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RESUMO
A adaptação do cone de guta-percha ao preparo obtido pela instrumentação é importante 

para a etapa de obturação. O objetivo deste estudo foi comparar o diâmetro do preparo ad-
quirido pelo instrumento reciprocante Wave One Primary (Dentsply Maillefer, Ballaigues, VD, 
Switzerland) e o diâmetro de cones de guta-percha Wave One Primary. Dezesseis canais mesiais 
de molares inferiores foram instrumentados com a lima reciprocante Wave One Primary, e os 
canais moldados com resina acrílica. Após descalcificação do dente, a resina foi removida e ana-
lisada num perfilógrafo (Werth GmbH, Giessen, HE, Alemanha). Dezesseis cones de guta-percha 
Wave One Primary também foram analisados. Os diâmetros do terço cervical, médio e apical dos 
preparos (resina) e dos cones de guta-percha foram submetidos ao teste U de Mann Whitney 
(p=0.05). Os dados apresentaram diferença significativa em todos os terços com preparos mais 
amplos que os cones de guta-percha. Pode-se concluir que o diâmetro do preparo produzido 
pelas limas Wave One Primary não possuem correspondência ao seu respectivo cone de guta-
-percha, cujo preparo é mais amplo em todos os terços.

Descritores: Endodontia; Preparo de Canal Radicular; Guta-Percha

ABSTRACT
The fit of gutta-percha cone on the root canal shaping is important to the step obturation. 

Therefore, the aim of this study was to compare the diameter of the shaping produced by 
Wave One Primary reciprocating single-file (Dentsply Maillefer, Ballaigues, VD, Switzerland) and 
the Wave One Primary gutta-percha points. Sixteen mesial root canals of mandibular molars 
were prepared using Wave One Primary reciprocating single-file, and then they were filled with 
acrylic resin. After decalcification of teeth, the resin was removed and analyzed using perfilo-
graph (Werth GmbH, Giessen, HE, Germany). Sixteen Wave One Primary gutta-percha points 
were also analyzed. The diameter of third coronal, medium and apical of the shaping (resin) 
and gutta-percha points were compared using Mann Whitney U test (p=0.05). The data showed 
significant difference in all thirds with shaping larger than gutta-percha points. It can conclude 
that the diameter of shaping produced by Wave One Primary reciprocating single-file does not 
match the diameter of its gutta-percha point, the shaping is larger in all thirds.

Descriptors: Endodontics; Root Canal Preparation; Gutta-Percha
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RELEVÂNCIA CLÍNICA 
A busca por procedimentos endodônticos mais simples faz 

com que o uso do Wave One e seu cone de obturação sejam en-
corajados. No entanto, a correta adaptação do cone principal ao 
preparo pós-instrumentação é importante para o selamento do 
sistema de canais radiculares.

INTRODUÇÃO
Durante as últimas décadas, a Endodontia vem recebendo 

inúmeros avanços e aplicações de recursos tecnológicos com a 
proposta de aumentar o prognóstico positivo do tratamento, 
contribuindo cada vez mais com a preservação dos dentes na 
cavidade oral.

Assim, entre estes novos recursos, pode-se destacar a instru-
mentação automatizada rotatória com instrumentos de níquel 
titânio e a obturação com cone único, ressaltando qualidade do 
preparo mais uniforme e cônico1,2 e menor tempo de trabalho3, 
reduzindo a fadiga profissional e o estresse causado ao paciente.

Neste contexto, foi lançado em 2010, um novo conceito de 
instrumento automatizado, que utiliza o movimento reciprocante, 
exemplificado pelo sistema Wave One (Dentsply Maillefer, Ballai-
gues, VD, Switzerland). Tal movimento é gerado por um motor 
elétrico que resulta no avanço da lima ao conduto por um ângulo 
rotacional de maior amplitude no sentido horário, e o corte da 
dentina num menor ângulo rotacional no sentido anti-horário. 
Além disso, este sistema possui um instrumento de características 
peculiares, reduzindo o número de limas para todo o preparo, pois 
a proposta é realizar o preparo com somente uma única lima e, 
consequentemente, menor tempo de trabalho4,5 e melhor resistên-
cia do instrumento6. Ademais, cones de guta-percha com o perfil 
da lima Wave One também foram lançados para a realização da 
obturação com a técnica do cone único.

A técnica de cone único tem uma proposta bastante inte-
ressante no sentido de diminuir o tempo de trabalho e o nível 
de dificuldade para sua realização. No entanto, a técnica origi-
nal é realizada com o cone de guta-percha referente às mesmas 
características de conicidade e diâmetro do último instrumento 
utilizado. Neste particular, Machado (2007)7 preconiza o uso do 
cone principal de maior calibre que o último instrumento após 
o preparo mecanizado com sistema ProTaper (Dentsply Maillefer, 
Ballaigues, VD, Switzerland), caracterizando uma técnica de cone 
único modificada. Esta modificação se justifica pelo fato de que o 
preparo finalizado com ProTaper possui maiores desgastes que a 
última lima utilizada.

