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RESUMO

O preparo biomecanico, ao mesmo tempo em que modela as paredes de dentina,
dando formato ideal, também promove a limpeza dos canais contaminados pelo
biofilme bacteriano. As complexidades anatdmicas dos canais radiculares influenciam
na instrumentacéao, dificultando o contato com todas as paredes do canal. Para suprir
essa falha na instrumentacdo e desinfeccdo, diversos sistemas vém sendo
desenvolvidos. Este trabalho objetiva comparar a reducdo bacteriana intracanal
utilizando as limas XP-3D Shaper (Brasseler USA®), TRUShape (Dentsply) e
Sequence (MK Life) contra o biofilme de Enterococcus faecalis através da cultura
microbiologica. Esta pesquisa foi realizada em dentes humanos, sendo 40 incisivos
centrais inferiores extraidos que passaram por uma analise radiografica inicial. As
amostras foram inoculadas com E.faecalis e cultivadas por 14 dias em estufa. Foi
realizada uma coleta inicial apos a inoculacédo. Os grupos foram divididos de acordo
com as limas utilizadas no preparo dos canais: G1- XP-3D Shaper (n=10); G2 -
TRUShape (n=10); G3 - Sequence (n=10); G4 - Controle (n=10). A instrumentacao foi
realizada de acordo com as recomendacdes de uso de cada fabricante. Apés o
preparo, foi realizada a coleta final com o cone de papel. As amostras foram
homogeneizadas, diluidas, cultivadas e incubadas por 18 a 24 horas a 37°C. ApGs o
periodo de incubacao, foi realizada a contagem de unidades formadoras de coldnias
comparando todas a coleta inicial e a coleta final. Os dados foram tabulados e
analisados estatisticamente no programa SigmaPlot 12.0 (Systat Software Inc., San
Jose, USA) ao nivel de significancia de 5%. N&o foram encontradas diferencas
significativas entre os trés sistemas testados, sendo que a porcentagem de reducao
bacteriana de caga grupo expressou-se pelos valores de 99,99%(XP-3D Shaper),
99,13%(TRUShape) e 99,95%(Sequence). Deste modo a hipotese nula do trabalho

fora aceita.
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ABSTRACT

The biomechanical preparation, while modeling the dentin walls, giving an ideal shape,
also promotes the cleaning of the canals contaminated by bacterial biofilm. The
anatomical complexities of the root canals influence the instrumentation, making the
instruments unable to come into contact with all the walls of the canal. In order to make
up for this flaw in instrumentation and disinfection, several systems have been
developed. This work aims to compare the intracanal bacterial reduction using XP-3D
Shaper (Brasseler USA®), TRUShape (Dentsply) and Reciproc (VDW) files against the
biofilm of Enterococcus faecalis through microbiological culture. So, the research was
carried out on human teeth, 40 extracted lower central incisors, underwent an initial
radiographic analysis, than the samples were inoculated with E. faecalis and cultured
for 14 days in the greenhouse. Na initial collection was performed after inoculation.
The groups were divided according to the files used to prepare the canals: G1 - XP-
3D Shaper (n=10); G2 - TRUShape (n=10); G3 - Reciproc (n=10); G4 - Control (n=10).
The instrumentation was performed according the recommendations for use by each
manufacturer. After preparation, the final collection was performed with the paper
cone. The samples were homogenized, diluted, cultured and incubated for 18 to 24
hours at 37°C. After the incubation period, colony-forming units were counted
comparing all initial and final collection. The data were tabulated and analyzed
statistically in the SigmaPlot 12.0 program (Systat Sftware Inc., San Jose, USA) at
significance level of 5%. No significant differences were found between the three
systems tested, and the percentage of bacterial reduction in the group was expressed
by the values of 99.99% (XP-3D Shaper), 99.13% (TRUShape) and 99.95%

(Sequence). Thus, the null hypothesis of the work was accepted.



Keywords: Root canal treatment. Preparation of the root canal. Endodontic

instrumments. Biofilm. Enterococcus faecalis.
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1 INTRODUCAO

O preparo biomecanico dos canais radiculares visa remover a dentina
intrarradicular coberta por biofilme (BORTOLUZZI et al, 2015). Um dos
microrganismos mais recorrentes em infecgdes secundarias, capazes de resistir aos
procedimentos de desinfeccdo do canal radicular € o Enterococcus faecalis (E.
faecalis) (LIMA et al., 2015). E. faecalis € uma bactéria gram-positiva anaerébica
facultativa presente em infeccbes primérias do canal radicular e € 0 organismo mais
frequentemente cultivado nos casos de falha da terapia do canal radicular (SANGALLI
et al., 2018).

