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Аннотация. Широкий ассортимент вращающихся NiTi‑инструментов 
на  стоматологическом рынке, где производители предоставляют лишь 
образцовый ресурс механических инструментов, условно разделяя их 
на многоразовые и одноразовые, таким образом, не дает рекомендаций 
по  срокам эксплуатации и  клинических рекомендаций в  зависимости 
от  сложности системы корневых каналов. В  статье обсуждаются резуль‑
таты исследований цикловой усталостной усталости NiTi‑инструментов, 
так  же описаны механизмы перелома данных эндодонтических инстру‑
ментов. Тщательное соблюдение простых правил использования позволя‑
ет в значительной степени снизить риск перелома инструментов во время 
обработки канала.

Ключевые слова: обработка корневого канала, никель‑титан, перелом ин‑
струмента.

Введение

Всовременной стоматологии при эндодонтиче-
ском лечении широко используют вращающиеся 
никель-титановые (NiTi) инструменты. Преимуще-

ства применения таких инструментов перед мануаль-
ной обработкой корневого канала с помощью стальных 
инструментов продемонстрированы многочисленны-
ми исследованиями. Многие стоматологи рассматрива-
ют вращающиеся NiTi-инструменты в качестве инстру-
ментов первого выбора для препарирования системы 
корневого канала. В то время как в некоторых европей-
ских странах вращающиеся NiTi-инструменты относи-

тельно часто применяются уже несколько лет, в других 
регионах мира еще не сложилось однозначное отноше-
ние к ним. Например, в странах бывшего СССР сегодня 
NiTi-инструменты более или менее регулярно исполь-
зуют всего лишь 31% стоматологов. Оправданием от-
каза от  рутинного применения вращающихся NiTi-ин-
струментов является боязнь их перелома во  время 
подготовки корневого канала.[3]

На  самом деле перелом инструмента является от-
носительно частым осложнением эндодонтического 
лечения. Опрос стоматологов показал, что 75% из них 
хотя  бы один раз сталкивались с  переломом инстру-
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мента в корневом канале. Среди тех, у кого перелом ин-
струментов происходил более шести раз, было много 
профессиональных эндодонтистов.

По сути, каждый эндодонтист на собственном опы-
те может подтвердить высокую вероятность перелома 
инструментов в ходе лечения корневых каналов. Более 
того, можно предположить, что перелом инструмента 
является неизбежным и  происходит рано или поздно. 
Ретроспективный анализ фактов перелома инструмен-
та позволяет выявить причины и  механизмы перело-
мов, а  также определить возможности предотвраще-
ния этого более чем неприятного осложнения.[1]

Исходя из  всего выше сказанного, можно сделать 
вывод о  том, что стоматологи, проводящие эндодон-
тическое лечение, должны четко представлять себе 
механизмы перелома NiTi- инструментов в  корневом 
канале.

Обзор литературы. Причины 
возникновения переломов  
NITI-инструментов

Согласно проведенному исследованию стоматологи 
определили следующие причины возникновения пере-
ломов файла:

1. 1. повышенная нагрузка на инструмент (63%);
2. 2. длительное время использования (42%);
3. 3. сложная анатомия корневых каналов (37%);
4. 4. неизвестные причины (33%)
5. 5. неправильный угол наклона (18%);
6. 6. отказ от использования жидкости для промыва-

ния (15%);
7. 7. высокая скорость вращения инструмента (12%).

Степень корреляции предполагаемых причин пере-
лома инструмента с  результатами научных исследова-
ний представлена ниже.

Таблица 1. Торсионная устойчивость некоторых NiTi- инструментов. Момент вращения при переломе 
в Нxсм (среднее значение из п=10) (п-количество экспериментов)

Размер по ISO Flex Master Protaper Universal M‑two

0,02/20 0,234

0,02/25 0,513

0,02/30 0,685

0,02/35 0,986

0,04/20 0,460 0,413 0,313

0,04/25 0,772 0,514 0,409

0,04/30 1,147 0,977 0,591

0,06/20 0,869 0,889 0,578

0,06/25 1,164 1,125 6,663

0,06/30 1,668 1,561 0,873

Таблица 2. Торсионная устойчивость некоторых NiTi- инструментов. Угол разворота при переломе 
в градусах (среднее значение из п=10)