Neste aspecto, o sistema Wave One ainda não foi analisado, 
tornando-se importante verificar a correspondência de adaptação 
de seu cone de obturação ao diâmetro do preparo produzido pela 
lima. Além disso, como toda nova técnica, é necessária contes-
tação científica justificando a elaboração de ensaios que possam 
estabelecer um paralelo qualitativo, buscando procedimentos 
mais simples e eficientes que, sem dúvida, irão colaborar de so-
bremaneira no sucesso da Endodontia e, ainda, ser replicada por 
um número maior de profissionais. Assim, o objetivo do presente 
estudo foi comparar o diâmetro do preparo adquirido pelo instru-

mento reciprocante Wave One Primary e seu respectivo cone de 
guta-percha.

MATERIAIS E MÉTODOS
Após a aprovação pelo Comitê de Ética e Pesquisa da Facul-

dade de Odontologia da Universidade de São Paulo (46/11), foram 
utilizadas para este estudo oito raízes mesiais de molares inferio-
res com dois condutos distintos, sem obstrução e separadas da 
raiz distal.  

PREPARO DOS CONDUTOS
Os condutos (mésio vestibular e mésio lingual de todos os 

dentes, totalizando n=16) foram explorados com uma lima K10 
(Dentsply Maillefer, Ballaigues, VD, Switzerland) e a odontometria 
realizada com recuo de 1mm do comprimento real do canal. A 
instrumentação manual até a lima K15 (Dentsply Maillefer, Ballai-
gues, VD, Switzerland) foi feita com irrigação com 2 mL de hipo-
clorito de sódio 1% (Fórmula e ação, São Paulo, Brasil) associado 
ao Endo PTC leve (Fórmula e Ação, São Paulo, SP, Brasil). Após a 
instrumentação, os canais foram instrumentados com a lima Wave 
One Primary (Dentsply Maillefer, Ballaigues, VD, Switzerland) que 
possui diâmetro apical inicial de 25.08: com o motor em movi-
mento recíproco (Dentsply Maillefer, Ballaigues, VD, Switzerland) 
penetrando suavemente no terço cervical e retirando, depois no 
médio e seguidamente no cervical até o comprimento de trabalho. 
A cada introdução da lima ao canal foi realizada irrigação com 
2 mL de hipoclorito de sódio 1% totalizando 6 mL no preparo, e 
irrigação final com 5 mL de hipoclorito de sódio 1%, seguido de 5 
mL de EDTA 17% (Fórmula e Ação, São Paulo, SP, Brasil) e mais 5 
mL de hipoclorito de sódio 1%. Os canais foram secos por aspira-
ção e com pontas de papel Wave One Primary (Dentsply Maillefer, 
Ballaigues, VD, Switzerland).

MODELAGEM DOS CANAIS PARA 
OBTENÇÃO DA FORMA DO PREPARO
Os canais foram preenchidos com resina vermelha Duralay 

(Reliance, Worth, IL, EUA) na sua fase arenosa com auxílio do ins-
trumento propulsor Lêntullo 25 (Dentsply Maillefer, Ballaigues, 
VD, Switzerland) em baixa rotação diminuída. Após a polimeriza-
ção total, os dentes foram envolvidos por uma gaze e imersos pri-
meiramente em ácido fórmico 10% por 2 dias e, posteriormente, 
em ácido fórmico 20% por mais 7 dias. Com auxílio de uma lâmina 
de bisturi, as amostras moldadas em resina foram cuidadosamente 
retiradas do remanescente dentário e, assim, lavadas em água cor-
rente para posterior análise.

ANÁLISE DAS AMOSTRAS DO PREPARO
Cada amostra foi acomodada sob a plataforma de um perfi-

lógrafo (Werth GmbH, Giessen, HE, Alemanha), no qual, através 
de projeção por luz com aumento de 20x, foi medido o calibre 
das amostras (Figura 1). Através do eixo horizontal do perfilógrafo 
foi ajustada a altura para ser analisada, no qual se optou pelo D0 
(0mm da ponta) referindo-se ao término de terço apical, pelo D3 
(3mm da ponta) referindo-se ao término do terço médio, e pelo D5 
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D0 D3 D5

Cone OBT Cone OBT Cone OBT

Máximo 0,27 0,56 0,49 0,99 0,60 1,14

Mínimo 0,22 0,28 0,43 0,62 0,54 0,82

Média 0,25 0,41 0,45 0,76 0,57 0,97

DP 0,01 0,08 0,01 0,10 0,01 0,10

FIGURA 2
Localização do D0, D3 e D5 no cone de guta-percha para medição com perfiló-
grafo. D0 medido a partir de 0,07 mm da ponta do cone de guta-percha devido 

ponta arredondada do mesmo

TABELA 1
Calibres obtidos (em mm) nos diferentes terços do cone de 

guta-percha Wave One Primary e do preparo pós instrumentação

FIGURA 1
A. Perfilógrafo (Werth GmbH) e projeção de imagem em 20x. B. Modelagem em 
resina colocada sobre a plataforma do perfifógrafo. C. Incidência de luz na pla-

taforma. D. Hastes horizontal e vertical para medição

(5mm da ponta) referindo-se ao término do terço cervical. Depois 
de posicionada a altura, o diâmetro foi medido utilizando o eixo 
vertical do perfilógrafo.

