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RESUMEN
En los últimos años en la especialidad de endodoncia han ocurrido cambios notables, sobre todo
relacionados con las propiedades metalúrgicas y diseño de nuevos instrumentos endodonticos,
así como también en las técnicas de instrumentación de los conductos radiculares. Para optimizar
su uso dentro del conducto radicular, los nuevos instrumentos rotatorios tienen variaciones en
el diámetro y conicidad, además se ha agregado terminología reciente relacionada a su diseño
como: superficie radial, ángulo de corte, ángulo helicoidal, paso de rosca, entre otros. Conocien-
do los detalles del diseño de un nuevo instrumento endodontico podemos utilizarlo con mayor
seguridad y eficiencia, para lograr mejor resultado en la calidad del tratamiento endodontico.

Palabra clave: ENDODONCIA / INSTRUMENTOS ROTATORIOS.

Evolution of endodontics rotary systems: properties and design
ABSTRACT
In recent years in the specialty of endodontics notable changes have occurred, especially related
to metallurgy, properties and design of new rotary instruments, as well as techniques of root
canal instrumentation. To optimize its use within the root canal, the new rotary instruments
have variations in diameter and taper, and also added new terminology related to design: radial
surface, cutting angle, helical angle, pitch among others. Knowing the details of the design of a
new endodontic instrument, we can use them with greater safety and efficiency to achieve
better results in the quality of endodontic treatment.
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Introducción
Hoy en día se ha logrado valorar

más la endodoncia. Se ha experimen-
tado cambios fundamentales en los
últimos decenios, como es la apari-
ción de nuevos instrumentos que
permiten una mejor limpieza y con-
formación del conducto radicular. Al
mismo tiempo, estos nuevos instru-
mentos permiten que las técnicas de
preparación biomecánica sean más
sencillas, rápidas y cómodas tanto
para el operador como para el pa-
ciente (1-3).

Los sistemas rotatorios represen-
tan la cuarta generación en el pro-
ceso de perfeccionamiento y simpli-
ficación de la endodoncia. La utili-
zación de instrumentos rotatorios de
níquel-titanio tienen muchas venta-
jas como es su flexibilidad que per-
mite preparar conductos radiculares
en menor tiempo y sin tantas abe-
rraciones (4,5).

En la actualidad, el mercado es-
pecializado nos sigue ofreciendo
nuevas alternativas de instrumentos
rotatorios con ciertas diferencias en

su diseño (6).
El diseño de los instrumentos se

está adaptando por fin a los concep-
tos de principios biológicos y mecá-
nicos del tratamiento de conductos
radiculares, razón por la cual los pro-
cedimientos de limpieza y conforma-
ción tienen hoy tanto éxito.

Perfeccionamiento y simplifica-
ción de instrumentos
endodonticos

A lo largo de los años los instru-
mentos endodonticos fueron modi-
ficados mejorando principalmente
sus propiedades de flexibilidad, ca-
pacidad de corte y resistencia a la
torsión. (6)

En los años 70 Cvjan fue el pri-
mero en sugerir la utilización de la
aleación de níquel titanio para los ins-
trumentos endodonticos (7,8).

Estos instrumentos tienen la ven-
taja que son altamente flexibles, no
alteran la curvatura apical, no se
fracturan facilmente, no transportan
el foramen y no crean escalones (9-
11).

Modificaciones favorables de los
instrumentos.
Primera modificación (Fig.1)
- Aristas no cortantes en el extre-

mo (12).
- Disminución del ángulo de transi-

ción: las limas permanecen cen-
tradas en el canal y realizan un
corte de dentina homogéneo den-
tro del conducto radicular (13).

- Inactivación de la punta.
Segunda modificación (Fig. 2)
- Reducción de la parte activa

(12,14).
- Asociado a punta inactiva.
- Vástago fino y no cortante (flexi-

bilidad).
- Canal Master U.
- Flexogates Maillefer.
Tercera modificación (Fig. 3)
- Cambio en la sección transversal

de los instrumentos (14).
Cuarta Modificación (Fig. 4)
- Más flexibles (2).
- Menos tiempo de trabajo.
- Tratamiento más eficaz.