A desinfeccdo e modelagem do canal radicular dependem de principios
biol6égicos e mecanicos, sendo que o controle da infeccdo e a reducdo da carga
bacteriana sdo propésitos importantes durante o tratamento endodéntico (ALVES et
al., 2018). Além disso, o preparo € influenciado pela complexa anatomia do sistema
de canais radiculares (KHOSHBIN et al., 2017). Os canais com formato oval, por
exemplo, sdo um desafio para a instrumentacédo, pois a quantidade de areas que
permanecem n&o tocadas apds a instrumentacéo é relativamente alta (GUIMARAES
et al., 2017). A incidéncia de canais ovais € elevada nos incisivos inferiores, segundos

pré-molares e na raiz distal de molares inferiores (LACERDA et al., 2017).

Para suprir a deficiéncia na instrumentacao e desinfeccdo completa dos canais
radiculares achatados, varios sistemas de instrumentagdo vém sendo desenvolvidos.
A finalidade dos novos sistemas esta relacionada com a capacidade de alcancar areas
nédo tocadas durante o preparo biomecéanico, melhorando a limpeza do canal (DE-
DEUS et al., 2015). O acumulo de bactérias nessas regides ndo instrumentadas pode
causar uma reinfecgdo e os detritos acumulados no apice radicular podem prejudicar

a cicatrizacao pos tratamento endodontico (VERSIANI et al., 2011).

Esses novos sistemas de instrumentacdo oferecem limas com formato
anatdmico que se adaptam ao canal radicular. Dentre essas limas anatdmicas, ou
limas em formato de “S”, a TRUShape (Dentsply Tulsa) permite maior preservacéo
dentinaria do que as limas convencionais, além de alcancar quase 75% das paredes
do canal radicular (TRUSHAPE 3D CONFORMING FILES — DENTSPLY TULSA
DENTAL SPECIALTIES WEBSITE). Seu formato em “S” ao longo de seu eixo



longitudinal cria um movimento elaborado para estar em conformidade com secodes
transversais ndo redondas e aprimorar o preparo da superficie do canal (JENSEN et
al., 2019).

A lima XP-3D Shaper (Brasseler, USA®) limpa de forma segura e eficiente o
sistema de canais radiculares em trés dimensdes, respeitando a particularidade
anatdmica do canal. A medida que gira, a 6rbita do instrumento se expande e se
contrai para limpar as areas amplas e estreitas do canal. Dentre suas caracteristicas,
possui um diametro de 0,30mm na ponta e sua conicidade é de 0,01mm (#30/01), o
gue a torna muito flexivel e resistente a fadiga ciclica. A conformacéo da lima permite
a adaptacdo ao diametro do canal, tendo assim sua limpeza melhorada (XP-3D
SHAPER WEBSITE).

Entretanto, poucos estudos foram realizados para verificar a habilidade de
modelagem dessas limas, no que diz respeito a efetividade de remocdo dos
microrganismos do interior do canal radicular, ap6s o preparo biomecanico. O
presente trabalho avalia a redug&o bacteriana no interior do canal radicular em dentes
com formato achatado, utilizando diferentes tipos de sistemas endodonticos de
instrumentacdo. Comparar os sistemas quanto a sua eficacia na redugdo microbiana
pode nos trazer informacdes importantes que permitem uma escolha adequada dos
instrumentos para dentes com complexidades anatdmicas. Esse estudo tem grande
importancia na area da Endodontia visto que ndo ha pesquisas referentes a lima XP-
3D Shaper (Brasseler, USA®) na literatura.



2 OBJETIVO

O objetivo do presente estudo constituiu em avaliar sistemas endododnticos em
formato de “S” (XP-3D Shaper e TRUShape) comparados a lima rotatéria (Sequence,
MKLife) e a um grupo controle negativo, na eliminagao de biofilme de E. faecalis em

canais radiculares achatados por meio da analise microbiologica.

