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O impacto dos instrumentos endodônticos 
ProDesign M no ensino de graduação

RESUMO

Introdução: O planejamento educacional da disciplina de 
Endodontia na graduação deve incorporar novas técnicas, 
para a melhoria do processo formativo. Assim, os instru-
mentos manuais de níquel-titânio ProDesign M (PDM) 
trouxeram uma proposta inovadora de preparo do canal 
radicular. Objetivo: O presente estudo teve por objetivo 
avaliar o impacto da introdução da PDM no ensino da gra-
duação, por meio da percepção e satisfação de docentes 
e discentes. Métodos: 54 docentes e 285 discentes de 
faculdades de Odontologia do Brasil responderam a um 
questionário online de múltipla escolha, com perguntas 
comparativas entre a técnica de preparo manual usada 
antes da PDM (técnica associando brocas de preparo cer-
vical e instrumentos de aço inox e/ou técnica associando 
brocas de preparo cervical e instrumentos de NiTi conven-
cionais) e a técnica com PDM. Resultados: Os docentes 

tiveram maior facilidade de ensinar a técnica com PDM 
(92,6%), com superior aprendizado dos alunos (94,4%), 
obtenção de melhor qualidade de tratamento endodôntico 
(90,7%), com facilitação da técnica (90,7%), menor tempo 
de trabalho (96,3%), menor fadiga (96,3%) e com maior 
interesse dos alunos (94,4%). Os discentes relataram que 
a técnica com PDM permitiu maior facilidade (89,8%) 
e segurança (93%) para execução, melhor qualidade do 
tratamento endodôntico (90,9%), com menor tempo de 
trabalho (96,5%) e menor fadiga (95,8%), sendo a técnica 
de escolha dos discentes para tratamentos endodônticos 
futuros (96,5%). Conclusões: A introdução dos instru-
mentos PDM no ensino da graduação foi positiva, com a 
satisfação de docentes e discentes, e otimização do pro-
cesso de ensino-aprendizagem.  

Palavras-chave: Endodontia. Preparo de canal radicular. 
Aprendizagem. Ensino.
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Introdução 
  O ensino da graduação no curso de Odontologia 

apresenta um processo pedagógico diferenciado, pela 
formação de alunos nas dimensões cognitivas, afetivas 
e psicomotoras, com foco no desenvolvimento de ha-
bilidades e competências específicas1. Dentro da grade 
curricular, a Endodontia é considerada uma disciplina 
especialmente difícil e estressante, devido à diversidade 
anatômica dos canais radiculares, à variabilidade dos 
casos e à atuação em um campo confinado, mas de ex-
trema importância na saúde geral do paciente. Tais de-
safios acarretam em insegurança e dificuldade dos 
alunos quando da execução dos procedimentos, com 
reflexo negativo no processo de ensino-aprendizagem2.  

Assim, o planejamento educacional da disciplina de 
Endodontia deve ser dinâmico, buscando compreender 
as percepções de alunos e professores pautadas em 
suas experiências3,4 e incorporando novas técnicas que 
permitam uma melhoria no processo formativo5. En-
tre essas, destaca-se a técnica de preparo do canal ra-
dicular, em constante evolução nos últimos anos, e apri-
morada com o advento dos instrumentos de níquel-titâ-
nio (NiTi)6. Os instrumentos de NiTi, por apresentarem 
maior flexibilidade e superelasticidade do que os instru-
mentos convencionais de aço inox, trouxeram uma nova 
vertente para os tratamentos endodônticos, possibilitan-
do uma formatação do canal radicular mais efetiva, con-
servadora e com manutenção da anatomia original7-10. 
De acordo com o fabricante, esses instrumentos podem 
receber tratamentos térmicos específicos, capazes de 
melhorar o comportamento mecânico, a flexibilidade e 
a resistência à fadiga cíclica11. Um desses tratamentos é 
o Controlled Memory (CM), que, ao permitir o controle 
da memória de forma do instrumento de NiTi, possibi-
lita que ele acompanhe a trajetória anatômica do canal, 
minimizando a formação de degraus, desvios e perfura-
ções, além da possibilidade de pré-curvatura, facilitando 
a execução de casos complexos12.

