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Conceito
BioRaCe

Endodontia é a prevencédo ou eliminacdo da
periodontite apical

Uma vez que a infeccdo do canal radicular é a causa da periodontite
apical, o propésito biolégico do tratamento endodéntico é a prevencdo ou
eliminacdo de microorganismos.

Para atingir este objetivo com sucesso, o tratamento endoddntico exige
uma considerdvel habilidade técnica, pois é bem conhecido o fato de que,
para eliminar bactérias suficientes e garantir um sucesso previsivel, o terco
apical do canal deve ser instrumentado até o calibre minimo possivel (ver
referéncias e tabela anatémica)

A maioria dos sistemas de instrumentacdo exige uma etapa adicional para
atingir esse calibre minimo, o que resulta em um aumento no nimero de
instrumentos, no tempo de trabalho e nas despesas do profissional.

A sequéncia BioRaCe é Unicq, e foi especialmente desenvolvida para promo-
ver as ampliagcdes apicais recomendadas sem a necessidade de etapas ou
instrumentos adicionais. Se usada de acordo com as instrucdes, a maioria
dos canais pode ser efetivamente limpa com cinco instrumentos NiTi. Deste
modo, com o uso do inovador sistema BioRaCe, o objetivo biolégico do
tratamento endodéntico é alcancado SEM comprometimento da eficiéncia.




Ampliagdo apical minima recomendada

150 50 or 60 IS0 50 5050060 B:1803ord0  B:ISOSordd  MBISOISordd  MBs:iSO35ordd | |
150 35- 40 P: 150 40 P: IS0 40 i or : or HH
i curved) 1 canak 1 canal: P: 1S0 50 or 60 Piisosoorsr | A tc:;be? ao _C'C:O Iclndlcqclo
T e ampliagdo apical adequada

baseada em estudos
morfométricos e anatémicos
do sistema do canal radicular
(veja referéncias no final).

Por favor, consulte a tabela
anatémica antes de iniciar o
tratamento.

B: 150 40 B: IS0 40 B: 150 40 B: 150 40 B ML
L: 15040 L: 150 40 P: 150 40 P 150 40 ML: 150 35 or 40 ML: E50 35 or 40
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LOWER JAW




aCe - Sequéncia BioRaCe

- BRO BR1 BR2 BR3 BR4 BR5

Contact zones
Note na figura co lado que,
quando os instrumentos estdo
em seu comprimento fotal
de trabalho, as pontas dos
instrumentos BRO, BR1 e BR3

> 21 mm
ndo tocam as paredes do
canal (veja Zonas de Contato).
| o
39
37
35 |
33
31
29
27 25
25
23
21
19
17
Conce”‘o 15 Start* 15
e 25/0.08 15/0.05 25/0.04 25/0.06 35/0.04 40/0.04
IORCLS * Diameters in 1/100 mm




Os instrumentos BioRaCe apresentam as mesmas
caracteristicas dos instrumentos RaCe, tais como:

Angulos helicoidais alternados
evita rosqueamento

Ponta de seguranga
ndo cortante

Laminas de corte
(ataque) afiadas
Seccdo transversal
triangular

Acabamento eletroquimico
de superficie

Os instrumentos BioRaCe diferenciam-se dos ja conhecidos instrumentos RaCe
quanto ao tamanho, conicidade e sequéncia. A principal meta do BioRaCe
é alcancar a ampliacdo apical recomendada e cientificamente comprovada
para preparar com eficiéncia o canal radicular (veja referéncias no final).

A sequencia BioRaCe foi desenvolvida para preparar o canal radicular de
forma segura e eficiente, com poucos instrumentos.

A velocidade recomendada para os

@ instrumentos BioRaCe é de 500-600 rpm Torque recomendado : 1 Ncm

(velocidade minima: 312 rpm)
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EioRacCe O:s instrumentos BioRaCe sdo identificados
/ o ofe ~ e
EE— por um sistema de codlflcagao espec:flco no
cabo e cursores coloridos?,

BR4 BioRaCe Basic Set
n

Exemplo de marcacdo nos
cabos de BRO a BR7 de acordo <
com a sequéncia bésica

by

Coding key (ck) Rubber Stopper (Assistant Colour Coding)

ck acc ck acc
Torque recomendado BRO |:| @ BR 3 D:IE ‘
e 1 Na 25/08-19 mm  25/06-25 mm

BR1LI J© BR4L @
* As cores dos cursores ndo ]5/05 B 25 mm 35/04 - 25 mm
correspondem ao cédigo de cores

BioRaCe sorer o BRI ] @ BR5 (M @

Sistemo de uso. Entretanto as cores coincidem 25/04 - 25 mm 40/04 - 25 mm
d. {: ~ com os calibres dos instrumentos para
CO INncacao ampliagdo apical - BR4 (35, verde) e

BR5 (40, preto).




