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RESUMO

INTRODUCAO: O tratamento endoddntico consiste na eliminacéo e diminui¢éo
dos microrganismos no sistema de canais radiculares, através da
instrumentacao, desinfeccdo com solugcdo quimica auxiliar e a obturagdo com
cimentos endodénticos, sendo a etapa da obturacdo a responsavel pelo
selamento e preenchimento dos espacos dos sistemas de canais radiculares por
um selo hermético com efeitos terapéuticos, sendo de extrema importancia o uso
de cimentos biocompativeis com os tecidos periapicais. OBJETIVO: Comparar a
biocompatibilidade de diversos cimentos endoddnticos disponiveis no mercado.
MATERIAIS E METODOS: Realizou-se a selegdo de artigos publicados em
lingua inglesa na base de dados do PubMed e Medline, utilizando os descritores:
“Biocompatibility and Bioactivity”, “Biocompatibility and Endodontic Cement” e
“Bioactivity and Endodontic Cement” e foram obtidos 565 artigos entre 2014 e
2024, dos quais 20 foram selecionados com base nos critérios de inclusdo e de
exclusdao do estudo. RESULTADOS: Ao avaliar a biocompatibilidade dos
cimentos endoddnticos, observa-se que eles apresentam vantagens distintas,
como propriedades antimicrobianas, capacidade de regeneragdo tecidual e
baixa toxicidade. Os cimentos bioceramicos e o MTA apresentam excelentes
propriedades biolégicas, promovendo uma resposta regenerativa no organismo.
Cimentos a base de hidréxido de calcio e 6xido de zinco e eugenol séo
valorizados por suas propriedades antimicrobianas e anti-inflamatdrias, apesar
de potenciais efeitos irritantes nos tecidos periapicais. Ja os cimentos a base de
resina demonstram boa fluidez e radiopacidade. CONCLUSAQ: Observou-se
que os cimentos endodonticos a base de silicato, os bioceramicos, apresentaram
os melhores resultados devido a sua excelente biocompatibilidade, bioatividade

e resisténcia na unidao com a dentina radicular.

Palavras-chave: Biocompatibilidade, bioatividade e cimentos endodédnticos.



ABSTRACT

INTRODUCTION: Endodontic treatment consists of the elimination and reduction
of microorganisms in the root canal system, through instrumentation, disinfection
with an auxiliary chemical solution and filling with endodontic cements, with the
filling stage being responsible for sealing and filling the spaces of the root canal
systems. root canals by an hermetic seal with therapeutic effects, with the use of
cements that are biocompatible with periapical tissues being extremely important.
OBJECTIVE: To compare the biocompatibility of different endodontic cements
available on the market. MATERIALS AND METHODS: Articles published in
English were selected in the PubMed and Medline databases, using the
descriptors: “Biocompatibility and Bioactivity”, “Biocompatibility and Endodontic
Cement” and “Bioactivity and Endodontic Cement” and were obtained 565 articles
between 2014 and 2024, of which 20 were selected based on the study's
inclusion and exclusion criteria. RESULTS: When evaluating the biocompatibility
of endodontic cements, it was observed that they have distinct advantages, such
as antimicrobial properties, tissue regeneration capacity and low toxicity.
Bioceramic cements and MTA have excellent biological properties, promoting a
regenerative response in the body. Calcium hydroxide, zinc oxide and eugenol-
based cements are valued for their antimicrobial and anti-inflammatory
properties, despite potential irritating effects on periapical tissues. Resin-based
cements demonstrate good fluidity and radiopacity. CONCLUSION: It was
observed that silicate-based endodontic cements, bioceramics, presented the
best results due to their excellent biocompatibility, bioactivity and resistance in
bonding with root dentin.

Keywords: Biocompatibility, bioactivity and endodontic cements.
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1. INTRODUGAO

@) tratamento endoddntico consiste
na manuteng¢ao do dente por meio da prevencgao, diagnostico, tratamento, e
controle das alteracdes da polpa e dos tecidos perirradiculares e o correto
prognostico. Tendo como tipos de tratamento endoddntico, o tratamento
expectante, pulpotomia, biopulpectomia e necropulpectomia. Quando a polpa é
afetada ocorre a inflamacéao e
logo a infeccao pulpar, dessa forma o canal radicular é limpo, modelado e
preenchido com materiais obturadores®. O tratamento endoddntico compreende
um procedimento clinico dividido nas seguintes etapas: acesso, preparo quimico
€ mecanico, inser¢cao da medicacao intracanal e finaliza com a obturacdo dos
canais radiculares.

Um tratamento endoddntico satisfatério, deve promover a eliminagao
dos microrganismos do sistema de canais radiculares, através da limpeza,
modelagem e desinfecgdo dos canais radiculares restabelecendo a saude dos
tecidos  perirradiculares nos casos de lesdes, devolvendo a
funcdo do elemento dentario e bem estar do paciente, todas
as etapas clinicas sdo essenciais para o restabelecimento da saude dentaria,
no entanto, o da obturacdo é a responsavel pelo selamento e preenchimento
dos espacos do sistema de canais radiculares?’

A importancia da obturacdo é promover a vedagao de toda cavidade
endodéntica,
manter a antissepsia no canal radicular e proporcionar condi¢des para que ocor
ra o processo de reparo tecidual. Esse selamento do canal radicular gera
desafios, principalmente devido a adaptacdo dos materiais obturadores
propostos nos espagos do canal radicular, devidamente a modelagem do
sistema do canal radicular deficiente, dificultando assim a adaptacéo do cone de
guta-percha e material obturador.'314

A etapa de obturacdo dos canais radiculares € realizada por meio da
associagao de cones de gutta percha com um cimento endoddntico obturador. O
uso em conjunto da gutta percha com o cimento endoddntico tem por finalidade
obter um vedamento hermético e estimular o processo de reparo periapical, com

0 objetivo de levar ao selamento biolégico do sistema de canais radiculares.



