-
gere i recessi del sistema endodontico e
quindi contribuire al successo finale delle
nostre terapie canalar.

Da quanto precedentemente detto si evince
come sia fondamentale, per 'operatore, il
raggiungimento del “terminus radiologico”
o apice radiologico e se consideriamo I'ana-
tomia radicolare ci rendiamo conto che po-
tremmo raggiungerlo esclusivamente adat-
tando e modificando la strurmpentazione at-
t}lalmente a disposizione.

E “sotto questa luce” che la stragrande
maggioranza degli operatori, a prescindere
dalla tecnica adottata, consiglia dj precurva-
re gli strumenti endodontici pilt piccoli,
compresi ira 1o 0.6 e il 30, prima del loro u-
s0. Questa metodica viene attuata soprattut-
to per (acilitare la manipolazione degli stru-
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menti all’interno del canale radicolare: cid
permettera allo strumento sia di superare e-
ventuali ostacoli presenti nel canale sia di
prevenire, in canali con curvatura piQ 0 me-
no accentuata, l'inconveniente di gradini e
perforazioni.

Limportanza della precurvatura é stata riba-
dita pit volte nella letteratura nazionale ed
internazionale. Ingle e Taintor (1) hanno
soltolineato come non sia pensabile, in un
canale curvo, utilizzare uno strumento dirit-
to, in quanto questo potrebbe impegnarsi
proprio contro la curvatura della parete ra-
dicolare; al contrario la punta curva dello
strumento descrivera un cerchio sul suo as-
se cosi da poter essere facilmente disimpe-
gnato da un gradino o da una curvatura, e
quindi avanzare agevolmente nel canale fi-
no alla regione apicale (Fig. 1). Scontata
quindi la necessita della precurvatura, molti
AA. si sono occupati dei problemi connessi
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all’'attuazioye di questa procedura che gene-

ralmente il clinico tende a sottovalutare.

Esistono molteplici metodi per precurvare

uno strumento ma i pit comunemente usati

sono principalmente due:

1) quello manuale che prevede o l'uso dj-
retto delle dita con l'ausilio dei guandi, o
P'uso di garze o rotolini di cotone sterili,
(Fig.2)

2) quello attuato mediante J'uso di pin-
zette emostatiche (Fig. 3).

Su quale metodo sia migliore rispeilo agh
altri ci sono punti di vista contrastanti fra lo-
ro. | fautori del metodo manuale, capeggiati
da Ingle e Taintor (1), consigliano di pre-
curvare gli sirumentini mediante 'uso di un
rullo di cotone sterile o di garza spugnosa e
curvare lo strumento sotto Ja pressione del-
I'unghia del polllice. Questi AA. sconsiglia-
no l'uso delle pinzette emostatiche in quan-
fo potrebbero causare danni alle spire degli
strumendi piu piccoli.
Al contrario Schilder e Yee (2) consigliano
invece l'uso di pinzelte emostatiche e cio
per prevenire conlaminazioni, ma soprattut-
to improprie curvature. Essi sostengono
che le dita del clinico non dovrebbero mai
venire a contatto con le spire taglenti dello
strumento.

In uno studio condotio da Yesiloy e coll.(3)

sono stati esaminati al S.E.M. i cambiamen-

(i superficiali riscontrabili sulle spire dei fi-

les dopo che avevano subito una precurva-

tura con i due metodi sopracitati. Gli AA.
non hanno riscontrato differenze significati-
ve rispello alla dimensione dello slrumento

o al grado di curvatura: rilevarono invece

che Tuso delle pinzette emostatiche procu-

rava un appiattimento delle spire dei files

Figg. 4-5).

Come si pud vedere nelle Figg. 4-5, la pre-

curvatura con pinzelte depaturava l'acciaio

superficiale producendo delle piccole sca-
glie. Sempre gli stessi AA. hanno visto che
le problematiche sulla superficie degli stru-
ment erano sempre connesse con la pre-
curvatura effettuata con pinzette emostati-
che e mai con quella manuale e concludeva-
no sconsigliando per la precurvatura l'uso
delle pinzette anche perché il deteroramen-
to delle spire sfociava in una conseguente
perdita della capacita di taglio degli stru-
menti. Lo scopo di quesia ricerca & stato

Fig. 2

Fig. 3

quello di comparare gli effetti della precur-
valura manuale; di quella con pinzette e di
quella attuata mediante un noovo ausilio de-
nominato flexoband (a) (Figg. 67) sulla ca-
pacita di taglio dei files e dei reamers si da
poter trarre dei giudizi pill confortanti su
quale sia il metodo migliore.