Os instrumentos do Estojo Complementar do
BioRaCe tém um dispositivo de controle

adicional: SafetyMemoDisc*

BioRaCe Extended Set

Coding key (ck) Rubber Stopper
(Assistant Colour Coding)
Severe Curvature  Extra widening
ck acc ck acc

BR4C [ BR6 (NI ()

35/02-21/25/31 mm 50/04-21/25/31 mm

BR5C(HI @ BR7 (NI @

40/02-21/25/31 mm 60/02-21/25/31 mm

BR4C

Torque recomendado
para todos os
instrumentos: 1 Ncm

*SafetyMemoDisc (SMD)
Veja adiante INZ

-—
l_ (L] p
=/

N

Ranhura de identificacdo
> extra + cursor somente nas

ferramentas BR4C e BR5C

T —

Boka—=
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Para aumentar a protecdo:

®Descarte os instrumentos BioRaCe
BRAC e 5C apéds remover 4 pétalas
(4 casos)

eNormalmente BioRaCe BR6 e 7
podem ser descartados apés todas
as pétalas terem sido removidas
(8 casos)

eDescarte os instrumentos antes que
eles tornem-se um risco; um novo kit
custa menos que o fempo gasto na
tentativa de remocdo de fragmentos

e Siga as instrucées da FKG quanto &
velocidade e torque para configurar
seu mofor

SafetyMemoDisc
(SMD)
BioRaCe

SafetyMemoDisc (SMD)
Seguranca ofimizada para um melhor
controle de riscos

O SMD estd presente nos instrumentos BR6/7/4C/5C. Vocé

pode monitorar a fadiga de cada instrumento de acordo com
o a complexidade do canal.

Cada SMD tem oito pétalas que correspondem ao nimero

mdximo de utilizagcées recomendadas para cada instrumento.
As pétalas remanescentes apés cada uso indicam a
possibilidade de utilizagées posteriores.

gire & refire Os SMD podem ser esterilizados juntamente com os

instrumentos. Dessa forma, vocé tem as informacées de cada
instrumento até o fim da sua vida util.

Quantas vezes os instrumentos BioRaCe BR6/7/4C/5C podem ser usados?

Nao hé resposta exata — siga as instrugdes do SafetyMemoDisc: remova uma pétala
apés instrumentar um canal simples, 2 ou 3 apés instrumentar um canal curvo, 4 apds
canais muito curvos ou atresiados.

Exemplos de complexidade do canal: Remova:
Simples, raio > 25 mm 2 petalas

Mediano, raio de 25 até 11 mm 4 petalas Oﬁ

Dificil, raio de 11 até 8 mm 6 petalas




Endo Stand

Mantendo os instrumentos organizados

Prdticos, os suportes do
BioRaCe tém dimensdes
compactas, sdo durdveis
e resistem a todos os

tipos de esterilizagdo,
assegurando que o clinico
tenha as  ferramentas
corretas em mdos para
efetuar o  tratamento
endodéntico.

Recomendamos utilizar os instrumentos do Kit Basico
(BRO, BRT, BR2, BR3, BR4, BR5) em quatro casos no
mdximo.

Por isso o Suporte BioRaCe tem um indicador de uso
especial com 4 pétalas.

As informacdes do nimero de usos/esterilizacdes sdo
monitoradas durante a vida 0til da sequéncia bésica.

O profissional deve remover uma pétala apés cada
uso/esterilizacdo.

As pétalas remanescentes indicam quantas vezes
a sequéncia bésica ainda pode ser usada com
seguranca.

Indicador de uso com 4 pétalas.
Refil disponivel separadamente.
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Note que hd dois sulcos que auxiliam
no posicionamento do cursor no
comprimento necessdrio (adequado
para destros e canhotos).

BioRaCe %
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As mudancas na sequéncia
de calibres e conicidades
tém permitido alcancar a
ampliagdo apical necesséria
sem aumentar o nimero de
instrumentos.

BioRaCe
Sequéncia
Bdsica

Visdo geral da Sequéncia Basica do BioRaCe

Instrument to WL

BRO

25/0.08

Recap to WL

BR1

BR2 BR3

15/0.05 25/0.04 25/0.06

BR4 BR5

When BR3 easily
reaches full WL, final
apical preparation
with Basic Set

2

—_—

35/0.04 40/0.04




Procedimentos Pré-operatdrios

* Radiografias pré-operatérias :

¢ |solamento absoluto 21 mm 13

® Abertura de acesso N

¢ localizacdo dos canais

e Eliminar curvaturas corondrias estabelecendo um acesso o mais direto
possivel aos canais

® Promover a assepsia da camara pulpar, da coroa dental e do lengol
de borracha

e Estabelecer o comprimento de trabalho com um localizador apical
eletrdnico com lima tipo K (ex: 25mm - #08-15)

8 mm

13 mm
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BioRaCe
Etapas de

instrumentacao

Etapa de Instrumentacdo Manual

Limas de aco inoxidével até o Comprimento de Trabalho

S
S
o

13 mm

# 08,10, 15

e Abundante irrigagdo com substancias de irrigacdo

¢ |nstrumentacdo manual com limas de aco
inoxidével (conicidade 0,02) e #08 a #15
até o comprimento total de trabalho (CT)

