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RESUMO

A determinagdo do perfil antimicrobiano de materiais endodonticos é de grande importancia para determinagdo dos procedi-
mentos odontoldgicos. O objetivo do presente trabalho foi avaliar o perfil antimicrobiano dos cimentos endodonticos MTA, que
vem constituindo-se um excelente selador e preenchedor especialmente nas perfuracdes radiculares e de furca e que até entdao
possuiam um prognostico bastante desfavoravel, e o Cimento Portland, que vem sendo utilizado com eficéacia no tratamento da
polpa dentéria, frente a cepas de Enterococcus faecalis e Pseudomonas aeruginosa, bactérias comumente resistentes aos anti-
microbianos atuais e encontradas na maioria dos casos de lesdes endodonticas refratarias. No teste antimicrobiano, os cimentos
foram diluidos em 4gua destilada e aplicados em discos de papel de filtro estéreis que foram colocados em placas de Petri ino-
culadas com as bactérias. O teste estatistico utilizado (ANOV A) permitiu inferir que houve uma diferenga significante (p<0,05)
entre os controles positivos e os cimentos avaliados. Com base nos resultados obtidos, pode se concluir que nenhum dos cimentos
testados, MTA ou Portland, apresentam atividade antimicrobiana sobre as cepas testadas exigindo, portanto um protocolo de
desinfec¢@o prévio ao se utilizar esses materiais na pratica odontologica.

Palavras-chave: MTA; cimento Portland; atividade antimicrobiana; Enterococcus faecalis; Pseudomonas aeruginosas; endo-

dontia; microbiologia.

ABSTRACT

The determination of the antimicrobial profile of endodontic materials are of great importance for the dental procedures esta-
blishment. The aim of this study was to evaluate the profile of antimicrobial sealers MTA, which is an excellent sealer and filler
especially in the root and furcation perforations, which had unfavorable prognosis and Portland cement, which has been used
efectivelly in dental pulp treatment against Enterococcus faecalis and Pseudomonas aeruginosa that are the resistant bacteria
present in most cases of refractory endodontic infections. In the antimicrobial test, the material was diluted in distilled water and
applied on filter paper discs that were placed in Petri dishes inoculated with bacteria. The ANOVA statistical test allowed us to

infer that there was a statistically significant difference with p <0.05 when comparing positive controls, and cements. After the
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experiments, we can conclude that none of the sealers, MTA
or Portland, showed antimicrobial activity against the strains
tested, thus requiring a protocol for disinfection prior to using
these materials

Keywords: MTA, Portland cement, antimicrobial activity,
Enterococcus faecalis, Pseudomonas aeruginosa, endodon-

tics, microbiology;

INTRODUCAO

A Enterococcus faecalis € uma bactéria gram po-
sitiva, anaerobia facultativa, normalmente encontrada no
trato gastrintestinal dos seres humanos e outros mamife-
ros; podendo causar infecgdes com risco de vida nos seres
humanos. Essa bactéria é encontrada principalmente em
ambiente hospitalar e tem sido freqiientemente encontra-
da em 30 a 90% dos casos de infec¢des secundarias. Esta
cepa afeta comumente a raiz do dente afetado por lesoes
periapicais persistentes. A contaminagdo bacteriana dos
canais radiculares inevitavelmente resulta em interacdo
entre a E. faecalis e os tecidos periapicais durante o pro-
cesso de dindmica de inflamag¢do periapical, afetando
negativamente uma nova formacgao ossea periapical, e
consequentemente, a cura dessas lesdes (VALADARES;
SOARES; NOGUEIRA et al, 2011, KARYGIANNI;
WIEDMANN-AL-AHMAD; FINKENZELLER et al,
2011; OMS, 2011).

