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INTRODUCTION

L'endodontie est une discipline de l'odontologie qui a subi de nombreuses
innovations au cours des derniéres décennies, notamment dans la modification de
limes endodontiques. L'utilisation des alliages en nickel-titane a révolutionné les
étapes de mise en forme canalaire. Les instruments ont permis d’améliorer la
prédictibilité des résultats de mise en forme canalaire. Toutefois, le risque important
de rupture a pousse les fabricants a améliorer les caractéristiques instrumentales.
lls ont ainsi optimisé la modification la modification géométrique des instruments
puis utilisé des traitements thermiques qui on contribué a la modification de I'aspect

métallurgique et cristallographique de l'alliage.

Ces innovations ont participé a I'amélioration des propriétés physiques des
instruments telles que la flexibilité, I'élasticité, I'efficacité de coupe, la dureté de

surface, la résistance a la fatigue cyclique ou la résistance a la torsion (1).

Cependant, ces instruments présentent encore un risque non négligeable de
rupture instrumentale en raison de la fatigue cyclique ou de la fatigue en torsion.
Pour notre étude, nous allons nous concentrer sur la fatigue cyclique qui correspond
a une zone précise de l'instrument NiTi exposée de maniére répétitive a des cycles
d'efforts de compression et de traction pouvant conduire a une rupture (2). La
rupture par fatigue cyclique est donc liée a la courbure canalaire et au rayon de

courbure.

Initialement, les alliages NiTi conventionnels ont une phase austénite a des
températures élevées. Lorsqu'ils sont soumis a une contrainte mécanique ou un
refroidissement, ils peuvent passer a la phase martensite: on parle de
transformation martensitique (3). Depuis l'introduction de l'alliage NiTi traité
thermiquement, la température de transition est modifiée, favorisant un pourcentage
élevé de la phase martensitique, ce qui entraine une augmentation de la flexibilité

des instruments et des performances en termes de résistance a la fatigue cyclique.



Pour notre étude, nous utilisons quatre instruments en réciprocité. Ce mouvement
peut étre décrit comme un mouvement alternatif. Un instrument enchaine une
rotation dans un sens puis dans 'autre (la premiére étant plus longue que l'inversée)
et termine un tour complet apres plusieurs cycles d’alternance (4).

De nombreuses études ont montré que [l'utilisation du mouvement alternatif
prolonge la durée de vie d'un instrument NiTi en raison de la libération des
contraintes et, par conséquent, la résistance a la fatigue par rapport a la rotation

continue (4-6).

Pour notre étude, nous avons pris en compte la température pour évaluer son
influence sur la rupture instrumentale. De récentes études ont montré que la
température ambiante influence la rupture par fatigue cyclique des instruments NiTi
(7,8) mais que la simulation de la température buccale (intracanalaire) refléte plus

précisément les conditions cliniques (7).

L’'objectif de I'étude réalisée au sein de l'université de Toulouse est d’évaluer
'influence de la température sur la résistance a la rupture de 4 instruments
endodontiques en réciprocité a température ambiante (20 degrés) et a température

buccale (36 degrés).
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I ETUDE DE FAISABILITE

L’étude de faisabilité a permis de vérifier que I'étude soit techniquement
réalisable. Un premier test a été réalisé avec 10 instruments. Pour cela, nous avons
choisi comme moteur, le X-Smart Plus de chez Dentsply (figure 1), réglé au
programme Wave One Gold. Au bout de 5 minutes de mise en marche, un
message « ERROR 4 » s’est affiché, signifiant une surchauffe du moteur di a une
forte pression appliquée en continu sur la piece a main et sur une période

relativement longue.

Fiqure 1 : moteur X-Smart Plus (Dentsply)

Afin que I'étude se réalise dans de bonnes conditions, un deuxiéme moteur
a donc été testé, 'EndoPilot de chez Komet (figure 2). Nous avons décidé de régler
ce moteur au programme « procodile dynamic », en tenant compte de la vitesse de
rotation pour étre le plus comparable possible avec le systéme de mise en forme
des instruments endodontiques en réciprocité. Ce moteur a permis d’entrainer les
instruments, sans défaillance, jusqu’a leur rupture. Nous I'avons donc sélectionné

pour I'étude.

Fiqure 2 : Moteur EndoPilot avec pédale Bluetooth
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Pour simuler la température buccale, un bain d’eau chaude a été utilisé. Il a
fallu faire un étalonnage de la température et vérifier que le dispositif maintenait la
température constante a l'aide d’'un thermomeétre. Dans le cas contraire, on avait

envisagé d’utiliser une résistance pour le fonctionnement des aquariums.

Nous avons diU également gérer un chronomeétre, la rupture instrumentale se faisait
la plupart du temps au-dela de 10 minutes pour I'essai a température ambiante avec
une variabilité assez importante. Cela demandait beaucoup de concentration pour

étre précise sur le moment de la rupture.
Les morceaux d’instruments fracturés (environ 5 mm) devaient étre récupérés, pour

cela, nous avons placé un verre sous la téte de la piéce a main ou les fragments

venaient se déposer par simple gravité.
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Il MATERIELS ET METHODES

a. Schéma d’étude

Nous avons procédé a une étude in vitro dans laquelle nous avons évalué la
fracture instrumentale sur un banc d’essai simulant I'environnement ambiant

(condition 1) et 'environnement buccal (condition 2).

Cette étude utilise 40 WaveOne®Gold Primary 25.07 (Dentsply Sirona, Ballaigues,

Suisse) de conicité 7 %, de diamétre apical 25/100 et de longueur 25 mm, 40
Reciproc®one file endo (VDW, Munich, Allemagne) de conicité 8 %, de diamétre

apical 25/100 et de longueur 25 mm, 40 R Motion® (FKG, La Chaux de Fond,

Suisse) de conicité 6 %, de diamétre apical 25/100 et de longueur 25 mm, 40

Procodile Q® (Komet, Lemgo, Allemagne) de conicité 6%, de diamétre apical

25/100 et de longueur 25 mm.

Il s’agit d’'instruments endodontiques en NiTi utilisés pour la mise en force canalaire
en réciprocité. Notre échantillon est réparti en deux groupes de 20 limes chacun. Le
premier groupe est exposé a température ambiante et le deuxieme groupe a

température buccale.

La section de surface des instruments fracturés de chaque groupe est observée au
microscope électronique a balayage de I'INSA de Toulouse (JEOL JSM 6400,
Tokyo, Japon).