ANÁLISE DOS CONES DE GUTA PERCHA WAVE ONE PRIMARY
Dezesseis cones de guta-percha Wave One Primary (Dents-

ply Maillefer, Ballaigues, VD, Switzerland) foram utilizados. Os 
cones foram posicionados e medidos da mesma maneira que as 
amostras do preparo. Contudo, 0,07mm foram descontados no 
posicionamento do D0, já que o término da ponta do cone é 
arredondado (Figura 2).

ANÁLISE ESTATÍSTICA
Os dados foram tabulados e a análise entre grupos foi realiza-

da pelo teste U de Mann Whitney para comparação entre as medi-
das obtidas pelo preparo e pelo cone de guta percha, considerando 
o nível de significância de 5%.

RESULTADOS
De acordo com os diâmetros medidos, o preparo pós-ins-

trumentação com Wave One Primary obteve significantemente 
maiores calibres em todos os terços quando comparado aos cones 
de guta-percha (p<0.0001), apresentando preparo mais amplo que 
o volume do cone. Os valores médios de cada terço podem ser 
visualizados na tabela 1. 

DISCUSSÃO
A correta adaptação do cone de guta-percha à parede 

do canal pós-preparo é de suma importância, uma vez que 
o selamento do sistema de canais radiculares é dependente 
do preenchimento com material obturador. A proporção da 
quantidade entre cimento obturador e guta-percha é discu-
tida, porém, o que pode ser observado na literatura é uma 
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preferência entre a guta-percha com relação ao cimento 
utilizado8-11. Tais preferências estão baseadas nas limitações 
destes compostos que poderão sofrer processos de solubilida-
de, comprometendo, assim, a própria finalidade desta etapa 
da técnica endodontica12. Neste particular, Machado (2007)7 
estabelece que os preparos originados por sistemas mecani-
zados em rotação contínua com ProTaper não correspondem 
exatamente à última utilizada, e que os preparos serão mais 
amplos que tais instrumentos. Fato este que não havia sido 
avaliado até o presente momento diante dos sistemas reci-
procantes. A escolha pelo sistema Wave One se justifica devi-
do suas características de secção e conicidade semelhante ao 
sistema ProTaper. No caso da Wave One Primary, com seme-
lhança à ProTaper F2. A escolha específica à Primary se deve 
à informação de que é a lima indicada para maior parte dos 
casos na clínica diária.

Ainda no que se concerne ao modelo metodológico, uti-
lizou-se raízes mesiais de molares inferiores, pois são prove-
nientes de um grupo dental (molares) com alta incidência de 
tratamentos endodônticos; e esta raiz, em particular, devido à 
presença de dois canais distintos e com menor variação ana-
tômica quanto à forma, viabilizando a padronização dos espé-
cimes. Além disso, a característica de um canal pouco amplo é 
importante devido ao desgaste limitado das limas Wave One 
Primary (25.08), que podem ser utilizadas somente em canais 
exploráveis até a lima15.

Os resultados obtidos neste estudo apresentaram que o 
preparo produzido pela Wave One Primary não corresponde à 
forma do cone de guta-percha de seu sistema, sendo o pre-
paro mais amplo que a forma esperada pelo fabricante. Estes 
resultados parecem estar de acordo com o mesmo comporta-
mento obtido pelas limas ProTaper em rotação contínua que 
permitem a utilização de um cone de maior calibre que o úl-
timo instrumento7,9,10,13. Possivelmente, a semelhança destes 

resultados deve-se à secção semelhante destes dois sistemas, 
que possuem ângulos de corte agressivos, promovendo gran-
de corte de dentina.

A média do calibre obtido nos cones de guta-percha em 
D0 foi de 0,25 mm, no qual segue às especificações do Wave 
One Primary referidas pelo fabricante (D0=0,25 mm). Estes 
resultados contradizem alguns estudos que têm apresenta-
do que cones de guta-percha podem estar descalibrados14-16, 
e, neste âmbito, os cones de guta-percha Wave One Primary 
podem ser referenciais de comparação às amostras obtidas 
pós-preparo utilizadas neste estudo.

É importante ressaltar que estes novos sistemas podem cola-
borar com a qualidade, tempo e facilidade na execução da terapia 
endodôntica. Contudo, atenção especial deve ser tomada quando 
da obturação destes condutos pela técnica de cone único, onde 
mais estudos deverão ser realizados para complementar a aplica-
bilidade clínica da técnica modificada. 

CONCLUSÕES
O diâmetro do preparo produzido pela lima Wave One Primary 

não possue correspondência ao seu respectivo cone de guta-per-
cha, cujo preparo é mais amplo em todos os terços.

APLICAÇÃO CLÍNICA
Maior atenção para a escolha do cone principal durante a ob-

turação deve ser encorajada; cones de maior calibre que o Wave 
One Primary podem ser utilizados após a instrumentação com seu 
respectivo sistema.
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