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Zusammenfassung

Die Instrumentierung des Wurzelkanals erlebte mit der Einflihrung von Nickel-Titan (NiTi)
in den 1990er Jahren grundlegend neue Impulse. Die mihsame und zeitintensive manuelle
Aufbereitung wurde durch maschinelle Instrumentensysteme revolutioniert und erfuhr in
den vergangenen zwel Jahrzehnten immer weitere Neuerungen. Wéhrend die Aufbereitungs-
qualitdt und die Arbeitssicherheit klassischer NiTi-Systeme bereits hohe Anforderungen
erfillen konnten, zeigten diese Systeme jedoch hinsichtlich Instrumentierungsdauer und
Kosteneffizienz noch Entwicklungspotenzial. In dem Beitrag werden neben einem kurzen
Uberblick (iber klassische NiTi-Systeme auch aktuelle Tendenzen beleuchtet, die durch
neue Entwicklungsansétze eine Reduktion der Instrumentenzahl erméglichen.

Einleitung

Stahlinstrumente waren Uber Jahrzehnte der Standard
fur die Instrumentierung des Wurzelkanals'8, Hand-
instrumente eignen sich besonders aufgrund der guten
Taktilitat, jedoch ist ihre Anwendung mit einem groRRen
Zeitaufwand verbunden®. Ein Nachteil des Einsatzes klas-
sischer Stahlinstrumente, etwa K-Feilen oder K-Reamer,
besteht in der Verlagerung des Kanalverlaufs bei der
Instrumentierung gekriimmter Wurzelkanale’22, Ein An-
satz war hier die Entwicklung spezieller Techniken wie
etwa der 1985 von Roane et al.” vorgestellten Balanced-
Force-Technik, die durch Stahlinstrumente mit nicht
schneidender Spitze eine deutliche Reduktion der Kanal-
verlagerung bewirkte. Diese zugleich flexibleren Stahl-
instrumente flihrten zu einer wesentlich besseren Ein-
haltung des urspriinglichen Wurzelkanalverlaufs?.

Maschinelle Antriebe fiir die Wurzel-
kanalinstrumentierung

Bereits friih war man an Alternativen interessiert, welche
dem Zahnarzt die manuelle Instrumentierung abneh-
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Abb. 1 ProFile-Instrumentensatz

men sollten. Die Moglichkeiten waren begrenzt, da die
verfligbaren Instrumente ausschlielich aus Stahl her-
gestellt wurden und es nicht selten zu Frakturen kam.
Maschinelle Antriebssysteme wurden weiterentwickelt
und zeigten teilweise sehr ausgeklligelte Bewegungs-
muster. Ein Problem stellte jedoch die Verkirzung der
Arbeitslange dar, welche daraus resultierte, dass die Auf-
und-ab-Bewegung zu einer Verblockung des apikalen
Wurzelkanalabschnitts mit Dentinspanen fiihrte8.16,

Vollrotierende Nickel-Titan-
Instrumente

Mit der Verfligbarkeit von Nickel-Titan (NiTi) seit Beginn
der 1990er Jahre erdffneten sich ganz neue Moglichkei-
ten fur die Herstellung von Wurzelkanalinstrumenten.
Schon durch die Anfertigung von Handinstrumenten
aus diesem Werkstoff konnte eine deutliche Reduktion
der Kanalverlagerung erzielt werden's. Die Werkstoff-
eigenschaften von NiTi erlaubten die Herstellung von
permanent rotierenden Instrumenten flir die Wurzel-
kanalaufbereitung4. Die Legierung aus 55 m% Nickel
und 45 m% Titan23 bewirkte eine Pseudoelastizitat so-
wie einen gegentiber Edelstahlinstrumenten finffach
niedrigeren Elastizitaitsmodul?4. Das Formgedéachtnis
(,shape memory”) von NiTi-Instrumenten ermaglichte
nun anders als bei Edelstahlinstrumenten eine voll-
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Abb. 2 Mtwo-Instrumentensequenz

rotierende Aufbereitung gekriimmter Wurzelkanélen?4,
Die geringere Harte von NiTi-Instrumenten gegeniiber
Instrumenten aus Chrom-Nickel-Stahl (Vickersharte:
320 versus 520) hat in der Praxis keine Bedeutung, da die
Harte von Dentin (Vickersharte: ca. 40) noch niedriger
ist20,