Les résultats de I'observation de I'état de surface au MEB sont décrits et illustrés

par des images.

b. Banc d’essai simulant 'environnement ambiant et buccal

Pour réaliser notre étude, un banc d’essai a été réalisé afin de recréer les
conditions de température présentes a température ambiante et buccale (figure 1).
Ce banc a déja été utilisé pour la premiére fois dans une étude publiée en mars
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2010 qui portait sur « I'effet de I'électropolissage sur la résistance a la rupture en

fatigue cyclique et sur I'état de surface d’instruments endodontiques » (9,10)

Un bain-marie a été constitué avec un bac rectangulaire de 40 cm de longueur x
25 cm de largeur x 15 cm de hauteur et un dispositif de chauffage (Bioblock
Scientific Polystat ypro 16000). Un thermomeétre a été déposé au fond du bac pour

vérifier la température lors des manipulations.

Pour obtenir la température de 20 degrés, nous avons réglé le thermostat a 29 sur

I'appareil. Pour définir la température buccale a 36 degrés, nous I'avons réglé a 43.

Les manipulations ont été réalisées sur plusieurs semaines, le matin de préférence

pour ne pas qu’il y ait de variations sur le taux d’humidité de I'air ambiant.

Photo 1 : Banc d’essai simulant I'environnement ambiant et oral
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Un banc de fatigue (figure 2) contenant un tube en acier creux, coudé a 60° avec
r =10 mm a été fixé de l'autre cété du bac dans lequel a été inséré une piéce a
main EndoPilot (Komet) relié a un moteur EndoPilot (figure 3), programme
« Procodile dynamic ». La piéce a main est fixée dans une position reproductible
par un dispositif de serrage (figure 2). Chaque lime est fixée a la piece a main et
insérée dans le cylindre. Tous les instruments endodontiques ont été activés jusqu'a

ce que la rupture se produise, et le temps a été enregistré a I'aide d'un chronomeétre.

Fiqure 3 : Schéma d’un banc de fatique

Le moteur est activé par une pédale bluetooth, il travaille en rotation continue ainsi
gu'en rotation a gauche (avec le nouveau mouvement breveté ReFlex). Le
mouvement Reflex travaille en réciprocité vers la gauche et détecte la torsion de
la lime pour réduire le risque de fracture et de contrainte de torsion exercée sur
I'instrument pendant la préparation du canal radiculaire. Le mouvement ReFlex
peut étre appliqué sur deux modes au choix : le mode ReFlex dynamic (choisi
pour notre étude) ou ReFlex smart. Le mode ReFlex dynamic fonctionne avec

une vitesse plus élevée pour offrir plus d’efficacité de coupe.

Photo 2 : Moteur Endopilot positionné sur le banc de fatique
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c. Protocole de fatigue

Il ne différe que par les conditions de température et les instruments utilisés :

- Régler le bain marie a la température désirée (en positionnant le thermostat
sur la position 29 ou 43 pour obtenir la température de 20 ou 36 degrés)

- Vérifier la température a I'aide du thermomeétre

- Fixer un instrument a tester dans la piece a main et I'insérer dans le cylindre
en acier

- Mettre en rotation a l'aide de la pédale et enclencher le chronométre en
méme temps

- Arréter le chronométre lorsque l'instrument se fracture

d. Observation au microscope électronique a balayage (MEB)

La section de surface des instruments fracturés de chaque groupe est observée au
microscope électronique a balayage au département de génie physique de I'Institut
National des Sciences Appliquées (INSA) de Toulouse. Le visionnage des

eéchantillons a été réalisé par un seul et unique opérateur.

Les instruments fracturés ont été raccourcis a I'aide d’'une pince (élimination du
mandrin) puis placés verticalement sur un support métallique (figure 4). Du scotch
carbone a été placé a l'intérieur du support pour fixer les échantillons verticaux. Le
support métallique insérés dans le microscope électrique a balayage et observé

sous vide secondaire (figure 5). 20 instruments ont pu étre observé en méme temps.

Photo 3 : instruments pré-coupés placés sur un support métallique
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Photo 4 : microscope électronique a balayage

Les échantillons sont observés a une distance de travail de 38 mm et une tension
de 20 kV. Les observations de I'état de surface au MEB sont réalisées a des
grossissements x100 et enregistrés au format jpeg (figure 6). Une analyse DRX est

réalisé sur I'instrument de chaque groupe.

Photo 5 : microscope électronique JSM 6400
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ll. RESULTATS

Une analyse descriptive puis statistique est réalisée (Excel® 16 .58 de Microsoft, et

Statview® 5.0 de SAS Institute) avec un risque alpha fixé a 5%.

a. Temps a la rupture

La totalité des instruments s’est rompue. Le recueil des résultats s’est fait sous
la forme d’un tableau Excel afin de visualiser et comparer les différents temps de
rupture instrumentale des différentes firmes a température ambiante et a

température buccale.

o A température ambiante (20 degrés) :

Numéro d'instruments Waézlgne R Motion Procodile Reciproc
1 05:04 16:24 18:02 08:12
2 03:40 10:31 21:06 09:41
3 05:31 11:01 19:07 10:02
4 03:52 13:23 14:23 07:01
5 04:51 16:10 17:16 06:07
6 04:46 23:15 17:02 09:58
7 05:01 21:57 13:55 08:29
8 04:45 24:28 13:52 07:37
9 05:39 15:54 21:51 06:55
10 05:41 14:56 21:58 09:10
11 04:48 16:27 16:58 07:54
12 06:15 15:34 17:30 06:48
13 04:13 19:39 18:16 10:52
14 04:20 16:50 15:44 07:24
15 05:36 18:14 14:21 09:58
16 03:17 16:33 18:40 06:11
17 04:50 11:36 14:39 06:50
18 04:51 13:08 17:02 05:11
19 04:53 12:50 13:06 08:07
20 04:45 12:47 18:05 06:18
MOYENNE 04:50 16:05 17:09 07:56

Figure 4 : tableau des différents temps de rupture instrumentale
a température ambiante (en minutes)
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o A température buccale (36 degrés) :

1 02:55 04:39 10:54 04:45
2 03:09 03:37 11:51 07:04
3 02:26 03:25 10:07 05:52
4 02:44 03:53 09:45 04:44
5 02:52 04:01 10:26 05:03
6 01:36 03:44 15:37 04:29
7 02:09 03:40 11:19 04:02
8 01:53 03:37 06:25 05:22
9 02:39 04:51 09:01 06:17
10 01:35 03:59 09:48 05:15
1 02:54 03:40 08:27 05:29
12 02:28 04:03 11:33 03:18
13 04:39 03:23 11:40 03:06
14 03:31 03:54 09:37 06:25
15 03:38 03:34 12:39 04:55
16 03:46 02:48 11:33 04:35
17 02:49 03:12 07:50 05:25
18 03:43 03:40 10:18 06:07
19 02:52 03:55 08:34 05:23
20 03:11 02:59 11:03 04:32
MOYENNE 02:52 03:44 10:25 05:06

Fiqure 5 : tableau des différents temps de rupture instrumentale
a température buccale (en minutes)

Les résultats mettent en évidence une influence considérable de la
température sur la rupture instrumentale. Plus on augmente la température, plus

I'instrument se rompt rapidement.

