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RESUMO

Objetivo: Os cimentos a base de silicato tricalcico (bioceramicos) estdo sendo
cada vez mais usados nas terapias endodonticas, devido suas propriedades
fisico-quimicas e biologicas. Esse estudo visa avaliar o uso do polietilenoglicol
(PEG) na manipulacdo e tempo de presa do cimento de silicato tricalcico com
diferentes propor¢des de agua e/ou PEG. Materiais e Métodos: Os grupos
foram divididos: Grupo 1 — Bio-C Sealer™ ; Grupo 2 - Cimento Experimental a
base de silicato tricalcico (CExST) + &gua ; Grupo 3 — CexSt + PEG ; Grupo 4 —
CexST + agua (15%) + PEG (85%). Para avaliar o tempo de endurecimento por
armazenamento, os cimentos foram manipulados e colocados em seringas de
1ml. As seringas foram armazenadas em 37 °C e umidade relativa de 95% e
avaliadas por até 10 dias e observado o endurecimento/viscosidade visual do
material. O tempo de presa foi avaliado de acordo com a Norma ISO 6876:2012
ANSI/ADA Standard n°57. Resultados: Dentro da seringa, o Bio C Sealer™,
CEXST + PEG e 0 CEXST + H20 15% + PEG 85% né&o endureceram, enquanto
0 CEXST + H20 endureceu dentro de 7 dias. O tempo de presa do Bio C Sealer™
foi de 341,3 minutos, do CEXST + H20 189,2 minutos, do CExST + PEG 281,4
minutos e o0 CEXST + H20 15% + PEG 85% foi de 224,7 minutos. Concluséo: O
uso do PEG na manipulacédo do cimento a base de silicato tricalcico proporciona
tempo de presa mais prolongado. Além disso, possibilita uma forma de
apresentacao pronta para uso em seringas plasticas por 10 dias sem sofrer
reagdo de hidratagéo.

Palavras-chave: Polietilenoglicol;, Tempo de presa; Silicato tricalcico;
Bioceramico.

ABSTRACT

Objective: Tricalcium silicate cement (bioceramics) are being increasingly used
in endodontic therapies, due to their defined physical and biological properties.
This study aims to evaluate the use of polyethylene glycol (PEG) in the handling
and setting time of tricalcium silicate cement with different proportions of water
and/or PEG. Materials and Methods: The groups were divided: Group 1 - Bio
C-Sealer™: Group 2 - tricalcium silicate experimental cement (CExXST) + water;
Group 3 - CExSt + PEG; Group 4 - CEXST + water (15%) + PEG (85%). To
assess the hardening time for storage, the cements were manipulated and used
in 1ml syringes. The syringes were stored at 37 °C and 95% relative humidity and
evaluated for up to 10 days and observing the hardening / visual viscosity of the
material. Setting time was evaluated in accordance with ISO 6876: 2012 ANSI /
ADA Standard No. 57. Results: Inside the syringe, Bio C Sealer ™, CExST +
PEG and CEXST + H20 15% + PEG 85% did not harden, while CEXST + H20
set within 7 days. The setting time of Bio-C Sealer™ was 341,3 minutes, CEXST
+ H20 189,2 minutes, CExXST + PEG 281,4 minutes and CExXST + H20 15% +
PEG 85% was 224,7 minutes. Conclusion: The use of PEG in the handling of
tricalcium silicate cement offers a longer setting time. In addition, it provides a
ready-to-use form of presentation in plastic syringes for 10 days without suffering
a hydration reaction.

Keywords: Polyethylene glycol; Setting time; Tricalcium silicate; Bioceramic.



INTRODUCAO

O tratamento endodOntico visa prevenir ou controlar um processo
inflamatorio, reduzindo a carga microbiana dentro do sistema de canais!.

A obturacdo endodéntica tem por objetivo selar ao maximo os espacos
anatomicos radiculares, evitando reinfecgbes e limitando o crescimento de
microorganismos que podem ter sido mantidos apos limpeza e modelagem do
conduto?.

Os materias de preenchimento frequentemente utilizados na obturacéo
Sao a guta-percha e o cimento endodonticos.

Os cimentos endodonticos a base de silicato tricalcico (CST), conhecidos
atualmente como bioceramicos, sdo a nova geracao de cimentos endodonticos
obturadores a base de MTA* e despertam o meio cientifico na busca do cimento
endodontico ideal devido as propriedades bioativas® e de biocompatibilidade®”.
Apresentam-se comercialmente nas formulacdes: pé e liquido (independentes)
manipulados no momento da utilizacdo e a versdo pronto para uso? aonde o
endurecimento ocorre pela umidade de tibulos dentinérios®910.

