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RESUMO

A introdugéo no mercado de novos produtos para obturagéo do canal
radicular despertou a necessidade de avaliar a qualidade do selamento
apical e a possibilidade de controle do limite apical desses vedamentos.
O sistema Microseal, “System B” e Thermafil empregam guta-percha
na fase alfa. Além desses sistemas, foram avaliadas as técnicas de
Tagger (Hibrida) e a Condensagao Lateral. Os resultados obtidos apon-
tam a superioridade, no selamento, das técnicas que empregam a
compactacdo termomecanica da guta-percha (Microseal e Hibrida)
e, como aquela de pior desempenho, a técnica do sistema Thermafil.
Quanto a possibilidade de controle do limite apical, novamente as tec-
nicas de termocompactagéo e a Condensacéo Lateral foram superi-
ores ao sistema Thermafil e “System B”. O tipo de guta-percha (a ou
b) aparentemente no influenciou os resultados.
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INTRODUGAO

A obturacdo do sistema do
canal radicular deve resultar em
um preenchimento tridimensional
e denso de todo o espago previa-
mente modelado e/ou desinfeta-
do (SOARES et al., 1993). Esse
procedimento e o adequado
vedamento coronario do dente
criam condi¢bes favoraveis ao
reparo apos o tratamento endo-
déntico, uma vez que evitam a
percolagéo cervical e/ou apical e
a consequente reinfecgao de todo
o sistema de canal radicular.

Os procedimentos de limpeza
e modelagem do canal radicular
n&o possibilitam a completa de-
sinfec¢do do sistema de canal
radicular em aproximadamente
50% dos casos de dentes
despolpados (MALLOOLEY et al.,
1979). Nesses casos, sugere-se
a colocagao de curativo de demo-
ra com produtos anti-sépticos
capazes de complementar a de-
sinfeccdo do sistema de canal
radicular. Entretanto, alguns au-
tores preferem realizar o trata-
mento em sessdo Unica o que
eleva aimportancia do selamento
alcancado pela obturagéo. Outro
fator, ndo menos importante, é o
selamento coronario. Caso ocor-
ra um comprometimento desse
vedamento, o canal podera ser
reinfectado ap6s a exposigédo da
obturacdo do canal radicular ao
meio bucal, em alguns dias. Ain-
da segundo SIQUEIRA JR.
(1997), quando néo se consegue
eliminar a infecgéo presente nos
tecidos periapicais, esta pode de-
terminar a reinfecgdo do sistema
de canal radicular.

Diante dessas situagdes, des-
taca-se o valor do selamento do
sistema de canal radicular imper-
meavel aos fluidos e eficaz con-
tra bactérias, assegurado pela

associagdo de material plastico,
como os cimentos de obturagéo,
e de material sélido, como os co-
nes de guta-percha, conforme de-
monstram muitos trabalhos
(SMITH et al., 1993). Mais recen-
temente, novas técnicas que em-
pregam guta-percha amolecida
para a obturacdo do canal
radicular tém sido propostas e re-
visadas. Entre estas, encontram-
se as que utilizam seringas, nu-
cleos sélidos, calcadores aque-
cidos ou compactadores meca-
nicos.

Ainda em conjugagdo com
essa questdo, modificagées tém
sido feitas na estrutura cristalina
da guta-percha, que passa a ser
comercializada na fase alfa, o que
Ihe assegura melhor escoamen-
to, em relagéo aquele apresenta-
do pela guta-percha na fase beta
(GULABIVALA et al., 1998). Den-
tre os produtos comercializados
que empregam guta-percha na
fase alfa, destacam-se o Sistema
Thermafil, o Alpha Seal, o
QuickFil, o Microseal e 0 “System
B”.

Ao buscar na literatura infor-
magbes sobre esses novos sis-
temas, destaca-se que, para al-
guns deles, poucos sdo os dados
publicados, que lhes assegurem
eficacia e, em relagdo a outros,
os resultados sédo conflitantes. O
estudo realizado por Lee et al.
(1998) comparou as variagées
produzidas na temperatura da
superficie radicular durante a ob-
turagcéo pela condensacgéao de
guta-percha aquecida usando
como fontes de calor o aquece-
dor do “System B” e o do siste-
ma “Touch’n”, ambos da Analytic
Technology, e um carregador de
calor aquecido em chama. Os
autores concluiram que apenas o
“System B” pode ser utilizado
sem oferecer riscos aos tecidos
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periodontais de suporte. Ja
Goldberg et al. (2001) avaliaram
a efetividade de seis técnicas de
obturagdo no preenchimento de
canais laterais simulados. Esses
autores encontraram grande nu-
mero de canais simulados obtu-
rados, quando o Ultrafil, o
Thermafil e o “System B”, com-
plementados pelo Obtura Il, foram
usados, em comparagao com a
técnica Hibrida, Obtura Il e Con-
densacéo Lateral, num nivel esta-
tisticamente significante (p. 0,05).

O objetivo deste trabalho foi
avaliar a qualidade do selamento
apical obtido por quatro técnicas
que empregam guta-percha
amolecida, tanto na fase alfa
como na fase beta, e a técnica
da condensacéo lateral da guta-
percha. Secundariamente, anali-
sou-se a possibilidade de se con-
trolar o limite apical do selamento
pelas diferentes técnicas e a in-
cidéncia de extravasamento de
cimento e guta-percha pelo
forame apical.