Generalidades de las limas
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rotatorias de níquel-titanio
Fue con la introducción de los ins-

trumentos rotatorios de níquel-titanio
y sus diferentes diseños que la ins-
trumentación de los conductos
radiculares especialmente aquellos
estrechos y curvos se vuelve de cier-
ta forma un procedimiento menos
agotador y estresante para el ope-
rador (15).

El avance tecnológico y la aso-
ciación de la metalúrgica con la
endodoncia permitieron que los ins-
trumentos rotatorios se fabricaran
con aleación de níquel-titanio, que les
confiere superelasticidad, flexibili-
dad, resistencia a la deformación
plástica y a la fractura (6).

La superelasticidad es la propie-
dad de ciertas aleaciones que les
permite retornar a su forma origi-
nal, después de librarse de una ac-
ción (fuerza) de deformación (Fig.
3) (6,10).

Las aleaciones de níquel-titanio,

cuando son sometidas a la deforma-
ción de hasta 10% pueden retornar
a su forma original mientras que las
limas de acero inoxidable solamen-
te retornan a su estado inicial cuan-
do la deformación no es superior a
1% (6).

La deformación plástica de una
aleación se caracteriza por su ca-
pacidad de sufrir deformaciones
permanentes, sin alcanzar la ruptu-
ra. Esta propiedad permite evaluar
la capacidad de trabajo mecánico
que el material podría soportar, con-
servando su integridad física (16).

La aleación de níquel-titanio po-
see en su composición dos fases
cristalinas, cuando está en reposo
está en fase austenita y cuando está
en movimiento rotatorio presenta
una deformación conocida como
martensita, propia de las aleaciones
superelásticas (17,18).

La mayor preocupación con los
instrumentos rotatorios es la fractu-
ra inesperada de los mismos. Las
fracturas en los instrumentos
rotatorios pueden ocurrir de dos

maneras:
Fractura torsional: ocurre cuan-

do la punta del instrumento o cual-
quier parte del instrumento se pren-
de en el conducto radicular, mien-
tras su eje continua en rotación (19-
21).

Fractura por flexión: el instru-
mento gira libremente en un conduc-
to acentuadamente curvo, pero en
la misma longitud de trabajo, de esta
manera, en la curva el instrumento
se dobla y ocurre la fractura. Así en
curvas muy pronunciadas estos ins-
trumentos deben evitarse para re-
ducir la fractura (22-25).

Diseño de los Instrumentos
Rotatorios
Conicidad

En los instrumentos rotatorios, el
principio básico fue fabricarlos con
diferentes conicidades, así se en-
cuentran instrumentos rotatorios con
conicidades de 0,03; 0,04; 0,05; 0,06;
0,08; 0,10 y 0,12 mm; como conse-
cuencia de esa mayor conicidad so-
lamente una porción de la parte ac-
tiva del instrumento entra en con-

Fig. 1. Primera modificación de los instru-
mentos endodonticos: aristas no cortantes en
el extremo e inactivación de la punta del ins-
trumento. Tomado de: Atlas de endodoncia.
R. Beer; 2000 (12). Fig. 2. Cuarta modificación de los instrumen-

tos endodonticos: instrumentos rotatorios.
Tomado de: http://www.iberodent.com.

Fig. 3. Superelasticidad y flexibilidad: pro-
piedades de los instrumentos rotatorios. To-
mado de: Beer et al. Atlas de endodoncia;  2006
(12).

Fig. 4. Cuanto menor el radio de curvatura
mayor estrés sufrirá el instrumento. Tomado
de: Zelada et al. The effect of rotational speed
and the curvature of root canals on the
breakage of rotary endodontic instruments. J
Endod. 2002; 28(7):540-2 (21).

Fig. 5. Cuanto menor el área de contacto
menor la presión ejercida. Tomado de: Siste-
mas Rotatorios en Endodoncia.  M. Leonardo;
2002 (6).