A hipoétese nula testada foi a de que os diferentes sistemas ndo promoveriam
diferenca significante na eliminacdo de biofilme de E. faecalis em canais radiculares

achatados.
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3 MATERIAIS E METODOS

Ap6s a aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa da faculdade de
Odontologia de Aracatuba — UNESP (CAAE: 34532920.0.0000.5420) a pesquisa foi
realizada com 40 incisivos centrais inferiores extraidos. O comprimento e formato dos
dentes selecionados foram similares, para isso foram realizadas radiografias
periapicais em sentido vestibulo-lingual e mésio-distal. Os critérios de inclusdo foram:
incisivos centrais inferiores extraidos por motivos ortodénticos, periodontais, ou
acometidos por cérie; que apresentavam raiz dentaria integra, sem curvatura e com o
forame apical totalmente desenvolvido. Foram excluidos da pesquisa os dentes cujo
comprimento radicular fosse menor que 15mm, dentes com mais de um canal
radicular, com rizogénese incompleta, cérie radicular, calcificacdo, reabsorcgéo interna,

tratamento endodéntico prévio.

Todos os dentes foram instrumentados com uma lima K #25 até que sua ponta
saisse pelo forame apical, em movimentos alternados de rotacdo sob irrigacdo
continua com 10 mL de agua destilada (ALVES et al., 2018). Para remocéao da smear
layer foi utilizado EDTA a 17% por 3 minutos, seguido de irrigacdo abundante com 5
mL de agua destilada. A irrigacdo foi feita usando uma agulha NaviTip (Ultradent,
South Jordan, UT, EUA). Os dentes foram imersos em caldo de infusdo de cérebro-
coracao (BHI, Difco, Kansas City, MO, EUA), ativados por ultrassom por 1 minuto para
liberar o ar retido e permitir a penetracdo do meio de cultura nas irregularidades do

canal radicular.

Para a contaminacdo das amostras, a cepa utilizada foi E. faecalis (ATCC
51299). Todos os procedimentos foram realizados sob condi¢cdes assépticas em
camara de fluxo laminar (Veco Bioseg 12 Ltda, Campinas, Brasil). O protocolo de
contaminacao das amostras foi realizado de acordo com o estudo de Carvalho et al.
2019. E faecalis foi reativado em caldo de infusdo cérebro-coracao (BHI) a 37°C por
24 horas em estufa. A cultura bacteriana foi transferida para outro frasco de BHI e
incubada por mais 24 horas para alcancar crescimento exponencial. Essa cultura foi
ajustada ao padrdo McFarland #1 (3 x 108 UFC / mL) por meio de um
espectrofotdmetro. Primeiro, 800 uL de BHI esterilizado foram inseridos em tubos

Eppendorf com a amostra. A ativacao foi realizada em um banho ultrassonico por 15
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minutos para permitir a maxima penetracdo do meio de cultura nos tibulos dentinarios
antes da contaminacado bacteriana. A contaminacao utilizando o indculo padronizado
foi realizada por 10 dias, com centrifugacdo em dias alternados para permitir a
permeacdo bacteriana no sistema do canal radicular. ApGs o ajuste da cultura de E.
faecalis, foi novamente incubada a 37°C por 7 horas. O in6culo (800 pL) foi inserido
nos tubos Eppendorf com as amostras e centrifugado em sequéncia a 1.400, 2.000,
3.600 e 5.600 x g em dois ciclos de 5 minutos para cada velocidade. O in6culo foi
renovado a cada ciclo de centrifugacdo. Apoés os oito ciclos de centrifugacdo, o caldo
BHI esterilizado foi inserido nos tubos Eppendorf, agitado em vortex e incubado a 37°C
por 24 horas (este protocolo foi repetido nos dias 1,3,5,7 e 9). Apos a incubacéo (dia
2), as amostras foram novamente agitadas em um vortex por 10 segundos e o inéculo
dos tubos Eppendorf foi descartado. Um mililitro de caldo BHI esterilizado foi inserido,
seguido de um ciclo de centrifugacdo de 3.600g por 5 minutos a 25°C, e os tubos
Eppendorf foram incubados novamente a 37°C por 24 horas (este protocolo foi
repetido nos dias 2,4,6 e 8). No dia 10 as amostras foram removidas dos tubos
Eppendorf, o excesso do meio de cultura foi removido e as superficies externas das

raizes limpas com gaze esterilizada.