En effet, 'instrument Wave One Gold ® de chez Dentsply se fracture en
moyenne en 4 min 50 a température ambiante et en 2 min 52 a température buccale

(p<0,0001), soit une rupture presque 2 fois plus vite a température buccale.

L'instrument R Motion® de chez FKG se fracture en moyenne en 16 min 05 a
température ambiante et en 3 min 44 a température buccale (p<0,0001), soit une
rupture 4 fois plus vite a température buccale. L’instrument Procodile de chez Komet
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se fracture en moyenne en 17 min 09 a température ambiante et en 10 min 25 a
température buccale (p<0,0001). L’instrument Reciproc de chez VDW se fracture
en moyenne en 7 min 56 a température ambiante et en 5 min 06 a température
buccale (p<0,0001).

Une différence est également constatée entre les 4 types d’instruments. En
effet, a température ambiante, I'instrument R Motion se rompt 3 fois moins vite que
l'instrument Wave One Gold. A température buccale, I'instrument Procodile casse
2 fois moins vite que l'instrument Reciproc. Des 4 instruments évalués dans cette
étude, le Procodile présente le temps a la rupture le plus élevé (de fagon

statistiquement significative).

Fiqure 6 : Graphique des moyennes et écart type (en secondes)

des temps a la rupture
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b. Profil de rupture

Les résultats de 'observation du profil de rupture instrumentale analysé en MEB
sont décrits et illustrés par des images (figure 7). La section de coupe transversale

des instruments est différente en fonction des firmes :

- S pour le Procodile et le Reciproc
- Triple hélice pour le R Motion

- Rectangulaire pour le Wave One Gold

Procodile
MAG: 100x HV: 20kV WD: 38mm

wo
MAG: 100x HV: 20kV WD: 38mm MAG: 100x HV: 20kV WD: 38mm

Photo 6 : observation au MEB du profil de rupture instrumentale
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Le profil de rupture est systématiquement le méme et correspond a une
rupture classique de fatigue cyclique (figure 10 et 11). Deux zones restent
identifiables sur chaque section. La zone de propagation de la fatigue cyclique et la
zone terminale de rupture (figure 10 — image de droite). Cette derniere zone est

souvent tres petite et difficile a identifier.

wo - wo
MAG: 100x HV: 20kV WD: 38mm F———1 B MAG: 300x HV: 20kV WD: 38mm

Photo 7 : observation au MEB du profil de rupture d’un instrument WOG (x100)

Photo 8 : observation au MEB du profil de rupture d’un instrument WOG (x1000)
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c. Analyse DRX

Une analyse DRX ou diffraction des rayons X a également été réalisée afin
d’étudier les différents constituants de I'alliage, d’identifier les composés cristallins
d’'un matériau et donc de confirmer la composition des instruments endodontiques.

Seulement des pics de Nickel et de Titane apparaissent sur le spectre (figure 8).

Figure 7 : Analyse DRX des 4 instruments endodontiques

Les graphiques ci-dessus confirment la présence de Nickel et de Titane sur
les 4 instruments endodontiques des différentes firmes. Le pic d’absorption du

Titane se situe a 4,5 kev et le pic d’absorption du Nickel se situe a 7,5 kev.
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IV. DISCUSSION

Cette étude visait a comparer linfluence de la température sur la rupture
d’'instruments endodontiques en réciprocité dans différentes conditions de

températures, c’est a dire a température ambiante et buccale.

Dans notre étude, le moment de la rupture a été facile a déterminer puisque un son
apparaissait a chaque fois qu’un instrument se fracturait. Le chronometre était alors
immédiatement arrété. C’est le méme opérateur qui était en charge de cette
opération. On peut donc considérer que le délai était constant pour chaque
instrument. Un dispositif d’enregistrement du son aurait pu étre utilisé pour identifier
sur le bande sonore le bruit caractéristique de la rupture et lire le temps
correspondant. L’enregistrement des profils de coupe des échantillons au MEB a
été réalisé par un seul et unique opérateur. L’analyse des profils de rupture a été
faite par ce méme opérateur aprés calibrage par un expert en rupture d’instruments
NiTi. La totalité des ruptures s’est faite selon un profil de fatigue cyclique ce qui était
attendu avec l'utilisation d’'un banc de fatigue cyclique. Tous les instruments ont le
méme diamétre de pointe (25/100) et la méme longueur (25 mm). Seul le Wave One
Gold differe par sa conicité qui est variable contrairement aux autres qui est
constante. Une étude antérieure (11) a utilisé plusieurs diamétres de pointe (20, 25,
30, 35 et 40/100), mais I'objectif était de montrer que plus le diamétre est grand,
plus la résistance a la fatigue de l'instrument endodontique est faible. Enfin, les tests
de fatigue in vitro fournissent une vision plus simple (banc d’essai) que I'utilisation
clinique (plurifactorielle). En effet, la méthodologie actuelle est limitée puisqu’une
seule courbure a été utilisée: 60 degrés. Des tests supplémentaires sont
nécessaires pour prendre en compte tous les facteurs qui peuvent jouer un réle
dans la résistance a la fatigue. Dans notre modéle, aucun mouvement vertical de
'instrument n’est possible ce qui concentre la fatigue dans une seule zone
instrumentale. Le mouvement vertical de va et vient aurait augmenté le temps a la
rupture. Ce modéle n’intégre pas non plus le facteur sécant des arétes de coupe

qui viendrait s’ajouter a la fatigue cyclique et diminuerait le temps a la rupture.
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L’équipe de Tanomaru-Filho (22) a comparé des instruments présentant un
traitement thermique (Pro Design®, HyFlex®, Edge File®) avec des instruments
traditionnels sans traitement thermique associé (MTwo). La conclusion de I'étude a
évoqué que le traitement thermique a augmenté la résistance a la fatigue cyclique
difféeremment pour chaque type d'instrument. Mais cette étude ne prends pas en

compte la température buccale.

La réalisation d’'une mesure de la calorimétrie différentielle a balayage ou DSC
permet de mesurer les températures de transition de phase cristallines. Elle a été
effectuée sur deux instruments, du méme lot, de chaque systéme instrumental
(Tableau 1).

