
24

A influência de diferentes cimentos de obturação
de canal na infiltração apical

The influence of different root canal sea/ers on apical leakage
Elaine Vianna Freitas Fachin*

Marilia Nedel Sperb**
Tereza Maria Prietsch Kohler***

RESUMO
Realizou-se um estudo "in vitro" avaliando a capacidade de selamento de 3 cimentos de obturação de canal através de testes de infiltração
40 incisivos inferiores foram instrumentados pela técnica escalonada e divididos em 4 grupos, Os dentes foram obturados pela técnica da

condensação lateral da guta-percha tendo como variação o cimento de obturação Fill Canal, Sealer 26, N-Rickert foram testados e
comparados com o grupo controle no qual não se utilizou cimento, apenas cones de guta-percha, A penetração linear de corante foi medida
após desmineralização e diafanização dos espécimens Os resultados mostram diÍerenças estatisticamente diferentes entre os grupos. Os

menores niveis de infiltração ocorreram no grupo Fill Canal, seguido pelos grupos N Rickeft e Sealer 26.

ABSTRACT
It is an "in vitro" study to evaluate the sealing ability of 3 root canal sealers using a dye leakage/clearing method.

40 lower incisors were instrumented by the step-back technique and divided into 4 groups. The teeth were fÌlled with lateral condensation of
gutta-percha varying the root canal sealer Fill Canal, Sealer 26, N-Rickert were tested and compared to the control group in which gutta-

percha cones with no sealer were used Linear dye penetration was measured after demineralization and clearing Statistical analysis showed
significant differences among the groups. The lowest leakage values were found in the Fill Canal group followed by the

N-Rickefi and the Sealer 26 groups.
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lntrodução
A obturação visa o selamento hermético

do espaço do canal radicular5, após adequado
preparo químico mecânico, prevenindo sub-
sequente infecção. A incompleta obturação do
sistema de canais e responsável por 60% dos
insucessos endodônticos7, fato que ressalta a
importância da obtenção de um efetivo
selamento apicál objetivando cura e repara-

çao.
A condensação lateral da guta-percha jun-

to a um cimento de obturação representam os
materiais de eleição mais comumente usados
para a obturação do sÌstema de canais A guta-
percha formando o "corpo" da obturação, sen-
do um materiat sólido, não absorvível e o
cimehto que se encarrega de fechar os espa-

ços existentes entre os cones e preencher os
intrincados nichos dos canais Numa obtura-

ção hermética, fluidos apicais não penetram
para o interior do canal, e microorganismos
remanescentes na massa dentinária não con-
seguem perpetuar a resposta inflamatória
apical Vale dizer que a adequada obturação
favorece o processo de reparação.

A verificação do selamento apical foi rea-
lizada através de estudos de radioisótopos1,
azulde metileno2'3 10 15 e com diferentes cimen-
tos de obturação8,16. Estudo prévioa revela que
o preparo do canal também afeta o selamento
apical pela possibilidade de regular a quanti-

dade de material obturador apical.
Dando continuidade ao estudo do

selamento apical, o obletivo da presente in-
vestigação é comparar "in vitro" o desempe-
nho de 3 diferentes cimentos de obturaçã0,
através da desmineralização e diafanização
de dentes extraídos, mantendo constantes a

técnica de preparo do canal e da obturação
com condensação lateral de guta-percha vari-
ando apenas o cimento.

Materiais e Métodos
Quarenta incisivos inferiores com canais

únicos foram selecionados mediante tomadas
radiográficas no sentido mésio-distal e fica-
ram mantidos em solução de hipoclorito de
sódio a 1%. Dentes com curvaturas apicais
acentuadas foram descadados.

Os dentes foram seccionados na junção
cemento esmalte e o remanescente pulpar
removido com sonda farpada O comprimento
de trabalho foi estabelecido mediante a intro-
dução da lima no 10 até o foramen apical
Desse comprimento, subtraiu-se 1mm e pro-

cedeu-se à instrumentação escalonada com
limas flexofile (Maillefer), mantendo o instru-
mento no 30 como instrumento apical. Os
terços cervical e médio tiveram o seu preparo
complementado com brocas Gates-Glidden
no'1 ,2 e 3.

