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Maimonides, Buenos Aires Actualmente existen numerosos sistemas rotato-
rios que utilizan instrumentos fabricados con una
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cas en cuanto al nimero de instrumentos, secuencia
de utilizaciéon y diferentes disefios de los elementos
estructurales, como son: el dngulo de corte, las ranu-
ras, las superficies, el &ngulo helicoidal, etc. Por ende
tendrdn un comportamiento diferente en su accionar
dentro del conducto radicular.

Si bien el instrumento endododntico ideal no existe
aun, las modificaciones en los diferentes elementos es-
tructurales de los instrumentos rotatorios representan
un gran avance tecnolégico. Por lo tanto, es importante
que el endodoncista tenga presente este conocimiento
al momento de elegir qué sistema rotatorio utilizara
en su prdctica clinica, pues las mejoras en el disefio de
algun elemento estructural pueden tener como conse-
cuencia una disminucién en la capacidad de otra.

Este informe describe los elementos estructurales
de los instrumentos rotatorios endoddnticos, conside-
rando sus principales funciones y las caracteristicas
que los diferencian entre si.

Palabras clave. Endodoncia, instrumentacion ro-
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Abstract

Currently there are many systems that use rotary
instruments made of nickel titanium alloy with specif-
ic characteristics regarding to the number of instru-
ments that are included, sequence for their use and
design.-They have structural elements such as: cutting
angle, flutes, surfaces, helical angle, etc. Consequently,
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technological improvement. Therefore it is important
for the endodontist to take into consideration thisinfor-
mation when choosing which system will be employed
in his/her clinical practice because improvements in
one direction can be a drawback in some other one.
This report describes the structural elements of en-
dodontic rotary instruments considering their main
functions and characteristics that differentiate them.

Keywords. Endodontics, rotary instrumentation,
nickel-titanium, instrument design.

Introduccion

El objetivo mds importante de la terapéutica en-
doddntica es la eliminacion del tejido pulpar y de los
microorganismos presentes dentro de los conductos
radiculares mediante los procedimientos de instru-
mentacion e irrigacion’®. La instrumentacion del con-
ducto radicular debe proporcionar una convergencia
gradual y progresiva hacia el dpice siguiendo la cur-
vatura de la raiz y formar un tope apical procurando
mantener el foramen apical en su posicién espacial
original®. Estos procedimientos facilitan las manio-
bras de limpieza, irrigacién y obturacion.

En los ultimos afios las limas rotatorias de niquel
titanio han adquirido una gran popularidad princi-
palmente debido al comportamiento eldstico de su
aleacion que las hace més flexibles que las limas de
acero inoxidable”® preservando mejor la anatomia
del conducto radicular y provocando menos aberra-
ciones como son los zips, escalones, transportacion
del foramen apical o perforaciones®!'. Evitar que estos
accidentes se produzcan constituye un objetivo que
aumentard las posibilidades de éxito del tratamiento
endodontico.

Se ha sugerido que para cumplir con las funciones
de conformacion y eliminacion del contenido del con-
ducto radicular, las limas rotatorias de niquel titanio
deben poseer cierta resistencia a la torsion y una gran
flexibilidad'. Al estar fabricadas con el mismo mate-
rial, las caracteristicas de resistencia a la torsién y fle-
xibilidad dependen exclusivamente del disefio de las
limas'1,

Todos los sistemas rotatorios que utilizan instru-
mentos fabricados con una aleacion de niquel titanio
presentan diferencias en el disefio de sus elementos

Figura 1. Lima Mtwo 40/04. A) dngulo helicoidal. B) ra-
nura. C) dngulo de barrido. D) superficie de contacto. E)
angulo de corte. F) &ngulo de transicién.

estructurales, como el &ngulo de corte, las ranuras, las
superficies, el dngulo helicoidal, etc. Debido a esto es
indudable que tendran un comportamiento diferente
en su accionar dentro del conducto radicular.