La figure 10 relie les températures de transformation de phase et leurs flux de
chaleur associés obtenus par DSC. La transformation est décrite par les
températures caractéristiques suivantes:

= As : Austenite start, les premiers grains d’austénite apparaissent.

= Af: Austenite finish, le matériau est monophasé austénitique.

= Ms : Martensite start, les premiers grains de martensite apparaissent.

= Mf: Martensite finish, le matériau est monophasé martensitique.

Figure 8 : Evolution du pourcentage d’austénite et de martensite en fonction de
la température et le flux de chaleur associé a la transformation de phase (DSC
schématique).
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Instruments Mt Ms As As
WaveOne Gold 43,8 28,5 37,4 50,9
Procodile Q 39,2 244 31,2 44,35
R-Motion 28,2 19,3 29,6 38,6
Reciproc Blue 43 18,6 25 48,2

Tableau 1 : Calcul des températures de transitions cristallographique

a partir des DSC réalisées (en degrés celsius)

Le WOG® devrait étre le moins impacté car c’est théoriquement le seul
instrument qui est utilisé aux deux températures (ambiante et buccale) en phase
martensite (fig. 11). Toutefois, il aurait été raisonnable d’obtenir les mémes temps

a la rupture. Ce n’est pourtant pas le cas (4'50” et 2h52”).

Fiqure 9 : Schéma des températures de I'étude en fonction des phases cristallines

La variation observée peut s’expliquer par l'effet supplémentaire de la
contrainte (frottement du tube + courbure) qui vient s’ajouter a l'effet de la
température et contribue a le faire partiellement passer en phase austénite (Fig. 12).

Le WOG se retrouve donc avec un ratio de vitesse de rupture comparable au
Procodile Q et Reciproc Blue (1,7 vs 1,6 — tab. 2).

Le R-Motion® est le plus impacté car il est clairement utilisé dans les deux

phases (compléetement martensite a température ambiante et complétement
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austénite a température buccale). A température buccale, il a complétement
basculé en phase austénite et adopte un comportement plastique atteignant a une

rupture beaucoup plus rapidement (3’44 vs 16°05).

Fiqure 10 : Schéma du cumul des températures et des contraintes en fonction des

phases cristallines

Figure 11 : A schematic of the variation of the stress-strain curve for an Ni-Ti alloy
increasing the environmental temperature ( T°) from left to right. (A) The martensitic

behavior at a T' lower than the austenitic finish (Af) T ; in this state, NiTi has a
shape-memory martensitic behavior, and it has its lowest elastic modulus. (B) The

superelastic behavior of NiTi at a T higher than Af and lower than the martensite
deformation limit T°(Md); in this T range, there is the possibility to have stress-
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induced martensite. (C) The NiTi stress-strain curve above the Md T°, which is
always greater than the Af T". In this range, stressed-induced martensite will not

form, and NiTi will show plastic deformation responses without the typical plateau
observed in the other crystalline phases (selon N. Grande 2017).

Les deux autres, Procodile Q® et Reciproc Blue®, sont évalués en phase
martensite a température ambiante et partiellement austénite a température

buccale.

A notre connaissance, la présente étude fait partie des premiéres a simuler
la résistance a la rupture d'instruments endodontiques dans des conditions de
température similaires a celles du corps, comme I'étude de Michel Espinosa Klymus
(12) qui évalue l'impact de la température corporelle sur la résistance a la fatigue
cyclique de différents instruments en alliages NiTi (Reciproc Blue R25, X1 Blue File
25 et Wave One Gold Primary 25) en effectuant un test a 20° et 37°.

Une autre publication, dont le principal auteur est Eugenio Pedulla (2)
compare l'influence de différentes températures et rayons de courbure sur la
résistance a la fatigue cyclique des instruments rotatifs nickel-titane a lime unique
F6 SkyTaper (F6ST) et One Curve (OC). L’auteur a également été le premier a
rapporter dans la littérature la notion de résistance a la fatigue cyclique des
instruments rotatifs NiTi utilisés dans le mouvement alternatif par rapport a la
rotation continue (5). En effet, le mouvement alternatif a été introduit afin de réduire
les inconvénients du mouvement de va-et-vient tels que le compactage et I'extrusion

des débris apicaux.

D’autres recherches récentes ont simulé des conditions environnementales
lors des tests de fatigue pour mieux refléter les conditions cliniques, telles que la
température buccale ou la présence de solutions d'irrigation. Il a été notifié que la
température corporelle simulée réduit la durée de vie des instruments. (7,8,11).
Dans notre étude, tous les instruments testés présentaient un temps de rupture
significativement inférieur, a température corporelle. Ce résultat est en accord avec
les études précédentes qui rapportent que I'augmentation de la température peut

affecter négativement la résistance a la fatigue cyclique (8,13).

La plupart des essais réalisés sur la fatigue cyclique ont utilisé un bloc en

métal pour construire un canal radiculaire artificiel (6,7,7,8,13—-16). Cependant,
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certaines études ont préféré utiliser un modeéle fabriqué en oxyde de zirconium, c’est
a dire en céramique, en raison de sa résistance mécanique et de sa stabilité

chimique et dimensionnelle similaire a I'acier inoxydable (6,13).

Une publication récente a comparé des limes a quatre températures
différentes : 3, 22, 37 et 60 °C (8). Pour chaque instrument, le nombre de cycle
avant rupture diminuait significativement a mesure que la température augmentait
de 3° a 60°. Le choix plus vaste de températures différentes dans cette étude a

permis de confirmer 'impact de la température sur la résistance a la fatigue.

Une autre étude clinique a montré que I'hypochlorite de sodium placé a
température ambiante dans les canaux radiculaires s'approche rapidement de la
température corporelle (17). Par conséquent, les instruments doivent fonctionner a
température corporelle pendant I'utilisation clinique. Egalement, I'utilisation
d'hypochlorite de sodium ou de chlorite de sodium chauffé a température corporelle
peut provoquer la corrosion des blocs en acier inoxydable utilisés pour tester les

instruments. (17-19)

L’article intitulé « Mechanical Properties and Metallurgical Features of New
Green NiTi Reciprocating Instruments » (3) a testé linstrument Procodile et
Reziflow. A la différence de notre étude, la température a été maintenue constante
pendant le test a I'aide d'un thermocouple appliqué au canal artificiel, et une piéce
a main de réduction 6 :1 (Sirona Dental Systems GmbH, Bensheim, Allemagne)
connectée par un moteur endodontique (Silver Reciproc, VDW) au programme «
Reciproc ALL » ont été utilisés. L’auteur a fait le choix de ne pas utiliser de moteur
EndoPilot afin de comparer la fatigue cyclique des deux instruments en éliminant la
variable de deux mouvements différents. Il est donc intéressant de constater que
les temps de rupture de fatigue cyclique du Procodile avec le mouvement Reflex

genéré par le moteur dédié sont plus longs qu’avec un moteur courant.