Размер по ISO Flex Master Protaper Universal M‑two

0,02/20 712

0,02/25 744

0,02/30 760

0,02/35 603

0,04/20 660 729 744

0,04/25 535 627 794

0,04/30 524 584 834

0,06/20 385 499 598

0,06/25 416 552 575

0,06/30 398 538 550
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Никель-титановый сплав

Вращающиеся NiTi-инструменты в большинстве слу-
чаев изготавливаются из сплава 55-Нитинол (55-Nitinol), 
который на 55% состоит из никеля и на 45% из титана. 
Этот сплав получили в  1963 г. в  связи с  заказом аме-
риканского военно-морского флота. В  1975 г. впервые 
NiTi-сплав применили для изготовления внутриканаль-
ных инструментов. При увеличении нагрузки сплав 
Нитинол претерпевает изменение кристаллической 
решетки, после чего возвращается в  исходное состо-
яние. Из  этого следует, что, в  отличие от  стальных ин-
струментов, он имеет относительно длительную фазу 
эластической деформации. На  практике это означает, 
что NiTi-инструменты обладают значительно большей 
эластичностью, чем стальные инструменты.[2] Так на-
зываемое псевдоэластическое поведение никель-тита-
новых инструментов позволяет проводить адекватную 
обработку искривленных корневых каналов. Разумеет-
ся, из-за своей незначительной жесткости NiTi-сплав, 
в отличие от стали, имеет значительно меньшую режу-
щую способность. Поэтому NiTi-инструменты гораздо 
быстрее выходят из строя, чем стальные.

Торсионные переломы (переломы  
при вращении инструмента)

Торсионная устойчивость внутриканального ин-
струмента зависит от  предела прочности на  разрыв 
и  торсионного угла (ISO-Norm 3630–1). Торсионным 
углом называется градус разворота при вращении ин-
струмента по  часовой стрелке, после заклинивания 
верхушки инструмента, при котором происходит пе-
релом этого инструмента, а  прочность на  разрыв при 
скручивании достигает максимального крутящего мо-
мента.[4] Торсионная оценка для некоторых NiTi вну-
триканальных инструментов представлена в Табл. 1 и 2.

В  экспериментальных условиях торсионные свой-
ства NiTi-инструментов отличаются от стальных файлов. 
В то время как при заклинивании верхушки и дальней-
шем вращении инструмент из высококачественной ста-
ли очень быстро раскручивается и уже после короткого 
времени при малом торсионном угле достигает своего 
максимального крутящего момента, NiTi-инструменты 
равномерно увеличивают крутящий момент в  зависи-
мости от торсионного угла. При достижении стальным 
инструментом максимального крутящего момента вна-
чале происходит его пластическая деформация, а при 
дальнейшем вращении инструмент ломается. NiTi-ин-
струменты ведут себя иначе: после достижения макси-
мального крутящего момента наблюдается снижение 
значения скручивания перед переломом инструмента. 
В то время как у стальных инструментов попытка дости-
жения максимального крутящего момента соответству-

ет перелому, у NiTi-инструментов показатель крутяще-
го момента при переломе гораздо выше.[6]

Торсионное поведение NiTi-инструментов объяс-
няется их псевдоэластическими свойствами, что име-
ет большое клиническое значение. В  случае заклини-
вания верхушки стального файла в  корневом канале 
сначала происходит пластическая деформация, при 
своевременном обнаружении которой можно вовремя 
отсортировать поврежденные файлы. У  NiTi-инстру-
ментов, наоборот, определяются незначительные при-
знаки пластической деформации, и  их перелом про-
исходит позднее при последующем применении, если 
до этого не будут видны признаки макроскопического 
изменения кристаллической решетки.

Во  избежание торсионного перелома в  корневом 
канале при препарировании канала в  каждом случае 
для инструмента необходимо учитывать максималь-
ный крутящий момент, который определяют в лабора-
торных условиях. В  прямых или слегка искривленных 
корневых каналах возникающая сила скручивания 
(торсионная сила) значительно ниже границы перело-
ма NiTi-инструментов, что определяет незначительный 
риск возникновения перелома.[5]