Na atualidade, todas essas características inerentes 
à instrumentação automatizada podem ser alcançadas 
na instrumentação manual, por meio da utilização dos 
instrumentos ProDesign M (PDM) (Easy Equipamen-
tos Odontológicos, Brasil). Eles são fabricados em alto 
padrão de usinagem e com cinemática rotacional no 
sentido horário. Em sua utilização, dispensam o uso de 
brocas de preparo cervical, reduzindo os desgastes in-
desejáveis de dentina8. Apresentam-se em kits para den-

tes posteriores (15.05, 25.01 e 25.06), dentes anteriores 
(35.01 e 35.05 / 40.01 e 40.05) e refinamento de preparo 
apical em canais mais amplos (55.05 e 60.01), com sim-
plificação da técnica.   

Diante dos inúmeros atributos dos instrumentos 
PDM, tornou-se oportuna a realização de uma pes-
quisa que avalie, por meio da percepção e satisfação 
de docentes e discentes, o impacto da sua inclusão 
no ensino da graduação. Foram observados os seguin-
tes aspectos: 1)  Docentes – técnica de preparo ma-
nual usada anteriormente, facilidade de ensino, curva 
de aprendizado, qualidade do tratamento, facilidade 
de obturação do canal radicular, tempo de trabalho, 
fadiga, investimento e interesse do aluno; 2) Discen-
tes –  técnica de preparo manual usada anteriormen-
te, facilidade e segurança de execução, qualidade do 
tratamento, facilidade de obturação do canal, tempo 
de trabalho, fadiga, conforto para o paciente, investi-
mento e técnica de escolha para tratamentos futuros.

 
Métodos

O presente estudo, no qual um termo de consenti-
mento livre e esclarecido foi obtido de todos os par-
ticipantes, foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pes-
quisa da Universidade Paulista (protocolo #4.370.790). 
Consistiu em um estudo observacional transversal com 
amostragem por conveniência, em que 54 docentes e 
285 discentes de diferentes faculdades de Odontolo-
gia do Brasil responderam a um questionário online de 
múltipla escolha (Google Docs) sobre a percepção e sa-
tisfação no uso dos instrumentos PDM na graduação. 
A coleta dos dados foi realizada no ano de 2020.

O questionário aos docentes foi dividido em duas par-
tes: a primeira foi composta por dados pessoais concer-
nentes ao sexo e estado (UF); e a segunda, por perguntas 
comparativas entre a técnica com os PDM e a técnica 
de preparo manual utilizada anteriormente (técnica asso-
ciando brocas de preparo cervical e instrumentos de aço 
inox e/ou técnica associando brocas de preparo cervical 
e instrumentos de NiTi convencionais). Questões sobre a 
forma de ensino, o desempenho e interesse dos alunos na 
execução da técnica foram coletadas. 

O questionário aos discentes foi dividido em duas 
partes: a primeira foi composta por dados pessoais 
concernentes ao sexo e estado (UF); e a segunda, por 
perguntas comparativas entre a técnica com os PDM 
e a técnica de preparo manual utilizada anteriormente 
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Tabela 1. Frequências absolutas (FA) e frequências relativas (FR) de docentes, quanto ao sexo.

Tabela 2. Frequências absolutas (FA) e frequências relativas (FR) de docentes, quanto ao estado (UF) de origem.

SEXO FA FR (%)

Feminino 25 46,30

Masculino 29 53,70

ESTADO (UF) FA FR (%)

São Paulo 5 9,26

Bahia 3 5,55

Rio de Janeiro 5 9,26

Ceará 5 9,26

Goiás 3 5,55

Amazonas 1 1,85

Minas Gerais 5 9,26

Paraná 2 3,70

Piauí 2 3,70

Pernambuco 2 3,70

Tocantins 1 1,85

Alagoas 1 1,85

Santa Catarina 5 9,26

Rondônia 2 3,70

Pará 2 3,70

Espírito Santo 1 1,85

Rio Grande do Sul 9 16,67

(técnica associando brocas de preparo cervical e instru-
mentos de aço inox e/ou técnica associando brocas de 
preparo cervical e instrumentos de NiTi convencionais). 
Questões sobre a execução da técnica, a qualidade de 
tratamento e a escolha para tratamentos futuros foram 
coletadas. O programa Microsoft Excel 2020 foi utiliza-
do para tabulação e análise dos dados.