En un estudio anterior se describieron las princi-
pales caracteristicas y conceptos de los sistemas de ins-
trumentacion, sus ventajas y desventajas de acuerdo
con una serie de parametros que todo clinico deberia
conocer?®.

El objetivo de este informe es describir los elemen-
tos estructurales de los instrumentos rotatorios endodén-
ticos, sus principales funciones y sus caracteristicas.

Desarrollo

Uno de los mayores desafios que plantea la endo-
doncia contempordnea es la instrumentacién de los
conductos radiculares para lograr una total limpieza
realizando una minima modificacién de su anatomia
original®.

La preparaciéon mecdnica del conducto radicular
con instrumentos rotatorios de niquel titanio es ac-
tualmente una técnica ampliamente aceptada en en-
dodoncia; sin embargo, siempre hay que considerar
que la instrumentacién manual puede prescindir de
la instrumentacién mecanizada, pero ésta invariable-
mente no puede prescindir de la primera.

La aparicién de los sistemas rotatorios ha creado
nuevos disefios de instrumentos endodoénticos que
presentan diferencias entre si y esta es una conside-
racion importante a tener en cuenta ya que algunos
aspectos de los instrumentos afectan el modo en que
cortan y en consecuencia tienen un comportamiento
diferente dentro del conducto radicular'*é. Por lo tan-
to es necesario para el profesional conocer conceptos
como el didmetro, la conicidad (taper), la seccién de la
lima (cross section), el angulo de barrido (rake angle),
el angulo de corte (effective rake angle), el angulo he-
licoidal (helical angle), el plano radial (radial land), el
disefio de la punta (design tip), el angulo de transicion
(transition angle), el paso de rosca (pitch), etc. para de-
cidir, de acuerdo a esas caracteristicas, cual se adectua
a las necesidades clinicas®.

Elementos estructurales de los instrumentos
rotatorios
1. Conicidad

La conicidad de un instrumento endodontico es elin-
cremento del didmetro a lo largo de su parte activa®. Se
expresa en el aumento de didmetro por milimetro, por
ejemplo, una lima #25 de conicidad .02 tendrd un didme-
tro de 0.27 en D2, de 0.29 en D3 y asi sucesivamente.

Muchos de los instrumentos rotatorios de niquel
titanio han incrementado la conicidad usual del 2%,
creando la doble conicidad o conicidad del 4% (0.4) y la
triple conicidad del 6% (0.6).

Algunos sistemas proporcionan limas con conici-
dades de 8% (0.08), 10% (0.10) y 12% (0.12) para utilizar
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en el tercio cervical del conducto radicular y facilitar
la utilizacion de las limas subsecuentes.

Este tipo de limas deben ser utilizadas cuidadosa-
mente y con una previa valoracién de las dimensiones
de la raiz y de las estructuras anatémicas que afectan
su grosor y resistencia como el “surco furcal”®. Un
ensanchamiento excesivo en esa zona las debilita, pu-
diendo provocar o desencadenar en un futuro fisuras
o fracturas radiculares®.

El aumento de la conicidad de los instrumentos
produce preparaciones mas divergentes en la entra-
dadelosconductosradiculares,en consecuencia me-
jora la calidad de las maniobras clinicas al propor-
cionar un acceso mas directo que facilita la accién
de los instrumentos en la porcién apical. Ademas
permite un mayor flujo de la solucién irrigadora a lo
largo del conducto radicular?*?3 y optimiza las ma-
niobras de obturacién radicular?t. Sin embargo, las
preparaciones con mayor conicidad incrementan la
superficie de contacto del instrumento con las pare-
des del conducto radicular y es necesario aumentar
la velocidad y/o el torque®. Hay que considerar que
una mayor velocidad de rotacidén puede incremen-
tar el riesgo de fractura del instrumento por fatiga
ciclica debido al aumento del numero de rotaciones
por segundo?®, mientras que el empleo de un torque
mayor disminuye el control de la fuerza de rotacion
ejercida por el instrumento sobre las paredes den-
tinarias, facilitando que se trabe y aumente el ries-
go de una fractura por torsion. Un valor de torque
menor reduce la fatiga ciclica de los instrumentos
rotatorios?’.