Entretanto, para obter-se uma forma de apresentacdo com melhor textura
e facilidade de aplicacdo, muitas pesquisas foram desenvolvidas incorporando
outras substanicas para melhorar estas propriedades!!12131415 Para isto, as
novas versdes prontas para uso alteraram o tamanho das particulas de silicato
e introduziram polimeros na composicéo?°. Dentre os polimeros utilizados, pode-
se citar, por exemplo, o polietilenoglicol (PEG), um polimero de acéo dispersante
presente no Bio-C Sealer™ 5. Polimeros como o PEG podem melhorar
potencialmente as propriedades fisico-quimicas dos cimentos a base de

silicato?b.



O PEG € um polimero de oxido de etileno classificado como seguro,
biocompativel'’1819 e j4 utilizado em cimentos bioldgicos?°. A introducdo do PEG
altera o espaco e distribuicdo dos &tomos constituintes do cimento, aonde suas
cadeias maiores localizadas entre as particulas sdo capazes de ajudar a manter
o comportamento geral de fluéncia e viscosidade do cimento .

Diante do exposto, 0 objetivo deste trabalho é avaliar o uso do PEG na
manipulacéo e tempo de presa do CST experimental com diferentes proporgdes

de PEG.

METODOLOGIA
Os materiais utilizados no estudo incluem:
- Bio-C Sealer™ (Angelus, Paran4, Brasil, lote : B23970);
- Cimento Experimental a base de silicato tricalcico (CExST) (Mineral
Research Processing, Meyzieu, Franca);

- Polietilenoglicol (Synth, Diadema, Sao Paulo, Brasil, lote:199815)

Estudos pilotos foram realizados para obtencéo de proporc¢des adequadas
de PEG e agua, excluindo propor¢cdes onde ocorria o endurecimento em 24
horas do material. Desta forma, os grupos estao expostos na Tabela 1 de acordo

com os ensaios que foram realizados:



Tabela 1 — Divisao dos grupos experimentais:

GRUPOS Fase solida Fase liquida
1 Bio-C Sealer™ Pronto para uso
2 CEXST Agua (385 pl) (100%)
3 CEXST PEG (385 pl) (100%)
4 CEXST Agua (58l — 15%) + PEG (327l — 85%)

*Proporc¢ao para manipular 0,5 g

Tempo de Endurecimento por Armazenamento

Para realizac&o do teste, os cimentos experimentais foram manipulados,
sendo que 0,5 g de po foi pesado em balanca analitica (marca Shimadzu, modelo
AUY 220) em um vidro de relégio para cada grupo. Apds, o po foi transferido
para uma placa de vidro e com uma micropipeta monocal 200 ul (marca BioPet,
Campinas, Sao Paulo) foi dispensado a fase liquida (de acordo com a Tabela 1)
e realizada a espatulacdo. Seringas plasticas com volume de 1ml (Injex, S&o
Paulo, Brasil) (uma para cada grupo) foram preenchidas (0,5g) e vedadas. O
cimento comercial (pronto para uso) foi transferido para o mesmo tipo de seringa
para manutencdo do padrédo de armazenamento. Todas as seringas foram
armazenadas a 37 °C e umidade relativa de 95% e os cimentos avaliados em 15
minutos, 60 minutos, 120 minutos, 225 minutos, 72 horas, 120 horas, 168 horas

e 240 horas, observando o endurecimento/viscosidade visual do material.

Tempo de presa
Para o teste de tempo de presa preconizado pela ISO 6876:2012

ANSI/ADA Standard n°572 foram confeccionadas matrizes de gesso com



cavidades em forma de disco, com diametro interno de 10 mm e altura de 1 mm.
ApOs o armazenamento das matrizes a 37°C e umidade relativa de 95% por 24
horas, as cavidades foram preenchidas com os cimentos manipulados de acordo
com o especificado para cada grupo (TABELA 1). Na sequéncia, uma agulha
tipo Gillmore, de 100 £+ 0,5 g e ponta cilindrica com 2,0 £ 0,1 mm de diametro
incidiu verticalmente na superficie horizontal do cimento, marcando uma
indentacdo. Essa manobra foi repetida algumas vezes, em intervalos alternados
e em diferentes areas, até que a marcacao nao fosse mais visivel. O tempo de
presa do cimento foi considerado desde o inicio da mistura até o momento em

que a indentacdo nao foi mais visivel.

RESULTADOS

A Tabela 2 apresenta o tempo de armazenamento e 0 comportamento

fisico do material em relacdo ao endurecimento dentro da seringa.

Tabela 2 — Endurecimento do material e tempo de armazenamento

Grupos Dentro da Seringa
1 N&o endureceu (10 dias)
(Bio-C Sealer™)
2 Endureceu (7 dias)
(CEXST + H20)
3 N&o endureceu (10 dias)
(CEXST + PEG)
4 N&o endureceu (10 dias)

(CEXST + 15% H20 + 85% PEG)
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Dentro da seringa, o0 G1,G3 e G4 nao endureceram em 10 dias, mas G4
perdeu a viscosidade visual comparando entre estes grupos. O G3 permaneceu
com a consisténcia ideal para obturacdo, enquanto o G4 adquiriu consisténcia

de cimento bioceramico reparador. O G2 com agua endureceu em 7 dias.