Das erste kommerziell erfolgreiche Instrumenten-
system war das ProFile-System (Fa. Dentsply Maillefer,
Ballaigues, Schweiz; Abb. 1). Die durch eine kufenartige
Gestaltung der Schneiden (,radial lands”) erzeugte
grol3e Instrumentenkontaktflache zum Wurzelkanalden-
tin erforderte eine spezielle Aufbereitungstechnik. Dazu
wurde die sogenannte Crown-down-Technik entwickelt,
die eine von koronal her mit groReren Instrumenten
beginnende und nach apikal hin mit sukzessive klei-
neren Instrumenten fortschreitende Aufbereitung des
Wurzelkanals vorsah'3, Dennoch war die Gefahr von
Instrumentenfrakturen nicht zu vernachléassigen®. Das
Vorgehen erfolgte in der urspriinglichen ProFile-
Sequenz zudem abwechselnd mit Instrumenten von
4- und 6%iger Konizitat.

Der Verzicht auf ,radial lands” bei der Herstellung
neuerer Instrumente wie RaCe (,,reamer with alternating
cutting edges”; Fa. FKG Dentaire, La-Chaux-de-Fonds,
Schweiz) kurz vor der Jahrtausendwende reduzierte die
Friktion im Wurzelkanal bereits erheblich. Allerdings
wurden flir das klassische RaCe-System nach wie vor
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Abb. 3 BioRaCe-Instrumentensatz

die Crown-down- und die Step-back-Technik empfohlen.
Erst spater entwickelte maschinelle NiTi-Systeme wie
Mtwo (Fa. VDW, Miinchen; Abb. 2), BioRaCe (Fa. FKG
Dentaire; Abb. 3) oder Hyflex CM (Fa. Coltene Endo,
Langenau; Abb. 4) nutzen die neue, aber nicht unbe-
kannte sogenannte Single-Length-Technik. Wie bei der
standardisierten Technik, die bereits fiir die Handauf-
bereitung existierte, wird bei der Single-Length-Technik
jedes Instrument auf volle Arbeitslange eingesetzt?,
In Abhangigkeit von der Instrumentensequenz und der
Nutzung akzessorischer Feilen lassen sich die Wurzel-
kanale sehr unterschiedlich aufbereiten, so dass an die
vorliegende Wurzelkanalanatomie angepasste Wurzel-
kanalformen prépariert werden kdnnen. Der Vorteil der
Single-Length-Technik liegt in der einfachen Handha-
bung der Instrumente, da diese fiir den entsprechen-
den Wurzelkanal alle auf dieselbe Lange eingestellt
werden. Zudem wird eine sehr gute Einhaltung des
urspriinglichen Kanalverlaufs erzielt3,

Weil klassische NiTi-Systeme im Rahmen der Wurzel-
kanalinstrumentierung neben dem Zeitaufwand fiir den
erforderlichen Feilenwechsel auch nicht unerhebliche
Kosten bedeuten, die ein Satz von fiinf bis acht Instru-
menten fir den Anwender mit sich bringt, verfolgten
die Hersteller neue Entwicklungsansatze, um die fir
die Aufbereitung des Wurzelkanals erforderliche In-
strumentenzahl zu reduzieren.

Quintessenz 2013;64(9):1087-1094

Abb. 4 Hyflex-CM-Instrumentensatz

Instrumentenreduzierte
Aufbereitungssysteme

Aktuelle Wurzelkanalinstrumente zeigen zumeist ein
Dreikant- oder ein S-Design, so dass gegenliber ande-
ren Querschnittsformen ein reduzierter Wandkontakt
resultiert. Beide Querschnitte haben sich flr die Ge-
staltung moderner maschineller Wurzelkanalinstru-
mente als ideal erwiesen, da sie einerseits Uiber eine
ausreichende Flexibilitdt verfigen, um auch in ge-
krimmten Wurzelkanédlen eine gute Einhaltung des
urspringlichen Kanalverlaufs zu ermaglichen, und an-
dererseits hinsichtlich der Arbeitssicherheit lberzeu-
gen kénnen.

