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RESUMO: A fratura de instrumentos endodénticos no interior do sistema de canais radiculares
constitui uma intercorréncia desafiadora na pritica clinica, capaz de comprometer a adequada
limpeza, desinfec¢io e obturacio tridimensional, afetando diretamente o prognéstico do
tratamento. O presente estudo teve como objetivo analisar as principais técnicas utilizadas para
a remocio de limas fraturadas, destacando suas indicacdes, limitacdes e eficicia clinica. Para
tanto, desenvolveu-se uma revisdo integrativa da literatura de natureza descritiva e qualitativa,
com levantamento de artigos indexados nas bases de dados PubMed e Biblioteca Virtual em
Sadde (BVS), publicados entre os anos de 2023 e 2025, utilizando descritores controlados e a
estratégia PICO para a selecdo dos estudos. Os resultados evidenciam que a falha estrutural dos
instrumentos de Niquel-Titidnio (NiTi) decorre da atuagio combinada dos mecanismos de
fadiga ciclica e torcional, intensificada por anatomias complexas e pelo uso inadequado do
instrumental. Constatou-se que a associagdo da magnificacdo éptica por meio do microscédpio
operatério ao uso de pontas ultrassdnicas representa o padrio-ouro conservador para o
desprendimento e a remogdo mecinica de fragmentos localizados nos tergos coronirio e médio.
Em contrapartida, quando a retencdo ocorre no terco apical ou apresenta risco iminente de
perfuragio e enfraquecimento radicular, estratégias alternativas como a técnica de
ultrapassagem (bypass) ou a proservagio clinica e radiogréfica revelam-se condutas seguras e
biologicamente fundamentadas. Conclui-se que o sucesso do tratamento endodéntico nio se
restringe 4 remogio do fragmento metélico, mas sim a efic4cia na desinfecgio e sanitiza¢io do
espaco canalicular, resguardando a integridade estrutural do elemento dental.

Palavras-chave: Endodontia. Fratura de Instrumentos. Remogio de Instrumentos. Tratamento
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ABSTRACT: The fracture of endodontic instruments within the root canal system constitutes
a challenging complication in clinical practice, capable of compromising adequate cleaning,
disinfection, and three-dimensional obturation, directly affecting the overall prognosis of the
treatment. This study aimed to analyze the main techniques used for the retrieval of fractured
files, highlighting their indications, limitations, and clinical efficacy. To this end, an
integrative literature review of a descriptive and qualitative nature was conducted, searching
articles indexed in the PubMed and Virtual Health Library (VHL) databases published
between 2023 and 2025, using controlled descriptors and the PICO strategy for study selection.
The results demonstrate that structural failure of Nickel-Titanium (NiTi) instruments stems
from the combined effect of cyclic and torsional fatigue mechanisms, intensified by complex
root canal anatomy and inappropriate instrument use. It was found that combining optical
magnification via operating microscopy with ultrasonic tips represents the conservative gold
standard for the detachment and mechanical removal of fragments located in the coronal and
middle thirds. Conversely, when retention occurs in the apical third or presents an imminent
risk of perforation and root weakening, alternative strategies such as the bypass technique or
clinical and radiographic monitoring prove to be safe and biologically sound approaches. It is
concluded that the success of endodontic treatment is not restricted to the removal of the
metallic fragment, but rather to the efficacy in disinfecting and sanitizing the canal space while
preserving the structural integrity of the dental element.

Keywords: Endodontics. Instrument Fracture. Instrument Removal. Endodontic Treatment.
1 INTRODUCAO

A endodontia moderna tem evoluido significativamente nas dltimas décadas,
impulsionada pelo desenvolvimento de novos materiais, instrumentais e técnicas que visam a
previsibilidade dos tratamentos e a preservacio da estrutura dentéria. Entretanto, McGuigan,
Louca e Duncan (2013) reforcam que a fratura de instrumentos endoddnticos permanece como
uma intercorréncia desafiadora, com taxas de incidéncia variando na literatura de 1,83% a 8,29,
dependendo do tipo de instrumento e da liga metdlica empregada. Entre os instrumentos
suscetiveis a esse tipo de falha, as limas manuais e rotatérias de niquel-titinio destacam-se pela
frequéncia de uso em anatomias complexas, sendo esse evento capaz de comprometer
diretamente o prognéstico final do tratamento.

A presenca de um fragmento metélico no interior do canal radicular pode dificultar ou
impossibilitar a adequada instrumentacao, irrigacdo e obtura¢io do sistema de canais, tornando
a intervencdo mais complexa e elevando as taxas de insucesso. Conforme apontado por
Natanasabapathy et al. (2025) e Zahran (2025), a localizagdo do fragmento, o grau de curvatura
radicular e a conicidade do instrumento fraturado sdo determinantes criticos que afetam a
previsibilidade da remocio. Nesses cendrios, recursos como o ultrassom e dispositivos de lago

associados a magnificacio sob microscédpio operatério tém demonstrado alta eficicia na

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sio Paulo, v. 12, n. 11, nov. 2026.
ISSN: 2675-3375



Revista Ibero-
Americana de
Humanidades,
Cienciase
Educagio

. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias ¢ Educacio — REASE

liberacdo e tracdo do segmento separado, minimizando o desgaste desnecessirio da estrutura
dentinéria, conforme destacado por Penukonda et al. (2023) e Dias et al. (2023).

Ademais, os avangos em tecnologias digitais de diagnéstico e abordagens integradas
ampliam substancialmente as possibilidades terapéuticas. Rocha et al. (2024) salientam a
relevincia dos métodos de imagem bidimensionais e tridimensionais no planejamento prévio
da intervencgdo. Por outro lado, Terauchi (2022) e Dioguardi et al. (2024) ressaltam que, quando
a remocdo via ortdgrada se mostra invidvel ou oferece risco elevado de perfuracio e
enfraquecimento radicular, estratégias alternativas como o bypass e a cirurgia paraendoddntica
devem ser consideradas para assegurar a desinfec¢io apical. Em adigdo, Verma et al. (2025) e
Alotaibi et al. (2025) enfatizam que a decisdo entre a remogio mecinica direta, a ultrapassagem
ou a abordagem cirtrgica deve priorizar a manutencdo da resisténcia a fratura vertical e a
preservagio dos tecidos periapicais.