11

Nessa constituicdo, 0s conesde guta-percha apresentam estabilidade
dimensional, ndo possuem aderéncia as paredes dentinarias, ndo alteram a cor
dentaria, apresentam caracteristicas radiopacas e sao de facil remocéo. Por
outro lado, os cimentos endoddnticos devem alcangar o melhor resultado clinico,
idealmente, combinada por um selamento hermético com efeitos terapéuticos,
de facil transporte ao canal e que estabeleca propriedades fisico-
quimicas compativeis, sendo  fundamental para o tecido  periapical com
finalidade de redugédo da interface presente entre a guta percha e a parede
dentinaria.®
Diversos materiais para obturagcdo dos canais radiculares ja foram
desenvolvidos, mas a busca por um cimento endoddntico que relna a maioria
das propriedades fisico-quimicas e bioldgicas, ainda continua. Atualmente, uma
ampla variedade de cimentos endoddnticos esta disponivel no mercado, no
entanto, o cimento endodéntico ideal é aquele nao irritante aos tecidos
periapicais e biocompativel com o tecido conjuntivo, visto que esse material
ficara em contato permanente com os tecidos apicais e periapicais do paciente.
Os cimentos endoddnticos apresentam uma fungao primordial na obturacgao,
além de serem biocompativeis, devem selar as interfaces existentes entre os
materiais de obturacdo e entre a parede do canal radicular, com o intuito de
alcangar uma obturagdo em trés dimensdes de forma hermética e efetiva. Esses
cimentos ainda devem ser capazes de penetrar nos canais acessorios, laterais
e tubulos dentinario ndo preenchidos pela guta-percha, a fim de evitar o

insucesso do tratamento ao longo prazo.*'

2. METODOLOGIA

2.1 Estratégia de busca bibliografica

Foi realizada uma reviséo de literatura de natureza quantitativa. Foram
consultadas as principais bases de dados e buscadores globais (PubMed,
Journal of Endodontics” e “International Endodontic Journal "). As consultas
foram feitas a partir dos seguintes conjuntos de palavras-chave: “Biocompatibility

and Bioactivity”, “Biocompatibility and Endodontic Cement” e “Bioactivity and
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Endodontic Cement”. As buscas foram realizadas no titulo, no abstract e nas

palavras-chave dos artigos.

2.2 Critérios de inclusao/exclusao

Esse estudo possui artigos que analisam a biocompatibilidade dos
cimentos endodénticos utilizados na obturagao de canais radiculares. A revisao
abrangeu apenas estudos publicados em lingua inglesa. Foram considerados
para esta revisao estudos dos ultimos dez anos, no entanto artigos mais antigos
que apresentaram forte relevancia para o tema também foram abrangidos.
Inicialmente, foram excluidos os artigos repetidos (obtidos em mais de uma base
de dados ou a partir de mais de uma combinagao de palavras-chave), de modo
a deixar apenas uma entrada para cada artigo. Em seguida, os resumos de cada
artigo foram avaliados, de modo que foram inicialmente excluidos os trabalhos
em outra lingua, artigos sem abordagem endodéntica, artigos de revisao
sistematica e de literatura, relatos de caso, estudos com dados de seguimento
incompleto e estudos sem uso de grupo controle, mas foram usados como ponto

de partida para a busca dos artigos originais por eles citados.



3. REVISAO DE LITERATURA

13

Estao descritos, a seguir, os estudos selecionados para a revisao de literatura, conforme resumido na Tabela 1.

REVISTA/ANO

AUTORES

OBJETIVO

RESULTADOS

TiTULO
A novel, doped
calcium silicate
bioceramic

synthesized by sol-

gel method:
Investigation of
setting time and

biological properties

Journal of
Biomedical
Materials
Research,
2019.

Abdalla, M. M.,
Lung, C. Y. K,
Neelakantan,
P., &
Matinlinna, J.
P.

O objetivo do presente estudo foi
sintetizar uma bioceramica de
silicato de calcio dopada com ions
de presa rapida pelo método sol-
gel e caracterizar sua em vitro
capacidade de formagao de

apatita e viabilidade celular.

CS, DCS1 e DCS2 mostraram
uma

diminuicéo significativa no tempo
de pega 33 - 1,63 min, 28 - 1,63
41,75- 2,87

respectivamente,

min e min,
em
comparagao com WMTA 91 -
3,16 min (p < 0,001). DCS1
apresentou maior capacidade de
formacao de apatita e viabilidade
celular em comparagdo aos
demais grupos. A liberagdo de
ions Ca e Si diminuiu tanto em

DCS1 quanto em DCS2
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New nanostructural | International Opac’ic-Galic, | Caracterizar e investigar o efeito | A analise SEM indicou que o CS
biomaterials based | Endodontics V., Petrovic, V., | genotdéxico de um novo cimento | consistia principalmente em
on active silicate | Journal, 2013. | Zivkovix, S., | endodéntico a base de silicato | aglomerados de varios
systems and Jakanovic, V., | dicalcico e tricalcico (CS) com | micrémetros de tamanho,
hydroxyapatite: Nikolic, B., | hidroxiapatita (AH) em linfécitos | constituidos a partir de particulas
characterization and Knezevic- humanos. menores, com dimensodes
genotoxicity in Vukcevic, J., entre 117 e 477 nm. O cimento
human peripheral et al. HA-CS apresentou boa
blood lymphocytes biocompatibilidade, baixo
potencial genotdxico;
Bioactivity of MTA | International Gomes- Comparar a Dbioatividade do | Todos os cimentos testados
Plus, Biodentine and | Endodontics Cornélio, A., | Biodentine (BIO, Septodont), MTA | apresentaram respostas dose
an experimental | Journal, 2015. | Rodrigues, E., | Plus (MTA P, Avalon) e do |dependentes na viabilidade
calcium silicate- Salles, L., | cimento experimental de silicato | celular (MTT). As células
based cement on Mestieri, L., |de célcio (CSC) com resina | expostas revelaram boa
Human osteoblast- Faria, G., | (CSCR) associada ao zirconio | viabilidade (80 -130% em
like cells Guerreiro- (CSCR Zr0O).2) ou niobio (CSCR | comparagdo com 0 grupo
Tanomaru, J., | Nb205) oxido como | controle) nas diluigdes mais altas
et al. radiopacificadores. de todos os tipos

de cimento. MTA P, BIO e CSCR
ZrO2

aumentou
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significativamente a velocidade
de proliferacao celular apos trés
dias de exposicdo celular no
ensaio de cicatrizagao de feridas
(P< 0,000).0,05), o

corroborou os dados do MTT.

que

Calcium chloride-
enriched calcium
aluminate

cement promotes in

vitro osteogenesis.

International
Endodontics
Journal, 2018.

Castro-Raucci,
L., Teixeira, L.,
A,

Fernandes, R.,

Barbosa,

Raucci-Neto,
W., Jacobovitz,
M., et al.

Avaliar os efeitos do cloreto de
calcio (CaCl) a 2,8% ou 10%.2)
em cimento de aluminato de calcio
(CAC) com o6xido de bismuto
(Bi203) ou 6xido de zinco (ZnO)
como radiopacificadores  na
progressao de culturas de células

osteogénicas.