Resultados
Questionário aos docentes

Cinquenta e quatro docentes responderam ao ques-
tionário, com a maioria sendo homens (Tab. 1). Os do-

centes representaram 17 estados do Brasil, sendo a 
maioria do Rio Grande do Sul (Tab. 2). Os docentes res-
ponderam que a técnica de preparo manual associando 
brocas para preparo cervical e instrumentos de aço inox 
foi a mais ensinada nas faculdades anteriormente aos 
PDM. Após a inclusão dos PDM no ensino da gradua-
ção, os docentes relataram ter maior facilidade para en-
sinar, com superior aprendizado dos alunos, obtenção 
de melhor qualidade de tratamento endodôntico, com 
facilitação da técnica, menor tempo de trabalho, menor 
fadiga e menor investimento, o que despertou maior in-
teresse dos alunos (Tab. 3).
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Tabela 3. Frequências absolutas (FA) e frequências relativas (FR) de respostas do questionário aos docentes, envolvendo a introdução dos instrumen-

tos ProDesign M no ensino da graduação. 

PERGUNTA RESPOSTA FA FR (%)

1. Qual a técnica de preparo manual 
ensinada anteriormente ao ProDesign M?

Brocas para preparo cervical + instrumentos de aço inox 35 64,81

Brocas para preparo cervical + instrumentos de 
níquel-titânio (NiTi) convencionais 3 5,56

Ambas 16 29,63

2.  Qual das duas técnicas você teve mais 
facilidade em ensinar?

Preparo anteriormente ao ProDesign M 1 1,9

ProDesign M 50 92,6

Não há diferença 3 5,6

3. Como foi a curva de aprendizado dos 
alunos na técnica de preparo manual 

com instrumentos ProDesign M 
(o que aprenderam mais facilmente)?

Preparo anteriormente ao ProDesign M 1 1,9

ProDesign M 51 94,4

Não há diferença 2 3,7

4. Qual das duas técnicas permitiu melhor 
qualidade do tratamento endodôntico 

ofertado?

Preparo anteriormente ao ProDesign M 0 0

ProDesign M 49 90,7

Não há diferença 5 9,3

5. Qual das duas técnicas permitiu ao 
aluno maior facilidade na obturação do 

canal radicular?

Preparo anteriormente ao ProDesign M 5 9,3

ProDesign M 49 90,7

Não há diferença 0 0

6. Qual das duas técnicas permitiu menor 
tempo de trabalho?

Preparo anteriormente ao ProDesign M 0 0

ProDesign M 52 96,3

Não há diferença 2 3,7

7. Qual das duas técnicas possibilitou 
menor fadiga ao aluno para a execução 

do tratamento endodôntico?

Preparo anteriormente ao ProDesign M 1 1,9

ProDesign M 52 96,3

Não há diferença 1 1,9

8. Qual das duas técnicas possibilitou 
menor investimento para a aquisição 

dos instrumentos?

Preparo anteriormente ao ProDesign M 10 18,5

ProDesign M 37 68,5

Não há diferença 7 13

9. Qual das duas técnicas acredita que 
teve maior interesse dos alunos? 

Preparo anteriormente ao ProDesign M 2 3,7

ProDesign M 51 94,4

Não há diferença 1 1,9

Tabela 4. Frequências absolutas (FA) e frequências relativas (FR) de discentes, quanto ao sexo.

SEXO FA FR (%)

Feminino 196 68,77

Masculino 89 31,23

Questionário aos discentes
Duzentos e oitenta e cinco discentes responde-

ram ao questionário, com a maioria sendo mulheres 
(Tab.  4). Os discentes representaram 11 estados do 
Brasil, sendo a maioria de Goiás (Tab. 5). Os discentes 
responderam que a técnica de preparo manual asso-
ciando brocas para preparo cervical e instrumentos de 
aço inox foi a mais ensinada nas faculdades anterior-

mente aos PDM. Após a inclusão dos PDM no ensino 
da graduação, relataram ter maior facilidade e segu-
rança para execução, obtenção de melhor qualidade 
de tratamento endodôntico, com facilitação da técnica 
de obturação, menor tempo de trabalho, menor fadi-
ga, menor investimento, sendo a técnica de escolha de 
96,5% dos discentes para realização dos tratamentos 
endodônticos futuros (Tab. 6).
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Tabela 6. Frequências absolutas (FA) e frequências relativas (FR) de respostas do questionário aos discentes, envolvendo a introdução dos instrumen-

tos ProDesign M no ensino da graduação.