Разумеется, при заклинивании верхушки инстру-
мента возникает экстремальный крутящий момент 
в этой области (например, когда верхушка инструмен-
та заклинивается в  точке схождения двух сходящихся 
каналов) (Рис 1). Исходя из  этого инструменты с  уве-
личивающимся диаметром в  узких корневых каналах 
подвергаются повышенной торсионной нагрузке (эф-
фект заклинивания) из-за большой поверхности сопри-
косновения между инструментом и стенкой корневого 
канала. В этой ситуации увеличивается трение, что при-
водит к необходимости дополнительного вертикально-
го давления на инструмент, а это в свою очередь ведет 
к возможному достижению торсионной границы пере-
лома и даже ее превышению. Исходя из этого понятно 
требование к  созданию «гладкого пути» для NiTi-ин-
струментов, который создается посредством изначаль-
ного полного раскрытия корневого канала с помощью 
тонких ручных инструментов (ISO 15), что значительно 
снижает риск возникновения торсионного перелома.

Для лучшей оценки запаса прочности в отношении 
скручивания необходимо введение коэффициента 
безопасности (SQ) для каждого инструмента, предна-
значенного для обработки каналов. SQ является мате-
матическим коэффициентом крутящего момента, при 
котором в  лабораторных условиях происходит пере-
лом верхушки после заклинивания файла, и  опреде-
ляется средним рабочим крутящим моментом при ис-
тирании файла о  дентин. Как уже подчеркивалось, SQ 
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не  имеет большого клинического значения, поэтому 
дать количественную оценку возникновению перелома 
инструмента в корневом канале не так просто.[1]

Наиболее пригодным для предотвращения возник-
новения торсионного перелома является применение 
системы привода с управляемым крутящим моментом. 
По сравнению с неконтролируемым углом приложения 
силы при применении NiTi-инструментов в лаборатор-
ных условиях возникает гораздо меньше переломов, 
если система привода инструмента находилась под 
контролем оператора, потому что в последнем случае 
осуществляется контроль скорости вращения и крутя-
щего момента. Доказано, что система является более 
эффективной при возможности использования незна-
чительного значения крутящего момента (< 1 Нxсм).

Безусловно, у  некоторых моторов фактическое 
значение крутящего момента отличается от предвари-
тельно установленного, причем, иногда значительно. 
Несмотря на это, в клинических условиях применение 
системы привода с управляемым крутящим моментом 
относительно безопасно.[5]

Кроме того, при отсутствии промывания корневого 
канала во время его обработки увеличивается влияние 
торсионной нагрузки на NiTi- инструменты. В условиях 
in vitro промывание с  помощью ЭДТА приводит к  сни-
жению торсионной силы в среднем на 11% по сравне-
нию с работой в сухом корневом канале. В противовес 
этому имеются данные, что применение смазывающе-
го геля имеет незначительный положительный эффект 
на устойчивость к перелому NiTi-файлов.

Усталостные переломы

Как было отмечено выше, при препарировании 
корневого канала критические крутящие моменты 
верхушки инструмента появляются относительно ред-
ко. На  практике это не  является основной причиной 
переломов при условии контроля крутящего момента 
системы приводного механизма. Часто переломы про-
исходят вследствие усталости металла, обусловленной 
сгибающей нагрузкой на  инструмент при препариро-
вании корневого канала. Механическая усталость мате-
риала возникает в результате повторяющейся или дли-
тельной нагрузки, превышающей нижнюю торсионную 
границу перелома. Характерным для усталостного пе-
релома является отсутствие очевидной пластической 
деформации файла.[2]

Усталостный перелом является динамическим, он 
может быть смоделирован in vitro с  помощью свобод-
ного вращения инструментов в  искусственном или 
естественном корневом канале с определенным искри-
влением. Необходимо отметить, что именно угол искри-
вления корневого канала имеет решающее значение 
для возникновения переломов вращающихся NiTi-ин-
струментов. Увеличение кривизны, как правило, ведет 
к  увеличению изгибающей нагрузки и  вместе с  этим 
к возникновению перелома вращающегося инструмен-
та. Нужно помнить, что перелом файла с  наибольшей 
долей вероятности происходит в  месте его наиболь-
шего сгибания, а именно — в центре искривления кор-
невого канала. Клинически перелом инструмента чаще 
всего происходит в медиальных корнях моляров ниж-
ней челюсти (50%) и щечных корнях моляров верхней 

