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Resumo
Palavras-chave:
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Objetivo: Procurou-se analisar ex vivo o tempo de endurecimento
dos cimentos endodénticos nacionais a base de 6xido de zinco e
eugenol: Endofill®, Intrafill®, cimento de Rickert (LenzaFarm®), Pulp
Fill® e Target®. Material e métodos: O tempo de endurecimento dos
cimentos endodonticos foi obtido de acordo com a especificacao n.°
57 da American Dental Association. Resultados: A analise das médias
indicou a existéncia de diferenca altamente significante entre os
tempos de endurecimento dos cimentos. Conclusao: Considerando
a propriedade avaliada, os cimentos Target® e Intrafill® mostraram
valores mais compativeis com a atividade clinica.
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Objective: To analyse ex-vivo setting times of national zinc oxide and
eugenol based root canal sealers: Endofill®, Intrafill®, Rickert's sealer
(LenzaFarm®), Pulp Fill® and Target®. Material and methods: The

setting times was obtained in accordance with the specification n.° 57
of the Dental American Association. Results: The analysis of the
averages indicated the existence of highly significant difference between
the setting times of the sealers. Conclusion: Considering the evaluated
property, the cement Target® and Intrafill® have shown values more
compatible with the clinical activity.

Introducao

O sucesso do tratamento endodontico depende
do completo debridamento do sistema de canais
radiculares, da eliminacao dos organismos
patogénicos e da completa obturacao do canal [22].

E indispensavel a utilizacado de cimentos
endododnticos para selar o espaco entre a parede
dentinaria e a interface do material obturador [8].
Os cimentos devem ocupar os tabulos dentinarios,
unir as fases organica e inorganica da dentina,
destruir ou neutralizar microrganismos incluindo
seus subprodutos e finalmente induzir a
neoformacao cementaria[13].

Em relacao aos estudos das propriedades fisico-
quimicas dos cimentos obturadores dos canais
radiculares, deve-se dar énfase na especificacao
numero 57 para materiais obturadores do sistema
de canais radiculares da American Dental Association
(ADA) [3], cujo trabalho contém a analise do tempo
de endurecimento dos cimentos obturadores.

Assim, tem-se observado a importancia dos
cimentos endoddnticos no selamento hermético do
sistema de canais radiculares que, embora utilizados
como materiais coadjuvantes, vém demonstrando
influéncia no sucesso da terapia endodoéntica. O
objetivo deste estudo foi analisar ex vivo o tempo de
endurecimento dos cimentos endodoénticos
nacionais a base de 6xido de zinco e eugenol:
Endofill®, Intrafill®, cimento de Rickert
(LenzaFarm®), Pulp Fill® e Target®.

Material e métodos

O experimento foi realizado no Laboratério de
Pesquisa de Endodontia da Faculdade de
Odontologia da Universidade do Estado do Rio de
Janeiro, de acordo com a especificacao n.° 57 para
cimentos obturadores de canais radiculares da
ADA[3].

A especificacao n.° 57 determina que todos os
testes sejam feitos nas condi¢coes ambientais de 23°C
+ 2°C de temperatura e 50% = 5% de umidade

relativa do ar, o que foi rigorosamente obedecido.
Essas condicoes foram obtidas e mantidas por meio
de aparelhos de ar condicionado e aparelho
desumidificador e verificadas por intermédio de um
higréometro-termoémetro da marca Empex® (Téquio
— Japao).

Analisou-se o tempo de endurecimento dos
cimentos endodénticos Endofill®, Intrafill®, cimento
de Rickert (LenzaFarm®), Pulp Fill® e Target®
(figuras 1 a 5).
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Figura 1 - Apresentacao comercial do cimento Endofill® (Dentsply)
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Figura 2 - Apresenta¢do comercial do cimento Intrafill® (SS White)
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Figura 3 - Apresentacdo comercial do cimento de Rickert
(LenzaFarm®)

Figura 4 - Apresentacdo comercial do cimento Pulp Fill®
(Biodinamica)

Figura 5 - Apresentacdo comercial do cimento Target® (Konne®)

Para realizar este experimento, foram
confeccionados moldes de aco inoxidavel cilindricos
com diametro interno de 10 mm e espessura
uniforme de 2 mm. Os moldes foram fixados em
suas faces externas, com auxilio de cera utilidade,
sobre uma placa de vidro de 1 mm de espessura
por 25 mm de largura € 75 mm de comprimento
(figura 6).