Existen dos tipos de conicidades en el disefio de
las limas endododnticas: las de conicidad constante
como el sistema K3 (SybronEndo, California, Esta-
dos Unidos), Mtwo (VDW, Minich, Alemania), etc.,
y las de conicidad variable como el sistema ProTa-
per Universal (Dentsply-Maillefer, Ballaigues, Sui-
za). Estas ultimas presentan multiples conicidades
dentro de la misma lima con la finalidad de reducir
las areas de contacto con la dentina?® y por lo tanto
reducir la carga torsional sobre el instrumento, lo
que en teoria disminuiria el valor de torque necesa-
rio. Sin embargo, se ha informado que los valores de
torque necesarios para operar con las limas ProTa-
per no son tan bajos? e incluso exceden los valores
de torque necesarios para operar con otros sistemas
de conicidad constante, por lo que es necesario efec-
tuar méas estudios para confirmar o desechar esta
hipétesis.

Los instrumentos de conicidad constante tienden
a producir el efecto de tornillo al trabajar dentro del
conducto radicular®, pero esto se compensa funcio-
nalmente mediante un pitch®* y un angulo helicoidal
variables®, por lo tanto la conicidad variable no seria
un factor determinante para disminuir el efecto de
atornillamiento.
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2.Ranuras

La ranura es una hendidura o estria en la superficie
de trabajo del instrumento endodéntico (fig. 1). Es util
para juntar y expulsar el material removido de las pa-
redes del conducto radicular®. La efectividad de su fun-
cién depende delalongitud, profundidad y elacabado de
la superficie', la orientacién y la cantidad de ranuras®.

Una menor longitud de la ranura incrementa la
dureza torsional y produce una disminucion en la fle-
xibilidad del instrumento!?; ademads disminuye la can-
tidad de tejido que puede expulsar hacia la zona coro-
naria. Este material podria quedar comprimido en las
ranuras y provocar una deformacion pléstica del ins-
trumento® e incluso su fractura debido a un aumento
la tensidén contra las paredes dentinarias®.

La profundidad de las ranuras es importante ya
que determina el didmetro del nucleo central: cuando
mads profunda es la ranura mas delgado es el nucleo y
por lo tanto el instrumento es més flexible pero menos
resistente a la torsién. Las ranuras profundas tienen
mads capacidad para transportar virutas de dentina
hacia la zona cervical. Sin embargo, si el instrumento
presenta superficies radiales gruesas, las ranuras se
adelgazan disminuyendo la capacidad de transporte.

El adelgazamiento de las ranuras es importante
durante el protocolo de limpieza de los instrumentos
luego de los procedimientos de instrumentacion ya
que las ranuras estrechas son mas dificiles de limpiar
que las ranuras amplias®.

Losinstrumentos sometidos al efecto del electropu-
lido presentan la superficie delasranuras muy alisada,
lo que facilitaria el transporte del material removido
porlainstrumentacion. Algunosinstrumentos presen-
tan rugosidades y grietas en la superficie de las ranu-
ras debido a su proceso de fabricacidn; esto complica el
traslado del material removido hacia la zona cervical
y también la limpieza ulterior del instrumento.

Durante la instrumentacion las virutas de dentina
pueden alojarse en las ranuras y actuar como cufias
que podrian producir zonas de tension y eventual-
mente conducir a la fractura del instrumento®.

En los instrumentos rotatorios la orientacion de las
ranuras debe ser mas vertical que en los instrumentos
manuales. Esto trae como consecuencia la disminu-
cion en la cantidad de ranuras, el alargamiento de las
mismas y la ampliacion del dngulo helicoidal, lo que

Figura 2. A) Lima Niti TEE #30/04, observar un d&ngulo he-
licoidal y un pitch constante. B) Lima Mtwo 30/05, obser-
var un angulo helicoidal y un pitch variable.
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favorece el corte rotatorio y disminuye la resistencia
ala flexion2.