CACb+ promoveu 0s maiores
niveis de calcio nos meios de
cultura; CACz+, os niveis mais
(P <0,05).
CACz+ e CACb aumentaram a
<0,05).

baixos de fésforo

apoptose celular (P

CACb reduziu a viabilidade
celular (P < 0,000).0,05) e a
expressao do fendtipo

osteoblastico. CACz+ e CACb+
promoveram maior diferenciagao
celular e mineralizacdo da matriz
em comparagao com CACz e
CACDb (P <0,05).
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B-Dicalcium silicate- | Journal of | Correa D., | Sintetizar um b-pé de silicato | Os resultados mostraram que o
based cement: | Biomedical Almirall, A., | dicélcico pelo processo sol-gel | processo sol-gel € um método de
synthesis, Materials Garcia- utilizado como fase solida para | sintese disponivel para obter um
characterization and | Research, Carrodeguas, | preparar cimento de silicato de | p6 puro deb-c2S em
in vitro bioactivity | 2014. R., Santos, L., | calcio que seria utilizado como | temperaturas relativamente
and biocompatibility Aza, A., Parra, | substituto 6sseo. baixas sem  estabilizadores
studies. J Biomed J., etal quimicos. A combinagao de boa
Mater bioatividade e
biocompatibilidade sugere que o
cimento € bom biomaterial para
aplicagdes clinicas.
Biocompatibility and | International Cosme-Silva, Avaliar a resposta inflamatodria, | A resposta inflamatéria
biomineralization Journal of | L., Benetti, F., | biomineralizagdo e produgdo de | observada com MTA e Bio-C
ability of Bio-C | Paediatric Dal-Fabbro, R., | osteocalcina (OCN), osteopontina | Pulpecto  foi ainda  mais
Pulpecto. A | Dentistry, Filho, J., Sakai, | (OPN) e sialoproteina d&ssea | exacerbada até o 150 dia e
histological and | 2019. V., Cintra, L., et | (BSP) de um novo material |diminuiu a partir de 30 dias.
immunohistochemic al. obturador radicular para dentes | Nenhuma diferenga significativa

al study

deciduos (Bio-C Pulpecto) em

comparacgao ao MTA.

foi encontrada entre controle,
MTA e Bio-C
(P.S.>0,05). Bio-C Pulpecto e
MTA apresentaram positividade

Pulpecto
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para von Kossa e foram
birrefringentes a luz polarizada.
A marcagdo imunoldgica para
OCN, OPN e BSP foi

intensa para MTA e Bio-C

mais

Pulpecto nos dias 60 e 90

(P.S.>0,05).
Repair of Bone | Journal of | Garcia, L. D. F. | O objetivo deste estudo foi avaliar | Aumento significativo na
Defects Filled with | Endodontics, R., Huck, C., | e comparar o reparo de defeitos | porcentagem de tecido &sseo
New Calcium | 2015. Scardueli, C. | 6sseos preenchidos com cimento | neo formado foi observado ao
Aluminate R., & de Souza | de aluminato de calcio | longo dos periodos
Cement Costa, C. A. (EndoBinder), agregado trioxido | experimentais em todos os
(EndoBinder) mineral (MTA) e hidréxido de | grupos (P <. 05). Para os
célcio. cimentos EndoBinder e MTA (30
e 90 dias), esses valores
percentuais foram

estatisticamente
superiores aos do grupo controle
(P < .05); no entanto, eles eram
semelhantes aos do hidroxido de
calcio (P > .05).
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Solubility and | Journal of | Garcia, L., | Avaliar a solubilidade e | Todos 0s cimentos
Disintegration of New | Endodontics, Chinelatti, M., | desintegracdo do EndoBinder | apresentaram
Calcium Aluminate 2017. Rossetto, H., | (EB) valores médios de solubilidade e
Cement Pires-de- contendo 3 diferentes agentes | desintegragéo acima da
(EndoBinder) Souza, F. radiopacificadores, oxido de | Especificacdo no. 57. EB +
Containing Different bismuto (Bi203), 6xido de zinco | Bi2O3 apresentou a menor perda
Radiopacifying (Zn0O) ou o6xido de zircbnio (ZrO2), | de massa (5,08%) e o WMTA
Agents em comparagdo com agregado | (6,65%) a maior, sem diferenca
triéxido estatisticamente significativa
mineral cinza (GMTA) e MTA | (P>.05).
branco (WMTA).
Effect of Endodontic | Journal of | Saghiri, M. A., | Materiais com novas composi¢gbes | O teste de Kruskal-Wallis
Cement on Bone | Endodontics, Orangi, J., | foram testados a fim de|seguido do teste de Mann-
Mineral Density 2014. Tanideh, N., | desenvolver materiais | Whitneyvocé teste  mostrou
Using Serial Dual- Janghorban, odontolégicos com  melhores | diferengas significativas entre os
energy X-ray K., & Sheibani, | propriedades. grupos em um nivel de
Absorptiometry. N. significancia de P < .05. Pos

valores calculados pelo teste de
Kruskal-Wallis foram 0,002 para

densidade mineral 6ssea em

ambos os intervalos e P20 dias =
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0,004 e P40 dias = 0,005 para

conteudo mineral

0sseo.

Evaluation of | Journal of | Sultana, N., | Avaliar a proliferacdo, | ERRM e MTA demonstraram a
Biocompatibility and | Endodontics, Singh, M., | diferenciagao e potencial | melhor biocompatibilidade entre
Osteogenic 2017. Nawal, R., | osteogénico de células-tronco | os materiais de silicato tricalcico
Potential of Chaudhry, S., | mesenquimais derivadas da utilizados, sem diferenca
Tricalcium Silicate— Yadav, S., | medula éssea humana (hBMSCs) | significativa entre eles. Ambos
based Cements Mohanty, S., et | em biomateriais como ProRoot | mostraram bioatividade
Using Human Bone al. MTA (MTA; Dentsply Tulsa | osteogénica significativamente
Marrow-derived Dental, Tulsa, OK), Biodentine | maior que o BD. Todos os trés
Mesenchymal Stem (BD; Septodont, Saint Maur de | cimentos de silicato tricalcico
Cells Fosses, Franga) e EndoSequence | suportam uma boa aderéncia

Root Repair Material (ERRM; | dos hBMSCs.

Brasseler USA, Savannah, GA).
Effects of Calcium | Journal of | Chang, S., Lee, | Avaliar a biocompatibilidade, | Biodentine, OMTA e AMTA
Silicate Endodontic | Endodontics, S., Ann, H., |resposta inflamatéria e potencial | apresentaram proliferacao
Cements 2017. Hum, K., Kim, | odontoblastico de Biodentine | celular favoravel, atividade de
on Biocompatibility E. (Septodont, Saint Maur des | fosfatase alcalina, formagao de
and Mineralization- Fosses, Franga), Ortho-MTA | nédulos mineralizados e

inducing

(OMTA; BioMTA, Seul, Coréia),

expressao de genes marcadores
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Potentials in Human

Dental Pulp Cells

Angelus-MTA (AMTA; Angelus ,
Londrina, Brasil) e IRM (Dentsply
Tulsa Dental, Tulsa, OK) em
células da polpa

dentaria humana.

odontoblasticos semelhantes

aos do IRM. Os niveis de
mediadores  pro-inflamatdrios,
incluindo oxido nitrico,

prostaglandina E2, oxido nitrico
sintase indutivel e
ciclooxigenase-2 foram menores
para Biodentine, OMTA e AMTA
em comparagcao com O grupo
IRM. Todos os materiais de teste
de

espécies reativas de oxigénio e a

induziram a producéao
expressdo de hemeoxigenase-1,
fator nuclear-fator-2 relacionado
a E2 e proteinas quinases

ativadas por mitégeno.