MATERIALI E METODI

La finalita del lavoro ¢ stata quella di verifi-
care la capacita di taglio degli strumenti ca-
nalan di uso comune nella moderna Endo-
donzia. Ricordiamo che gli strumenti cana-
lari sono stati precurvati al fine di simulare
meglio quelle che sono le reali condizioni a-
natomiche dei canali radicolari. Sono stati
testali strumend canalan del tipo files e rea-
mers poiché questi due tipi di strumenti
vengono indicatli ed usati da quasi lulte le
tecniche endodontiche che prevedono la
detersione e Ja sagomatura del canale radi-
colare al fine di oltenere yna chiusura tridi-
mensionale dello spazio endodontico.

Sono stali utilizzati strumenti endodontici
sprovvisti di manico e provenienii dalla

Fig. 5

Fig. 7

slessa fornilura d’acciaio e dal medesimo
trafilato d’acciaio, costruiti dalla stessa mac-
china sotto il controllo di un ispettore di
produzione.

Gli strumenti sono stati scelti nel seguente
moda:

A) flexofiles: n°15-20-25-30. Per ogni
numero dei flexofiles sono slati utilizzati 40
strumenti di cui 10 sono stati precurvati con
le pinzette emostatiche, 10 non hanno sabji-
10 la precurvalura, 10 sono stati piegati a
mano e 10 sono stali precurvali con uno
strumento della Maillefer, ideato per questo
scopo: il flexoband (a).

B) flexoreamers: n°15-20-25-30. Per o-
gni numero dei lexoreamers sono stati uti-
lizzati 40 strumenti di cui 10 sono stali pre-
curvati con le pinzetle emostatiche, 10 non
hanno subito una precurvatura, 10 sono sta-
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ti piegali a mano e 10 sono stati precurvali
con uno strumento della Maillefer, ideato
per questo scopo: il flexoband ([Hgg. 8-9).
Tutli gli strumenti venivano piegali e mani-
polati dal medesimo operatore clinico scelto
nella persona.di un odontolatra al (ine di
meglio simulare le reali condizioni cliniche
di lavoro. Gli strumentli precurvali, con i va-
ri metodi suesposli, sono stati sottoposti a
controllo dell'angolo di curvatura stabilito
in 25°+ - 2°,

1] test per definire la capacita di laglio é sia-
to realizzato con un apparecchio di conce
zione e realizzazione della ditta Maillefer
(Fig. 10). La simulazione & basata sul princi-
pio del movimento lineare in appoggio co-
slante, con una rotazione alternata. Tutta la
lunghezza attiva dello strumento canalare

“

ELEXQ-FILES
15-20-25 . 70

ELEXO-REAMER
15-20.25 -3
Per ogal No 40 Stromentic

10= Controlio
10 Carvati o mano

Per ogni No 48 Stramenti:
1= Cantrelin
10= Curvatl 8 muno
1= Curvatl con pineeite
10= Curvati con FLEXOBAND

M= Curvatl con pinzetie
1= Curvatl con FLEXOBAND

Fig. 9
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Fig. 10

prende parte nei movimenti di lavoro. Lo
strumento da testare viene fissato all'inter-
no di una morsa (Fig. 11-A) che permette
dei movimenti secondo gh assj X-Y in un
piano verticale. L'asse X (Fig. 11-C) conce-
de dei movimenti di va e vieni aitraverso un
motore a corrente continua ([ig. 11-D).

Un altro motore (Fig. 11-B) provvede alla
rolazione della morsa in cui é fissato lo stru-
mento canalare, in modo tale da evitare, du-
rante il movimento di va e vieni l'azione di
disturbo gata dalla limatara prodotta dallo
strumento sul campione di plexiglass (Fig.
11-H). La lunghezza del movimento di va ¢
vieni € di 14 mm mentre j| numero dei cicli
¢ programmalo a 100. L'asse delle Y (Fig.
11-F) é libero ¢ lo strumento € mantenuto
in contalto con il campione in plexiglass da
una molla elicoidale (Fig. 11-G).