3. Nucleo central

Constituye la parte central del instrumento, el dia-
metro de la parte activa se establece mediante la pro-
fundidad delas ranuras,lo que determina parcialmen-
tela flexibilidad y resistencia a la torsion de la lima?®.

Un nucleo central de didmetro pequefio proporcio-
na mayor flexibilidad, disminuyendo la posibilidad de
causar cambios indeseables en la forma de los conduc-
tos radiculares curvos. Mientras que los instrumentos
con nucleo central grueso tienen disminuida su flexi-
bilidad, lo que favorece la posibilidad de crear abe-
rraciones durante el proceso de instrumentacion®. La
aplicacién de la misma carga cuando el nucleo central
tiene un didmetro pequefio recibe mds tension que
cuando es mds grueso, por lo tanto los instrumentos
pueden sufrir una deformacion plastica®. Sin embar-
g0, los instrumentos con nucleo central pequefio son
madsresistentes a la fractura ciclica que los instrumen-
tos con nucleo central grueso®®*. La deformacidn plas-
tica puede significar una ventaja clinica ya que denota
que existe una carga residual en el instrumento que
debe ser desechado de inmediato.

4. Paso de rosca (pitch)

Esla distancia entre un punto del borde cortante y
el punto del borde cortante adyacente. E1 paso de rosca
puede ser constante cuando la distancia entre los bor-
des cortantes sea la misma a lo largo de la parte activa
del instrumento, o variable, donde esta distancia es
diferente (fig. 2).

Las limas con un pitch variable a lo largo de toda
su longitud de trabajo producen una reduccion en el
efecto de atornillamiento dentro del conducto radicu-
lar. Esta caracteristica es importante en las limas rota-
torias de gran conicidad.

Amayor longitud del pitch aumenta la superficie de
flexion y por lo tanto se distribuye mejor el momen-
to flector, disminuyendo la posibilidad de fractura;
también disminuye el efecto de atornillado, la carga
torsional del instrumento?*3! y los requerimientos ne-
cesarios de torque®.

5. Superficie de contacto (cutting edge)

El borde cortante es la parte mas externa de la
superficie activa del instrumento. Especialmente en
cortes perpendiculares se puede apreciar que tiene
diferentes disefios presentando hojas triangulares, su-
perficies radiales o superficies recesivas (ver fig. 1).

Se conoce como “superficie radial” o “grosor margi-
nal” a la superficie que se proyecta desde el eje central
hasta el borde cortante de la lima?® y es la parte plana
que se encuentra directamente detras del borde cor-
tante delalima®. Las superficies radiales fueronincor-
poradas a los instrumentos rotatorios de niquel titanio

con la finalidad de mantener centralizado el instru-
mento en el interior del conducto radicular y para mi-
nimizar el efecto de “atornillamiento™. Ha sido com-
probado que una de las mejores maneras de disminuir
este efecto indeseable, incluso en los instrumentos que
presentan superficies radiales, es incluir en su disefio
un pitch y un angulo helicoidal variables. Actualmen-
te son objeto de controversia pues sus propiedades im-
plican beneficios y desventajas, entre estas ultimas la
principal es que aumentan la masa del instrumento,
lo que disminuye su flexibilidad* desaprovechando
en parte las ventajas que proporciona la aleacién de
niquel titanio. Las superficies radiales disminuyen la
eficiencia de corte e incrementan la friccion contra las
paredes del conducto radicular aumentando el riesgo
de fractura por torsién?4. Este mayor contacto también
puede ocasionar que la superficie radial del instru-
mento empaquete restos de detritus y limallas denti-
narias en el interior de los tibulos dentinarios®.