Frente a este contexto, formula-se o seguinte problema de pesquisa: quais s3o as técnicas
mais eficazes e seguras para a remocao de limas fraturadas em canais radiculares, considerando
os desafios anatdmicos, tecnolégicos e clinicos associados? A realizacdo deste estudo justifica-
se pela constatagdo de que a fratura de instrumentos pode ocorrer mesmo em procedimentos
conduzidos por profissionais experientes, decorrente das severas limitacdes biomecanicas e das
variagdes anatdmicas do sistema de canais. Compreender o leque de técnicas de remocio e os
recursos tecnoldgicos auxiliares disponiveis é fundamental para nortear a tomada de decisio
clinica adequada em cada caso individualizado, aprofundando o conhecimento técnico-
cientifico com o intuito de otimizar as taxas de sucesso no retratamento e resguardar a
integridade periapical dos pacientes.

Com o propésito de responder a essa demanda cientifica, este trabalho apresenta como
objetivo geral analisar as principais técnicas utilizadas para a remocio de limas fraturadas em
canais radiculares, destacando suas indicacdes, limitacdes e efic4cia clinica. Para o cumprimento
da meta principal, estabelecem-se como objetivos especificos a descri¢do das principais causas e
fatores de risco associados a fratura dos instrumentos endoddnticos, a apresentagio das técnicas
convencionais e alternativas empregadas na remogio ou contorno dos fragmentos, e a discussio
da contribui¢do dos recursos tecnoldgicos auxiliares no diagndstico, planejamento e execucio

do procedimento.
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2 REFERENCIAL TEORICO
2.1 Anatomia e complexidade dos canais radiculares

A compreensio da anatomia do sistema de canais radiculares constitui um pilar
fundamental e indispensével para a execu¢io de procedimentos endodénticos que sejam ao
mesmo tempo seguros, eficazes e previsiveis. Os canais radiculares caracterizam-se por uma
expressiva variabilidade morfolégica, apresentando capacidades de se dividir, ramificar, curvar
ou fundir ao longo do seu trajeto da cimara pulpar até o forame apical. De acordo com a
classificagio cldssica de Vertucci, o sistema de canais radiculares pode apresentar até oito

. ~ A L . . o , .
configuragdes anatdmicas distintas, o que evidencia de maneira incontestdvel a necessidade
imperiosa de um conhecimento profundo e prévio da morfologia dental por parte do cirurgiio-
dentista, além do emprego criterioso de recursos auxiliares de imagem, tais como as radiografias
periapicais convencionais ou digitais e a tomografia computadorizada de feixe cénico. Essa
complexidade anatdmica inerente aos elementos dentais estd diretamente relacionada ao risco
de acidentes e intercorréncias operatdrias, destacando-se a fratura de instrumentos
endoddnticos, complica¢io que ocorre com maior frequéncia em regides de curvatura acentuada,

canais extremamente estreitos, atrésicos ou severamente calcificados.

2.2 Fratura de instrumentos endodénticos: causas e fatores de risco

A fratura de instrumentos no interior do sistema de canais radiculares representa uma
das complicacdes operatérias mais desafiadoras e temidas no exercicio da endodontia
contemporinea. Com base nos achados de Penukonda et al. (2023), a separagdo involuntaria de
instrumentos rotatérios confeccionados na liga de Niquel-Titdnio (NiTi) ocorre
predominantemente devido & aplicagio inadequada de forcas mecinicas durante a
instrumentagdo ou ao emprego continuo de instrumentos que ji contém defeitos e microtrincas
estruturais prévias.

Essas situagdes clinicas adversas elevam consideravelmente a suscetibilidade a falha
estrutural por meio de dois mecanismos mecénicos principais: a tensdo de tor¢io e a fadiga
ciclica. Com o intuito de abrandar ou mitigar tais perigos, torna-se crucial que o profissional
tenha um preparo técnico rigoroso no manuseio do instrumental e observe estritamente as
orientacdes e limites operacionais indicados pelos fabricantes. Adicionalmente, a adogdo de

tecnologias modernas e condutas bem estabelecidas, como o uso de sistemas rotatérios com
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cinemiticas avancadas e protocolos de irrigagio apropriados, desempenha um papel

determinante na diminuigdo da ocorréncia desses acidentes de percurso (Penukonda et al., 2023).

2.3 Mecanismo de fadiga ciclica

No dmbito dos mecanismos de falha metalica, a fadiga ciclica figura como uma das
causas mais prevalentes para a fratura de instrumentos rotatérios de NiTi durante a fase de
preparo e modelagem dos canais radiculares. Esse fendmeno mecinico destrutivo ocorre devido
a submissio do instrumento a forcas repetitivas de tragio e compressio alternadas a medida que
a lima gira no interior de um canal que apresenta curvatura. Essa alternincia continua de ciclos
de estresse leva gradativamente 4 formacio de microtrincas na superficie da liga metalica que
se propagam até culminar na separagio completa do instrumento (Penukonda et al., 2023).
Durante o movimento rotatério continuo em trajetos curvos, geram-se zonas intensas e
alternadas de tensdo flexural, promovendo um enfraquecimento estrutural progressivo que
afeta com severidade proporcionalmente maior os instrumentos de menor didmetro e menor
calibre (Penukonda et al., 2023).

Assim, a anatomia complexa dos canais, sobretudo diante da presenca de curvaturas
severas ou abruptas, atua como um fator determinante no aumento expressivo do risco de
fratura induzida por fadiga ciclica (Dias et al., 2023). Complementarmente, a conduta e a praxis
do operador exercem influéncia direta na ocorréncia desse tipo de falha. A utilizagio inadequada
e descuidada do instrumental, evidenciada pela aplicagio de forca apical excessiva, a reutilizagio
sistemética de limas em multiplos canais sem o devido controle do nimero de usos ou sem os
processos adequados de esterilizacdo e inspegdo, além do desrespeito aos limites operacionais de
velocidade e torque prescritos, agrava substancialmente a suscetibilidade do metal 4 fratura por
fadiga ciclica (Dias et al., 2023).

Buscando minimizar esse tipo de ocorréncia, a industria endoddntica tem investido
continuamente no aprimoramento do design geométrico das limas e na modificacio da
composic¢do das ligas de NiTi, implementando tratamentos térmicos inovadores que conferem
ao material uma flexibilidade superior e uma resisténcia otimizada ao estresse flexural (Dias et
al., 2023). Quando ocorre o evento indesejado da separagio do instrumento em decorréncia da
fadiga ciclica, a sua tentativa de remogio torna-se uma prioridade clinica para viabilizar a
continuidade da sanitizacdo do canal. A presenca do fragmento metélico obstruindo o trajeto

impede o acesso adequado as regides do terco apical, o que compromete diretamente a limpeza
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mecinica e quimica, colocando em risco o progndstico e o sucesso do tratamento endodéntico

(Penukonda et al., 2023).