Рис. 1. При обработке канала медиального корня удаленного первого моляра нижней челюсти 
произошел перелом NiTi-инструмента (увеличение в 30 раз)
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челюсти (25%). Переломы в  прямых корнях фронталь-
ных зубов и премоляров возникают относительно ред-
ко.[3]

Микроскопическое исследование NiTi- инструмен-
тов показывает, что уже после однократного примене-

ния на поверхности инструмента возникают начальные 
борозды (Рис.  2–4). Причем микроповреждения кон-
центрируются прежде всего в области, которая во вре-
мя препарирования в  корневом канале подвергалась 
наибольшей изгибающей нагрузке. Основной причи-
ной нарушения является образование на поверхности 

Рис. 2. Flex master (VDW)

Рис. 3. Protaper Universal (Maillefer)

Рис. 4. М-two(VDW)
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инструмента борозд и насечек, которые в дальнейшем 
могут увеличиваться и  приводить к  перелому. Для 
уменьшения нагрузки на  изгиб на  инструменты и  рас-
пределения ее на большую поверхность рекомендуется 
во время вращения в корневом канале файлом произ-
водить возвратно-поступательные движения в осевом 
направлении. Длительное вращение на  одном месте 
приводит к усталостному перелому.

В  сильно искривленных корневых каналах толстые 
никель-титановые инструменты значительно быстрее 
подвергаются усталостному перелому, чем тонкие. По-
перечный размер и  конусность вращающихся инстру-
ментов определяют особенности их вращения и  дли-
тельность.[6] Это означает, что увеличение поперечного 
сечения инструмента и его конусности всегда приводит 
к увеличению образования трещин на инструменте при 
его введении в искривленный корневой канал. Необхо-
димо отметить устойчивость никель-титановых инстру-
ментов к перелому при проведении торсионного теста, 
причем граница перелома толстых инструментов выше, 
чем тонких. Очевидно, что полученные in vivo результа-
ты динамического теста экстраполировать на клиниче-
скую практику можно с очень большой осторожностью, 
а толстые инструменты в искривленных каналах изна-
шиваются быстрее тонких.

Большинство NiTi-систем эксплуатируется с  не-
значительной скоростью вращения. По-видимому, 
имеются множество модификаций, предполагающих 
незначительное влияние скорости вращения на  про-
должительность жизни файла. Результаты проведенных 
исследований достаточно противоречивы. В  то  время 
как для профайлов увеличение скорости вращения 
инструмента с  150–166 до  333–350 об/мин, по  одним 
исследованиям, приводит к  увеличению переломов, 
по другим исследованиям, все происходит с точностью 
до наоборот, а именно к снижению числа деформаций 
при увеличении скорости вращения со 150 до 350 об/
мин. При сравнении значения скорость вращения 
и искривления корневого канала оказывается, что по-
следний фактор является решающим для устойчивости 
NiTi-инструментов к  перелому. Значительное сниже-
ние скорости вращения в  сильно искривленном кана-
ле не  увеличивает продолжительность срока службы 
инструмента. С  другой стороны, повышение скорости 
в  равномерно искривленном канале редко приводит 
к перелому инструмента.[5]

Вращающиеся NiTi-инструменты в искривленных ка-
налах сильно изнашиваются, поэтому возникает вопрос 
о  частоте их применения. Данные литературы на  этот 
счет противоречивы. В  практике NiTi-инструменты из-
за своей относительно высокой стоимости используют 
больше, чем стальные файлы.

Не  следует слишком полагаться на  определение 
видимой деформации в качестве критерия оценки ка-
чества инструмента. В  эндодонтической клинике в  те-
чение полугода по этому признаку отсортировали 378 
никель- титановых инструментов, после чего провели 
микроскопическое исследование на  наличие дефек-
тов. Причем у 50% отобранных файлов уже определяли 
явные макроскопические дефекты, у  28% определяли 
микроскопические повреждения, и у 21% определили 
готовность к перелому.