Las superficies recesivas son areas que siguen al
filo cortante y que se retraen gradualmente desde la
mayor circunferencia exterior hacia el centro de la li-
ma?'’, resultando en areas de corte reducidas que pro-
porcionan soporte al borde cortante del instrumento
sin aumentar la masa: esto mejora la flexibilidad del
instrumento y su capacidad de conservar la centrici-
dad al preparar el conducto radicular.

6. Punta

La punta de un instrumento ayuda a mantener-
lo centrado dentro del conducto radicular®®. Existen
tres tipos de puntas: las cortantes, las no cortantes y
las parcialmente cortantes®2. La mayoria de los ins-
trumentos rotatorios poseen punta no cortante, bico-
nica y redondeada, lo que favorece su deslizamiento
en el conducto radicular en presencia de curvaturas.
Existen instrumentos rotatorios con puntas cortantes
como el Quantec SC (Tycom, Irvine, California, Esta-
dos Unidos), aunque se ha demostrado que tienden a
aumentar la incidencia de errores de procedimiento
como perforaciones, zips y escalones*4-4.

La longitud de la punta es variable segun el siste-
ma*’; por ejemplo, en el sistema Profile (Dentsply, Ba-
llaigues, Suiza) el d&ngulo de transicion se situa lejos de
la punta mientras que el sistema ProTaper Universal
(Dentsply-Maillefer, Ballaigues, Suiza) tiene el angulo
de transicién muy cerca de la misma (fig. 3). Debido a
que esta variacién afecta considerablemente el gro-
sor del instrumento en el primer milimetro y el sitio
donde empieza a cortar, es necesario efectuar estudios
que evaluen el efecto que tiene esta diferencia de gro-
sor y longitud en el comportamiento del instrumento
dentro del conducto radicular.

7. Angulo de transicion
Es el punto donde se retinen las superficies cortan-
tes conla punta del instrumento (ver fig. 1). Esta transi-
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cion deberia ser suave y libre de crestas. Estas ultimas,
alunirse con los bordes cortantes, pueden formar pun-
tos afilados que facilitan el corte haciala parte externa
de una curvatura permitiendo que la lima produzca
transportaciones y/o escalones?. Cuando los instru-
mentos presentan puntas bicénicas el cono secundario
facilita la eliminacion de crestas a nivel del angulo
de transicion proporcionando una superficie lisa que
guia a la punta a través de la curvatura del conducto
radicular?’.

8. Angulo transversal

Es un angulo perpendicular al eje axial del instru-
mento (ver fig. 1) que proporciona informacion sobre
la profundidad de las ranuras, forma de las superficies
cortantes y el tamafio del nucleo'. El &ngulo transver-
sal de un instrumento puede ser triangular, cuadran-
gular, romboidal o en forma de “S”. También hay an-
gulos transversales principalmente redondos con un
apéndice como las limas tipo H o con dos apéndices
configurando una “S” deformada como algunas de las
limas del sistema Niti-TEE (Sjoding Sendoline, Kista,
Suecia).

Existe una correlacion entre la flexibilidad del ins-
trumento y el &ngulo transversal, pues a menor masa
del dngulo transversal el instrumento serd mas flexi-
ble y por lo tanto reduciria el riesgo de transportacion
al instrumentar conductos curvos®* 4!, La forma del
angulo transversal influye mucho en el momento flec-
tor y torsor del instrumento y por ende en el compor-
tamiento ante conductos radiculares curvos y en los
valores de torque necesarios33 4849,

9. Angulo de corte

Es el angulo formado cuando la lima se secciona
perpendicularmente al borde cortante (ver fig. 1). Indi-
cala calidad de corte de lalima que puede ser positivo
0 negativo. Esto es importante porque los &ngulos ne-
gativos tienen una accién de raspado sobre las paredes
del conducto radicular proporcionando una sensacion
tactil de alisado, mientras que los dngulos de corte
positivos son mas eficientes y necesitan menor fuerza
para cortar®. Sin embargo, los &ngulos de corte no de-
berian ser muy positivos para evitar que las hojas se
atoren en las paredes del conducto radicular aumen-
tando la posibilidad de una fractura por torsion.