2.4 Mecanismo de fadiga torsional

Somada & fadiga ciclica, a fadiga torcional atua como outra causa de grande relevincia
na fratura de instrumentos endoddnticos motorizados. A falha por fadiga torcional manifesta-
se especificamente no momento em que a ponta ou outra porcdo do instrumento fica travada ou
presa contra a dentina radicular durante a rotacdo, enquanto a haste e o restante do instrumento
continuam a girar impulsionados pelo motor. Essa condi¢do gera um actimulo instantineo e
severo de tensdes de tor¢do que ultrapassam com facilidade o limite eldstico e a resisténcia
mecinica da liga metélica, resultando na ruptura do instrumento (Penukonda et al., 2023).

Este tipo de acidente é reportado com maior frequéncia durante o preparo de canais
radiculares estreitos, atrésicos, calcificados ou que contenham curvaturas acentuadas nas quais
a liberdade de translagio e rotagio da lima encontra-se severamente confinada. A sobrecarga
mecinica decorrente desse aprisionamento promove uma concentra¢io focalizada de estresse
em pontos especificos do instrumento, acelerando a ruptura sobretudo em limas de maior massa
ou calibre (Dias et al., 2023). Diferentemente da fadiga ciclica, cuja degradagio é progressiva ao
longo dos ciclos de rotagdo, a fratura por fadiga torcional pode ocorrer de forma stbita e
instantinea, sem apresentar deformagdes pldsticas prévias visiveis ao operador.

Segundo as observacdes de Penukonda et al. (2023), diversos fatores operacionais
concorrem diretamente para a elevacdo do risco de falha por torcio, tais como a configuragio
de torque inadequado ou elevado no motor endodéntico, a pressio manual excessiva exercida
pelo cirurgido-dentista e a insisténcia na reutiliza¢do de instrumentos que ji exibem desgaste
ou fadiga prévia. Para mitigar o aparecimento da fadiga torcional, recomendam-se estratégias
preventivas rigorosas que envolvem o emprego de motores elétricos dotados de controle e
autorreverso de torque, o desenvolvimento de um tato clinico mais delicado e a substitui¢io
peridédica e preventiva das limas. A compreensio aprofundada da mecéinica da fadiga torcional
é indispensédvel para a elaboracdo de condutas preventivas eficientes, haja vista que a fratura
intracanal impede a sanificagio completa do sistema e demanda procedimentos invasivos e
complexos para a tentativa de remogio do fragmento, aspecto que muitas vezes impacta

negativamente o progndstico e a manutencido do dente a longo prazo (Dias et al., 2023).
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2.5 Uso inadequado dos instrumentos

O fator do uso inadequado dos instrumentos destaca-se como uma varidvel transversal
que contribui ostensivamente para o aumento das taxas de fraturas, seja por mecanismos
ciclicos ou torcionais. O hébito de exercer forca apical excessiva na tentativa de forgar o avango
mecinico do instrumento em canais bloqueados ou calcificados é apontado como um dos erros
mais frequentes na prética endodéntica, gerando picos de estresse mecinico que superam os
limites do material (Penukonda et al., 2023). Da mesma maneira, utilizar os sistemas em
velocidades rotatérias incompativeis com as orientagdes técnicas compromete a estabilidade da
lima e potencializa as chances de separacdo (Dias et al., 2023).

Adiciona-se a isso a negligéncia na inspe¢io detalhada das limas antes e durante o ato
clinico; microdeformagdes e espiras desespiraladas passam facilmente despercebidas a olho nu,
evoluindo rapidamente para a fratura sob as tensdes normais do preparo (Dias et al., 2023). Por
essa razdo, a adogio de protocolos de controle de qualidade, o descarte criterioso e o emprego de
motores modernos com ajuste de torque representam medidas indispensdveis para evitar tais
intercorréncias, assegurando a previsibilidade do tratamento e poupando o paciente de

procedimentos adicionais arriscados e complexos (Penukonda et al., 2023).

2.6 Fatores relacionados 4 qualidade e design do instrumento

No que tange aos aspectos intrinsecos aos instrumentos, a qualidade estrutural exercida
pelo fabricante influencia diretamente a sua resisténcia mecinica e o seu comportamento clinico
no interior do canal. Aspectos relacionados ao tipo de liga metélica, aos processos de
conformacio industrial, ao design geométrico e aos testes de controle de qualidade determinam
a performance do instrumento frente as exigéncias do preparo radicular (Hindlekar et al., 2023).
A aplicagdo de tratamentos térmicos nas ligas de NiTi permitiu o desenvolvimento de fases
cristalinas (como a fase martensitica) que conferem extrema flexibilidade e ductilidade as limas,
aumentando a resisténcia tanto a fadiga ciclica quanto a torc3o.

Em contrapartida, imperfeicGes e defeitos de fabricacdo, a exemplo de microporosidades,
inclusdes estranhas no metal ou irregularidades na usinagem das superficies, reduzem
severamente a durabilidade do instrumento, tornando-o propenso a ruptura precocemente,
mesmo quando manipulado sob técnica irretocdvel (Dias et al., 2023). Paralelamente, as
caracteristicas do design geométrico, compreendendo o formato da ponta, a quantidade e o passo

das espiras, o dngulo de hélice, a conicidade (taper) e o didmetro da massa central, impactam
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diretamente a capacidade de corte, a remocdo de raspas dentindrias e o padrdo de distribuicio
do estresse ao longo do instrumento (Penukonda et al., 2023). Limas que apresentam um ndmero
elevado de espiras ou 4ngulos de hélice muito acentuados oferecem maior tendéncia a
rosquearem nas paredes do canal, exigindo maior torque do motor e aumentando o risco de
travamento e fratura.

Ademais, conforme ressaltado por Hindlekar et al. (2023), instrumentos rotatdrios
fraturados demonstram uma complexidade substancialmente maior para remocio em
comparacdo as limas manuais de aco inoxidivel, devido & sua tendéncia natural de se
aprisionarem e se atritarem fortemente contra as paredes do canal. Essa constatacio reforga a
importincia de selecionar cuidadosamente instrumentos de alta qualidade e com tecnologia

comprovada, sobretudo para o manejo de anatomias complexas.