® Irrigagdo

® Se necessdrio, confirmar radiograficamente o
comprimento com uma lima #15




Etapa de Instrumentacdo Rotatéria:
Acesso usando o instrumento BRO

* N&o iniciar esta fase até que a lima

BRO K #15 alcance livremente o comprimento

' de trabalho

* Ajustar a velocidade do motor para
500-600 rpm

® Preencher completamente os canais e a
cémara pulpar com substancia quimica
auxiliar

e Usar o BRO em “somente” quatro suaves
movimentos de penetracdo e retirada —

500-600 rpm
4 gentle strokes

| 'I 4-6mm limpar as lIdminas do instrumento
: \ 'I ® Repetir até que aproximadamente 4-6
“ mm do terco cervical do canal tenha sido
preparado

15
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Etapa de Instrumentacdo Rotatdria:
Alcancando o comprimento de trabalho

com BRI, BR2 e BR3.

BioRaCe
Ftapas de

Instrumentacdo

Recapitulation
#15 to WL

BR 1-3

|
I / &
1 / g;;
P ; . |
/ T L

500-600 rpm
4 gentle strokes

l J

® Apés o uso do BRO, repetir a irrigacdo
® Recapitular com uma lima #15 até o

comprimento total de trabalho

Irrigar o canal e a cdmara pulpar

Usar o BR1 com quatro suaves movimentos.
Se este instrumento ndo alcancar o
comprimento de trabalho, limpar e
repetir o procedimento anterior até que
o comprimento de trabalho tenha sido
alcancado. (Se necessdrio, confirmar o
comprimento do canal com um Localizador
Apical Eletrénico)

e Usar BR2 e BR3 assim como foi descrito

para o BRI

NAO usar BR3 até o comprimento total em
canais com curvaturas apicais acentuadas
Irrigar  abundantemente  entre  os
instrumentos




Etapa de Instrumentacdo Rotatéria:
Ampliacdo apical com BR4 a BR7

500-600 rpm
4 gentle strokes

{ I

Observe Bem: Irrigar com abundéncia e limpar
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* A ampliagcdo apical final é alcan¢ada
com quatro instrumentos (BR4 a BR7)
dependendo da anatomia do canal
radicular (consulte o mapa anatémico
para deferminar qual instrumento deve
ser usado para a ampliagdo apical
final)

e O mesmo principio explicado para
BR1-3 deve ser usado para a ampli-
agdo apical

as limas apés quatro movimentos é essencial para
um uso eficiente e seguro destes instrumentos.




Casos com curvaturas apicais mais acentuadas.
Instrumentos especificos: BRAC e BRSC

® Para a ampliagdo apical em canais

BioRaCe
Etapas de
Instrumentacdo

BR AC'SC ~com curvaturas apicais mais acentuadas
! - " devem ser usados os instrumentos BRAC e

BR5C
e NAO FORCAR o instrumento caso ndo
alcance o comprimento de trabalho com
quatro movimentos. Irrigar o canal e

repetir
® Para curvaturas  mais  complicadas
é recomendado o uso adicional de
instrumentos da  FKG  (por exemplo,
instrumentos de conicidade invertida S-Apex)

Mg e W T

=

500-600 rpm
4 gentle strokes




Estdgio de Obturagdo

e Posicionar o cone de obturacdo de acordo
com as dimensdes finais do preparo apical,
neste caso BR4 - 35/0,04

e Completar com o material de obturacdo e
técnica preferidos

® Para técnica de condensacdo lateral é
recomendado o espacador digital 1SO
20/0,04

®* Nos casos onde se pretende usar
condensacdo vertical termopldstica, pode-se
usar um condensador Fine ou Fine-Medium
quando a ampliagdo apical foi alcancada
com BR4 ou BR5

19
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Caso do més e outros
casos internacionais no site
www.biorace.ch

BioRaCe
Casos Clinicos

Casos clinicos: Curvaturas

moderadas

Dente 25
Diag. Pulpite sinftomética
Trat. Biopulpectomia

Detalhes do tratamento:
MV #35/0.04
DV #35/0.04
D #50/0.04

Dente 46

Diag. Periodontite apical
assinftomdtica

Trat. Necropulpectomia

Detalhes do tratamento:
MV #35/0.04

ML #35/0.04

DV #50/0.04

DL #50/0.04

DB #50/0.04




Casos clinicos: Curvaturas acentuadas

Dente 26
Diag. Pulpite sinftomética
Trat. Biopulpectomia

21

Detalhes do tratamento:

MV #35/0.04 Caso do més e outros
MP #35/0.04 casos internacionais no site
DV #40/0.04 www.biorace.ch

P #60/0.02

Dente 26

Diag. Periodontite apical
assinfomdtica
Trat. Necropulpectomia

Detalhes do tratamento:
MV #35/0.04
MP #35/0.04
DV #40/0.04

P #50/0.04 Bio Ra@g
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BioRaCe
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Sistema rotatério NiTi

BioRaCe en
Seguranca e eficiéncia
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o www.labordental.com.br
www.biorace.ch
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