Apés o periodo de cultivo bacteriano, todos os canais radiculares foram
coletados para verificagdo da contaminagdo (S1). Foram utilizados trés cones de
papel absorvente esterilizados por amostra, cada cone foi mantido por 1 minuto no
canal radicular e em seguida transferidos para os tubos Eppendorf contendo 1mL de

agua destilada esterilizada.

Para contagem de unidade formadora de col6nias (UFC), cada tubo foi agitado
em vortex por 60 segundos e, em seguida, foram feitas diluicdes de 10 em tubos
com BHI caldo. 20 uL de cada diluicdo foram plaqueados em BHI &gar e incubados
por 48 horas a 37°C para serem submetidos a contagem bacteriana. O crescimento
bacteriano foi identificado pela contagem de unidade formadora de colénias (UFC /
mL) de E. faecalis. Os tubos contendo as diluicbes em série foram mantidos em

incubadora a 37°C por 7 dias para confirmar o crescimento microbiano.

A solucéo irrigadora utilizada foi o hipoclorito de sédio 2,5%, introduzido no
canal radicular com seringa descartavel de 5 mL e agulha NaviTip para todos os
grupos. Entéo, os canais foram inundados com EDTA 17% por 3 minutos e novamente

irrigados com pelo menos 2mL de hipoclorito de sodio 2,5% e 2 mL de agua destilada
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e uma irrigacdo final com Tiosulfato de s6dio 5% para neutralizar o hipoclorito de

sédio. Por fim, secos com cones de papel absorvente.

A pesquisa contou com trés grupos que representam as limas com as quais 0s
dentes foram instrumentados, além do grupo controle. Cada grupo recebeu dez
dentes, distribuidos aleatoriamente, e instrumentados de acordo com as

recomendac0des de uso de cada fabricante.

No grupo 1 - XP-3D Shaper, os dentes foram instrumentados com o sistema
XP-3D Shaper seguindo as recomendacdes do fabricante. A lima foi inserida até o
Comprimento Real de Trabalho (CRT), com movimentos para cima e para baixo,
repetidos 3 vezes ou o suficiente para alcancar o CRT. O sistema utiliza 800 rotacdes
por minuto e 1Ncm de torque em rotacdo continua acionada por motor (VDW Silver
GmbH, Munique, Alemanha). Para o grupo 2 - TRUShape, a instrumentacdo foi
realizada com o sistema TRUShape de acordo com as recomendacdes do fabricante.
A lima foi inserida até o CRT, com movimentos para cima e para baixo, repetidos 3
vezes ou o suficiente para alcancar o CRT. O sistema utiliza 300 rotacdes por minuto
e 3Ncm de torque em rotacdo continua acionada por motor. J& o grupo 3 - Sequence
foi o controle positivo. Os dentes foram preparados com o sistema Sequence (Mklife).
A lima foi introduzida no canal com o movimento de bicada com leve presséo apical.
Este sistema utiliza 400 rota¢des por minuto e 2Ncm de torque em rotacdo continua
acionada por motor. O grupo 4 foi o controle negativo, no qual dez dentes nao foram
instrumentados por nenhum sistema, sendo que o controle negativo foi contaminado
com indculo (n=5) e recebeu somente irrigacdo com solucao fisioldgica esterilizada.
Além disso, para verificar a esterilizacdo do canal radicular, os dentes (n=5) foram

preenchidos com meio de cultura estéril durante 7 dias.

Tabela 1. Especificacdes de uso do fabricante para cada grupo experimental.

Sistema Ponta/Conicidade | Rotacdes Torque
(rpm) (Ncm)
Grupo 1 | XP-3D Shaper #30-90/02-08 800 1
Grupo 2 | TRUShape #30/06 300 3
Grupo 3 | Sequence #35/04 400 2

Fonte: Autor, 2021
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Apdbs o preparo biomecanico com 0s respectivos sistemas, uma amostra pos-

instrumentacao (S2) foi realizada de todas as amostras, como descrito a cima.