A Pseudomonas aeruginosa ¢ outra bactéria de
importancia que age como um patégeno oportunista.
Essa bactéria gram-negativa, aerdbia e baciliforme ex-
plora eventuais fraquezas do organismo para estabelecer
um quadro de infecgdo. Essa caracteristica, associada a
sua resisténcia natural a um grande niimero de antibi-
oOticos e antisépticos a torna uma importante causa de
infecgdes hospitalares e diversas infecgdes endoddnticas
refratarias (GARCEZ; NUNEZ; LAGE-MARQUES et
al, 2007; SIQUEIRA; ROCAS, 2009; OMS, 2011).

O cimento MTA ¢é composto por varios oxidos
minerais ¢ tem se mostrado superior a outros materiais
usados na Endodontia em sua capacidade seladora fren-
te a corantes, bactérias e endotoxinas. Esse cimento €
biocompativel e induz a formagdo de osso e cemento,
por isso, varios autores tem avaliado o uso de MTA para
vedamento de perfuracdes em estudo laboratoriais e cli-
nico. Além disso, o cimento MTA ¢ radiopaco, apresenta
boa resisténcia a compressao, baixa solubilidade e adesi-
vidade a dentina.

Semelhante ao MTA, o Cimento Portland, cimento
que ja era largamente utilizado na construg@o civil, veio revo-
lucionar o tratamento endodontico, substituindo o formocresol,
que apresenta alta toxicidade, ¢ 0 MTA, que ¢ de alto custo.
O Cimento Portland é constituido por silicatos de calcio,
aluminio e ferro, contendo fases de clinquer e de outros
compostos, sendo biologicamente compativel com os tecidos
dentarios. Bactericida por natureza, uma vez que possui um pH
altamente alcalino e em alguns estudos, esse produto mostrou-
-se eficaz no tratamento da polpa dentaria em criangas com
dentes de leite, com vantagens terapéuticas e financeiras.

Diversos autores tém relatado a importancia de se iden-
tificar o perfil antimicrobiano desses cimentos, principalmente
MTA, sobre as cepas de E. faecalis ¢ P. aeruginosa. Portanto,
o presente trabalho tem como objetivo avaliar esses cimentos
quanto a atividade antimicrobiana frente a essas cepas, reali-

zando ainda uma revisao de literatura sobre o assunto.

REVISAO LITERATURA

Em diversas situacdes, bactérias entéricas anaero-
bias facultativas podem ser identificadas nos canais radi-
culares, especialmente em amostras coletadas durante a te-
rapia, em casos de resposta insuficiente ou retratamento de
canais obturados com insucesso. A espécie mais comum de
¢ o Enterococcus faecalis que em grande parte das vezes é
o unico isolado (TORABINEJAD; WATON, 2010).

A habilidade de formagdo de biofilme pelo género
Enterococcus permite a colonizagdo de superficies iner-
tes e bioldgicas, protege contra agentes antimicrobianos e
acao de fagocitos, mediando adesdo e invasao de células
do hospedeiro. Além da formagao de biofilme,os fatores
de viruléncia mais citados sdo a producao de substancia
de agregacdo, adesinas de superficie, acido lipopolitei-
coico, produgdo extracelular de superoxido, enzima litica
gelatinase e hialuronidase. Assim, a hidrélise de colageno
pela gelatinase produzida por E. faecalis pode ter papel
importante na patogénese ¢ na propagacao de inflama-
¢oes periapicais. O E. faecalis também produz a enzima
hialuronidase que atua no 4acido hialurénico encontrado
no tecido conjuntivo humano, facilitando a disseminagao
bacteriana. (PARADELLA; KOGA-ITO; JORGE, 2007).

Autores como Costa, Alves e Oliveira et al. (2010),
investigaram a presenca de Enterococcus faecalis em 25
dentes submetidos a retratamento endodontico e em 10
casos com infeccdo endodontica primaria, ambos asso-
ciados a periodontite apical assintomatica. Dos 25 casos
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de retratamento, 18 apresentaram E. faecalis. Nos 10 ca-
sos de infecg¢@o primaria, dois apresentaram o microrga-
nismo. O percentual de ocorréncia de E. faecalis foi mais
elevado nos dentes submetidos a retratamento (72%) que
nos casos de infeccao endodontica primaria (20%).