Selon Plotino, Grande, Testarelli et Gambarini (20), la conception de la
section transversale influence la résistance a la fatigue cyclique selon laquelle il
existerait une corrélation inverse entre la résistance a la fatigue cyclique et la
quantité de masse métallique en coupe transversale des limes NiTi. Par

conséquent, la plus grande résistance a la fatigue cyclique du Procodile® suivi du
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Reciproc® pourrait étre attribuée a la section transversale réduite associée a la
conception en section transversale en forme de S ou triple hélice, contrairement au

WO qui a une section transversale de forme rectangulaire.

Dans une autre étude (21) qui compare la résistance a la fatigue cyclique de
nouveaux instruments @ mouvement alternatif nickel-titane Genius® et Edgefile®, le
Wave One Gold® Primary présente une résistance a la fatigue cyclique
statistiqguement inférieure. Notre étude suit la méme tendance, c’est-a-dire que des
quatre limes testées, le temps de rupture instrumentale le plus rapide concerne le

Wave One Gold Primary.
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CONCLUSION

Depuis des décennies, la fracture instrumentale correspond au principal
inconvénient de I'endodontie. Au fil des générations d’instruments endodontiques
en Nickel-Titane, les fabricants ont fait de multiples innovations en proposant des
traitements de surface (électropolissage, nitridation) ou des traitements thermiques

des instruments, ce qui augmente la résistance a la fatigue cyclique.

L’apparition de l'instrumentation en réciprocité a permis également d’augmenter
la résistance a la fatigue cyclique par son mouvement alternatif qui libére les

contraintes de coupe appliquées sur I'instrument.

La méthodologie utilisée dans cette étude simule des essais de fatigue cyclique
a différentes températures. Les températures choisies sont la température ambiante
(qui est généralement utilisée dans les publications) et la température buccale (qui

est la température réelle d’utilisation de ces instruments).

Notre étude visait a évaluer l'influence de la température (20 et 36 degrés) sur
la résistance a la rupture de 4 instruments endodontiques en réciprocité. Pour cela,
un banc d’essai a été congu afin de recréer les conditions thermiques et d’effectuer
un protocole de fatigue : chaque instrument a été inséré dans une piéce a main et

chronomeétre jusqu’a sa rupture.

Dans les limites de cette étude, il est possible de conclure que les instruments
offrent une résistance a la rupture variable en fonction de la température
d'utilisation. Egalement, le procodile Q® est linstrument qui résiste le plus
longtemps des 4 instruments évalués. Enfin, a température buccale, la vitesse de

rupture de tous les instruments testés est plus élevée.

La conception des futurs essais de rupture instrumentale devrait tenir compte

des conditions environnementales telles que la température.
Vu, le directeur de thése et présent du jury

Pr. Franck DIEMER
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withEcyclicBfatigue.BTheEDSCEidentifiesZthecrystall
transformation®ransition@emperatures® As,CAf,2Ms
andMf)Bf@achAnstrumentEroup@ndelps@xplain
theesults@btained.?
Conclusions@:ATheBinstrumentsBused@under@thel
conditionsBofPthisBstudythaveZalivariableBfracturel
toughness@ependingfnheir@nstrumental Zprofile
(cross-section,pitch@ength, Hlute@epth...),Bheirfheatl
treatment@nd@heir@emperaturedfise.

Futuref evaluations@ of@ heat-treated@ endodonticf
instruments@houldbeBystematicallyerformeditl
orallemperature.@

KeyRvords®a
NiTiEfiles,BcyclicBfatigue,Breciprocatingfiles,Zbodyf
temperaturef

o

SinceIZtheevelopmentndlﬂnarketingfEhickel-titanium
instruments@n@he@ 990s,@any@evelopmentsthave@akenl
place(1,2).ATheAtypelof@drive@has@diversified@from@al
continuous@rotation@drive@fromEthe@unit's@motor@toBan
independent® motor.Z Thel kinematics® havel also® beenf
developed@n@ifferent®eciprocatingPmovements3).Bomel
simple@vith@lternating@artial@otation@o&he&ightAnd@henf
to@helfeftAndBthersore@omplexBvith@ossible@volutions
of@thePangle@of@rotationBor@theBspeed@according@tofitheX
constraints@ncountered.CAt@heBame&ime,Bost-machining@
surfacereatmentsfelectropolishing,@eposition...)@ndfheat?
treatments@ouldBe@dapted@othe@pecificitiesBf@ndodontic
instruments@2,4,5).8
Effective@leaning@nd@haping@fthe@oot@anal Bystem
is@ssential@o@chieve@hebiologicalAnd@nechanicalBoals®fA
endodonticBtreatment.@ThesefbbjectiveshretoZremovehsk
muchBoffthelfbrganiclrontentlbfthelrootfranalBkystemPhs
possible:Epulpltissue,Bnecrotic@debris,BgermsZand@decay
products.BInBadditionZtoBthis@removal,Badequate@shaping@
should® bel performed® tol facilitatel irrigation® and@ the
placement@fnedication@r@bturation@aterial.@
At@the@sameltime,RitRisEnecessary@tolprevent@possiblel
iatrogenicfdamage:Binstrumental@racture,ZstraighteningEbff
the@anal@urvature,@ver-preparation@ffthefnternalBvalls@r
"stripping",@valization®fhe foramen®rZipping,@reation®
afledge,@alse@oute®drperforation.l
TheseRinjuries,@which@werel commonlin@curved@canals?
prepared@vith@arge@iameterBtainless-steelffiles,tavebeen
reduced® with@ the@ development® off nickel-titaniump@
instruments.ENumerous@studies@have@shownBthatZnickel-
titaniumBrotaryfinstrumentationBcanBeasily@achievelisafer
preparations,Bvenfin@analsBvithBevere@urvaturesd6).2
Currently,@entistsBhiredooking@orBhort@equences
orlevenalZmono-instrumentBsequence@withfalcontinuous
rotation@rive@ndBometimes@eciprocity.H
Recently,@the@Komet®’sBcompanyZhas@proposeda@heat-
treatedPendodonticBinstrument@olbelused BwvithBaBspecificl
drivefrom@&eciprocating@novement.2
ThelobjectiveBofEthisBstudyZis@toBcomparelitheBfracturel
resistance@®ffour@eciprocating@nstruments@tEoom#20°C) A
and@outh{36°C)@emperatures.m

Materials@ndnethodsa
Testbench
ThisBwasBdonelinZorderBtolrecreate@theltemperaturel
conditionsPresent@tBoom@ndEhouthBemperaturefFig.d).R
ABRvater®athBvasBet@ipAvith@@ectangular@ankineasuring
40EtmPlongPk R 5tmEwidekl 5ZkmPhighPandhZheating®
device(BioblockBcientific®olystatfipro@d 600fiproA 6000).2
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To@btain@he@emperature®f20degrees,the@hermostatf
wasBetloR29EndHorthe®ralBemperature@fB6@egrees,k
to@3.fThe@nanipulations@vere@arriedBut®verBeveral?
days,Avoiding@ny@nvironmental&ariation.