Figura 6 - Moldes circulares para o teste de tempo de
endurecimento - molde vazio (A) e molde preenchido pelo
material testado (B)

O cimento a ser testado foi manipulado e
colocado no interior do cilindro metalico, até que
este ficasse totalmente preenchido (figura 6).
Passados 120 s = 10 s do fim da mistura, o conjunto
placa de vidro-molde foi colocado sobre uma placa
metalica de dimensoes 10 mm X 20 mm X 10 mm,
que foi acondicionado dentro de um recipiente
plastico com vedacao hermética. Assim, o conjunto
formado por corpo-de-prova/lamina de vidro/cilindro
metalico foi mantido dentro da camara climatizada
até o fim do teste a uma temperatura constante de
37°C e umidade relativa do ar de 95%, em uma estufa
laboratorial da marca Fanem Ltda. (SP-BR).

Decorrido o tempo de endurecimento
estabelecido pelo fabricante, uma agulha tipo
Gilmore de 100 g + 0,5 g e ponta ativa de 2,0 mm =
0,1 mm de diametro foi cuidadosa e verticalmente
colocada sobre a superficie horizontal do material
(figura 7). Limpou-se a ponta e repetiu-se essa
operacao até nao ocorrerem indentacoes. Marcou-
se o tempo do inicio da mistura até as marcas da
agulha de Gilmore deixarem de ser visiveis na
superficie do cimento testado. Foram realizadas 5
repeticoes para o cimento estudado, obtendo-se a
média aritmética que representa o tempo de
endurecimento do material testado. Se os resultados
fossem diferentes que = 5%, os testes tinham de
ser repetidos.



Figura 7 - Simulacdo do teste de tempo de endurecimento,
com a agulha de Gilmore posta sobre a amostra do material
testado

O tempo de endurecimento tem de ser igual ao
estabelecido pelo fabricante = 10%, quando testado
por esse método. Para cimentos que tém um tempo
de endurecimento maior que 30 min € menor que
+ 72 h, para o qual o fabricante determina um limite,
o tempo de endurecimento medido ocorrera dentro
do limite estabelecido pelo fabricante.

Resultados

O teste de Shapiro-Wilk, no nivel de significancia
de 5%, indicou a normalidade dos dados relativos
ao tempo de endurecimento (p > 0,05) para os
cimentos Endofill®, Intrafill®, cimento de Rickert
(LenzaFarm®) e Pulp Fill®, e a nao normalidade
(p < 0,05) para os dados do Target®, conforme
sinalizado na tabela I.

Tabela I - Tempo de endurecimento - Teste de Shapiro-Wilk
Estatistica de Shapiro-Wilk

Cimentos Graus de Valor-p
liberdade
Tempo de Endofill ,950 5 ,678
endurecimento Intrafill ,994 5 ,990
Cimento de Rickert 837 5 ,203
Pulp Fill ,954 5 ,708
Target ,738 5 ,034

O grafico 1 de caixa (box plot) apresenta a
distribuicao dos valores observados do tempo de
endurecimento, de acordo com cada cimento
endododntico utilizado.
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Grafico 1 - Tempo de endurecimento

Como a condicao de normalidade nao foi
verificada para todos os grupos, a andlise de
possiveis diferencas entre os cimentos deve ser
realizada por métodos nao paramétricos,
especificamente o teste de Kruskal-Wallis (tabela
IT) e, caso necessario, o teste de Mann-Whitney.

O teste de Kruskal-Wallis, no nivel de
significancia de 5%, indicou a existéncia de
diferenca estatistica altamente significante entre os
tempos de endurecimento para os cimentos
utilizados (x* = 22,852, g.1:4; valor-p = 0,0001),
cuja sintese se encontra na tabela II.