Da mesma forma, a relacdo de formacdo de biofil-
mes em Expressdes Genéticas gelE em cepas de Enterococ-
cus faecalis retiradas de canais radiculares em pacientes sub-
metidos a retratamento endodéntico foi estudado por Wang,
Dong e Zbeng et al (2011). Este trabalho concluiu que
a Formacgdo de biofilmes em E. Fecalis foi facilitada mesmo
nos casos sem fistula. E que nos casos de dentes com imagem
radiolucida periapical as cepas com biofilme-positivos, a ex-
pressdo de gelE foi maior. Confirmando que as cepas de
Enterococcus Fecalis sdo, de fato, frequentemente en-
contradas no interior doa canais nos casos de insucessos
nos tratamento endodonticos co e sem lesdo periapical..

Em outro trabalho, Reiss-Aratjo, Gominho e Al-
buquerque et al (2006) avaliaram a atividade antimicro-
biana de 2 materiais seladores temporarios (Vitro Fill e
Vitro Molar) ante a cultura mista de Pseudomonas aeru-
ginosas ¢ Enterococcus faecalis, como também perante
cada uma das bactérias isoladamente. Nenhum material
exerceu atividade antimicrobiana perante a cultura pura
de Enterococcus faecalis e a cultura mista em teste.

Alguns cimentos obturadores dos canais radiculares
também foram avaliados quanto a sua a¢@o antimicrobiana
por Piva, Faraco Junior e Feldens et al (2009). Avaliaram
in vitro a agdo antimicrobiana de materiais obturadores de
canais radiculares de dentes deciduos por meio da difusao
em agar. Os materiais testados foram: pasta Guedes-Pinto,
pasta CTZ, OZE, Calen®, L&C® e MTA. Foi utiliza-
da uma mistura microbianacomposta por: Staphylococ-
cus aureus - ATCC 6538, Enterococcusfaecalis - ATCC
29212, Pseudomonas aeruginosa - ATCC 27853 ,Bacillus
subtilis - ATCC 6633, Candida albicans - ATCC 10231.
A leitura dos halos de inibi¢ao (mm) foi realizada apds
48h/37°C e os resultados submetidos aos testes Kruskal-
-Wallis e Mann-Whitney. As pastas CTZ e Guedes-Pinto
apresentaram halos de inibigdo estatisticamente maiores
que os demais materiais (p<0,001). A L&C® ¢ 0o MTA ndo
apresentaram halos de inibicao.

Da mesma forma, Asgary e Kamrani (2008) avalia-
ram a atividade antimicrobiana do MTA, hidroxido de cal-
cio, novo cimento endodontico (NEC) e cimento Portland
em diversas espécies de microorganismos, Pseudomonas
aeruginosa, Enterococcus faecalis, Staphylococcus au-

reus € Escherichia coli. Os maiores halos de inibi¢ao fo-
ram observados ao redor do hidroxido de calcio e NEC.

Ja Zarrabi, Javidi e Naderinasab et al (2008), ava-
liaram a atividade antimicrobiana do MTA, NEC e ci-
mento Portland em diferentes concentragdes sobre Es-
cherichia coli, Candida, Actinomyces viscosus, Entero-
coccus faecalis e Streptococcus mutans. Todos os mate-
riais testados mostraram atividade antimicrobiana contra
as espécies testadas, exceto sobre Enterococcus faecalis.
Os halos de inibi¢ao ao redor do NEC foram maiores do
que os halos ao redor do MTA e cimento Portland.

Em 2006, Filho, Tanomaru e Barros et al. estudaram
aatividade antimicrobiana do Sealer 26, Sealapex com 6xi-
do de zinco, Oxido de zinco e eugenol, cimento Portland
e MTA sobre Micrococcus luteus, Staphylococcus aureus,
Escherichia coli, Pseudomonas aeruginosa, Candida albi-
cans e Enterococcus faecalis. Os estudos concluiram que
os materiais testados tiveram atividade antimicrobiana so-
bre as cepas dos microorganismos testados. Cimento Por-
tland e MTA apresentaram os menores halos de inibigao.