PERGUNTA RESPOSTA FA FR (%)

1. Qual a técnica de preparo manual 
ensinada anteriormente ao ProDesign M?

Brocas para preparo cervical + 
instrumentos de aço inox 161 56,5

Brocas para preparo cervical + 
instrumentos de 

níquel-titânio (NiTi) convencionais
124 43,50

2. Qual das duas técnicas você teve mais 
facilidade em executar?

Preparo anteriormente ao ProDesign M 18 6,3

ProDesign M 256 89,8

Não há diferença 11 3,9

3. Qual das duas técnicas você sentiu mais 
segurança em executar?

Preparo anteriormente ao ProDesign M 13 4,6

ProDesign M 265 93

Não há diferença 7 2,5

4. Qual das duas técnicas permitiu melhor 
qualidade do tratamento endodôntico 

ofertado?

Preparo anteriormente ao ProDesign M 5 1,8

ProDesign M 259 90,9

Não há diferença 21 7,4

5. Qual das duas técnicas permitiu maior 
facilidade na obturação do canal radicular?

Preparo anteriormente ao ProDesign M 11 3,9

ProDesign M 251 88,1

Não há diferença 23 8,1

6. Qual das duas técnicas permitiu menor 
tempo de trabalho?

Preparo anteriormente ao ProDesign M 6 2,1

ProDesign M 275 96,5

Não há diferença 4 1,4

7. Qual das duas técnicas possibilitou 
menor fadiga profissional para a execução 

do tratamento endodôntico?

Preparo anteriormente ao ProDesign M 10 3,5

ProDesign M 273 95,8

Não há diferença 2 0,7

8. Qual das duas técnicas foi mais 
confortável para o paciente?

Preparo anteriormente ao ProDesign M 4 1,4

ProDesign M 243 85,3

Não há diferença 38 13,3

9. Qual das duas técnicas possibilitou 
menor investimento para a aquisição dos 

instrumentos? 

Preparo anteriormente ao ProDesign M 118 41,4

ProDesign M 143 50,2

Não há diferença 24 8,4

10. Qual das duas técnicas você escolheria 
daqui em diante para a realização dos 

seus tratamentos endodônticos?

Preparo anteriormente à ProDesign M 7 2,5

ProDesign M 275 96,5

Não há diferença 3 1,1

Tabela 5. Frequências absolutas (FA) e frequências relativas (FR) de discentes quanto ao estado (UF) de origem.

ESTADO (UF) FA FR (%)

Goiás 114 40,00

São Paulo 6 2,10

Bahia 31 10,88

Pará 19 6,67

Pernambuco 17 5,96

Santa Catarina 15 5,26

Rio de Janeiro 1 0,35

Minas Gerais 18 6,31

Ceará 49 17,19

Rio Grande do Sul 7 2,46

Alagoas 8 2,81



O impacto dos instrumentos endodônticos ProDesign M no ensino de graduação[ artigo inédito ]

© 2022 Dental Press Endodontics 42 Dental Press Endod. 2022 May-Aug;12(2):37-43

Ainda, esses instrumentos apresentam-se com funções 
específicas, sendo os de conicidade 0.1 para Glide Path; 
e os de conicidade 0.5 e 0.6, para preparo do canal radi-
cular. Essa redução no número de instrumentos trouxe 
simplificação para a técnica, com otimização de tem-
po e custo, importantes na prática clínica. Os docentes 
(68,5%) e os discentes (50,20%) apontaram que a técnica 
com PDM possibilitou menor investimento para a aqui-
sição dos instrumentos. Soma-se a esse dado a ausência 
de investimento em brocas de preparo cervical, dispensá-
veis nessa técnica e, ainda, ter a possibilidade de utilizar 
todos os benefícios da liga de NiTi CM de forma acessí-
vel e aplicável a quem não possui motor automatizado. 

