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Anhand einer Vergleichsmessung an einem extra-
hierten Pramolaren bestatigte sich die klinische Eig-
nung des hier verwendeten Versuchsaufbaus. Es wur-
den acht verschiedene Motoren und zweiWinkelsttcke
bei einer Drehzahl von 300 min™ und den eingestellten
Drehmomenten 1,2, 3,4 und 5 Ncm mit je funf Wieder-
holungsmessungen vermessen. Ermittelt wurde das
Drehmoment, bei dem der Endomotor abschaltete bzw.
dasWinkelstlck auskuppelte.

Die groRte Abweichung zeigte der ATR Tecnika mit iber
dem Doppelten vom Sollwert mit +123 %. Die besten Er-
gebnisse lieferten der VDW.SILVER, der Endo IT profes-
sional und E-Master,deren Werte bei allen eingestellten
Drehmomenten innerhalb einer +20-Prozent-Toleranz-
grenze blieben.

Im Allgemeinen eignen sich die drehmomentbegrenz-
ten Motoren sehr gut zur maschinellen Aufbereitung,
dasiegutebzw.akzeptable Messwerte liefern und sovor
Feilenfrakturen schitzen.Sie sind also durchaus fir die
hohen Anspriiche in der Endodontie geeignet und ver-
bessern die Aufbereitungsqualitat sowie die Effizienz.
Auch die Winkelstlicke liefern akzeptable Ergebnisse,
schneiden jedoch im direkten Vergleich mit den Endo-
motoren eher schlecht ab, da diese genauer einstellbar
sind und diverse, hilfreiche Zusatzfunktionen bieten.

Ziele der Endodontie

Primares Ziel einer jeden endodontischen Behandlung
istdie Erhaltung des erkrankten Zahnes und die dauer-
hafte Verhiitung von schadlichen Auswirkungen auf
den Gesamtorganismus,dievondiesem Zahnausgehen
konnen.Hierfurmuss beider Aufbereitungaufeinevoll-
standige Entfernung von vitalem und nekrotischem
Pulpagewebe geachtet werden sowie die Entfernung
von Mikroorganismen aus dem Wurzelkanal und Kanal-
wanden.”

Manuelle versus maschinelle Aufbereitung

Um diese Ziele zu erreichen, gibt es die Moglichkeiten
dermanuellenund maschinellen Aufbereitung.Die ma-
schinelle Aufbereitung wird inzwischen als Erleichte-
rung und Beschleunigung des Arbeitsaufwandes
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gegenuber der manuellen Aufbereitung angesehen.
Der erste Motor zur maschinellen Aufbereitung wurde
bereits 1899 von William H.Rollings entwickelt, welcher
imBewegungsablaufaberrechtstarrausgelegtwar.Der
eigentliche Einzug der maschinellen Aufbereitung in
zahnarztliche Praxen begann jedoch erst mit der Ein-
flhrung des Racer-Systems (1958) und des Giromatic-
Winkelstlicks (1964), aber auch hier war der Bewe-
gungsablauf meist starr und vorgegeben. Erst in den
8oer-Jahren habenWeiterentwicklungenzuimmerauf-
wendigeren Systemen geflihrt. Gerate wie der Endopla-
ner (rein koronalwarts gerichtete Schabbewegung),das
Canal-Finder-System und der Canal Leader 2000 (,,heli-
koidales” Bewegungsmuster), das Excalibur-Winkel-
stlick (niedrigfrequente laterale Schwingung) und das
Endoflash-System (drehmomentbegrenzte Rotation)
ermoglichen nicht nureine Kombination aus Dreh-und
Hubbewegung,sondern auch ein Reagieren aufein Ver-
haken der Feile 3°m

Edelstahl vs. Nickel-Titan-Feilen

DurchdieEinfiihrungvonNiTi-Systemenin Kombination
mitder maschinellen Aufbereitung wurde aufgrund der
Materialeigenschaften des Nickel-Titan-Werkstoffes und
neuer Feilengeometrien die Arbeit des Zahnarztes we-
sentlich erleichtert. NiTi-Instrumente haben aufgrund
ihrer kristallografischen Struktur eine gewisse Pseudo-
elastizitat, die ihnen eine lineare Verformung von bis zu
sieben Prozentermoglicht,ohne dass eine bleibende De-
formation auftritt." Die Gitterebenen werden dabei
einzelntransformiert,unddiese Einzelwertezueiner Ge-
samtdehnung aufsummiert. Diese Eigenschaft verhin-
dertallerdingsaucheinefriihzeitige Erkennungvon Ma-
terialermidung, was eine rechtzeitige Aussortierung
erschwert und so das Frakturrisiko erhoht.™” Diese Cha-
rakteristik erfordert einen Uberlastschutz zur Uberwa-
chung des maximalen Drehmomentes.
Edelstahlinstrumente in Motoren ohne Drehmo-
mentbegrenzungwerden nurspezifisch fiir die Erwei-
terung des Kanaleingangs verwendet. Allgemeines
Materialverhalten sowie Feilenprofil sprechen ge-
gen weitere Einsatzmaoglichkeiten. Fir die rotierende
Wurzelkanalaufbereitung sind Edelstahlinstrumente
nicht geeignet."
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