Simultaneamente ao preparo mecânico,

os canais Íoram irrigados com solução de
hipoclorito de sódio a 1%.

Depois de preparados, os canais foram
secados com cones de papel absorvente e
realizada a prova de adaptação do cone mes-
tre através de tomadas radiográficas no senti-
do mésio-distal e vestÍbulo-lingual

Os dentes foram divididos em 4 grupos de
10 e obturados com condensação lateral de
guta-percha associada ou não a cimento de
obturação Foram utilizados os cimentos Fill
Canal (Dermo Lab., R Chichorro 17, Catumbi
RJ), Sealer 26 (Dentisply lnd. e Com., R. Alice
Herve 86, Petrópolis RJ), N-Ricked (Botica ao
Veado Douro, R São Bento 220, SP) seguindo
as especificações dos fabricantes (Tabela 1).
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TABELA 1

Divisão dos dentes em grupos e cimentos
utilizados na obturação

GRUPO MATERIAL

Grupo 1

Grupo 2
Grupo 3

Grupo 4

(controle)

Fill Canal

N-Rickert

Sealer 26

sem cimento

Terminada a obturação, a porção cervical
da raiz foi selada com Cavit. Após, os
espécimens foram mantidos em 100% de
umidade por três semanas

As raÍzes foram impermeabilizadas com
duas camadas de esmalte de unhas, exceto os
2mm apicais, imersas no corante Nankln
(Faber-Castell) por 72h e lavadas em água
corrente

Para descalcificação, as raízes foram
imersas em ácÌdo nÍtrico a 5ok por 3 dias O

ácìdo foi trocado diariamente e agitado 3 ve-
zes ao dia. A desidratação foi realizada com
banhos em concentrações crescentes de ál-
cool etílico: um banho por 12h em solução a

80%; um banho por th em solução a 90% e 3
banhos de uma hora cada um em álcool etílico
a 100% Finalmente, os espécimens foram
imersos em salicilato de metila por aproxima-
damente 2h

A penetração linear do corante foi medida
com régua milimetrada, tomando como pontos
de referência o vértice do foramen e a área
terminal marcada pelo corante no interìor do
canal radicular Os dados amostrais foram
anotados e submetidos à análise estatÍstica

Resu/Íados
As médias de penetração do corante estão

relacionadas na Tabela 2 Observa-se menor
infiltração no grupo 1 (Figura 1), seguido em
ordem crescente pelo grupo 2 (Figura 2) gru-
po 3 (Figura 3) e grupo controle (Fig a)

TABELA 2
Médìas da infiltração linear em mm nos

diferentes grupos testados

GRUPOS tNFtLTRAÇAO

F g 1 V sia vesl brr ar de canal radrcular obturado
com gula percha e cÌmento Fill Canal Note
pequena penetração apical de corante (seta) e

presença de delta (dupla seta)

graus de liberdade = 8,32 A probabilidade de

Ho para esse valor = 3,98%, sendo significante
ao nÍvel de 5% (x = 0,05)

As 4 amostras são estatisticamente dife-
rentes na ordem de 5%

Discussão
Muito embora os estudos de infiltração

apical "in vitro" não reproduzam as reais con-

Frg 2 PeneLraçâo lrnear do corante em dente
obturado com guta percha e cimento N-Rickert
(espaço entre traÇos)

dições clínicas, oferecem uma maneira de

comparar o selamento de diferentes cimentos.
No entanto, a lìteratura apresenta inúmeros
trabalhos sobre infiltração apical com metodo-
logias diversas e resultados controversos.