La forza di mantenimento di questa molla &
proporzionale alla flessibilita dello strumen-
to per cui lo strumento si piega lavorando
secondo Ja sua naturale flessibilita. [l con-
trollo della forza d’appoggio é assicurato at-
traverso un sistema elettronico di misura di
forza (b) (Fig. 11-H).

1l campione € in plexiglass preformato a V
ed orientato di 15° rispetto all’asse dello
sirumento (c).

La capacita di taglio e espressa attraverso la
profondita del solco creato alla fine del ciclo
di lavoro. La profondita del solco viene mi-
surala da un micrometro di precisione al
centesimo di mm (d).

Elenco degli strumenti uGlizzati:

a - Les fils d’Auguste Maillefer Sa Ch 1338
Ballaigues Switzerland.

b - KWS&-3073, HBM, Darmstadl, WG.

¢ - Plexiglass XT. metik-polimetacrilato,
Rohm, WG.

d - Tesa, Renens, Switzerland.

e - Stereomicroscopio SZH.

f - Olympus Om 10.

CAPACITA' DI TAGLIO

{A SIMULAZIONE E* BAZATA SUL FRINCIFIO DEL MOVINENTQO LINEATE, 1N AF
COSTANTE, CON UNA NOTAZIONE ALTESINATAL TUTTA 14 lUNGHEZZAIA“Ic:Pg?l
STRUMENTD PRENGE PARTE WE| MOVIMENT! D] LAYOHO.

A-MGSA FISSA STRISENTD
SAMOTOKE REA LA HOTAZIONE DILLA MOR
ANTATMANTE

C-ZARISSE DL ASSE 1
&l;]}:ml CELLA MORSA FEA 1 MOSIMENTD OO i
W

FoOTLUTSSE DF Lx AXSE ¥: UBINGO D WUDVE RS
TS TS FORIURAANTE

G=MDULA  ELICOIDALE ALITOREGOUANTE Sy
FLESSBIUTA DELLT STALGENYO

HALARPCAE M8 A CDALS € SIFTLUA §LE CTROMCO
SR DVLLA FNZA

10 STRUMENTD DA FESTARE VIENE FISSATO ALUTIERNO DI URA MORSA {A] G
FERMETTE D1 MOVIMENTI SECONDO GLI ASS! X - Y N [N PLAND VERTICALE.

g:\ssy‘(NﬁA[\’:‘]cmh:ﬁf DE! MOVIMENTI DI VA E VEN) ATTRAYERSD LUN MOTGRE A GORRE
NT| {0),

UN AL1RO MOTONE (B) PROVVEDE ALLA ROTAZIONE DELLA MORSA (A} N QLN E' FISSATO
STRUMENTO CANALARE, iN M3DO TALE GA EVITARE, DURANTE & MOVIMENTD DI VA E VIE!

LUAZIONE DI DISTUREO DATA CALLA LIMATURA PRODOTTA DALLO STRUMENTO
CAVFYONE DI FLEXIGLASS i)

L CURGHEZZA D€L MOVIMENTO DI VA £ VIENI E” D1 Sdhsd, MENTRE 4 NUNERD UEI Tl
FROGARMMATO 4 YO

L'AZSE DELLE v (E| B {IBEAD E LO STAUMENTQ E° MANTERUTD IN CONTATTO CON
CAMFICAE IR PLEXIGIASS DA UNA MOULA ELIGDIDALE (G). LA FOHZA DI MANTERIMENTO
TQUESTA MGLLA E' PROPORZIONALE ALLA FLESRIBRITA’ DELLQ STRUMENTO: PFS ClI L
STRUMENTD S| PIEGA LAVORANDD $£CONOO LA SUA NATURME FLESSIBRITA'.

IL CONTROLLO DELLA FORZA DI APPOAGIG E' ASSICUAATO ATTRAVEREG UM SISTE
ELETTRORICG DI MISURA DI FORZA () (KWS 073, HBM DARMSTADY, NFA).