При помощи лабораторных исследований удалось 
установить следующие аспекты, касающиеся продол-
жительности функционирования NiTi-инструментов:

 ♦ - уже после однократного применения на поверх-
ности инструмента определяются повреждения;

 ♦ - от 25 до 100% файлов после длительного приме-
нения имеют микротрещины;

 ♦ - в искривленных корневых каналах можно опре-
делить связь между длительностью и  наступле-
нием усталостного перелома для конкретного 
типа инструмента. Такая связь может заключать-
ся в  степени искривления канала и  в  типе ин-
струмента. Минимальная продолжительность 
использования до  наступления перелома со-
ставляет 27 секунд, или 120 оборотов.[4]

Инструменты для обработки корневого канала 
из никель-титанового сплава подвергаются грубой об-
работке. После сложного процесса изготовления даже 
у  новых никель-титановых файлов можно выявить не-
ровности и дефекты поверхности. Однако неизвестно, 
оказывают  ли эти дефекты отрицательное влияние 
на клинический срок службы инструментов и их устой-
чивость под действием сгибающей нагрузки.[8]

Для улучшения режущих свойств и  устойчивости 
к переломам были разработаны различные формы ни-
кель-титановых инструментов (Рис. 6–8). Эластичность 
файлов в  основном определяется формой их попе-
речного сечения. С помощью теоретических расчетов 
можно определить идеальную форму поперечного 
сечения для различных требований при подготовке 
корневого канала. Инструменты с  треугольным U-об-
разным поперечным сечением (Triple-U) при компью-
терном моделировании обладали значительной эла-
стичностью, но  низкой устойчивостью к  торсионной 
нагрузке. Файлы с  треугольным и  закрученным попе-
речным сечением (Triple-Helix) обладают значительно 
большей устойчивостью к торсионной нагрузке, но при 
этом имеют низкую эластичность. Исходя из этого мож-
но определить требования к различным типам инстру-
ментов в  зависимости от  особенностей препариро-
вания корневого канала, в  то  время как инструменты 
с  треугольным U-образным сечением теоретически 
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более безопасно могут использоваться в  искривлен-
ных и  не  должны применяться в  узких корневых ка-
налах. Файлы с треугольным и закрученным сечением 
больше подходят для узких и не очень искривленных 

каналов. В лабораторных условиях не было обнаруже-
но разницы между этими двумя типами инструментов 
с точки зрения их устойчивости к перелому. В настоя-
щее время еще неизвестно, насколько включение ио-

Рис. 6. Flexmaster (VDW)

Рис. 7. Protaper Universal (Maillefer)

Рис. 8. М-two(VDW)
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нов азота увеличивает устойчивость NiTi-инструмен-
тов к перелому.[1]

Коррозия

В  случае контакта дефекта никель-титановой по-
верхности с  промывающим раствором и  при про-
ведении стерилизационной обработки возможно 
коррозийное повреждение, что увеличивает подвер-
женность инструмента к  перелому. Однако до  насто-
ящего времени не  было доказано негативное воз-
действие растворов, используемых для промывания 
каналов, или стерилизации на  устойчивость NiTi-ин-
струментов к  переломам. Погружение таких инстру-
ментов в  2,5% растворе NaOCI более чем на  48 часов 
не  влияет на  их механические свойства. Кроме того, 
NiTi-инструменты чрезвычайно устойчивы к 5,25% рас-
твору NaOCI и  17% раствору ЭДТА. Химическая и  тер-
мическая стерилизация не  оказывает значительного 
эффекта на NiTi- инструменты. Кроме того, не отмечено 
увеличение числа переломов при многократно повто-
ряющихся циклах автоклавирования при температуре 
135–140 °C. В отдельных случаях возможно даже улуч-
шение торсионной устойчивости после однократного 
первичного автоклавирования. Поэтому перед приме-

нением никель-титановых инструментов их рекомен-
дуется стерилизовать.[7]

Выводы

Указанные во введении основные причины перело-
мов NiTi-инструментов в ходе обработки каналов под-
тверждаются в  лабораторных условиях. Необходимо 
избегать оказания на  инструмент избыточного давле-
ния и его длительной эксплуатации, поскольку это ча-
сто приводит к перелому файла. Во всех искривленных 
каналах форсированное препарирование ведет к  бы-
строму перелому инструмента. Для предотвращения 
переломов вращающихся никель- титановых инстру-
ментов необходимо соблюдать следующие правила:

1. 1. отсутствие давления на  инструмент и  осущест-
вление контроля момента вращения;

2. 2. визуальный контроль инструментов перед каж-
дым их применением;

3. 3. создание «гладкого пути» с помощью тонких руч-
ных инструментов;

4. 4. своевременная отсортировка погнутых или де-
формированных инструментов;

5. 5. достаточное промывание во  время препариро-
вания корневого канала.
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