Reziproke Instrumentensysteme

Basierend auf der Idee der Balanced-Force-Technik
nach Roane et al.'7, Wurzelkanalinstrumente mit einer
alternierenden Rechts-links-Bewegung einzusetzen,
entwickelten die Firmen Dentsply Maillefer und VDW
spezielle Instrumentensysteme, die mit einer maschi-
nellen Version der Balanced-Force-Technik, der soge-
nannten Reziprok-Technik, angewendet werden.
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Abb. 5 Reciproc-Guttaperchabox mit verschiedenen
Stiftgrolen

Die Systeme Reciproc und WaveOne

Das Ziel der Entwicklung dieser Systeme bestand da-
rin, die Wurzelkanalaufbereitung zu vereinfachen, indem
die Instrumentenzahl verringert, die Aufbereitungszeit
verkiirzt und damit die Effektivitat bzw. Ubersichtlich-
keit erhdht wurde. Die Hersteller bieten exakt zu den
jeweiligen GroRRen passende Papierspitzen und Gutta-
perchastifte sowie Obturatoren fiir die thermische
Einstifttechnik an (Abb. 5).

Beide Instrumentensysteme werden aus dem so-
genannten M-Wire hergestellt, einer speziell warme-
behandelten NiTi-Legierung, die gegentiber klassischen
NiTi-Legierungen eine erhohte Flexibilitdt und eine
bessere Resistenz gegeniber zyklischer Ermidung
aufweist®10, Ferner verfligen beide Systeme (iber drei
verschiedene GréBen konischer NiTi-Instrumente.
Diese sind fiir die Instrumentierung von engen, mittle-
ren sowie weiten Wurzelkanalen gedacht und werden
bereits steril verpackt ausgeliefert (Abb. 6). Die Her-
steller sehen die Instrumente fiir die Einmalanwen-
dung vor, da sich gezeigt hatte, dass hinsichtlich Hand-
habung, Hygiene und Infektionsprophylaxe nur steril
verpackte Instrumente diesen Anforderungen in ad-
aquater Weise gerecht werden kénnen. Zudem muss
bedacht werden, dass im Gegensatz zu klassischen
Mehrfeilensystemen bei reziproken Systemen ein ein-
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Abb. 6 WaveOne-Instrumente (#40) im Blister

ziges Instrument die gesamte Instrumentierung (ber-
nimmt und eine entsprechende Belastung erfahrt. Somit
ist dieser Aspekt im Hinblick auf die Arbeitssicherheit
nicht zu unterschatzen.

Bewegungsmuster der Reziprok-Technik

Die reziproke Bewegung unterscheidet sich von der
klassischen Oszillation dadurch, dass das reziprok an-
getriebene Instrument zunachst eine grofRere Winkel-
bewegung in Schneidrichtung vollzieht und dann in
Gegenrichtung eine kleinere Winkelbewegung durch-
fihrt. Insgesamt wird somit eine Netto-Vollrotation
erzielt, welche jedoch pro Zeiteinheit eine deutlich ge-
ringere Umdrehungszahl im Kanal erzeugt als die klas-
sischen vollrotierenden Systeme, da die Vorwértsbe-
wegungdurchdiewiederholten Riickwartsbewegungen
des Instruments unterbrochen wird. Es entsteht eine
koronalwarts gerichtete Bewegung, die auch dank der
héheren Konizitat der Instrumente einen effizienten
Dentinabtransport und eine gute Reinigungsleistung
bewirkt3, Fiir den Einsatz der Instrumente sind spezi-
elle, mit der entsprechenden Antriebstechnik arbeitende
Motoren wie z. B. der VDW.Silver Reciproc, der VDW.
Gold Reciproc (beide Fa. VDW) und der WaveOne endo
motor (Fa. Dentsply Maillefer) erforderlich (Abb. 7).

Quintessenz 2013;64(9):1087-1094
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Abb. 7 Motor VDW.Silver Reciproc mit Sirona-Winkelstiick

Reciproc
Das Feilendesign der Reciproc-Instrumente (Fa. VDW)
basiert auf dem S-Design der Mtwo-Instrumente, jedoch
ist beim Reciproc-System die Helix entgegengesetzt
orientiert. Gegentiber dem Feilendesign der Mtwo-Instru-
mente wurde das der Reciproc-Instrumente speziell fiir
dieses Bewegungsmuster optimiert3 (Abb. 8).