Fig. 6. Superficie radial o guía lateral de pene-
tración. Tomado de: Sistemas rotatorios en
endodoncia. M. Leonardo; 2002 (6).

Evolución de los sistemas rotatorios...



53

tacto con la pared dentinaria (plano
de contacto) (Fig. 5). Así las limas
en el momento que son introducidas
en el conducto van a determinar el
ensanchamiento de los 2/3
coronarios promoviendo el desgas-
te anticurvatura y permitiendo que
las limas de menor conicidad pene-
tren, sin obstáculos hacia apical, per-
mitiendo también una irrigación más
eficaz (15).
Superficie radial o guía lateral de
penetración (Radial land)

El plano de contacto del instru-
mento con la pared del conducto
radicular (Fig. 6), permite que al gi-
rar el instrumento este se deslice por
las paredes dentinarias, proporcio-
nando una función de ensancha-
miento y no de limaje, concurriendo
para un menor riesgo de fractura
(6,26).
Angulo de corte o ángulo de inci-
dencia de la hoja de corte (Effective
rake angle)

Es el ángulo formado por la aris-
ta cortante de la lima y el radio de la
lima cuando esta es seccionada per-
pendicularmente (Fig.7).
Alivio de la superficie radial

Está representado por la inter-
sección de las superficies de ataque,
este alivio permite un área menor de
contacto con la dentina, disminuyen-
do la fricción (6).
Angulo helicoidal

Es el ángulo formado entre las
estrías y el eje axial del instrumento
(Fig. 8). Cuanto mayor es el ángulo

helicoidal, mas rápido es el desgas-
te de la dentina; mayor es el riesgo
de que el instrumento se imbrique
en las paredes facilitando su fractu-
ra (6,20).
Distribución de la masa metálica

La sección transversal de algu-
nos instrumentos no es homogénea,
tal hecho permite que el instrumen-
to se acomode en el conducto
radicular, distribuyendo mejor las
fuerzas aplicadas en la dentina
(6,27).
Diseño de la punta

La mayoría de los instrumentos
rotatorios posee punta inactiva, sin
embargo para ultrapasar áreas de
calcificación o conductos muy
atrésicos y curvos existen instrumen-
tos con punta activa con pequeño
ángulo de transición, estos instru-
mentos hay que usarlos con mucho
cuidado pues se desvían fácilmente
del conducto radicular original (27).
Paso de rosca (Pitch)

Es el número de espirales por
unidad de longitud a lo largo de una
lima. Aumentando el pitch disminu-
ye la torsión y la tendencia a la suc-
ción (27).
Área de escape

Los instrumentos de níquel-titanio
rotatorios ofrecen a través de su
sección transversal surcos y/o ranu-
ras que actúan como área de esca-
pe que sirven para recibir las limallas
dentinarias, que se producen duran-

te la instrumentación del conducto
radicular (Fig. 9) (26).

Conclusiones
- La instrumentación rotatoria per-

mite lograr una excelente limpie-
za apical, una mejor conicidad del
conducto, disminuyendo el trans-
porte apical y sus complicaciones.

- La aparición de sistemas de pre-
paración rotatoria indica toda una
revolución en la instrumentación
de los conductos radiculares, por
lo tanto el endodoncista deberá
conocer los sistemas actuales dis-
ponibles en el mercado.

- Es muy importante el conocimien-
to, la experiencia y el entrenamien-
to del profesional en el uso de cual-
quier técnica e instrumentos nue-
vos, probarlos en dientes extraídos
antes de utilizarlos en paciente y
tener criterio para aceptar o re-
chazar un método en particular.

- Se ha comprobado a través de
numerosos estudios, que ninguna
técnica de preparación ofrece la
completa limpieza del conducto a
nivel del tercio apical, la razón de
esta ineficacia está relacionada
principalmente a los instrumentos
endodónticos, los cuales son inca-
paces de adaptarse a las variacio-
nes anatómicas internas de los
dientes.
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