A Tabela 3 abaixo demonstra o tempo de presa dos grupos:

Tabela 3 — Tempo de Presa pelo método ANSI/ADA

Grupos Tempo de Presa
1 341,3 minutos
2 189,2 minutos
3 281,4 minutos
4 224,7 minutos

O tempo de presa do cimento obturador Bio-C Sealer™ correspondeu a
341,3 minutos, CExST manipulado com H20 189,2 minutos, CEXST manipulado
com PEG 281,4 minutos e CEXST manipulado com 15% H20 + 85% PEG 224,7

minutos.

DISCUSSAO

Neste estudo, utilizamos o polimero conhecido como PEG misturado ou
nao a agua para manipulagdo do cimento devido a sua solubilidade neste
meio®1° biocompatibilidade!’ e viscosidade?!.

Para definicdo dos grupos experimentais deste trabalho foi realizado um
estudo piloto no qual foi utilizado cimento Portland ao invés do CEXST devido a

similaridade quimica entre ambos?3. Foi observado que a utilizagdo de
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propor¢cdes menores que 275 pl de PEG na manipulacdo ja conferiu o
endurecimento de cimento. Entretanto, no estudo piloto, apesar de né&o
endurecer na seringa, as proporgoes de 275 ul de PEG e 300 ul de PEG néo
adquiriram uma boa consisténcia para obturagdo. Desta forma, o uso de 85%
(327 ul) de PEG e 15% (58 ul) de agua foi a proporcéo escolhida. Observou-se
no armazenamento que a proporgdo acima mencionada apds a permanéncia de
10 dias em seringa, perdeu viscosidade adquirindo consisténcia para cimento
bioceramico reparador. Sugere-se para estudo futuro a utlizagdo de
aproximadamente 90% (350 pl) de PEG e 10% (35 ul) de agua, com o objetivo
de manter a consisténcia obturadora desejada.

O Bio-C Sealer™ utilizado no grupo 1 é um cimento endodéntico
bioceramico pronto para uso que possui o PEG como veiculo® e por este motivo
foi o controle. Segundo o fabricante, de acordo com a norma ISO 6876, o tempo
de presa do cimento é 120 minutos (2 horas) apés insercao no canal. Entretanto,
outros estudos mostram que o tempo de presa varia 220 minutos?* e 7 dias®. O
tempo de presa neste trabalho foi de 341,3 minutos, diferente dos estudos acima
mencionados.

A metodologia do tempo de presa de acordo com a norma ISO 6876
apresenta muitas variaveis como a manutencdao da umidade e temperatura
durante o teste que sdo muito importantes para o cimento a base de silicato®3,
além de demorados e poucos praticos. Determinar o tempo de presa desta nova
classe de cimento endodontico pela transicdo da consisténcia fluida (cimento
fresco que ndo pode ser manuseado) para rigida (momento em que inicia o
endurecimento ou quando o0 mesmo comeca a desenvolver resisténcia) sédo

medicdes puramente arbitrarias, que simplesmente definem os tempos de presa
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inicial e final com base em valores subjetivos da resisténcia de amostras de
cimentos preparadas, mas nao correspondem exatamente a qualquer mudanca
especifica nas propriedades dos mesmos 2°. Além disso, os ensaios que utilizam
as agulhas de Gillmore podem ser demorados, pouco praticos e com muitas
variaveis que promovem resultados muito diferentes que dificultam comparacéao.

O grupo experimental manipulado com agua apresentou menor tempo de
presa para o endurecimento (189,2 minutos), fato ja esperado pois a agua é fator
fundamental para que ocorra a hidratacdo e endurecimento?®. Os grupos que
apresentaram PEG na composicdo (G3 e G4) exibiram maior tempo para o
endurecimento, devido a natureza quimica do polimero utilizado?®.

O armazenamento dos cimentos experimentais nas seringas que
utilizaram PEG na manipulagdo proporcionou seu armazenamento por 10 dias
sem endurecimento em temperatura de 37° C e umidade relativa de 95%,
corroborando com o controle Bio-C Sealer™. O grupo que utilizou somente agua

endureceu em 7 dias.

CONCLUSOES

O uso do PEG na manipulacdo do cimento a base de silicato tricalcico
proporciona tempo de presa (norma ISO 6876) mais prolongado. Além disso,
possibilita uma forma de apresentacdo pronta para uso em seringas plasticas

por 10 dias sem sofrer reagéo de hidratagao.
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