Figll.BTest@bench@simulating@the@ambient@and@oral @
environmentf

SIS SRS SRR Ro Ry RaS)|

APfatigueBbenchP[Fig.[l B-ErightZpart) ZtontainingPh
hollowBteel@ube,Bent@t@B0°BvithAFadiusDf@urvaturel
rZ&A0BEnmA>5,7),Bvastattached@o@he@ther@ideEhed
tank@intoB@ whichZ an® EndoPilot handpiece® (Komet)&
connected@oZnEndoPilotEnotor@vas@nserted {Fig.2).2
The@'Procodiledynamic”BprogramB@vastthosenforfthe
training.@The@handpiecelisfixed@inBalreproducible
positionby@AMolding@device@Fig.2).EachffilefsAttached
to@the@handpiece@and@inserted@intol the@tube.@ AllR
endodonticBnstruments@verefactivatedBintiltbreakage
occurred,And@hefimelvasiecordedmsing@Btopwatch.H

TheBmotorfran@vorkBEnktontinuousirotationbriinf
reciprocalBleft-handBrotation(with@aBnewZpatented
movement@calledZReFlex®).BThe@ReFlex®Zmovementl
works{n@eciprocity@ohe@eft@And@etects@heforsion@f?
theffile@o@educelhe@isk®ffiracture@nd@orsional Btress
onfthefinstrumentfuringfrootranalfpreparation.@lhel
ReFlex@movement@anbe@pplied@n@Ewolnodes: ReFlex
dynamicfusedfhthisBtudy) @rReFlex@mart.AheReFlex
dynamic@hode@perates@thigher@peed@oProvideinored
cutting@fficiency.®@
Figl2.PEndoPilotPengine(Komet)BpositionedFonEthe
fatigueenchl

i

atiguerotocol@
Itdiffers@nlyfhfhefemperature@onditions@ndthel

instrumentsBused.@TheZstepsBofEitheZprotocolBareZas

followsk

1.Bet@he@esired@emperature@fithelvater

bath@byRetting@he@hermostat@ofosition 29

or@3@ombtain@AR@emperaturedf20DrB 62
degrees(elcius);
2.Check@he@emperaturedfithe@ontrol@
thermometer; @
3.Attach@nfnstrumentfo@hetead Bfthe
contra-anglefhandpie
4.Ansert@hefnstrument@nto@he@lbow@ube®f
theffatiguebench;
5.@Attach@he@ontra-anglefo@hefatigueench;®
6.MotateAndBwitch@n@heBtopwatch; @
7.BtopheBtopwatchBvhen@helfnstrument?
breaks@nd®ecord@he@ime@tBreakage;
8.Btorefthelfractured@nstrumentfforBEME
observation).®
Scanning®lectronMicroscopy@bservation
TheBurfaceBection®fhe@ractured@nstrumentsdfT
each@group@is@observed@with@alscanning@electron
microscopefathefEngineeringPhysicsEDepartmentbf
thelInstitutBNationalPHestSciencesBAppliquéesEINSA)Anf
Toulouse.@

Analysisf

AfescriptivefhndBstatisticalanalysis@vaskrarried
outB(Excel®16.58@romEMicrosoftZandEStatview®E5.02
fromBASAnstitute) BvithEn@Alpha@isk®{E %.2

Results

Timefo@uptured

The@esults@re@ollected@n@EnExcel@able@n®rder
toBvisualize@andBcomparelthe@differentlinstrumental @
breakthrough@imes@fthe@ifferent@nstruments@t@oomM
temperature@nd@AtBral@emperature.m

TheBresults@showBall considerable@influencef of@
temperature@nlnstrumentalBreakage.The@otal @imefsa
decreased@ (tab.2 1) but@ in@ differentl proportions
dependingPonfthefinstrument®{tab.2).BTheBWaveOnel
Gold®EnstrumentfromMentsplyfracturesfhEnAverage
of A@ninB0s@AtFoomBemperature@nd2EninB2s@AtDral@
temperature,i.e.@it@breaks?1.7BtimesAfaster@atBoral @
temperaturefp<0.0001).The KGR Motion®Fnstrument
fractures@in@anBaverage® of @l 16@minZ 05s@at@roomf
temperature@ndBihin@4s@t®ral@emperature,@vhichisE
4.3@imesHaster@tral@emperaturefp<0.0001).2
TableA.AveragebreakthroughfimesfinBeconds)
and@atio@sABunction@f@emperature@nd@
instruments.

RE | Procodilel} Reciproctf
WOGR | MotionP| Qa B
T°@
ambiantell 2900 9650 10290 4760
T°Q
buccalell| 1720 2240 6250 3060
Ratiol 1,70 4,30 1,60 1,60
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Furthermore, at room temperature, the R Motion®
instrument breaks 3.3 times slower than the Wave One
Gold® instrument. At oral temperature, the Procodile Q®
instrument breaks 2 times slower than the Reciproc
Blue® instrument.

Of the four instruments evaluated in this study, the
Procodile Q® had the highest time to breakage
(statistically significant - tab. 1 and 3, p<0.0001)

Table 3. Summary of the statistics (ANOVA) carried out
on the measurements.