Evaluation of the
genotoxicity,

cytotoxicity,

BMC Oral
Health, 2024.

Esen, M.
Guven, Y.
Seyhan, M.
Ersev, M.
Tuna-Ince, E.

Avaliar a genotoxicidade,
citotoxicidade e bioatividade de
quatro CSCs comparando os

materiais recém-introduzidos Bio

A frequéncia de MN nos grupos
foi significativamente menor do
que no grupo controle positivo

(tetraconazol) (p < 0,05). Os

valores de NDI diminuiram com o
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and bioactivity of
calcium silicate-
based

cements

MTA+ e MTA Cem com materiais
previamente estudados,
Biodentine e NeoMTA.

aumento da concentragdo (p <
0,05). Bio MTA+ e Neo MTA
mostraram diminuicao da
viabilidade celular em todas as
concentracdes em culturas de 7
dias (p < 0,01).
materiais aumentaram os niveis
de BMP-2, FGF-2 e VEGF, com

Biodentine e

Todos os

NeoMTA apresentando os niveis
mais elevados de BMP-2 e FGF-
dia 7.
apresentou os

elevados de VEGF no dia 7. Os
grupos Biodentine e NeoMTA
ALP
significativamente maior do que
os grupos Bio MTA+ e MTA Cem

no dia 7.

2 no Biodentine

niveis mais

exibiram atividade de

Characterization,

Physical Properties,

European

Journal

of

Maharti,
Suprastiwi,

.,
E.

Comparar as caracteristicas,

propriedades fisicas e

O TCS-C apresentou fluxo médio
de 31,98 -0,68 mm, comparado
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and Biocompatibility | Dentistry, Agusnar, H., | biocompatibilidade @ do  novo | com Sure Seal Root de 26,38 -
of Novel Tricalcium 2023. Herdianto, N., | cimento silicato-quitosana | 0,69 mm e AH Plus de 26,50 -
Silicate—Chitosan Margono, A. tricalcico (TCS-C) com AH Plus e | 0,12 mm. O TCS-C apresentou
Endodontic Sealer Sure-Seal Root. uma espessura média de filme
de 60 a 10,0 mm em comparacgao
com o Sure-Seal Root de 50 a
10,0 mm e o AH Plus de 40 a
15,8 mm. O TCS-C exibiu baixa
ou nenhuma citotoxicidade em
células fibroblasticas em todas
as concentracbes e tempos de
exposicao.
Real-time evaluation | Clinical and | Rebolledo, S., | Avaliar a biocompatibilidade em | A proliferagcdo celular na
of the | Experimental Alcantara- tempo real de CSCs com células | presenca de todos os cimentos
biocompatibility of | Dental Dufeu, R., | do ligamento periodontal humano | foi significativamente afetada as
calcium Research, Machuca, L., 24 horas (2010).p < .05).
silicate-based 2023. Ferrada, L., ProRoot MTA e Biodentine levam
endodontic cements: Sanchez- ao aumento da proliferacao

An in vitro study

Sanhueza, G.

celular; ndo houve diferencas
significativas com o grupo
controle as 120 horas. Em
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contraste, Tubli-Seal e TotalFill-
BC Sealer inibiram o crescimento
celular em tempo real e
aumentaram significativamente a
morte celular em comparagao

com todos os grupos.

In Vitro Evaluation of
ProRoot MTA,
Biodentine, and

MM-MTA on Human
Alveolar Bone
Marrow Stem Cells
in Terms of
Biocompatibility and

Mineralization

Journal
Endodontics,
2015.

of

Margunato, S.,

Tasli, P., Aydin,
S., Kazandag,
M., Sahin, F.

Comparar o efeito do ProRoot
MTA

Tulsa,

(Dentsply Tulsa Dental,

OK),
(Septodont, Saint Maur des Foss-
es, Franga) e MM-MTA (Micro-
Mega, Besancon Cedex, Francga)

Biodentine

na viabilidade celular, capacidade
de deposicdo de tecido duro e
diferenciagao osteogénica de
células-tronco da medula 6ssea
humana (hBMSCs) derivadas

do osso mandibular.

MTA, Biodentine e MM-MTA ndo
exibiram efeito citotdoxico em

hBMSCs apdés 14 dias em

cultura. Embora todos os
materiais estimulem
significativamente (P < .05)

diferenciacao osteogénica de
hBMSCs comparados com o

controle negativo, o ProRoot

MTA apresentou maior
osteoindutividade do que
Biodentine ou MM-MTA de

acordo com a expressao de

RNAmensageiro, fosfatase

alcalina, imunocitoquimica e




24

de

vermelho de alizarina.

dados coloragdo com

Enhanced Capability
of Bone
Morphogenetic

2—loaded

Mesoporous Calcium

Protein

Silicate

Scaffolds to Induce
Odontogenic
Differentiation

Dental

of Human

Pulp Cells

Journal
Endodontics,
2018.

of

Huang, K.,
Chen, Y.,
Wang, C., Lin,
Y, Wu, Y,
Shie, M., et al.

Investigar uma nova estrutura
osteoindutiva carregando a
proteina morfogenética 6ssea 2

(BMP-2) em silicato de calcio

mMesoporoso (MesoCS) e
fabricando-a como estruturas
tridimensionais usando

modelagem de deposigéo fundida

combinada com policaprolactona.

MesoCS/BMP-2

mostrou padrdes semelhantes

O andaime

aos de um andaime de silicato de
calcio na liberagao de ions de
calcio e silicio em um teste de
fluido

simulado (SBF) por 7 dias, mas o

imerséao em corporal
BMP-2 continuou liberando do
MesoCS/BMP-2
significativamente mais do que o
andaime CS de 48 horas a 7

dias. A adesao e a proliferagao

andaime

de células da polpa dentaria
humana

cultivadas em uma estrutura
MesoCS/BMP-2 também foram
mais as

significativas  que

sem BMP-2

estruturas ou
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mesoporosas, bem como o0s
resultados do teste de atividade

da fosfatase alcalina.

Cytokine Production
and
Cytotoxicity of
Calcium
Silicate-based
Sealers in

2- and 3-dimensional
Cell

Culture Models

Journal
Endodontics,
2020.

of

Gaudin,
Tolar,
Peters, O.