Posteriormente ao periodo de incubacéo, foi feita a contagem do nimero de
unidades formadoras de colénias (UFC/mL) nas placas, comparando a coleta inicial
(ap6s a contaminacdo) e a coleta final (ap6s a descontaminacdo com os sistemas
estudados). Os dados foram analisados no Sigma Plot 12.0 (Systat Software Inc., San
Jose, USA). Para analise estatistica os dados obtidos foram submetidos ao teste de
normalidade e variancia. Foi realizado o teste Two Way Repeated Measures ANOVA,

seguido pelo teste pos hoc Student-Newman-Keuls a um nivel de significancia de 5%.
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4 RESULTADOS

A Tabela 1 mostra os valores de bactérias cultivaveis (UFC/mL) encontradas
apos 10 dias de contaminacéao com E. faecalis (S1) e ap0s a realizac&do dos protocolos
de descontaminacéo, a partir do preparo biomecanico com os sistemas endododnticos
avaliados (S2). Todas as amostras em S1 tiveram crescimento de bactérias cultivaveis
apos contaminacao (Figura 2a). Para confirmar a penetracdo no interior dos tubulos
dentinarios, as amostras foram analisadas através de microscopia eletrbnica de

varredura (Figura 2b).

Dentro de cada grupo experimental, pode-se observar reducdes significativas
(p < 0,05) na contagem de UFC/mL em S2 quando comparados aos valores de S1. J&4
no grupo controle negativo, com soro fisioldgico, ndo houve diferenca entre os tempos
avaliados. Comparando-se 0s grupos apés o preparo biomecanico (S2), observou-se
gue todos os grupos experimentais apresentaram diferencas estatisticas significantes
(p < 0,05) quando comparados ao grupo controle negativo na reducédo de UFC/mL. No
entanto, quando se compara os valores de UFC/mL em S2, ndo é possivel encontrar

diferenca estatistica entre 0s grupos experimentais.

Todos os grupos experimentais apresentaram valores de reducdo bacteriana
adequados, de 99,13% a 99,99% sendo que as maiores porcentagens de reducédo de
bactérias, 99,9% e 99,95%, foram observados no grupo 1 (XP-3D Shaper) e no grupo
3 (Sequence), respectivamente. Nenhum grupo conseguiu eliminar 100% das

bactérias em S2 apds o preparo biomecanico.
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Tabela 2. Contagem de UFC (logiw) antes e depois dos procedimentos de

descontaminacdo e porcentagem de reducéo de UFC.

Grupo 1 Grupo 2 Grupo 3 Grupo 4
(XP-3D (TRUShape) (Sequence- (CN)
Shaper) CP)
Apés 5,72 A2 5,48 A2 5,56 A2 5,31 A2
contaminacéo (S1) (0,26) (0,29) (0,26) (0,37)
(Log1o)
Apos 0,26 Ba 1,07 B2 0,71 Ba 4,82 Ab
descontaminacéo (0,26) (0,29) (0,26) (0,37)

(S2) (Log1o)

Fonte: Autor, 2021

UFC/mL foram expressos em meédia (desvio padrdo). As letras sobrescritas indicam
comparacdes entre antes e depois da descontaminacdo dentro de cada grupo
(mailsculas) e entre os tratamentos antes ou depois da descontaminacdo
(mindsculas) (Two Way Repeated Measures ANOVA e teste Student-Newman-Keuls,
p <0,001).
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Figura 1. Confirmag&o do crescimento bacteriano. a. Crescimento bacteriano inicial
(Unidade formadora de coldnia). b. Contaminacédo no interior dos tubulos (Microscopia

eletrénica de varredura).
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Figura 2. Porcentagem dareducdo de bactérias cultivaveis ap6s o preparo biomecéanico
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5 DISCUSSAO

Este estudo investigou a efichcia da reducdo microbiana de sistemas
endodonticos de NiTi contra o biofilme de E. faecalis em canais radiculares com
formato achatado. Novos sistemas surgem no mercado com caracteristicas diferentes,
porém com o mesmo objetivo, o de favorecer a desinfeccdo do canal radicular. Esse
desafio é ainda maior quando a anatomia do canal radicular apresenta complexidades.
Com intuito de aumentar a capacidade de desinfeccdo em canais achatados, limas
com formato anatdmico prometem se adaptar a anatomia do canal e limpar um maior
namero de paredes dentinarias. Portanto, fez-se necessario avaliar a capacidade
antimicrobiana desses instrumentos, sendo este o0 primeiro estudo que avaliou a

atividade antimicrobiana do sistema XP-3D Shaper.