Sum of Medium
. dof P value Power
Variable squares square
Instrument 3 7976593,969 2658864,656 <0,0001 1,000
Temperature 1 5124770,156 5124770,156 <0,0001 1,000
Instr.*Temp 3 2421207,219 807069,073 <0,0001 1,000

Separation profile
The results of the observation of the instrumental

fracture profile analyzed in SEM are described and
illustrated by images (Fig. 3). The cross-sectional area of
the instruments is different for each company:

- S for the Procodile Q® and Reciproc Blue®

- Triple helix for the R Motion®

- Rectangular for the Wave One Gold®

Figure 3. SEM observation of the instrumental fracture
pattern

300 ym

wo
MAG: 100x HV: 20kV WD: 38mm

300pm  Procodile
MAG: 100x HV: 20kV WD: 38mm

The fracture profile is systematically the same and
corresponds to a classical cyclic fatigue failure (fig. 4 &
5). Two zones remain identifiable on each section. The
zone of propagation of the fatigue crack and the terminal
zone of failure (fig. 4 - right image). The latter zone is
often very small and difficult to identify.

Figure 4. SEM observation of the fracture profile of a WOG
instrument

Figure 5. SEM observation of the fracture profile of a
WOG instrument (x1000)

~ 300 pm

Discussion

The aim of this study was to compare the
influence of temperature on the fracture of reciprocating
endodontic instruments under different temperature
conditions, i.e. room and oral temperature.

In our study, the time to fracture was easy to
determine as a sound was made each time an instrument
fractured. The stopwatch was then immediately stopped.
The same operator was in charge of this operation. It can
therefore be assumed that the reaction time of the
operator was constant for each instrument. A sound
recording device could have been used to identify the
characteristic sound of the fracture on the tape and read
the corresponding time. The SEM recording of the
specimen cross-sectional profiles and the analysis of the
fracture profiles was done by the same operator after
calibration by an expert in NiTi instruments fracture.
The entire fractures were done according to a cyclic
fatigue profile, which was expected with the use of a
cyclic fatigue bench. All instruments have the same tip
diameter (25/100) and length (25 mm). Only the Wave
One Gold differs in that its taper is variable whereas the
others are constant. A previous study (8) used several tip
diameters (20, 25, 30, 35 and 40/100), but the aim was
to show that the larger the diameter, the lower the
fatigue strength of the endodontic instrument. Finally, in
vitro fatigue tests provide a simpler view of the clinical
condition. Indeed, the current methodology is limited
since only one curvature was used: 60 degrees. Further
experiments are needed to take into account all factors
that may play a role in fatigue resistance. In our model,
no vertical movement of the instrument is possible
which concentrates fatigue in one instrumental area.
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Vertical@movementPbackPandZforthEwouldEhavel
increased@thetime@toRfailure.@This@model@doesEnot?
incorporate@he@utting-edge@ecant@actor@vhich@vould®
add@o@he@yclicatigue@nd@ecrease@he@ime@ofailure.?

TheBssessment®ffEransition@BemperaturesEvith @z
Differential@ Scanning@ Calorimetry@ (DSC)E& helpsf tol
understand@his@henomenon.dtBvas@arried@ut@nEwol
instruments,? from@ the® samel batch,? fromB eachl
instrumentalBystem{Table@).®

Table®.Assessment®f@rystallographic@ransition®
temperaturesfrom@heSCsperformed

I“Str‘;e“t M@ | M@ | AB | Ad
WaveOnel
ColdD 4380 | 2858 | 37,4@B| 50,98
Procodile®@®| 3928 | 2448 | 31,28| 44350
R-Motion®l | 2820 | 19,38 | 29,6m| 3860
Reciproc® | yap | 1g6m | 250 | 4828
Bluel

TheBNOG®Bhouldbe@heAeast@mpactedZasAtAsE
theoreticallyZtheonlyZinstrumentthatBsisedBatEboth
temperatures@(room@and@mouth)Zin@the@martensite
phase.Bowever,ftBvouldfaveBeenfeasonablefo@btain
theBamereakthrough@imes.However,®his@sthot@he
case.l

TheBariationBbbserved@anelkxplainedbyfthel
additionalPeffectBofBstressE(tubeBrictionZ+Erurvature)
which@dds@oEhe@ffect®f@Bemperature@nd@ontributes
toheartial@ransition@oAustenite@hasedFig.®).H

The@VOGMhereforethas@fracture@oughness@atiol
comparable@o@rocodile@®@ndReciprocBlue®{1.7 @ s
1.6B Zab.2).ER-Motion®EsZthefmost@mpacted BasEtEisE
clearlyPisedZinBbothBbhases{fullyPmartensiteZitBroom
temperature@ndfullyBustenite@tEnouth@emperature).i
Atfhouth@emperature,ittas@ompletely@witched@ohe
austenitehase@ndAdopts@Buper-elasticehaviour.?
Figure® 6.0 Diagramf@ offl temperaturel and@ stress@
accumulation@sAHunction®f@rystalhases

The®ther@wo,®Procodile@®@AndReciprocBlue®,?
are@evaluated@in@the@martensite@phasefat@roomf
temperature@ and®@ partially@ austenite®@ at@ oral@
temperature.?
ToltheBestBfur&nowledge,@heMresentBtudyis@nel
ofZthefirstBtoBsimulateBtheBfractureZtoughnessof@
endodontic® instruments@ under@ temperature
conditions@imilaroZhosebffthebody,Buchastthel
study®yMichelEspinosaXKlymusH9)Bvhich@valuates?
thelmpact@fbody@emperature®nihe@yclicBatiguel