Tabela Il - Tempo de endurecimento - Teste de Kruskal-Wallis

Teste de Kruskal-Wallis?

Endurecimento
(em segundos)

Qui-quadrado 22,852
Graus de liberdade 4
Valor-p ,0001

& Vari4vel de agrupamento: Cimentos

A avaliacao da diferenca dos tempos de
endurecimento entre os cimentos por meio da
estatistica U do teste de Mann-Whitney, no nivel de
significancia de 5%, evidenciou que todos os
cimentos apresentaram diferenca estatisticamente
significante (p < 0,05) entre si. Esses achados estao
presentes na tabela III.
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Tabela lll - Tempo de endurecimento - Teste de Mann-Whitney

. Cimento Pulp
Intrafill de Rickert Fill Target
Uu=0 Uu=0 U= Uu=0
1,5
valor-p = | valor-p = valor-p
) 0,009 0,009 valor-p =
Endofill _ 0.009
SIM SIM 0,021
SIM
SIM
Uu=0 Uu=0 Uu=0
valor-p = | valor-p | valor-p
Intrafill 0,009 = =
0,009 0,009
SIM
SIM SIM
U=0 Uu=0
Cimento valor-p | valor-p
de = =
Rickert 0,009 0,008
SIM SIM
Uu=0
Pulp Valir-p
Fill 0.009
SIM

SIM significa existéncia de associacdo estatisticamente
significativa, no nivel de significancia de 5%, entre o par
de cimentos indicados na linha e na coluna respectiva

Discussao

Para este trabalho foram escolhidos os cimentos
endododnticos a base de 6xido de zinco e eugenol
porque, de acordo com outros autores[2, 7, 16, 17],
esse tipo de cimento ainda é o mais utilizado na
obturacao do sistema de canais radiculares.

Foi considerado de fundamental importancia
o estudo das propriedades fisico-quimicas. Soares
€ Goldberg[19] afirmaram que, quando se escolhe
um cimento endodontico, se deve fazé-lo pensando
em melhor aproveitar suas propriedades fisico-
quimicas.

As substancias quimicas adicionadas ao cimento
abase de 6xido de zinco e eugenol tém como finalidade
proporcionar melhores propriedades fisico-quimicas.
O endurecimento deve-se fundamentalmente a reacao
entre 6xido de zinco e eugenol [15, 20].

A reacao de endurecimento do 6xido de zinco e
eugenol é essencialmente idnica, e o eugenol serve
como doador de préton (H,). O hidrogénio fendlico
no eugenol € substituido pelos ions zinco para formar
um quelato 6xido de zinco e eugenol [10].

O mecanismo de endurecimento dos cimentos
a base de 6xido de zinco e eugenol € resultante de
misturas eqiiimolares desses dois elementos, que
consistem em 6xido de zinco envolvido em uma
matriz de cristais longos, a semelhanca de uma
cobertura, do quelato eugenolato de zinco [5, 21]. E
qualquer excesso de eugenol é sorvido por ambos,
ou seja, o eugenolato e o 6xido de zinco [5].

A massa endurecida é formada de éxido de zinco
envolvido por uma matriz de quelato eugenolato de
zinco, que possui a seguinte formula: (C,, H , O,),
Zn [6].

De acordo com alguns autores [1, 12], um
cimento que endurece no interior do canal radicular
em poucos minutos pode ser um ponto desfavoravel
para o operador que necessitar de ajustes na
obturacao. Por outro lado, um cimento que endurece
muito lentamente pode irritar os tecidos periapicais,
por causa do excesso de eugenol, que resulta em
uma quelacao incompleta ou pode servir de causa
da contracao do cimento.

Neste estudo o tempo de endurecimento variou
de 19 min para o Target® a 2 h para o Intrafill®. A
analise das médias indicou a existéncia de diferenca
altamente significante entre os tempos de
endurecimento dos cimentos.

Varios estudos [4, 12, 14, 18, 23, 24]
determinaram que o aumento da temperatura e da
umidade relativa do ar diminui o tempo de
endurecimento.