Ja Ribeiro, Kuteken e Junior et al (2006) avaliaram
e compararam o efeito antimicrobiano do MTA Dentsply,
MTA Angelus, hidroxido de calcio e cimento Portland sobre
quatro cepas bacterianas: Pseudomonas aeruginosa, Esche-
richia coli, Bacteroides fragilis,e Enterococcus faecalis. O
MTA Dentsply, MTA Angelus e Cimento Portland inibiram
o crescimento da Paeruginosa. O hidroxido de calcio foi
efetivo contra P. aeruginosa e B. fragillis. Sob atmosfera de
anaerobiose, condicao que pode impedir a formagao de es-
pécies reativas do oxigénio, nenhum dos materiais foi ca-
paz de exercer efeitos sobre E. faecalis e E. coli.

DISCUSSAO

A analise da atividade antimicrobiana das diversas
substancias de uso em endodontia se faz necessaria para
a perfeita indicagdo no tratamento de canais radiculares.
Portanto, a avaliagdo dos aspectos antimicrobianos do
MTA deve ser objeto de analise. (SIQUEIRA JUNIOR;
LOPES; MAGALHAES et al, 2007).

Sao muito comuns estudos com as cepas utilizadas
pelo presente estudo o que demonstra que ensaios de sensi-
bilidade antimicrobiana utilizando-se essas cepas, sdo uma
pratica corriqueira e imperiosa para a avaliagdo de diferentes
materiais de uso em Endodontia (RIBEIRO; KUTEKEN;
JUNIOR et al, 2006; PARADELLA; KOGA-ITO; JORGE,
2007; ASGARY; KAMRANI, 2008; PIVA; FARACO JU-
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NIOR; FELDENS et al, 2009; COSTA; ALVES; OLIVEI-
RA etal, 2010; WANG; DONG; ZBENG et al, 2011)

O MTA possui propriedades fisicas, quimicas e bio-
logicas que lhe conferem biocompatibilidade, capacidade
indutora da osteogénese, da cementogénese, e efeito anti-
microbiano. As evidéncias cientificas acerca do uso deste
aglomerado sustentam o seu emprego no reparo das per-
furacdes endododnticas. Dai a necessidade de se conhecer
a sua capacidade antimicrobiana (MACIEL; ANDRADE;
KALIL et al., 2009; TORABINEJAD; WATON, 2010).

Os resultados alcancados pelo presente experi-
mento assemelham-se aos resultados alcangados pelos
autores citados na revisdo de literatura, demonstrando
estarem em consonancia com os mesmos. Ademais a me-
todologia aplicada no presente experimento demonstra
a sua eficacia quando comparada com os experimentos
daqueles estudos. (RIBEIRO; KUTEKEN; JUNIOR et
al, 2006; REISS-ARAUJO; GOMINHO; ALBUQUER-
QUE et al, 2006; FILHO; TANOMARU; BARROS et
al, 2006; ZARRABI; JAVIDI; NADERINASAB et al,
2009; PARADELLA; KOGA-ITO; JORGE, 2007)

Ja no que se refere a aplicabilidade clinica de tais re-
sultados, pode-se inferir que para a utilizagdo dessas subs-
tancias em areas potencialmente contaminadas. Deve-se
proceder a devida descontaminagao ou desinfec¢do para que
seja possivel a utilizacdo com sucesso dessas substancias. Ja
que elas nao apresentaram atividade antimicrobiana.

Dessa forma, deve preceder ao o tratamento ci-
rargico de lesdes endodonticas refratarias com obtura-
¢do retrograda uma perfeita descontaminagdo das areas
que receberdo estas substancias.