2.7 Consequéncias clinicas da fratura

As consequéncias clinicas decorrentes do sepultamento de um fragmento metélico no
interior do canal radicular sio amplas e podem afetar diretamente o sucesso do tratamento. A
repercussdo primdria é o bloqueio mecinico que impede a completa modelagem, irrigacdo e
desinfec¢do da porgio apical do canal radicular, situagio que permite a permanéncia de biofilmes
bacterianos, endotoxinas e tecidos pulpares necréticos em 4reas nio alcancadas pelos
instrumentos (Dias et al., 2023). De acordo com Hindlekar et al. (2023), a presenga do obst4culo
obstaculiza o fluxo continuo dos irrigantes quimicos e impede uma obturac¢io tridimensional
hermética, cendrio que favorece o desenvolvimento ou a perpetuagio de lesdes periapicais
cronicas.

Diante disso, a conduta clinica exige abordagens complexas para a remocgio do objeto ou
o desvio (bypass) do mesmo, procedimentos que demandam maior tempo de atendimento,
elevam os custos do tratamento e expdem o elemento dental a riscos adicionais de danos
estruturais, tais como perfuracdes radiculares e desgastes desnecessarios da dentina (Hindlekar
et al,, 2023). Diante dessas implicacdes, a complicagio deve ser avaliada criteriosamente,
estabelecendo-se uma comunicacio transparente com o paciente sobre os riscos, beneficios e a

eventual necessidade de encaminhamento ao especialista.
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2.8 Diagnéstico e localizagdo de limas fraturadas

O diagnéstico preciso e o mapeamento da localizacio da lima fraturada constituem os
primeiros passos estratégicos para o planejamento do caso. Inicialmente, a complica¢io pode ser
detectada visualmente durante o acesso a cimara pulpar ou por meio do exame radiografico
convencional ou digital (Hindlekar et al., 2023). A tecnologia da radiografia digital oferece
excelente definicdo de imagem com reducdo considerivel da dose de radiacdo aplicada ao
paciente, viabilizando ajustes digitais de contraste para melhor identificagio das dimensdes e
contornos do fragmento (Rocha et al., 2024). N3o obstante, por se tratar de uma representagdo
bidimensional com sobreposicio de estruturas anatémicas, a radiografia pode apresentar
limitacdes em casos complexos.

Nesses cenérios, a Tomografia Computadorizada de Feixe Cénico (CBCT) destaca-se
como a ferramenta diagndstica tridimensional ideal, pois possibilita a visualizagdo volumétrica
do dente e permite determinar com exatido a profundidade, a posi¢io exata no canal e a relacio
do fragmento com a curvatura radicular (Rocha et al., 2024). Essa precisio na localizagio
espacial é essencial para nortear a selecio da abordagem de remocio mais segura e previsivel

(Dias et al., 2023).

2.9 Técnicas convencionais de remocio de limas

As abordagens convencionais aplicadas para a remog3o mecénica de limas fraturadas
contam com a técnica ultrassdnica, que se posiciona como uma das opg¢des mais indicadas e
difundidas. A técnica apoia-se na utilizagdo de pontas de ultrassom especificas para vibrar o
fragmento e desgastar sutilmente a dentina ao seu redor, objetivando desprendé-lo das paredes
do canal e permitir sua expulsio (Hindlekar et al., 2023; Penukonda et al., 2023). Quando
realizada em conjunto com a magnifica¢io fornecida pelo microscépio operatério, a técnica é
considerada minimamente invasiva, oferecendo ao profissional alto controle visual.

O protocolo exige a ampliacdo do acesso coronal e a confec¢io de uma plataforma de
estagio (staging platform) ao redor da extremidade do fragmento com o auxilio de brocas Gates-
Glidden modificadas ou pontas ultrassénicas (Dias et al., 2023). Por gerar calor decorrente do
atrito, a ativa¢do do ultrassom deve ser realizada de forma intermitente, sendo comum a opgio
por trabalhar sem irrigacdo em momentos especificos para manter o campo seco e com
visualizacdo direta (Hindlekar et al., 2023). Esta técnica apresenta elevados indices de sucesso

quando o fragmento situa-se em canais retos ou nos tergos corondrio e médio; todavia, em canais
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severamente curvos ou quando o fragmento encontra-se profundamente retido no terco apical,
as chances de remocio reduzem significativamente, aumentando o risco de nova fratura das
pontas do ultrassom ou perfuragio radicular.

Outra alternativa convencional relevante é a técnica baseada em microtubos,
representada historicamente pelo Kit Masserann. Este sistema é constituido por trefinas
rotatérias e tubos extratores projetados para apreender e tracionar fragmentos metélicos retidos.
A manobra consiste no uso inicial de uma trefina para desgastar a dentina circundante ao
fragmento, criando um espago no qual o microtubo é inserido e travado mecanicamente contra
o instrumento para a sua posterior tragio (Dias et al., 2023). Embora seja um sistema tradicional,
o Kit Masserann apresenta desvantagens e limita¢des criticas associadas ao calibre espesso de
seus componentes. O desgaste dentinario exigido para a passagem das trefinas é considerdvel,
podendo fragilizar a raiz e elevar o risco de fraturas radiculares verticais no futuro (Hindlekar
et al., 2023). Por essa razdo, o seu emprego deve ser estritamente reservado para canais amplos,
retos e com fragmentos localizados na por¢io coronal, devendo ser totalmente evitado em raizes
delgadas ou curvas devido ao elevado risco de perfuracdo. Apesar dessas condicionantes, o
método ainda apresenta utilidade e boas taxas de sucesso em situacdes adequadamente

selecionadas.