Os sistemas endodonticos testados ndo promoveram diferenca significante na
eliminacdo de biofilme de E. faecalis, ou seja, ndo houve diferenca entre os
tratamentos avaliados apds o preparo biomecanico, portanto a hipétese nula testada
foi aceita. No entanto, pode-se observar uma maior porcentagem de reducdo
bacteriana no grupo 1, sugerindo que o sistema XP-3D Shaper foi melhor em reduzir
a carga bacteriana em dentes com canal achatado. Este achado pode estar
relacionado com a capacidade de expansao da lima no interior do canal, diferente dos
outros sistemas avaliados. A lima XP-3D Shaper possui diametro de ponta variavel
entre #30-90 e conicidade entre 02-08 dependendo da resisténcia a expansdo no
canal, portanto seu potencial maximo de expansdo pode chegar em 90/08. Tal
caracteristica pode levar o instrumento a tocar mais paredes dentinarias durante o
preparo, aumentando sua capacidade de remover restos teciduais e necroticos,

favorecendo a limpeza e reducéo bacteriana (THOMAS et al., 2020).

Nossos resultados mostraram que todos os sistemas avaliados apresentaram
diferencas estatisticas significantes comparando o periodo apds contaminacao e
depois da descontaminacdo, sendo capazes de diminuir a carga bacteriana inicial
independente do sistema utilizado. Entretanto, a escolha do sistema endodéntico deve
levar em consideragdo as caracteristicas anatdbmicas de cada elemento dentério
(SIQUEIRA et al., 2018). Nesse estudo observamos um sistema que expande no

interior do canal (neste caso o sistema XP-3D Shaper) apresenta uma boa capacidade
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de descontaminar canais radiculares achatados, isso provavelmente por promover

uma instrumentacéo mais eficaz das paredes dentinarias.

Poucos estudos avaliaram a acdo antimicrobiana de limas endodénticas com
formato anatdémico no preparo de canais achatados (BORTOLUZZI et al., 2015;
AMARAL et al., 2020; PEREZ et al., 2020). Bortoluzzi et al. (2015) relataram que o
sistema TRUShape foi superior na desinfec¢ao do canal radicular quando comparado
a um sistema rotatério convencional. No entanto, o presente estudo ndo encontrou
resultados similares acerca desse sistema. O sistema Sequence representou um
sistema convencional de instrumentacao rotatéria continua, agindo como um grupo
controle positivo na comparacdo entre as limas anatdmicas. Sua porcentagem de
reducdo bacteriana mostrou-se superior ao sistema TRUShape, isso pode estar
relacionado com o tamanho do didmetro de ponta do instrumento, que pode ter
favorecido a ampliacao e limpeza da regido apical. Além disso, através de analise por
microtomografia computadorizada, estudos mostraram que o sistema TRUShape nao
apresentou resultados superiores em relagéo a capacidade do instrumento em tocar
mais paredes dentinarias durante o preparo, quando comparado a outros sistemas
rotatorios (ARIAS et al., 2017; GUIMARAES et al., 2017).

O presente estudo apresentou limitagdes referentes ao protocolo in vitro, que
impedem a reproducgéo fiel das condigbes clinicas. As infecgbes endodoOnticas
apresentam caracteristica polimicrobiana, enquanto neste estudo avaliou-se a
infecgd@o por uma Unica cepa padrdo de E. faecallis, o que representa uma significativa
limitacdo. Novos estudos utilizando biofilme com varias espécies bacterianas podem

ser realizados para avaliar a acdo antimicrobiana de limas anatémicas.

Nenhum sistema foi capaz de eliminar todas as bactérias cultivaveis apos o
preparo biomecanico, concordando com achados da literatura (MARINHO et al., 2015;
MACHADO et al., 2019). Portanto, € importante destacar que além da agcdo mecéanica
dos instrumentos, o preparo biomecanico deve contar com a a¢ao antimicrobiana de
solucdes irrigadoras e meios auxiliares de desinfeccédo, como a agitacao da solugéo
irrigadora, terapia fotodinamica e uso de medicacéo intracanal, principalmente frente
a dificuldade anatomica (CARVALHO et al. 2019; DE-DEUS et al., 2019; PLOTINO et
al., 2019).
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6 CONCLUSAO

A despeito das limitagcbes de um estudo in vitro podemos concluir que 0s
sistemas endodénticos em formato de “S” XP-3D Shape e TRUShape apresentam
capacidade de reducao de biofilme de E. faecalis semelhante a um sistema de lima

rotatéria convencional (Sequence).
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