MATERIAL E METODOS

Foram utilizados para a pesquisa 0,75g de MTA
e 0,75g de cimento Portland, cada um diluido em 3ml
de agua destilada. Os discos de papel Whatman n°l
(5mm de diametro) foram embebidos com a solug@o-
-estoque dos materiais recém-preparado e colocados
sobre o meio de Mueller Hinton (s6lido), em placa
previamente inoculada com as bactérias P. aeruginosa
ou E. faecalis, para realizagao do teste de sensibilida-
de como descrito por Leal, Afonso e Rodrigues et al
(2008).

As culturas contendo os discos foram incubadas a
uma temperatura de 37° por um periodo de 24h. A sen-
sibilidade foi determinada apds esse periodo através da
medida do diametro do halo (zona) de inibi¢do em mm
em torno do disco de papel em ensaios realizados em tri-
plicatas. Antimicrobianos utilizados atualmente no trata-
mento de infeccdes por essas bactérias (oxacilina, van-
comicina e ciprofloxacina) foram usados neste trabalho
como controles positivos.

RESULTADOS

Os resultados dos testes de sensibilidade utilizan-
do as cepas de E. faecalis e P. aeruginosa mostraram
que os cimentos nao apresentam um perfil antimicro-
biano frentes as cepas testadas quando comparadas aos
controles positivos constituidos de antimicrobianos uti-
lizados atualmente no tratamento de infec¢des (Tabela
1 e Figura 1).

Tabela 1 - Avaliacdo do perfil antimicrobiano do MTA e do cimento Portland contra cepas de E. faecalis e P. aeru-

ginosa com representac@o dos halos de inibi¢ao.

BACTERIA MTA Portland CTRL (+)* CTRL (-)**
Enterococcus - n
faecalis - '
0 mm 0 mm 16 mm 0 mm
Pseudomonas .f ﬂ
aeruginosa 35408 - 0
o TN mm
0 mm 0 mm 23 mm

* Crtl (+) = Oxacilina (5mg/ml) que apresenta acdo antimicrobiana contra cepas Gram-positivas (Halo =16 mm)
* Crtl (+) = Ciprofloxacina (5mg/ml) que apresenta agio antimicrobiana contra cepas Gram-negativas (Halo =23 mm)
** Crtl (-) = Solugdo salina que ndo apresenta agdo antimicrobiana (Halo = 0 mm)
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A avaliacdo estatistica dos resultados pelo méto-
do ANOVA confirmou a diferenga estatistica significante

entre os controles positivos e os cimentos avaliados, con-
firmando a auséncia de atividade.

Figura 1 - Analise estatistica dos resultados (esquerda) e representacao grafica dos valores encontrados relacionados

a variavel dependente (Diametro do halo) (direita).

Fonte de S foy Graus de Quadrado
.. quadrados . _— F valor-p
variacio . liberdade médio
do Tipo II

Bactérias 128 1 64,000 3,667 0,082
Substancias 4704 3 784,000 44,917 <0,0001
Residuos 384 27 17,455
Total 6784 31

M édias marginais estimadas (mm)

Médias marginais estimadas para o didmetro do halo

Solugdo szima

Substiincias

Tratamento estatistico

A analise da variancia (ANOVA) permitiu identifi-
car diferenca estatisticamente significativa entre as subs-
tancias, concluindo-se que as substancias MTA, Portland
e solucdo salina comportam-se de modo semelhante e
cada uma delas com um comportamento diferenciado da
Vancomicina, a qual apresenta capacidade de eliminagao
bacteriana como descrito na literatura com o valor de
p<0,05 (LUIZ; COSTA; NADANOVSKY et al, 2005)

CONCLUSAO

Através da metodologia empregada no presente
teste, pode-se afirmar que as substincias MTA ¢ o Ci-
mento Portland comportam-se de modo semelhante,
concluindo-se que ambos ndo apresentam agdo antimi-
crobiana sobre as cepas de bactérias testadas.
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