=

=&

strength®f@ifferentMNiTiGlloy@nstrumentsfReciproc
Blue@®25,X1BlueFile2Z5And@Vave@nefold®Primary
25) My @esting@t@20°@AndB7°.Anotherfublication6),R
compares@heldnfluence®{@ifferent@emperatures@nd@
bend&pg[}adiinEtheyclicléfatigueﬁl"esistancefIZthe
singlef file@nickel-titaniumB@ rotary@instruments@ F6 2
SkyperIZ[F6ST)@nd@)nemlurveE{OC).IZl‘hisEteamlﬂ'vas
alsoftheffirst@o@eportintheliterature@nihe@otion B
cyclic®fatiguelresistanceEofENiTilrotaryZinstruments
usedin reciprocating@ motion versus@ continuousf
rotation® (4).8 Indeed,@ reciprocating® motion was@
- introduced@o@educe@he@rawbacks@®ffreciprocating
motionBsuchfhsErompactionfandEextrusionEbfapical @
debris.?
Other@ recent® research® has@ simulated
environmentalBconditionsBduringlfatiguelltestingito
mbetterd reflectd clinical@ conditions,@ such@ as orall
temperature@®r@he@resence®dfdrrigationBolutions. At
has@eeneported@hatBimulatedBbody@emperaturel
reduﬁpsnstrumentife.8,10,11).nurtudy,ll
instrments tested@ had@ all significantly lowerfd
breahroughimelﬁt[ﬂ)odyemperature.lﬂ"hisﬁa‘esult[ib
inAgreement@vithBreviousBtudies@vhich@eportihat
incrésingBtemperatureBcannegativelyBaffectBeyclic
@ fatigue@esistance11,12).0
MosttyclicBfatiguetrialsthavePuisedPhZimetal @
blockZtoBconstructPanfartificialZrootcanal@(10-17).2
However,BomeBtudiesthave@referred@o@ise@Enodel?
made@{Zirconiumbbxide,d.e.&eramic,tbecausetbfAts
mechanicalBstrengthPandEchemicalZand@Zdimensional @
stabilityBimilar@oBtainlessBteel{12,13).Q
AfrecentPpublication@ompared®ilesthtFour@ifferent
temperatures:?3,222,837and@60°CH(11).BForBeach
instrument,@hefumber®fiycles@ofailure@ecreased
significantlyZs@he@emperature@ncreased@romB°@ol
60°.Mhelvider@hoice®fMifferent@emperaturesinhisk
study@onfirmed@he@mpact®f@emperature@natiguel
resistance.
- Another@linicalBtudyfasBhown@hatBodium®
hypochlorite placed® inf root@ canals@ at@ room[
temperaturelPrapidlyZapproaches@bodylZtemperature
(18).ETherefore,tinstrumentsZshouldtbelbperatedZat
body@emperature@uring@linical@se.@lso,ZheMse®
sodium@ZhypochloriteBor@sodiumchlorite@heatedZto
bodyfemperature@an@ause@orrosion@fithe@tainless-
steelBlocks@ised@olest@helnstruments{18-20).2
TheBpapertby@GeneraliZetal B 2) Ztested the
Procodile@ndReziflow@nstrument.@n@ontrast@o@ur
study,@he@emperature@vaskept@onstant@uring@hel
testBusingBalthermocoupleZapplied ZtoZtheFartificial @
canal,Zandb:1BreductionfhandpieceSironakDental
Systems@mbH,Bensheim,iermany)@onnectedby@An
endodonticBmotor@(Silver@Reciproc,ZVDW)Etolthel
"ReciprocfALL"Bprogram@vas@ised.fThefuthor@hosel
notflo@Mse@AnEndoPilotinotornBrder@o@omparehel
cyclicfatigue®fthe@wofhstrumentsBy@liminatingthel
variableBbftwoRlifferentBmovements.EtEsktherefored
interesting@olhote@hat@heProcodile'sxyclicHatiguel
breakthrough@ times® with® the® dedicated® motor@
generatedReflexfhotion@relbngerthanivith@@egular
motor.f
Accordingfto@PlotinolZetZal?(21),Bthecross-
sectional@esignAnfluences@he@yclic@atigueBtrength,?
withthattherefsEnfhverse@orrelationBetween@yclicl
pfatigueBtrengthZnd@heBmount®f@netal@nass@n@hel
cross-section®f@NiTiffiles.Therefore,@hefhigher@yclicl
fatiguelﬂtrengthﬁbﬂ?rocodile® followed@y@Reciproc®
couldBefttributedBothefeduced@ross-sectional@real
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associated with the S-shaped or triple helix cross-
sectional design, in contrast to WOG® which has a
rectangular cross-sectional shape.

In another study (22) comparing the cyclic
factigue resistance of new  nickel-titanium
reciprocating instruments Genius® and Edgefile®, the
Wave One Gold® Primary has a statistically lower
cyclic fatigue resistance. Our study follows the same
pattern, i.e. of the four files tested, the fastest
instrumental breakage time was for Wave One Gold®
Primary.

Tanomaru-Filho's team (23) compared heat-
treated instruments (Pro Design® HyFlex®, Edge
File®) with traditional instruments without associated
heat treatment (MTwo®). The conclusion of the study
stated that heat treatment increased cyclic fatigue
resistance differently for each type of instrument. But
this study did not take into account the oral
temperature.

Conclusion

All of the files failed in a cyclic fatigue failure
pattern. Electron microscopy confirmed the cross-
section of each instrument (S for Procodile Q® and
Reciproc® Blue, triple helix for R-Motion® and
rectangular for WaveOne® Gold). The DSC analysis
provides a partial understanding of the impact of the
operating temperature of each instrument. The
austenite start temperature values (25° for Reciproc®
Blue, 29.6° for R-Motion®, 31.2° for Procodile Q® and
37.4° for WaveOne® Gold) are decisive in their
behaviour. Procodile Q® has the longest bending
fatigue life under the conditions of this study. It is
influenced by the oral temperature by partially
reverting to the austenite phase, which does not allow
it to resist as long as at room temperature. The heat
treatment effect is partly lost during clinical use of
these instruments. All instruments have a decreased
breakage time (from 1.6 to 4.3 times depending on the
instrument).

Finally, the instruments used under the
conditions of this study have a variable fracture
resistance depending on their instrumental profile
(cross section, pitch length, flute depth...), their heat
treatment (position of their different crystalline
transition temperatures (Af, As, Ms and Mf)) and their
temperature of use.

Future evaluations of heat-treated endodontic
instruments should be systematically performed at
body temperature.
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L’influence de la température sur la résistance d’instruments endodontiques
en réciprocité

RESUME EN FRANCAIS : Les fabricants d’instruments endodontiques en NiTi ont
proposé un mouvement de réciprocité et des traitements thermiques de I'alliage
pour diminuer le risque de rupture.

L’objectif de cette étude est d’évaluer I'influence de la température sur la résistance
a la rupture de 4 instruments endodontiques de réciprocité.

40 instruments de chaque type (Procodile®, R-Motion®, Reciproc Blue® et
WaveOne Gold®) ont été montés sur un banc de fatigue (tube creux courbe — 60°
etr=10mm — en acier), placé dans une enceinte thermostatée type bain marie avec
une température fixée a 20°C ou 36°C et entrainés par un moteur Endopilot® réglé
sur le mode Reflex Dynamic®. Tous les ruptures ont été observées en MEB. Une
analyse statistique multivariée avec un risque alfa fixé a 5% a été réalisée.
L’augmentation de la température influence de facon statistiquement significative la
vitesse de rupture (diminution de 1,7 a 4,3 fois — p<0,0001 — selon les groupes).
Les résultats sont aussi statistiquement significatifs en fonction des instruments
(p<0,0001). Les profils de rupture correspondent a de la fatigue cyclique. La DSC
identifie les températures de transition de transformation cristalline (As, Af, Ms et
Mf) de chaque groupe d’instrument et permet d’expliquer les résultats obtenus.
Les évaluations futures des instruments endodontiques traités thermiquement
devraient étre systématiquement réalisées a température buccale.
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