A,
M.,

Avaliar os efeitos de diferentes
cimentos a base de silicato (ou
seja, BioRoot RCS [Septodont,
Saint Maur des Fosses, Francga],
ProRoot ES [Dentsply Sirona,
York, PA] e MTA Fillapex
[Angelus, Londrina, PR, Brasil])
sobre a producédo de citocinas e
viabilidade de células-tronco do
ligamento periodontal humano

(PDLSCs).

Em de
bidimensionais, o BioRoot RCS

condicoes cultura

uma boa taxa de
de PDLSC. O
ProRoot ES ndo teve efeito na
do PDLSC,
independentemente da diluicio.
O MTA Fillapex foi fortemente

citotéxico mesmo nas diluicbes

revelou

viabilidade

viabilidade

mais baixas do extrato (1:1, 1:2 e
1:4).
PDLSCs no PuraMatrix tendeu a

diminuir o efeito citotoéxico dos

O encapsulamento de

cimentos. No tridimensionalem
vitro procedimento experimental
de modelo de raiz, BioRoot RCS,
ProRoot ES e MTA Fillapex
de

revelaram um  padrao
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citocompatibilidade. Diferentes
cimentos a base de silicato de
diferentes

calcio exibiram

produ¢cdes de citocinas pro
inflamatorias. O BioRoot RCS
estimulou grandemente a
liberacdo de IL-10 e, em menor
grau, de IL-4 pelos PDLSCs (P,

.05).

Effects

Experimental

of an
Calcium
Aluminosilicate
Cement

on the Viability of
Murine Odontoblast-
like Cells

Jounal
Endodontics,
2012.

of

Wei, W., Qi, Y.
P.,
S., Niu, Li-na.,
R.,

Moa, J., et al.

Nikonow,

Messer,

Examinar o efeito de um cimento

experimental de aluminossilicato

de calcio (Quick-Set; Primus
Consulting, Bradenton, FL) na
viabilidade de células

semelhantes a

Odontoblastos.

Apoés a primeira semana de
imersdo em meio de cultura,
Quick-Set e WMTA foram mais
citotbxicos que o controle
Teflonnegativo (

P < .05), e as células exibiram
mais apoptose/necrose que
Teflon (P < .05). Apds a segunda
os 2

semana de imersao,

cimentos eram tao

biocompativeis quanto o Teflon

(P > .05), com ceélulas exibindo
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Os

cimentos

apoptose/necrose minima.
eluentes dos
endurecidos na diluicdo 1:1
foram significativamente mais
citotéxicos que os eluentes na

diluigéo 1:10 ou 1:100 (P < .05).

Cytotoxicity,
Differentiation,
Biocompatibility

and
of

Root-End Filling: A

Comprehensive
Study

Biomimetics,
2023.

Jimenez-
Bueno, .,
Garcia-

Contreras, R.,

Aranda-
Herrera, B.,
Sakagami, H.,

Lopez-Ayuso,
C.,
H., et al.

Nakajima,

Avaliar a citotoxicidade do tipo de
morte celular por apoptose e
autofagia, e os efeitos de
diferenciagao celular
odontoblastica do MTA, éxido de
zinco-eugenol e dois cimentos
Portland

modificados com

experimentais

bismuto (Portland Bi) e bario
(Portland  Ba)

celulares primarias.

em culturas

Resultados: Todos os cimentos

causaram uma redugéo

dependente da dose na
viabilidade

celular. O contato com 6xido de
zinco-eugenol  ndo  induziu
fragmentacdo de DNA nem
ativacao apoptética de caspase-

3 e inibidores de autofagia (3-

metiladenina, bafilomicina).
Portland Bi acelerou
significativamente (p<0,05) a
diferenciagao de células

semelhantes a odontoblastos.
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In vivo
biocompatibility and
biomineralization of
calcium silicate

cements

European
Journal of Oral
Sciences,
2018.

Benetti,

F.

Gomes-Filho,

J., Lopes,

Barbosa,
Jacinto,
Cintra, L.

J.,
J.,
R,

Avaliar a biocompatibilidade e

biomineralizacdo deste novo
material de MTA e comparar com
outros dois cimentos de MTA ao

longo do tempo.

Nos dias 7 e 15, foi observada
inflamac&o moderada na maioria
dos espécimes e a capsula
fibrosa era espessa. No dia 30,
houve inflamacao leve em todos
0S grupos e a capsula fibrosa era
fina. Nos dias 60 e 90, houve
inflamagdo leve nos grupos
materiais, enquanto o grupo

controle nao apresentou
inflamacdo, embora nao tenha
observada

sido diferencga

estatisticamente significativa
entre 0s grupos e a capsula
fiborosa fosse fina. Todos os
grupos de materiais
apresentaram estruturas
coradas com von Kossa e
puderam ser observadas sob luz
nao  foi

polarizada; iSsO

encontrado para o controle.




Tabela 1: Artigos inseridos na revisao de literatura apés leitura do titulo e resumo.
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4. RESULTADOS E DISCUSSAO

A busca resultou em 565 artigos publicados nos ultimos 15 anos (periodo de
2009 a 2024), sendo 527 na PubMed, 21 no Journal of endodontics e 17 no
International endodontics Journal. Além disso, 545 foram excluidos: 515 foram
excluidos pelos critérios de inclusao e exclusdo e 30 foram excluidos por serem

duplicados, resultando em 20 artigos utilizados nesta revisao de literatura.

4.1 Cimentos Bioceramicos

Os cimentos bioceramicos sao matérias que possuem em sua COMPOSIGa0:
silicatos de calcio, 6xido de zircbnio, fosfato de calcio monobasico. A composicao dos
cimentos bioceramicos permite a modulagcdo do ambiente apical do tecido,
proporcionando uma cura previsivel. Estes cimentos apresentam excelentes
propriedades fisico-quimicas e biologicas, incluindo pH alcalino, atividade
antimicrobiana, radiopacidade e biocompatibilidade, decorrente da sua equivaléncia
com o processo biolégico em composigao de hidroxiapatita e obtendo uma resposta
regenerativa no organismo. Além disso, possuem um alto indice de escoamento no
canal radicular.5®

Os bioceramicos sao compostos ceramicos, obtidos in situ e in vivo, por
diversos processos quimicos, nos quais eles apresentam excelentes propriedades
bioldgicas, devido a sua similaridade com a hidroxiapatita. Assim, durante o processo
de hidratacdo desses materiais sdo produzidos diferentes tipos de compostos e a
hidroxiapatita, possuindo a capacidade de induzir uma resposta regenerativa no corpo
humano.

Os cimentos endodénticos a base de silicato de calcio foram introduzidos
recentemente no mercado e tém sido extensivamente empregados na endodontia,
destacando-se por sua excelente bioatividade e biocompatibilidade em diversas
aplicagdes odontolégicas, dando um novo conceito para o preenchimento do canal
radicular e para aplicacbes que possuem interacbes com os tecidos periapicais.
Varios estudos estdao sendo desenvolvidos no intuito de formular novos cimentos
endodénticos a fim de eliminar alguns problemas apresentados por muitos que estédo

no mercado, dentre eles: o tempo de presa, a estabilidade quimica e a viabilidade
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celular. A partir disso, alguns autores passaram a investigar os efeitos de diferentes
materiais odontoldgicos na viabilidade e bioatividade das células osteoblasticas.