10. Angulo helicoidal

Es el 4&ngulo formado por el filo cortante del ins-
trumento con el eje axial del mismo (ver fig. 1), puede
ser variable o constante (ver fig. 2), en muchas oca-
siones define la capacidad de corte y su incremento
mejora sus propiedades de dureza torsional y su fle-
xibilidad* 2.

El angulo helicoidal variable disminuye el efecto
de atornillamiento, mejora el control y la capacidad
de corte, mientras que el &ngulo helicoidal constante

71

aumentard el efecto de atornillamiento dentro del con-
ducto radicular con la consiguiente pérdida de control
y el aumento de la probabilidad de fractura, con el
riesgo de crear una perforacién apical.

El 4ngulo helicoidal constante es deseable en las
limas permeabilizadoras o tipo “path” como la 10/04
de Mtwo, las Pathfile de ProTaper y un sistema “per-
meabilizador” llamado Scout RaCe formado por limas
la 10/02, 15/02 y 20/02 de RaCe (FKG, Suiza) ya que la
lima se deslizard en las paredes del conducto radicular
facilitando un avance constante; pero este movimien-
to debe ser cuidadosamente controlado y ejecutado por
el operador para evitar una perforacion apical o una
fractura del instrumento debido al efecto de atornilla-
mientodelalimaenlasparedesdel conductoradicular.

Discusion

El objetivo principal del tratamiento endodéntico
es devolver o conservar el estado de salud y normali-
dad alos tejidos periapicales. La preparacion quirurgi-
ca, a través de los procedimientos de instrumentacion
e irrigacidn, es el acto necesario para lograr la lim-
pieza y la conformacion del sistema de conductos ra-
diculares. Es primordial alcanzar estos objetivos que,
aunque persigan metas diferentes, se complementan
y se ejecutan de manera simultdnea con los mismos
instrumentos y soluciones irrigantes. A tal fin es nece-
sario que los instrumentos endodonticos cumplan ri-

Figura 3. La lima ProFile 40/04. A) tiene la punta mas lar-
gay delgada que la ProTaper F4 (B).
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gurosamente las normas que permitan alcanzar estos
propositos.

Los cambios en las aleaciones empleadas en la fa-
bricacion de los instrumentos rotatorios y los nuevos
disefios han mejorado y posibilitado un importante
avance tecnologico; sin embargo, muchas veces el én-
fasis comercial en generar expectativas clinicas sim-
plistas para realizar los tratamientos endodoénticos
lleva a ofrecer sistemas rotatorios con una reduccion
en el numero de instrumentos que limitan la prepara-
cion apical a tamafios pequefios, que muchas veces no
cumplen con los principios bioldgicos del tratamiento
endoddntico. En muchas ocasiones, las opciones ofre-
cidas no siempre son acompafiadas por el aval de la
investigacion que respalde sus ventajas.

El aumento de la conicidad de los instrumentos en
varios sistemas ha mejorado no solo los procedimien-
tos sino también la percepcién radiografica de la con-
formacion; esto puede representar un problema ya
que una conformacién aceptable radiograficamente
no significa que se haya cumplido con los requisitos de
limpieza adecuados.

El tamafio de la instrumentacion apical es impor-
tante. Hay quienes recomiendan instrumentar a ca-
libres pequefios como el obtenido con una lima #20 o
#2551, que pueden ser incluso menores al didmetro
apical inicial®* dejando el trabajo de eliminacién de
residuos orgéanicos enteramente a merced de las pro-
piedades quimicas del hipoclorito de sodio. Numero-
sos estudios que han comparado la instrumentacion
a diferentes calibres utilizando hipoclorito de sodio
como solucion irrigante han demostrado que la lim-
pieza de la porcidn apical del conducto radicular es
mucho més efectiva cuando se instrumenta a calibres
mayores>*.