Die Reciproc-Feilen sind in drei verschiedenen Gro-
Ren erhaltlich: R25 (.08/#25), R40 (.06/#40) und R50
(.05/#50). Die Feile R25 ist fiir die Instrumentierung
gekrimmter und enger Kanale vorgesehen. Die Feile
R40 hingegen wird bei mittleren KanalgréfRen mit ge-
ringer Kanalkrimmung eingesetzt, wahrend die Feile
R50 in weiten Wurzelkanalen zur Anwendung kommt.
Das geeignete Instrument wird mit Hilfe der diagnosti-
schen Rontgenaufnahme ausgewahlt, anhand deren
der Behandler zunéachst entscheidet, ob der Wurzelka-
nal vollstandig sichtbar ist. Zudem wird die praopera-
tive KanalgroRRe abgeschatzt. Bei nicht sichtbaren oder
sehr engen Wurzelkanélen kommt die Feile R25 zum
Einsatz, und bei mittleren bis weiten Wurzelkanélen
wird mittels eines eingebrachten Handinstruments
entschieden, welche Reciproc-Feile angewendet wer-
den soll.

Die Instrumentierung des Wurzelkanals bis zum Er-
reichen der ermittelten Arbeitslange erfolgt unter wie-
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Abb. 8 Reciproc-Instrument R25
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Abb. 9 WaveOne-Instrument ,primary”

derholter Spilung in mehreren Etappen, wobei die In-
strumente in kurzen Einwarts-auswarts-Bewegungen
(,picks”) eingesetzt werden. Die Instrumentengeome-
trie ermoglicht es, mit einer birstenden Bewegung
der Feilen im Wurzelkanal (,brushing action”) auch
unregelmaBige Kanalgeometrien durch zirkumferentes
Arbeiten zu erfassen. Reziproke Instrumente sollten
niemals forciert in den Wurzelkanal eingebracht werden,
um Verblockungen, Verlagerungen oder Instrumenten-
frakturen zu vermeiden.

WaveOne

WaveOne (Fa. Dentsply Maillefer) als zweiter Vertreter
reziproker Instrumentensysteme orientiert sich an
dem bekannten ProTaper-Design, wobei auch hier die
Drehrichtung entgegengesetzt erfolgt. Fiir den Einsatz
der WaveOne wird explizit die Schaffung eines Gleit-
pfades empfohlen, beispielsweise mit den in den Gro-
Ben .02/#13, .02/#16 und .02/#19 verfligbaren PathFiles
(Fa. Dentsply Maillefer), um eine sichere Katheterisie-
rung des Wurzelkanals zu erzielen214, Auch hier orien-
tiert sich die Wahl der FeilengroRe am praoperativen
Rontgenbild. In den meisten Fallen gelangt die GroRe
.08/#25 (,primary”) zur Anwendung (Abb. 9). Lassen
sich groRere Instrumente als eine K-Feile #10, etwa eine
K-Feile #20, priméar oder initial auf Arbeitslange ein-
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Abb. 10 F360-Instrumentensatz

bringen, wird die WaveOne .08/#40 (,large”) benutzt.
Klemmt hingegen bereits eine K-Feile #10 im Wurzel-
kanal, so kommt die WaveOne .06/#21 (,small”) zum
Einsatz. Wie bei der Anwendung von Reciproc-Instru-
menten wird auch bei der WaveOne-Technik der Wurzel-
kanal langsam und sukzessive instrumentiert.