Avaliou-se, também, a distribuição de docentes e 
discentes que fazem uso dos PDM na graduação entre 
os 26 estados brasileiros e Distrito Federal. Os docen-
tes foram oriundos de 17 estados e os discentes, de 11 
estados. Embora a maioria dos docentes fosse do Rio 
Grande do Sul (16,67%), poucos discentes foram pro-
venientes desse estado (2,46%). O maior número de 
discentes na pesquisa foi proveniente de Goiás (40,0%), 
mesmo com pequena quantidade de docentes na amos-
tra (5,55%). Isso mostra que os professores de Goiás 
conseguiram adesão de seus alunos à pesquisa, assim 
como os do Ceará, em segundo lugar (9,26%), com uma 
amostra também representativa de alunos (17,19%). 
Observa-se, portanto, que ainda existem faculdades de 
distintos estados brasileiros que não incluíram os PDM 
na graduação e, mesmo as que o fizeram, necessitam 
divulgar de forma mais efetiva o seu uso.  

Nesse contexto, os resultados do presente estudo 
constituem em fonte de informação e incentivo a incluir 
na graduação a técnica de preparo manual com instru-
mentos PDM, tendo em vista a melhoria do processo 
de ensino-aprendizagem. Compete ao professor acom-
panhar a literatura pertinente e realizar as alterações 
curriculares que se fizerem necessárias para despertar 
no aluno a consciência crítica e permitir o desenvolvi-
mento de habilidades e competências para que esse se 
torne um profissional qualificado e capacitado à assis-
tência integral à saúde24.

 
Conclusões 

A inclusão dos instrumentos ProDesign M no en-
sino da graduação foi positiva, com a satisfação de 
docentes e discentes e otimização do processo de 
ensino-aprendizagem.  

Discussão
As modificações realizadas em um projeto pedagógi-

co de curso requerem amplo consenso, entre professores 
e alunos, quando da implementação de novos conteúdos, 
metodologias de ensino e inovações, sendo essencial as 
evidências científicas1. Ainda, conhecer a perspectiva dos 
envolvidos nesse processo faz-se de extrema importân-
cia, por fornecer valiosos feedbacks sobre a eficiência e 
aceitabilidade das mudanças propostas4,13,14. 

Nesse contexto, o presente estudo avaliou, por meio 
da percepção e satisfação de docentes e discentes, o 
impacto da inclusão dos instrumentos manuais de NiTi 
PDM no ensino da graduação. Os resultados revelaram 
o impacto positivo desses instrumentos, com aprimora-
mento do processo de ensino-aprendizagem.  

Os docentes tiveram maior facilidade de ensinar 
a técnica de preparo do canal radicular com os PDM 
(92,6%), e observaram melhor curva de aprendizado 
dos alunos (94,4%), com a realização de tratamentos 
endodônticos de qualidade superior (90,7%), facilida-
de de obturação (90,7%), redução no tempo de traba-
lho (96,3%) e na fadiga (96,3%), e maior interesse pela 
referida técnica (94,4%). Tais resultados corroboram 
com estudos prévios, ao afirmarem que a forma de en-
sino do professor tem reflexo direto na assimilação e 
reprodução do conteúdo pelo aluno5,15,16,17. 

Os discentes tiveram mais facilidade de executar 
a técnica de preparo do canal radicular com PDM 
(89,8%), com maior segurança (93,0%), qualidade su-
perior de tratamento (90,9%), facilidade de obturação 
(88,1%), redução no tempo de trabalho (96,5%) e na fa-
diga (95,8%), e maior conforto ao paciente (85,3%), cul-
minando na técnica de escolha, a partir de então, para 
os seus tratamentos endodônticos (96,5%). Fernandes 
et al.18, ao avaliar a percepção dos alunos de graduação 
sobre a utilização de instrumentos endodônticos ma-
nuais, também encontraram que os instrumentos PDM 
proporcionaram maior agilidade, facilidade, simplicida-
de e entendimento dos tratamentos do que instrumen-
tos de aço inox, salientando a importância da inclusão 
dos PDM no currículo odontológico.      

Nota-se, portanto, nas perspectivas de docentes e dis-
centes, uma melhoria do ensino e do serviço prestado. Es-
ses resultados estão aliados às características peculiares 
dos instrumentos de NiTi PDM com tratamento térmi-
co CM, o qual confere um preparo do canal radicular efe-
tivo, anatômico, centralizado, conservador e seguro8,19-23. 
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