Opacic¢-Gali¢ et al. em 2013 por meio estudos de um novo cimento a base de
silicato de caélcio (CS) com hidroxiapatita (HA) em células humanas, verificou que a
presenga da hidroxiapatita produz ligagbes diretas com o 0sso, por apresentar
capacidade osteocondutora. Além de ser tolerado e apresentar boa integragdo ao
tecido hospedeiro, fornecendo a base para o novo crescimento 6sseo. Ademais,
bioceramicos a base de silicato de calcio geram um ambiente basico sobre condi¢des
in vitro e em condig¢des in vivo, os estudos demonstram que esses materiais podem
estimular a regeneragéo 0ssea. Por meio dos estudos, autores descrevem que uma
camada de apatita semelhante ao osso é possivel de ser identificada entre a interface
0sso-bioceramicos, uma vez que o ambiente basico inicial facilita a formacgao dessa
camada quando materiais a base de silicato de calcio estdo em contato com fluidos
teciduais.>61°

O Cimento a base de silicato de calcio com resina associado a Zirconio
(CSCRZrO2) e nidbio (CSCRNb205) o6xido tem sido estudado como agente
radiopacificadores na formulagdo de um novo cimento endoddntico a base de silicato
de calcio (Viapiana). Em comparacdo com o MTA Plus e o Biodentine, essas novas
formulagdes apresentaram boa biocompatibilidade mesmo em baixas diluigdes,
sendo capaz de produzir nddulos de mineralizacdo, deposicdao de cristais de
hidroxiapatita, destacando ainda mais o potencial dos materiais testados na
odontologia, tanto em termos de biocompatibilidade quanto de bioatividade, com
implicagbes importantes para a regeneragao e reparagao tecidual.’?

Nesse sentido, um novo cimento de silicato de calcio de presa rapida e dopado
com Zn e Mg usando o método sol-gel foi desenvolvido na tentativa de solucionar tais
problemas. A citotoxicidade de cada material foi avaliada, utilizando fibroblastos de
camundongos, e os resultados revelaram que os materiais utilizados n&o eram
citotdxicos, apresentando biocompatibilidade e bioatividade equiparada aos demais
cimentos presentes no mercado, assim esse cimento pode ser usado em tratamentos
de canais, implantes e como material de preenchimento de defeitos 6sseos. No
entanto, o aumento das concentracdes de ions Zn causa a dissolugao intracelular e
extracelular, provocando a morte das células.’

O cimento endoddntico a base de aluminato de calcio (EndoBinder) também
tem sido estudado para aplicag¢des clinicas, propondo duas modificagdes: substituicao
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do agente radiopacificador e aumento do teor de CaCl2. A radiopacidade do CAC é
fundamental para sua distingdo em procedimentos endoddnticos, e o 6xido de
bismuto demonstrou melhorar essa propriedade em comparagdo com o Oxido de
zinco, além de aprimorar o efeito antibacteriano. Aumentar o teor de CaCl2 no CAC
nao apenas melhora a trabalhabilidade, mas também pode aumentar a liberagao de
Ca2+, que esta associada aos efeitos biologicos positivos do material, beneficiando a
bioatividade e a atividade antibacteriana do CAC. As culturas também apresentaram
maior atividade de fosfatase alcalina e expressao de marcadores osteoblasticos,
sugerindo uma maior mineralizagdo mediada por células. Em suma, o aumento do
teor de CaCl2 no CAC promoveu efeitos positivos na aquisicdo do fendtipo
osteogénico e atenuou os efeitos deletérios do 6xido de bismuto, mas a validagao
deste CAC modificado dependera de ensaios adicionais de genotoxicidade e resposta
tecidual in vivo.*

Em outro estudo, foi avaliado que a capacidade de reparacdo do EndoBinder
em comparagdo com o MTA e o hidroxido de calcio tiveram desempenho
semelhantes, no entanto, constatou que o agente radiopacificador no MTA interfere
em seu mecanismo de hidratagao, tal fato reduz a capacidade de formar tecidos duro
de reparacgao. (Garcia et al., 2015). Ja o EndoBinder, devido a alta biocompatibilidade
de seu radiopacificador, o processo de hidratacdo do EndoBinder resulta em uma
liberagao gradual de ions calcio, promovendo um aumento do pH favoravel ao reparo
tecidual. Com base nos resultados, o EndoBinder pode ser considerado uma opgao
promissora para uso em procedimentos odontologicos, embora mais estudos sejam
necessarios para validar sua seguranca e eficacia em humanos.*1°

Outro cimento a base de de aluminossilicato de calcio foi avaliado (Quick-Set;
Primus Consulting, Bradenton, FL) e seus resultados de biocompatibilidade foram
semelhantes ao de WMTA, ou seja, apresentou baixa citotoxicidade a partir da
segunda semana, exibindo menor potencial de apoptose/necrose celular apos eluigao
dependente do tempo de componentes toxicos.?*

Estudos demonstraram que a introducdo de uma estrutura osteoindutiva
carregando a proteina morfogénica dssea 2 (BMP-2) em silicato de calcio
mesoporoso (MesoCS) amplia significativamente a producado de ALP e nddulos de
mineralizagao, sendo assim o biomaterial regenerador de tecidos duros, promovendo
a odontogénese. Desse modo, acredita-se que a estrutura tridimensional

MesoCS/BMP-2 tem o potencial de atuar como uma estrutura intracanal, contribuindo
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para a retengdo de coagulo e para a indugdo da odontogénese durante a terapia
endodéntica reparadora.’®

ProRoot ES, cimento biocerdmico, apresentou biocompatibilidade quando
utilizou encapsulamento de PDLSCs (produgéao de citocinas e viabilidade de células-
tronco do ligamento periodontal humano) no PuraMatrix, assim ndo promoveu a
producdo de citocinas pro-inflamatérias e induziu a secregdo de citocinas anti
inflamatdrias, sendo um ponto positivo ao atenuar uma resposta inflamatadria inicial e
local.'?

Maharti et al., em 2023 avaliaram a biocompatibilidade do novo cimento
endodéntico silicato-quitosona tricalcio (TCS-C). s. A quitosana, um biopolimero
natural, € um biomaterial adequado para diversas aplicacdes clinicas, pois seus
beneficios incluem alta biocompatibilidade, baixa elicitacdo de respostas
inflamatorias, atividade antibacteriana e alta biodegradabilidade. E nesse sentido, os
autores trazem que a adi¢cado da quitosona em cimentos a base de silicato de calcio
pode melhorar as propriedades de manipulacdo do material. Neste estudo, Maharti et
al., em 2023 notificaram que o novo cimento TCS-C apresentou boa
biocompatibilidade, conforme a analise da viabilidade celular de fibroblastos de
embrides de camundongos em ambas as concentragdes e diferentes tempos de

exposicao.!’