Volirotierende Systeme mit
reduzierter Feilenzahl

Das F360-System

Ein anderer Ansatz wurde bei der Entwicklung des
F360-Systems (Komet, Fa. Gebr. Brasseler, Lemgo)
verfolgt. Als Querschnitt dient hier ein S-Design, das
eine hohe Flexibilitdt gewahrleistet. Anders als bei
klassischen NiTi-Systemen wie etwa Mtwo wurde dieses
System fiir die Anwendung mit reduzierter Feilenzahl
optimiert. Ausgehend von generellen Uberlegungen,
wie dies zu realisieren sei, war zum einen die Abkehr
von der klassischen GroRenzunahme in 5er-Schritten
vorgesehen. Zum anderen wurde auf kleinere Instru-
mente verzichtet, weil der Gleitpfad vielfach mit Hand-
instrumenten in den GroRen 10 und 15 angelegt wird.
Das F360-System besteht somit aus vier Instrumen-
tengroRen (.04/#25, .04/#35, .04/#45 und .04/#55), die
jeweils in drei verschiedenen Langen verflgbar sind
(Abb. 10). Diese gleichméaRige GroRenabstufung in
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Abb. 11 F360-Instrumente (#55) im Blister

10er-Schritten soll fir samtliche Behandlungssituatio-
nen ausreichen.

Ausgehend vom praoperativen Rontgenbild und
der klinischen Situation wird bei der Instrumentierung
ein Handinstrument oder alternativ eine AlphaKite-
Feile .03/#15 fiir die Katheterisierung eingesetzt und
anschlieBend die Zielgrof3e festgelegt. In vielen Fallen
ist ein Wurzelkanal bereits nach Anwendung von zwei
F360-Instrumenten adaquat aufbereitet. Sollte dies
nicht der Fall sein, so konnen weitere GroRen zum Ein-
satz kommen, und beim Vorliegen von ovalen oder
hantelformigen Kanalgeometrien kann ein zirkum-
ferentes Bearbeiten erfolgen.

Die Instrumente werden steril in einer Blisterverpa-
ckung ausgeliefert (Abb. 11). Der Hersteller empfiehlt
den einmaligen Gebrauch der Instrumente. Das F360-
System besteht neben den NiTi-Instrumenten auch
aus in GroRe und Konizitat passenden Papierspitzen
und Guttaperchastiften.

Das One-Shape-System

Die Firma Micro-Mega (Besangon, Frankreich) redu-
zierte das One-Shape-System auf eine einzige Feile,
die im Gegensatz zu Reciproc und WaveOne vollrotie-
rend eingesetzt wird. Die einzige verfligbare Instru-
mentengrofe .06/#25 wird in den Langen 21, 25 und
29 mm angeboten. Eine Besonderheit stellt der variable

Quintessenz 2013;64(9):1087-1094
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Querschnitt dar, wobei im apikalen Anteil ein dreieckiger
Querschnitt vorhanden ist, welcher sich nach koronal
hin zu einem Design mit zwei Schneidekanten veran-
dert. Zusammen mit dem progressiven Steigungswinkel
der Helix flihrt dies zu einem reduzierten Einschraub-
effekt.

Bei der praktischen Anwendung der One-Shape-
Feile wird eine koronale Erweiterung vorgenommen
und danach mit einem Handinstrument die Géngigkeit
des Wurzelkanals hergestellt. Der anschlieRende Ein-
satz der Feile erfolgt schrittweise, wobei das Instru-
ment mit einer aus dem Kanal herausfiihrenden, fei-
lenden Bewegung gelenkt wird, um ein Einschrauben
wirkungsvoll zu reduzieren.

Das ProTaper-NEXT-System

ProTaper NEXT (Fa. Dentsply Maillefer) ist der Nachfolger
des seit Jahren auf dem Markt befindlichen ProTaper-
Universal-Systems. Eine Neuerung stellt der rechteckige
Querschnitt dar, welcher einen groRen Spanraum bietet.
Zudem wurde auch hier die M-Wire-Legierung verwen-
det, wodurch die Instrumente resistenter gegentber
zyklischer Ermiidung sein sollen. Neben den PathFiles,
die in den GroRen P1 (#13) und P2 (#16) mit 2%iger Ko-
nizitat flr die maschinelle Katheterisierung der Wurzel-

kanéale empfohlen werden, sind fiinf Grél3en der ProTaper
NEXT verflgbar: X1 (.04/#17), X2 (.06/#25), X3 (.07/#30),
X4 (.06/#40) und X5 (.06/#50). Alle Instrumente gibt es in
den Langen 21 mm, 25 mm und 31 mm.