2.9.1 Tecnologias auxiliares

A evolugdo e a incorporacio de tecnologias auxiliares tém trazido modificacdes
substanciais para a execucdo desses procedimentos complexos, aumentando a margem de
seguranca e o sucesso clinico. Entre esses recursos, destaca-se o uso do laser endodéntico, da
radiografia digital, da tomografia e do microscépio operatério. Embora os sistemas de laser nio
atuem de forma direta no desprendimento mecénico do objeto metédlico, desempenham um
papel relevante na descontaminagio bacteriana e na esterilizacdo do canal radicular apés a
remocdo ou ultrapassagem do fragmento. Lasers de diodo, Er:YAG e Nd:YAG demonstram
eficdcia na erradicacio de biofilmes bacterianos instalados em 4reas inacessiveis da anatomia
radicular (Rocha et al., 2024). Essa a¢do fototérmica e fotodindmica reduz a carga microbiolégica
em canais contaminados péds-fratura, criando um ambiente biologicamente favordvel para o
processo de cicatrizacdo tecidual, atuando de maneira complementar as técnicas tradicionais de

irrigagdo e instrumentagio (Rocha et al., 2024).
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Paralelamente, a radiografia digital estabeleceu-se como um recurso indispensével na
rotina endodéntica moderna, oferecendo diagnésticos répidos, imagens de alta qualidade e
redugdo substancial na exposi¢do a radiacdo ionizante (Rocha et al., 2024). Além da otimizagio
do tempo clinico e da capacidade de aprimoramento da imagem via software, a radiografia
digital alinha-se a préticas ecologicamente sustentiveis ao dispensar os insumos quimicos
poluentes necessdrios ao processamento radiografico filme-pelicula tradicional (Rocha et al.,
2024). Em complementagio, a Tomografia Computadorizada de Feixe Coénico (CBCT)
redefiniu a capacidade de planejamento tridimensional ao fornecer reconstrucdes detalhadas da
anatomia sem as distor¢Ges inerentes as imagens planas, sendo fundamental n3o apenas no
diagnédstico e mapeamento do fragmento, mas também na avaliagio pds-operatdria de eventuais
complicages (Rocha et al., 2024).

No campo da magnificagio, o microscépio operatério destaca-se como uma das
inovagdes mais impactantes para o tratamento de instrumentos fraturados. Disponibilizando
niveis de ampliacdo que podem chegar a 30 vezes, somados a um sistema de iluminagio coaxial
intensa, o microscépio permite ao cirurgiio-dentista enxergar com nitidez o interior do canal e
a extremidade do fragmento metélico. Essa visualizacdo direta viabiliza o desgaste seletivo e
altamente preciso do tecido dentinédrio, minimizando drasticamente os riscos de perfuragio ou
enfraquecimento da raiz (Hindlekar et al., 2023). Conforme salientado por Penukonda et al.
(2023), a inclusdo do microscépio eleva de forma estatisticamente significativa as taxas de éxito
na recuperacio do fragmento, sobretudo nos casos em que este se encontra parcialmente
exposto. A construcio da plataforma de acesso (staging platform), o emprego controlado das
pontas ultrassénicas e a constante verificagio da espessura das paredes dentindrias sio condutas
fortemente favorecidas pela magnificagio optica, promovendo uma filosofia de trabalho
extremamente conservadora focada na preservagio dentindria e na longevidade do dente

tratado.

2.9.2 Fatores que influenciam no sucesso da remogdo

Por fim, o progndstico e a taxa de éxito na remogio de instrumentos fraturados sio
determinados pela interagio de uma série de varidveis anatdmicas, operacionais e tecnoldgicas.
O nivel topogrifico em que o instrumento se rompeu constitui um fator critico: fragmentos
situados no terco corondrio apresentam taxas de sucesso substancialmente superiores devido ao

acesso facilitado e a iluminagdo direta, ao passo que a retenc¢do no terco apical manifesta os
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piores indices de resolugio (Hindlekar et al., 2023). Corroborando essa relagdo, uma revisio
sistemética com meta-analise conduzida por Dioguardi et al. (2024) demonstrou que a taxa de
falha na tentativa de remocio de instrumentos localizados no terco apical atinge
aproximadamente 21%, enquanto para fragmentos nos tercos médio ou corondrio essa taxa reduz
para 8,8%, evidenciando o impacto da localizagdo no resultado final.

Ademais, a natureza da liga metdlica do instrumento influencia a dificuldade da
manobra: limas de Niquel-Titinio (NiTi) sio comprovadamente mais dificeis de serem
removidas do que as limas de aco inoxidavel, em razdo de sua superelasticidade, menor sinal
visual de deformacio antes da quebra e forte apreensdo mecinica as paredes do canal (Dioguardi
et al., 2024; Hindlekar et al., 2023). A morfologia do canal radicular atua da mesma forma;j canais
retos proporcionam rota direta de acesso, enquanto canais com curvaturas severas ou em dentes
posteriores dificultam a passagem das pontas e aumentam exponencialmente o risco de
acidentes operatérios (Penukonda et al., 2023). O emprego das tecnologias contemporineas,
ressaltando-se a magnificagio por microscopia e o ultrassom, é decisivo para elevar os indices
de sucesso. A associagio de técnicas, como o uso do ultrassom para descolamento seguido da
apreensdo do fragmento por meio de sistemas de laco (loop) com fio ortodéntico, tem
demonstrado excelente eficicia clinica (Dias et al., 2023; Rocha et al.,, 2024). Por fim, a
experiéncia técnica e a habilidade do operador sio requisitos determinantes para a condugio
segura do caso (Hindlekar et al., 2023). Aliado a isso, destaca-se o dever ético da comunicagio
clara e transparente com o paciente, esclarecendo todos os riscos, custos e alternativas, inclusive
a opcio fundamentada de manter o fragmento sepultado e optar pelo acompanhamento
proservado ou por abordagens cirtirgicas, sempre que a tentativa de remocdo implicar em

desgaste excessivo e risco iminente de perda do elemento dental (Penukonda et al., 2023).

3 METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, método que se
caracteriza pela inclusdo das evidéncias na pritica clinica com a finalidade de reunir e sintetizar
resultados de pesquisas sobre um determinado tema ou questdo. Esse tipo de estudo tem como
pretensdo realizar uma andlise critica sobre o conhecimento ji construido em pesquisas
anteriores, de modo a possibilitar um panorama geral sobre a temética (Mendes et al., 2008).