La presencia de istmos, conductos laterales, deltas
apicales y otras irregularidades que conforman al sis-
tema de conductos radiculares dificultan la limpieza
de los procedimientos de instrumentacion. La irriga-
cion durante la fase de instrumentacion no resulta del
todo suficiente para obtener conductos radiculares to-
talmente limpios y libres de bacterias®.

El empleo de una lima manual de control previo a
cada cambio de calibre en la secuencia de la instru-
mentaciéon mecanizada, posibilita verificar la longitud
de trabajo y también facilita la eliminacion del barro
dentinario al permitir que la lima mecanizada alcan-
ce sin presion alguna la longitud de trabajo®.

Laincorporacién dela aleacion de niquel-titanio en
la fabricacion de los instrumentos endoddnticos rota-
torios ha generado la aparicion de nuevos y diferentes
disefios, que en mayor o menor medida representan
un problema para el clinico a la hora de elegir algun
sisterma mecanizado. De este modo el conocimiento de
los elementos estructurales de los instrumentos rota-
torios, sus funciones y sus caracteristicas no debe ser
obviado a la hora de elegir algun sistema rotatorio en

particular que se adapte a las necesidades clinicas del
momento.

La decision de trabajar con determinado o deter-
minados sistemas debe tomarse mediante un serio y
concienzudo andlisis de las ventajas y desventajas que
representa un disefio en particular, teniendo en cuen-
ta que las mejoras en el disefio de algun elemento es-
tructural pueden tener como consecuencia una dismi-
nucion en la capacidad de otra; por ejemplo, un instru-
mento con un nucleo central grueso es mas resistente a
las fuerzas de torsién, sin embargo esta caracteristica
disminuira considerablemente su flexibilidad y por lo
tanto su capacidad para conservar la centricidad en el
interior del conducto radicular. Por esto es necesario
un equilibrio entre todos los elementos estructurales
de un instrumento endoddntico rotatorio, lo que hace
que los sistemas actuales tengan cualidades y defectos.
Sin embargo existen sistemas que debido a su disefio
pueden ser mucho mds eficientes que otros.

Otro aspecto importante es la destreza que el ope-
rador pueda adquirir con algun o algunos sistemas en
especial. Un sistema puede ser una herramienta mag-
nifica en manos de un operador y completamente ino-
perante en manos de otro.

Uno de los aspectos que continuamente esta evolu-
cionando en la investigacién endodontica es el desa-
rrollo de nuevos disefios de instrumentos rotatorios o
en la cinemdtica de trabajo de los mismos para faci-
litar su uso dentro del conducto radicular ¢-%2. Es por
esto que el estudio y actualizacién permanente en la
evolucion de todos los aspectos de la endodoncia es
obligatoria para el profesional.

Conclusiones

El interés permanente en mejorar la preparacion
quirurgica de los conductos radiculares influy6 en la
evolucion haciala mecanizacidn, aunque existen toda-
via aspectos que deberdn ser revisados.

En la actualidad existen numerosos sistemas rota-
torios con caracteristicas especificas en cuanto al nu-
mero de instrumentos, secuencia utilizada y diferen-
tes disefios de elementos estructurales.

La correcta conformacion de los conductos radi-
culares es prioritaria; sin embargo, la limpieza de
los mismos tiene mucho mds importancia. El ins-
trumento endodontico que permita estos objetivos
no existe aun, pero las modificaciones en los dife-
rentes elementos estructurales de los instrumen-
tos rotatorios representan un gran avance. Es im-
portante que el operador tenga el conocimiento de
la existencia de estos elementos estructurales, asi
como las caracteristicas y funciones al momento de
elegir qué sistema utilizard en su prdctica clinica.
Ademas es necesario realizar un adiestramiento
in vitro pues su utilizacion en pacientes requiere
de practica y concentracidon en el manejo de los
mismos.
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