IL CAMPIONE E' IN PLEXIGLASS PREFORMATO A ¥ ED ORIENTATQ A 15% RISPETTO ALUASS
CELLG STRUMENTO (PLEXIGLASS XT. METH-POUMETACILLATO, hOAMML fIFA}

LA CAPRCITA” DI TAGLYD B' ESPRESSA ATTRAYERSO LA PROFONDITA' OEL S0LCO CREAT:
ALLA FINE DEL CICLO DI LAVORD.

LA FAGFONDITA' DEL SOLCO YIENE MISURATA DA UN MICRGMETRO D PRECISI2NE
CENTESIO D WILLIMETRD {TESA RENERS. SUISSE).

Fig. 11
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CAPACITA' DI TAGLIO RISULTATI

Dall'analisi dei risullati oftenuti in questa ri-
cerca emergono dati di particolare inferesse
per le scelte tecnico-operative che il clinico
affronta quotidianamente.
Prendendo in esame i Asultafi (Figg. 12-13)
abbiamo un quadro analilico delle misura-
zioni ollenute, in rapporto alla capacita di la-
glio dei flexofiles ¢ dei flexoreamers riferiti
ai quattro gruppi in esame. Per una maggic-
re immedialezza nell'analisi dei dati rilevati,
questi sono stati statisticamente riportali in
due grafici (Tigg. 14-15) in cui sulle ascisse
abbiamo la profondita del solco, prodotlo
dallazione lavorante dello strumento e-
spressa in centesimi di mm, e sulle ordinate
1 vari cahbri degli strumenti impiegati.
[.e colonne sullasse delle ordinate sono di
colore diverso poiche rappresenianc i tre
diversi gruppi di strumenti precarvali ed il
Eruppy campione non precurvato.
Da una revisione sintetica dei grafici (Figg.
CAPACITA' DI TAGLIO 14-15) si pussonc estrapolare due conside-
FLEXOREAMERS razioni fondamentali:
1) La precurvatura con pinzetle produce
una perdita della capacila di taglio di circa il
75% sui flexofiles e del 50% s flexorea-
mers.
2) La capacita di laglio nei gruppi precurvati
manaalmente e con flexoband & pressoché
sovrapponibile a quella del gruppo di stru-
menti campione non precurvati.
In merito alla perdita della capacita di taglio
prodotta sui flexofiles ¢ flexoreamers dalla
precurvatura con pinzette sono state esegui-
te delle fotografie allo stereomicroscopio a
diversi ingrandimenti (e-f) (Fig. 16). Anche
nei maggiori ingrandimenti ottenuti ¢i avvi-
ciniamo ai rixullati deflo studio al S.E.M. di
Yesiloy (3). il quale giuslifica la perdita del-
la capacita di tagliv degli strumenti con la
notevole deformazione delle spire e la for-
mazione di piccole scaglie sulla loro super-
ficie marginale in seguito alla precurvatura
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con pinzette (Iigg. 17-18).

Per evidenziare maggiormente le alterazio-
ni strufturali dello strumento dopo precur-
vatura con pinzelle emostaliche sono slate
effettuate anche delle fotografie che metio-
no a confronto gli strumenti precurvati con
quelli del gruppo campione (Figg. 19-20).

DISCUSSIONE E
CONCLUSIONI

Dopo aver risconirato che esistono pochis-
simi studi, sia nella letleratura nazionale
che in quella internazionale, sulla precurva-
tura degli strument endodontici si € intra-
presa la nostra ricerca che ha fornito alcuni
suggerimenti di grande importanza da ap-
plicare nella pratica quotidiana. Si pud sen-
Zaltro affermare, senza ombra di dubbio,
che la precurvatura attuata con pinzette e-
mostatiche & da proscrivere poiché significa
introdurre nel canale degli strumenti gia u-
sati, o meglio gia deteriorati in parienza.
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Fig. 19

Non sussistono differenze stalisticamente
significative (ra {3 precurvatura manoale €
quella aftuata mediante Tuso del flexoband
per quanto riguarda la capacita di taglio de-
gli strumenti endodontici.

La precurvatura con flexoband presenta al-
tresi degli innegabili vantaggi pratici:

A) possibilita di precurvare gli strumenti e-
vitando le contaminazioni procurate dall'uso
delle manj

B) controllo costante dellangolo di curvatu-
ra degli strumenti endodontici.
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Fig. 20
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