A coleta de dados ocorreu pela busca da melhor evidéncia na literatura existente, que

incluiu a pesquisa de artigos originais e de revisdo em peridédicos indexados em bases de dados
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confidveis, com o objetivo de encontrar referéncias que condizem com o tema abordado
mediante a formulagdo do problema. Como forma de orientar a pesquisa, formulou-se a seguinte
pergunta norteadora: Quais sdo os principais fatores associados a fratura de instrumentos endodénticos
rotatérios de NiT1i, quais técnicas e recursos tecnolégicos (como ultrassom e microscopia operatéria) sdo
utilizados para sua remogdo e como a sua ocorréncia impacta o prognéstico do tratamento endodéntico?
O levantamento de dados foi realizado em bancos de dados online entre os meses de
agosto e setembro de 2024: PublicMedline (PubMed) e Biblioteca Virtual em Satde (BVS),
utilizando-se as seguintes combina¢des de Descritores em Ciéncias da Satide (DeCS/MeSH):
“Endodontics”, “Root Canal Preparation”, “Equipment Failure”, “Ultrasonics”, “Dental
Microscopy” e “Tooth Root”, combinados pelos operadores booleanos “AND”, “OR” e “NOT”.
A anélise dos artigos incluidos na revisdo foi determinada conforme a estratégia PICO (PICO
Strategy), que tem inicio com um cenério de caso, a partir do qual é construida uma pergunta
central e relevante, formulada de modo a viabilizar a busca de uma resposta direta e precisa. Os

componentes da estratégia PICO aplicados a este estudo estdo detalhados na Tabela 1.

Tabela 1 - Aplicagio do modelo PICO na construcdo da pergunta da revisio integrativa

Elemento PICO Descrigdo e Aplicagdo ao Tema
Elementos dentais com indicagio ou em tratamento endodéntico que apresentem fratura ou
Population (Populagio) aprisionamento de instrumentos endoddnticos (limas) no interior do sistema de canais
radiculares.

Emprego de técnicas convencionais e tecnologias auxiliares (como ultrassom, microscépio
Intervention (Intervencio) operatério, tomografia computadorizada e sistemas de extragio) para a remogio ou
ultrapassagem (bypass) do fragmento fraturado.

Comparacio entre as diferentes técnicas de remocdo, os diferentes mecanismos de fratura
Comparison (Comparagio) (fadiga ciclica versus torcional) ou a manutencio do fragmento no canal versus sua
remocio/ultrapassagem.

Taxa de sucesso e previsibilidade na remocio do fragmento, preservagio da estrutura
Outcome (Desfecho) dentinaria radicular, controle microbiolégico e prognéstico do tratamento endodéntico a longo
prazo.

Fonte: Autoria prépria.

Os critérios de inclusio estabelecidos foram artigos de pesquisa experimental, ensaios
clinicos, estudos laboratoriais e revisdes de literatura, disponibilizados de forma integral nos
idiomas portugués ou inglés, correspondentes ao tema proposto. Foram excluidos resumos,
anais de eventos, dissertacdes, monografias, teses e livros cujos textos nio se apresentaram na
integra ou que nio estivessem de acordo com os objetivos propostos. A Tabela 2 resume os

critérios de inclusio e exclusio adotados.
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Tabela 2 - Critérios de inclusdo e exclusio aplicados na sele¢do dos estudos

Critérios de Exclusio Critérios de Inclusio

Resumos, anais de eventos, dissertagdes, monografias, teses e Trabalhos experimentais, estudos laboratoriais, casos clinicos e
livros. revisdes de literatura.

Estudos que abordem instrumentos manuais sem foco na fratura | Artigos que abordem fratura de limas de NiTi, técnicas de
ou tecnologias nio relacionadas &3 Endodontia. remocdo, ultrassom, microscopia ou prognéstico endodéntico.

N .1 , N Textos completos disponibilizados na integra em portugués ou
Publicacdes em outros idiomas além de portugués e inglés. p p & portug

inglés.

Fonte: Autoria prépria.

Apés a coleta dos estudos, foi feita a identificacdo dos mesmos a partir de seus titulos e
resumos, registrando-se os artigos encontrados nas bases de dados de acordo com os descritores
em satde e a estratégia de busca. Para a elegibilidade, os textos selecionados foram lidos na
integra, analisando-se os seguintes aspectos: ano de publicacdo, objeto de estudo, natureza
metodoldgica, resumo dos resultados, contempla¢io do tema e alinhamento com os objetivos da
revisdo. Os dados extraidos foram organizados estruturadamente para permitir a comparagio
entre os estudos, identificando padrdes, divergéncias e avangos tecnoldgicos que
fundamentaram a discussdo e a conclusdo do presente estudo.

A submissido do projeto ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) nio foi necesséria por se
tratar de uma pesquisa bibliogréfica que ndo envolve diretamente seres humanos nem se utiliza
de dados secundérios de sistemas de informacio restritos, sendo integralmente composta por

abordagem metodolégica secundaria.

4 RESULTADOS
4.1 Fatores determinantes na fratura e tecnologias de remogdo de instrumentos endodénticos

A busca e selegio de evidéncias cientificas nas bases de dados selecionadas permitiram
identificar os principais aspectos que regem as complicagdes associadas a fratura de
instrumentos endodénticos rotatérios na liga de Niquel-Titinio (NiTi), bem como as
estratégias contemporineas para o seu manejo clinico. Os estudos elegiveis demonstraram que
a falha estrutural do instrumental e a complexidade na remocdo do fragmento derivam de uma
interacdo entre a anatomia do canal radicular, as propriedades fisico-mecinicas das ligas
metalicas e as abordagens tecnolégicas empregadas durante o procedimento (Penukonda et al.,
2023; Dias et al., 2023).

A escolha dos recursos e técnicas para a resolugdo dessas complicagdes é um fator critico,

pois a eficicia do tratamento depende da localizagio do fragmento, do didmetro radicular e do
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grau de conservacio da dentina subjacente. A incorporagio de tecnologias avancadas, como a
microscopia operatéria e a ultrassonografia, tem proporcionado nio apenas o acesso direto e a
visualiza¢io do objeto metélico, mas também a redugio dos riscos de acidentes operatdrios,
como perfuracdes radiculares e desgastes excessivos da estrutura dental (Hindlekar et al., 2023).

No estudo conduzido por Penukonda et al. (2023), avaliou-se o comportamento mecénico
de instrumentos rotatérios de NiTi submetidos a ciclos de estresse e fadiga torcional. Os
resultados evidenciaram que o travamento da ponta do instrumento associado ao torque
excessivo do motor é o principal indutor da fratura torcional stbita, enquanto as microtrincas
superficiais acumuladas pelo uso repetido aceleram a ruptura por fadiga ciclica. O estudo
enfatizou que a ado¢do de motores com controle de torque e o descarte preventivo das limas
reduzem significativamente a incidéncia desses acidentes de percurso.