Batchelor e Wilson [4] afirmaram que a
consisténcia e o tempo de endurecimento estao
relacionados, sendo ambos medidos pelo
desenvolvimento de forcas, além de serem
mutuamente afetados pelos fatores que influenciam
na velocidade da reacao de endurecimento, tais como
umidade e temperatura. Por esse motivo foram
estabelecidas neste estudo, antes da realizacao dos
testes das propriedades fisico-quimicas dos
cimentos endodoénticos, as relacoes po/liquido
necessarias para atingir a consisténcia clinica ideal
preconizada por Grossman [11].

O endurecimento do material aferido na placa
nao guarda relacdo com o que ocorre clinicamente,
onde a temperatura e a umidade da cavidade bucal
nao interferem no processo. As quantidades de
material utilizado nas condig¢oes clinicas e
laboratoriais sao diferentes [12]. Para evitar os efeitos
que as variacoes da umidade e da temperatura
poderiam provocar nos resultados dos testes, seguiu-
se a determinacao da ADA, que preconiza as
condicoes ambientais em 37°C e a umidade relativa
do ar de 95%.



Segundo a norma utilizada neste trabalho, o
tempo de endurecimento tem de ser igual ao
estabelecido pelo fabricante (+ 10%), e para
cimentos que tém tempo de endurecimento maior
que 30 min e menor que 72 h o valor medido
devera estar de acordo com o limite estabelecido
pelo fabricante.

O Intrafill® foi o tinico a fornecer o tempo de
endurecimento, e seu valor estava de acordo com
o estabelecido pelo fabricante.

Conforme Grossman [12], o tempo de
endurecimento de um cimento endodoéntico deve
ser de aproximadamente 20 min. Neste estudo,
com uma média de 19 min, o Target® demonstrou
o valor mais préximo do tempo preconizado por
Grossman |[12].

Fidel [9] concluiu que os cimentos obturadores
do sistema de canais radiculares do tipo cimento de
Grossman tém o tempo de endurecimento
dependente do pH da resina natural empregada, da
umidade relativa do ar no momento de sua
fabricacao e ainda da quantidade do agente
retardador empregado no p6 (o tetraborato de sédio
anidro) e no liquido (o 6leo de améndoas doces).

O menor tempo de endurecimento apresentado
pelo Target® provavelmente ocorreu pela presenca
de resina natural, associada a auséncia de qualquer
6leo vegetal, e pelo equilibrio entre o subcarbonato
de bismuto e o sulfato de bario.

Quanto ao pequeno tamanho das particulas do
PO, s6 podemos especular pela observacao clinica,
porque tal caracteristica nao foi avaliada neste
trabalho.

Quanto ao maior valor do Intrafill® fica a davida
sobre a qualidade das “resinas” e ainda a quantidade
de borato de sédio, agente retardador. De qualquer
forma, esse cimento demonstrou o tempo de
endurecimento preconizado por seu fabricante.

O Endofill® e o Pulp Fill® sao compostos por
resina hidrogenada, borato de sédio anidro e éleo
de améndoas doces, todos retardadores do tempo
de endurecimento.

Com relacao ao valor do cimento de Rickert
(LenzaFarm®), fica a incerteza quanto a sua
composicao, pois a presenca da resina natural
deveria acelerar o seu endurecimento.

Logo, considerando uma ampla faixa de variacao
dos resultados, novas pesquisas deverao ser
realizadas na busca de um cimento endodéntico
mais proximo do ideal, tanto no que concerne ao
tempo de endurecimento como em relacao as outras
propriedades fisico-quimicas, as propriedades
biolégicas e microbianas, para que possa promover
o éxito na terapia endodontica.
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Conclusao

De acordo com a metodologia empregada neste
trabalho e com base nos resultados obtidos, pode-se
concluir que houve uma ampla faixa de variacao, e
o cimento Target® demonstrou o valor mais préximo
do recomendado por Grossman [12].

Apesar de nao preencherem os requisitos para
alteracdo dimensional apés endurecimento
preconizados pela norma utilizada, os cimentos
Target® e Intrafill® mostraram valores mais
compativeis com a necessidade clinica.
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