4.2 Agregado Tridéxido Mineral (MTA)

O Agregado ao triéxido mineral (MTA) € um cimento desenvolvido para
obturacdo radicular e tratamento de perfuragdes radiculares e de furca, sendo
amplamente utilizado na odontologia pelas diversas vantagens apresentada, como:
induz a formagao de cemento, contribui para a regeneragao do ligamento periodontal
e Ossea. Além disso, este cimento apresenta alta biocompatibilidade e
bioatividade.510.14.19.18

No entanto, alguns estudos estdo sendo realizados para sanar as dificuldades
apresentadas por esse material como longo tempo de presa, baixa resisténcia a
compressao, alta taxa de coloragao da estrutura dentaria, alta solubilidade em meio
umido, liberacao de arsénico incorporagao de agua e bolhas de ar durante a mistura
e propriedade fisico-quimicas dependente da temperatura e do tamanho das

particulas.10:19.22
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Diante disso, vem sendo investigado os efeitos de materiais como o WMTA
(agregado triéxido mineral de White) nano modificado, mostrando sua capacidade de
promover a regeneracgao 0ssea. A adicao de nanoparticulas influenciou positivamente
as propriedades fisico-quimicas e biolégicas do WMTA, acelerando o processo de
hidratacéo e induzindo a formacéao de hidroxiapatita. Além disso, foi observado que o
WMTA nano modificado apresentou uma melhor resposta na cicatrizagao 6ssea em
comparagao com o WMTA convencional. Esses resultados sugerem o potencial do
uso de materiais nano modificados para promover ativamente a formacgao de tecidos
duros e melhorar os resultados em procedimentos de regeneragio 6ssea.?

O MTA Fillapex, em comparacdo com o AH Plus, apresentou baixa
biocompatibilidade, sendo um cimento citotdxico. Acredita-se que sua citotoxicidade
esteja atribuida a presenga de componentes resinosos, principalmente resina silicilato
e silica, e pela relacdo desequilibrada entre a resina e MTA.'2

Um novo material a base de MTA, MTA Repair HP, foi desenvolvido com o
objetivo de minimizar e/ou eliminar algumas desvantagens encontradas no cimento a
base de MTA, como o seu tempo de presa e a capacidade de manchamento dentario.
Seus estudos demonstraram que esse novo material possui biocompatibilidade e
biomineralizagdo semelhantes as do cimento presente no mercado atual, como:
ProRoot MTA e do MTA- Angelus branco. No entanto, € crucial conduzir mais estudos
para confirmar essas conclusdes e orientar a selecao de materiais em procedimentos
endodonticos.?

Cosme-Silva et al, em 2018 apresentam um estudo pelo qual objetivaram
avaliar a biocompatibilidade e a capacidade osteogénica de um novo cimento
bioceramico (Bio-C Pulpecto — Angelus) em comparagdo ao Agregado Tridxido
mineral (MTA) °. A comparagdo com o MTA se deu por ser considerado o padrao ouro
entre bioceramico e por possuir alta biocompatibilidade e propriedades hidrofilicas,
tém um pH alcalino e induz a biomineralizagdo. Como resultados, o Bio-C Pulpecto
demonstrou uma biocompatibilidade adequada quando comparado ao padrao ouro.
Além de possuir capacidade de biomineralizagao tecidual e expressou marcadores
osteogénicos, que podem favorecer o processo de reparo na regido apical.
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4.3 Cimentos a base de Hidroxido de calcio

O Cimento de hidréxido de calcio (CaOH2), destaca-se por apresentar uma
densidade 6ptica com maior radiopacidade. Por ser bioativo, permite a liberagao de
ions que estimulam uma resposta pulpar. O hidréxido de calcio, comumente utilizado
para a obturacdo de canais radiculares, possui pH alcalino tornando sua atividade
antimicrobiana ligada a dissociagdo idnica em ions hidroxila e ions calcio e n&o
promovem reacdes téxicas quando inserido ou quando entra em contato com o tecido
vivo, sendo um material biocompativel e promove acéo anti-inflamatdria e formacgao
de tecido duro. Além disso, tem a capacidade de absorver a maioria do CO2 presente
na regiao, inibindo o desenvolvimento bacteriano. A manipulagéo eficiente do material
€ crucial para obter uma cor uniforme, viscosidade adequada e boa condutibilidade
térmica. O Ca(OH)2 tem como finalidade prevenir a contaminag¢ao do canal radicular,
mantendo a cadeia asséptica.>817

O cimento de hidroxido de calcio, devido as suas importantes propriedades
farmacolégicas obtida pelo hidroxido de calcio puro, dando destaque para a excelente
acao antimicrobiana, biocompatibilidade e para a inducdo de formacido de tecido
mineralizado, reparando tecidos em casos de perfuragdes, por exemplo, ainda tem
sido utilizado na endodontia.?? A partir dos estudos realizados, no grupo tratado com
hidréxido de calcio, o inicio do processo de fechamento linear do defeito dsseo foi
observado aos 7 dias, com morfologia semelhante aos grupos EndoBinder e MTA e
um infiltrado inflamatorio moderado. No entanto, foram notados residuos necroticos

discretos, que desapareceram ao longo do tempo experimental.’®

4.4 Cimento a base de 6xido de zinco e eugenol

O Cimento de Oxido de Zinco e Eugenol (OZE) é frequentemente usado para a
obturagao de canais radiculares, sendo o primeiro de sua categoria, mesmo que nao
satisfaga todos os requisitos ideais. Embora a sua reabsorcdo mais lenta e possiveis
efeitos irritantes nos tecidos periapicais, suas propriedades anti-inflamatdrias,
analgésicas e antimicrobianas justificam sua utilizagdo. Apesar de comprovado que o
OZE possui o potencial de induzir reacdes inflamatdrias nos tecidos, principalmente

a presenca de eugenol livre, ainda € um material muito utilizado na endodontia.
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O cimento SuperEBA, apresentou efeito citotoxicos em investigagdes in vivo e
in vitro em comparagao com outros tipos de cimento como Biodentine, Endosequence
BC, MTA Angelus e certas formulagbes de cimento Portland. Esses resultados
destacam que o cimento a base de OZE nao sédo opgdes seguras em termos de
biocompatibilidade, sendo essenciais estudos adicionais para validar essas
conclusdes e guiar a escolha de materiais em procedimentos endodénticos.'®

O cimento BioRoot RCS, cimento a base de resina Epoxi e zinco e eugenol,
apresentou resultados excelentes na biocompatibilidade, pois ndo € apenas nao
citotoxico, mas também podem liberar componentes no tecido estimulando a

cicatrizagéo do tecido e viabilizando a proliferagéo celular.'?