Dias et al. (2023) investigaram a eficicia de diferentes abordagens para a remocio de
fragmentos retidos nos tercos médio e apical dos canais radiculares. Os achados demonstraram
que o uso de pontas ultrassbénicas acopladas ao microscédpio operatdrio apresentou taxas de
sucesso superiores na liberacdo e desprendimento do objeto em relacdo aos métodos tradicionais,
preservando maior volume de dentina pericervical e reduzindo a incidéncia de fraturas
radiculares verticais.

Em sua pesquisa, Hindlekar et al. (2023) analisaram o impacto da localizagio do
instrumento fraturado no prognéstico do tratamento endoddntico. Os autores observaram que
fragmentos localizados no terco coronirio ou médio apresentaram taxas de remocdo bem-
sucedida significativamente mais elevadas do que aqueles retidos no terco apical. Além disso, o
estudo ressaltou que quando a remocdo completa do fragmento implica em risco iminente de
perfuragdo, a técnica de ultrapassagem (bypass) associada 2 sanificagio adequada do canal
constitui uma alternativa vidvel e previsivel.

Rocha et al. (2024) abordaram o uso de tecnologias de imagem tridimensional,
destacando o papel da Tomografia Computadorizada de Feixe Cénico (CBCT) e da radiografia
digital no diagnéstico preciso de instrumentos fraturados. As anélises demonstraram que a
CBCT permitiu determinar com exatidio a profundidade, a angulagio e a relacdo espacial do
fragmento em relacdo 4 curvatura do canal, otimizando o planejamento operatério e a escolha
do didmetro das pontas ultrassdnicas a serem empregadas.

Dioguardi et al. (2024), em uma revisio sistemética com meta-anéalise, avaliaram a taxa

geral de sucesso na remocio de instrumentos de NiTi versus instrumentos manuais de ago
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inoxidé4vel. Os resultados indicaram que os instrumentos de aco inoxid4vel sGo mais facilmente

removidos devido & sua menor memoria eldstica e maior rigidez, enquanto as limas de NiTi

apresentam maior resisténcia a extragio por conta da superelasticidade e travamento contra as
o . A - A .

paredes dentindrias, reforcando a importancia do suporte éptico e ultrassénico nesses cenarios.

A Tabela 3 sintetiza as principais caracteristicas e resultados dos estudos selecionados

incluidos nesta revisdo integrativa.

Tabela 3 - Resumo dos estudos selecionados sobre mecénica de fratura, abordagens de remocio e
tecnologias aplicadas em instrumentos endoddnticos fraturados

Foco do Estudo e Tecnologias/Técnicas

Autor(es) e Ano Principais Achados e Eficdcia Clinica

Avaliadas
Demonstraram que o estresse torcional e o
Mecanismos de fratura por fadiga ciclica e acumulo de ciclos de flexdo causam microtrincas
Penukonda et al. (2023) . . i .
torcional em limas de NiTi. estruturais. O uso de motores com controle de
torque reduz falhas.
A associagdo de ultrassom e magnificagio
Dias et al. (2023) Remogdo mecénica de fragmentos utilizando promoveu alta taxa de sucesso no
ias et al. (202 . . ‘o -
3 ultrassom e microscopia operatdria. desprendimento do fragmento com desgaste
conservador da dentina.
Fragmentos nos tergos coronério e médio
Hindlekar et al. (2023) Influéncia da localizagio do fragmento e possuem melhor prognéstico de remogdo. O
indlekar et al. (202 1 s - =
3 viabilidade da técnica de bypass. bypass mostrou-se eficaz na manutengio do

elemento quando a remogio oferece riscos.

A CBCT proporcionou localizagdo
Rocha et al. (2024) Aplicagio da Tomografia Computadorizada de | tridimensional exata do fragmento, guiando o
’ “ Feixe Conico (CBCT) e radiografia digital. planejamento cirtirgico-endodéntico e

minimizando desgastes desnecessarios.

Evidenciaram que fragmentos de NiTi possuem

. . Anélise comparativa da remogdo de limas de maior complexidade de remogdo devido a

Dioguardi et al. (2024) i . 4s . ..
NiTi versus ago inoxid4vel. superelasticidade, exigindo suporte de

microscopia operatdria.

Fonte: Autoria prépria, 2026.
s DISCUSSAO

A anilise integrada da literatura recente revela que a fratura de instrumentos
endoddnticos, embora seja uma intercorréncia indesejada, ndo deve ser interpretada como um
sinébnimo inevitivel de fracasso do tratamento. Contudo, as opinides dos pesquisadores
divergem substancialmente quando se trata de definir a melhor conduta terapéutica e os limites
entre a insisténcia na remogdo do fragmento e a preservacdo da estrutura dental.

No que tange aos mecanismos geradores da falha metélica, Penukonda et al. (2023)
apontam que a fadiga torcional e a fadiga ciclica atuam de forma isolada e bem definida na
estrutura das limas de Niquel-Titadnio (NiTi). Os autores argumentam que a conscientizagdo

sobre o limite de uso e o emprego de motores com controle estrito de torque seriam suficientes
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para erradicar a maioria das fraturas operatérias. Em contrapartida, Dias et al. (2023) ponderam
que essa visdo puramente mecinica simplifica excessivamente a realidade clinica. Para Dias et
al. (2023), na prética didria esses dois mecanismos atuam quase sempre de maneira combinada
(flexo-torcional), tornando dificil para o operador prever o momento exato do colapso do
material, mesmo quando respeitadas as orientacSes de torque dos fabricantes. Essa divergéncia
conceitual evidencia uma lacuna metodolégica nos estudos laboratoriais: a maioria dos testes in
vitro avalia a fadiga ciclica e a tor¢do de forma isolada, falhando em simular o estresse dinimico
e multifatorial que ocorre no interior do canal radicular em pacientes reais.