Samtliche ProTaper-NEXT-Instrumente werden steril
im Blister fiir die sofortige Anwendung ausgeliefert.
Der Hersteller empfiehlt explizit den Einmalgebrauch,
da sich so Kreuzkontaminationen und das Risiko von
Instrumentenfrakturen vermeiden lassen. Auch fiir das
ProTaper-NEXT-System werden speziell passende Papier-
spitzen, Guttaperchastifte sowie GuttaCore-Obturatoren
fiir die thermische Einstifttechnik angeboten.

Fazit

Die Zahl der Instrumentensysteme, unter denen der
Zahnarzt heute wahlen kann, ist so hoch wie nie zuvor.
Neben klassischen Feilensystemen mit ihrer groBen
Auswahl an InstrumentengréBen und Konizitaten wur-
den feilenreduzierte Systeme entwickelt, mit denen sich
eine Vielzahl endodontischer Behandlungen durchfiihren
lasst. Zudem existieren sogenannte Ein-Feilen-Systeme,
die den Spagat zwischen Effizienz und Aufbereitungs-
qualitat versuchen. Obwohl ein GroBteil der Behand-
lungsfalle durch die verfligbaren InstrumentengréBen
abgedeckt wird, fiihrt die Reduktion auf wenige Feilen-

Abb. 12 Rontgenkontrollaufnahme
nach maschineller Instrumentierung
mit dem F360-System (palatinal und
mesiobukkal mittels zirkumferenter
Bearbeitung der Wurzelkanale) und
Obturation mit MTA Fillapex (Fa. Angelus,
Londrina, Brasilien) sowie Guttapercha

Quintessenz 2013;64(9):1087-1094

Abb. 13 Rontgenkontrollaufnahme
nach maschineller Instrumentierung mit
dem BioRaCe-System und Obturation
mit AH Plus (Fa. Dentsply DeTrey,
Konstanz) sowie Guttapercha

Abb. 14 Rontgenkontrollaufnahme
nach maschineller Instrumentierung
mit dem Hyflex-CM-System
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groBen auch zu einer geringeren Auswahl. Eine har-
monisch abgestufte Palette verschiedenerInstrumenten-
groRen ist hier von Vorteil. Bedacht werden muss bei
diesen Systemen, dass die Instrumentierungszeit durch
den Wegfall des Feilenwechsels definitiv verkirzt werden
kann. Allerdings gerat hierbei leicht in Vergessenheit,
was die chemomechanische Instrumentierung des Wur-
zelkanals eigentlich bedeutet, namlich eine kombinierte
Bearbeitung des Wurzelkanalsystems durch Instrumen-
tierung und Desinfektion. Der Hersteller Micro-Mega
beispielsweise weist in seiner Produktbroschiire explizit
darauf hin, dass fiir Natriumhypochlorit eine Einwirk-
zeit von 15 Minuten erforderlich ist.

Feilenreduzierte Instrumentensysteme bieten durch
eine Reduktion oder sogar den Wegfall des Instrumen-
tenwechsels eine gute Ubersichtlichkeit und verkiirzen
die Aufbereitungszeit erheblich. Zudem ermaglichen
sie eine sehr gute und sichere Ausformung des Wurzel-

kanals (Abb. 12). Somit sind sie qualitativ der Instru-
mentierung mit konventionellen Instrumentensystemen
vergleichbar (Abb. 13 und 14). Erfreulich ist ferner, dass
viele Hersteller ihre Instrumente mittlerweile steril aus-
liefern und diese daher sofort am Patienten einsetzbar
sind. Dieses Vorgehen kann dazu beitragen, dass Wurzel-
kanalinstrumente — wie bereits seit Jahren gefordert -
zunehmend als Einwegartikel eingesetzt werden™.
Zwar lassen die Feilen sich durch entsprechende Mal3-
nahmen teilweise wiederaufbereiten, aber eine sichere
Prionendekontamination (iberstehen sie nicht ohne nega-
tive Folgen'2, Hinsichtlich der Arbeitssicherheit bieten
nur unbenutzte Instrumente einen weitgehenden Schutz
gegenliber Frakturen. Der Wegfall von Wiederaufberei-
tung, Sterilisation und Dokumentation sowie nicht zu-
letzt die Reduktion des Risikos ermidungsbedingter
Instrumentenfrakturen rechtfertigen den hoheren fi-
nanziellen Aufwand fiir Einweginstrumente allemal.
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