Nesse paft icular, procurou-se manter cons-
tantes em todos os grupos experimentais e

controle as variáveis que poderiam interferlr
na acurada comparação Os dentes foram
radiografados, mantidos em ambiente úmido,
preparados por um mesmo operador e diafa-

Fg 3 Penetração lrnear do coranle enire cones
de guta percha em dente obturado com cimento
Sealer 26

Frg 4 Dente controle Observe extensâ
penetração de Nankin no interior do canal
radicular

Fill Canal

N-Rickert
Sealer 26

controle

1,0

2,38

2,3

4,5

Análise Estatística
Utilizando Análise de variância, o valor de

F na tabela, com 36 graus de liberdade e 2,88
Uma vez que o valor obtìdo e maior que 2,88,
conclui-se que as médias não são iguais, ao
nível de significância de 5%.

O cálculo através do Kruskal-Wallis indica
que o Valor (H) = 8 3220, valor do X2 para 3
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nizados seguindo a metodologia descrita por
Robertson et allir2. Relatos de Karagoz-
Küçükay et allis demonstram não haver dife-
rença significativa entre os grupos experimen-
tais se os dentes foram imersos no corante
imediatamente ou 72h após a presa do cimen-
lo, ou se os dentes foram ou não centrifugados
no corante previamente à imersão no mesmo,
Nesse estudo, a imersão das amostras no
corante foi realizada após a presa do cimento
obturador, não sendo utilizada centrifugação
mas penetração passiva.

A diafanização dos dentes, por torná-los
transparentes mostrou ser um método ade-
quado para estudo da infiltração apical, dis-
pensando os laboriosos desgastes seriados
transversaislo ou longitudinaisa A vantagem
dessa metodologia e que não há perda de
substância, proporcionando a análise acura-
da dos espécimens.

Os resultados demonstram que a infiltra-

ção para o interior do canal radicular, no pre-
sente experimento, se deu através das se-
guintes vias: (a)foramen apical, entre o mate-
rial obturador e a parede do canal radicular; (b)
foramen apical entremeando-se aos cones de
guta percha e (c) superfície externa radicular,
ou seja, cemento exposto, canais acessórios,
secundários ou defeitos na camada protetora
A infiltração poderia também ocorrer através
da cavidade de acesso coronário, porém esta
permaneceu selada com Cavit para que não
interferisse na observação do selamento apical.

Nesse estudo, a infiltração do corante Íoi
mais ocorrediça na interface material obtura-
dor/parede do canal radicular, sendo o cimen-
to Fill Canal o que ofereceu os menores níveis
de inÍiltração. Acreditamos que o óxido de
zinco e eugenol presente em sua fórmula seja
o responsável pelo melhor selamento quando
comparado aos outros cimentos testados. Esse

achado vem ao encontro dos trabalhos de
Smith e Steimanla que encontraram menos
infiltração em 3 formulações de Tubliseal com-
paradas ao Ketacendo. Da mesma forma,
Tanomaru et alli16 obtiveram melhorvedamen-
to com ZOE em relação a cimentos à base de
hidróxido de cálcio.

Os dentes obturados com SealeÉo apre-
sentaram padrões variáveis de infiltração apical
do corante. Sendo um cimento resinoso à

base de hidroxido de cálcio não ofereceu ve-
damento constante possivelmente devido à
dissolução do hidróxido de cálcio no meio
externo em alguns espécimens Achados se-
melhantes são relatados por Tanomaru et alli16

ao testar o cimento CRCS, não encontrando
bons resultados no que tange a capacidade
seladora. Também, acreditamos que a pre-

sença do barro dentinário possa ter interferido
na perfeita adesão desse cimento resinoso às
paredes do canal radicular.

Para tanto, a segunda parte desse traba-
lho incluirá o uso de EDTA no preparo do canal
visando a eliminação do barro dentinário e
ampliando a luz dos canalículos. Pretende-se
avaliar a seguir se o condicionamento ácido
favorece a adesão dos cimentos resinosos e

diminui a inÍiltração apical.

Conclusões
Dentro das condições experimentais des-

se estudo e tomando por base os resultados
obtidos concluimos que:
'1 . O cimento de obturação é fundamental

para o selamento apical
2 A infiltração apical é mais ocorrediça na

inteíace material obturador/parede do ca-
nal.

3. Existem diferenças estatisticamente signi-
ficativas na infiltração apical, por ordem
crescente, dos cimentos Fill Canal, N-
Rickert e Sealer 26.
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