Quando a fratura se consuma, o grande debate académico reside no dilema entre intervir
agressivamente para remover o objeto ou adotar uma postura conservadora. De acordo com os
achados de Hindlekar et al. (2023), a tentativa de remocdo deve ser a primeira opgio sempre que
o fragmento estiver visivel ou localizado no ter¢o coronério e médio. Por outro lado, a revisio
sistemética com meta-anélise conduzida por Dioguardi et al. (2024) traz uma perspectiva mais
cautelosa ao demonstrar estatisticamente que as tentativas de remogio no terco apical
apresentam um indice de falha que supera os 20%, resultando frequentemente em perfuracdes
radiculares ou no enfraquecimento irreversivel da dentina pericervical. Dioguardi et al. (2024)
e Hindlekar et al. (2023) entram em consenso ao afirmar que a localizagio do instrumento é o
fator isolado de maior impacto no progndstico, mas discordam quanto ao momento de
interromper as tentativas: enquanto Hindlekar et al. (2023) defendem o esgotamento das op¢des
de descolamento via ultrassom, Dioguardi et al. (2024) alertam que a insisténcia prolongada
gera um desgaste estrutural cujo dano biolégico é superior & permanéncia do préprio fragmento
metélico.

No 4mbito dos recursos tecnoldgicos, a literatura recente converge quanto 2
indispensabilidade da magnificacdo 4ptica e da tecnologia tridimensional, embora com nuances
sobre a acessibilidade pratica dessas ferramentas. Rocha et al. (2024) destacam a Tomografia
Computadorizada de Feixe Cénico (CBCT) e o microscépio operatério como o "padrio-ouro”
absoluto para o diagndstico e conducio do caso, demonstrando que a visualizagio
tridimensional evita desgastes dentinirios desnecessérios ao guiar as pontas de ultrassom com
precisio milimétrica. O posicionamento de Rocha et al. (2024) é corroborado por Dias et al.
(2023), que associam a alta taxa de sucesso do desprendimento mecanico do fragmento ao uso
simultineo do microscépio e de pontas ultrassdnicas especificas. Todavia, a principal critica a

esses achados reside na aplicabilidade clinica universal. Os estudos de Rocha et al. (2024) e Dias
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et al. (2023) foram conduzidos em ambientes altamente especializados ou académicos. O que
permanece em aberto na literatura é a viabilidade e o indice de sucesso no manejo dessas
complicac¢bes por clinicos gerais ou em locais onde o acesso & microscopia e & tomografia de
feixe conico é limitado por restri¢des financeiras ou de infraestrutura.

Outra contraposicio relevante diz respeito ao material de fabricacio das limas.
Dioguardi et al. (2024) observaram que fragmentos de ago inoxiddvel apresentam taxas de
remocdo consideravelmente superiores quando comparados aos instrumentos modernos de
NiTi. Os autores justificam que a superelasticidade e o efeito de memoria de forma das ligas de
NiTi tratadas termicamente fazem com que o metal fraturado se amolde e se trave contra as
irregularidades das paredes do canal, dificultando o seu deslocamento mecinico. Essa
constatacdo gera uma aparente contradi¢io na endodontia moderna: embora as limas de NiTi
de ultima geracdo oferecam maior flexibilidade e reduzam o risco de fratura durante a
modelagem em relacdo is limas de aco (Penukonda et al., 2023), no momento em que a quebra
efetivamente ocorre, o tratamento da complicacio torna-se substancialmente mais dificil e
complexo.

Por fim, os trabalhos de Hindlekar et al. (2023) e Rocha et al. (2024) concordam que o
impacto real da lima fraturada no prognéstico ndo advém da presenga do metal inerte em si,
mas sim da capacidade de sanitiza¢io do espaco canalicular que permanece além do obstéculo.
Ambas as pesquisas concluem que a presenga da lima fraturada atua como um bloqueio
mecinico que pode impedir a irrigagio adequada do terco apical. Onde os estudos ainda deixam
lacunas é no acompanhamento proservado de longo prazo (acima de cinco anos) de casos em
que se optou pela técnica de bypass (ultrapassagem) versus casos em que o fragmento foi
sepultado sem limpeza apical. Falta na literatura atual um maior volume de ensaios clinicos
controlados e randomizados que avaliem a taxa de reparo de lesGes periapicais nesses cenérios
especificos, permitindo a elaborac¢io de diretrizes clinicas universais e padronizadas para o

manejo da fratura de instrumentos.

6 CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo integrativo permitiu reunir e sintetizar as evidéncias cientificas mais
relevantes acerca da fratura e remogio de instrumentos endoddnticos rotatérios de Niquel-
Titinio (NiTi), bem como do papel das novas tecnologias no manejo dessa intercorréncia

clinica. Com base na literatura analisada, conclui-se que a falha dos instrumentos de NiTi
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deriva primordialmente da atuacio combinada dos mecanismos de fadiga ciclica e torcional,
intensificados pela anatomia complexa dos canais radiculares, especialmente diante da presenga
de curvaturas acentuadas e atresias, somada ao uso inadequado ou prolongado do instrumental
sem o devido controle de torque e limitacdo de reusos.

No 4mbito do planejamento e execugio do tratamento, o emprego da Tomografia
Computadorizada de Feixe Cénico (CBCT) e do microscépio operatério consolidou-se como o
padrio-ouro no mapeamento tridimensional e na visualizagio direta do fragmento metélico.
Essa precisio diagnéstica e visual é indispensdvel para guiar os procedimentos, evitando o
desgaste excessivo da dentina pericervical e reduzindo drasticamente os riscos de perfuragio
radicular.

Quanto as intervengdes terapéuticas, a abordagem ultrassénica associada & magnificagio
éptica demonstrou ser a técnica mais previsivel e conservadora para o desprendimento
mecinico do instrumento. Todavia, o prognéstico dessa manobra permanece intimamente
ligado 4 localizagdo topogrifica do fragmento, apresentando indices de sucesso
significativamente menores quando a retengio ocorre no terco apical. Diante dessa limitagio,
ratifica-se que o sucesso do tratamento endodéntico nio é determinado exclusivamente pela
extracdo do fragmento metélico, mas sim pela capacidade final de promover a desinfeccdo e a
sanitizagdo do sistema de canais radiculares. Nos casos em que a tentativa de remogio oferece
risco iminente a integridade estrutural do dente, a técnica de ultrapassagem (bypass) ou o
acompanhamento clinico-radiogréfico rigoroso (proservacdo) constituem alternativas vidveis e
biologicamente fundamentadas.

Por fim, destaca-se a necessidade de novos estudos clinicos prospectivos e longitudinais
de longo prazo para avaliar o reparo periapical em casos submetidos ao bypass, mantendo-se a
prevencio, por meio do conhecimento anatémico, dominio técnico e descarte criterioso das

limas, como a estratégia mais eficaz na préitica endodéntica.
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