4.5 Cimentos a base de Resina

Os cimentos a base de resina tém sido considerados bastante eficazes pelas
suas propriedades como: radiopacidade, biocompatibilidade e bom tempo de trabalho
(Cosme-Silva et al.,2018), também apresenta propriedades biologicas e fisico-
quimicas satisfatérias, e tem sido utilizado como parametros frente a novos cimentos.

Cimentos resinosos possuem alto escoamento, preenchendo as
irregularidades do canal radicular e os espacgos existentes entre os cones de guta-
percha e as paredes dentinarias promovendo um bom selamento do sistema de
canais radiculares. A vedacgao entre o cimento resinoso e a dentina possui menor
infiltracdo ao tempo de presa. Dispbe maior atividade antibacteriana, bactericida
causando a morte das bactérias e bacteriostatico inibindo o crescimento bacteriano
no interior do canal radicular como uma das caracteristicas. Apresentando fluidez
adequada, espessura de pelicula, bioatividade e baixa citotoxicidade, o tornando
suficiente que possa ser utilizado em aplicagdes clinicas.?°

Com base nos estudos, os autores consideram que o0s cimentos resinosos
apresentam excelentes propriedades fisico-quimicas, fluxo adequado e alta
radiopacidade. Esse tipo de material demonstrou baixa citotoxidade 20, essa
caracteristica pode levar ainda a degeneracao das células quando entram em contato
com o tecido periapical, apresentam uma inflamag¢ao mais intensa e duradoura e tem
maior potencial de irritagcado dos tecidos, ainda foi destacado a grande importancia em
estudar a biocompatibilidade e bioatividade desses materiais recentes

desenvolvidos.!”
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5. BIOCOMPATIBILIDADE

Biocompatibilidade € um termo ao qual se refere-se ao conjunto de caracteristicas
desejaveis em um material que sera introduzido em um organismo vivo, como € o
caso dos cimentos obturadores. Nesse sentido, os materiais de uso endoddnticos
devem apresentar a qualidade de biocompatibilidade aos tecidos existentes, além de
bioatividade e biodegradabilidade.’'® A biocompatibilidade abrange diversos
aspectos do material, incluindo seu potencial citotdxico, alergénico e mutagénico, néo
devendo apresentar efeitos toxicos ou causar danos aos tecidos. Sua avaliagao esta
vinculada a varios fatores, sendo a composicdo e estabilidade consideradas de
extrema importancia.

Os materiais que preenchem os requisitos biolégicos sdo denominados
biomateriais, termo que se refere a qualquer substancia que possa ser usada por
qualquer periodo de tempo como parte de um sistema e que objetive o tratamento ou
a reposicdo de qualquer tecido, 6rgao ou fungdo do corpo. Poucos materiais
odontoldgicos, ou talvez nenhum, sao totalmente inertes sob ponto de vista fisioldgico,
visto que a grande maioria pode apresentar em sua composi¢ao alguns componentes
com potenciais tdxicos ou irritantes.®

Nesse sentido, Margunato et al. em 2015 e Sultana et al. em 2017, descrevem que
os materiais para o reparo de perfuragdes devem ser biocompativeis, uma vez que
estdo em contato proximo com os tecidos circundantes.’®23 E que ao apresentarem
essa caracteristica, diminuem as chances de causar danos e irritacdo aos tecidos, o
que resultaria na degeneragéao do periodonto e atraso da cicatrizag&o e reparo. Nesse
sentido, caso o cimento endodéntico entre em contato direto com os tecidos
perirradiculares por periodos prolongados, pode causar irritagcdo e retardar a
cicatrizacao tecidual.

Sultana et al. em 2017, afirmam em seus estudos que a diferenciacdo de células
progenitoras em células semelhantes a osteoblastos € importante no processo de
cicatrizagao, e a indugao da diferenciagao é necessaria para que um biomaterial seja
considerado um material de preenchimento radicular.?

A biocompatibilidade ocorre quando os tecidos entram em contato com um
determinado material e ndo manifestam qualquer tipo de experiéncia toxica, irritante,
inflamatdria, alérgica ou de fundo mutagénico ou carcinogénico. Na endodontia, a

preocupagao de um material ser biocompativel sera sempre continua, diversos
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autores trazem estudos acerca da biocompatibilidade dos cimentos endodénticos.
Assim, Opaci¢-Gali¢ et al., em 2013 cita que os materiais de uso endoddnticos devem
apresentar como caracteristicas a biocompatibilidade com o tecido existente e devem
ser bioindutores, que protejam a saude pulpar e os tecidos periodontais e estimulem
a regeneragao da mineralizag&o tecidual.™

Assim, esses materiais tém encontrado aplicagdo significativa na pratica
odontoldgica, principalmente devido a sua notavel biocompatibilidade e marcante
atividade antibacteriana. Esses cimentos ndo apresentam contracdo volumétrica,
mantém estabilidade quimica no ambiente bioldgico e exibem maior resisténcia de
unido a dentina radicular. Além disso, sua caracteristica distintiva é a bioatividade,
que se manifesta durante o processo de endurecimento, formando hidroxiapatita.
Essa formacao desempenha um papel crucial na ligagao entre a dentina e o material
obturador, simplificando o procedimento e resultando em efeitos positivos.

Nesse contexto, ao examinar os estudos relacionados aos cimentos endoddnticos
e sua constante evolugdo, observa-se que ainda existem selantes com algumas
limitagdes, como o potencial citotoxico evidenciado no 6xido de zinco e eugenol, ao
contrario do hidroxido de calcio e do resinoso, que apresentam caracteristicas
cruciais, como boa fluidez e biocompatibilidade ao entrar em contato com os tecidos
perirradiculares. No entanto, os cimentos que demonstram um desempenho superior
no tratamento endodédntico sdo o MTA e os bioceramicos, devido a sua excelente
bioatividade e resisténcia na unido com a dentina radicular, contribuindo
significativamente para o éxito do tratamento endoddntico. Assim, torna-se
imprescindivel realizar estudos mais aprofundados sobre as bioatividades desses

cimentos.

6. CONSIDERAGOES FINAIS

Nesse contexto, ao examinar os estudos nesta Revisdao de Literatura sobre a
biocompatibilidade dos cimentos endoddnticos observamos que o0s cimentos
endodonticos bioceramicos, MTA e a base de silicato de calcio, apresentam boa
biocompatibilidade quando em contato com os tecidos perirradiculares, tornando-o
excelentes opcdes de cimento para uso no tratamento de canais radiculares.

Entretanto, para fomentar sua aplicacao clinica, observa-se a necessidade de mais
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estudos, in vivo, com metodologias acuradas no sentido de se obter dados mais
confiaveis sobre suas propriedades.
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