MATERIAL E METODO

Foram selecionados 90 cani-
nos superiores e inferiores, me-
dindo em média 23mm, com
raizes retas ou com discretas
curvaturas.

Ap0s a realizagéo das abertu-
ras endoddnticas em todos os
espécimes, foram esvaziados
camaras e canais radiculares e
verificadas as paténcias dos
forames apicais com lima tipo K
n.° 15. As modelagens dos canais
radiculares foram realizadas em-
pregando-se as brocas Gates-
Glidden n.° 1, 2 e 3 e instrumen-
tos do sistema Quantec. O pre-
paro apical foi concluido com o
instrumento n.° 10 (diametro 45 -
ISO). Durante a modelagem, to-
dos os canais radiculares foram
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irrigados com solugdo de
hipoclorito de sédio a 1% e, apds
sua conclusao, foram irrigados
com 5ml de solugédo de E.D.T.A.
a17%.

Em seguida, foi atribuido um
numero a cada espécime e 0s
dentes foram divididos aleatoria-
mente em cinco grupos experi-
mentais e dois grupos controle
como segue:

Grupo | — 16 espécimes obtura-
dos pela técnica do Sistema
Thermafil.

Grupo Il — 16 espécimes obtura-
dos pela técnica de Tagger.
Grupo Il — 16 espécimes obtura-
dos pela técnica do “System B”.
Grupo IV — 16 espécimes obtura-
dos pela técnica do Sistema
Microseal.

Grupo V — 16 espécimes obtura-
dos pela técnica da Condensagao
Lateral.

Grupo Controle Positivo — 4 es-
pécimes modelados e n&o obtu-
rados.

Grupo Controle Negativo — 4 es-
pécimes modelados, obturados e
com as superficies radiculares
totalmente cobertas com esmal-
te para unhas, vedando os
forames apicais.

Todos os espécimes dos gru-
pos experimentais e do controle
negativo foram obturados, empre-
gando-se o cimento de 6xido de
zinco e eugenol. Durante essa
etapa, foram registradas,
radiograficamente, as provas dos
cones principais, se a técnica
assim exigissi, e a qualidade da
condensacgao do material obtura-
dor, em exposicoes radiograficas
tomadas no aspecto proximal.

Ap0s a realizagdo de todas as
obturacbées de canal radicular,
seguindo as técnicas propostas
pelos fabricantes dos sistemas e
encontradas nos livro-textos de
Endodontia, todos os espécimes
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tiveram suas cavidades de aces-
so seladas com coltosol. Apos
um periodo maximo de 30 dias de
armazenagem, todos os espeéci-
mes foram imersos em agua des-
tilada por 72 horas, a 37°C para
hidratagao.

Concluido o processo de
hidratagéo, todos os espécimes
tiveram suas superficies radicula-
res cobertas com duas camadas
de esmalte para unhas exceto na
regido do forame apical. Para as-
segurar que n&éo houvesse ne-
nhuma possibilidade de infiltragéo
nos espécimes do grupo contro-
le negativo, toda a superficie
radicular, inclusive o forame
apical, foi coberta com as duas
camadas de esmalte.

Em seguida, os apices foram
imersos em solugdo de azul de
metileno a 0,25% e mantidos por
48 horas, a 37° C. Concluido o
periodo de tempo de “infiltrag&o”,
todos os espécimes foram lavados
em agua corrente por duas horas.

E.L.FERREIRAetal.

Para analise do nivel de infil-
tracado apical, optou-se pelo
seccionamento transversal da
raiz produzindo-se cortes
sequenciais, a partir do vertice
radicular, com espessura média
de 0,7mm. Esses cortes foram
realizados no equipamento
Minitom (Struers, Dinamarca)
com um disco diamantado de
0,5mm de espessura que produz
uma perda de estrutura dental na
ordem de 0,5+0,1mm.

A avaliagao do nivel de infiltra-
¢éo foi realizada durante o pro-
cesso de seccionamento da raiz
dental. Inicialmente, determinava-
se o comprimento de cada espé-
cime e, a medida que a raiz ia
sendo seccionada, observava-se
a presenga do corante azul de
metileno junto ao material de ob-
turagéo. Assim que esse corante
deixava de ser observado, o es-
pécime era novamente medido
para conhecer o grau de infiltra-
¢ao em milimetros (Figs. 1 e 2).

Fig. 1- Segmentos removidos até o desaparecimento do corante

UFES Rev. Odontol., Vitéria, v. 4, n. 2, p. 46-52, jul./dez. 2002

Fig. 2 - Aspecto da raiz
apds seccionamento da
drea que sofreu
infiltragdo
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RESULTADOS

Os niveis de infiltragcdo média obtidos nos diferentes grupos experimentais sdo apresentados na Tabe-
la 1 e estéo representados graficamente na Fig. 3.

TABELA 1 - Nivel de infiltragéo por espécime nos diferentes grupos experimentais e média obtida no grupo

GRUPO THERMAFIL HIBRIDA SYSTEM B MICROSEAL C.LATERAL
3,1 1,74 1,93 1.5 3
0,7 2,13 3,99 1,7 1,5
2,75 ,46 1,68 1,66 4,6
2,52 2,04 1,53 3,38 1
3.7 3,86 3,03 0,98 2l
4,7 2,03 1,83 1,46 2,4
3.7 2,51 2,82 0,54 0,5
1,8 0,91 4,72 2,58 4,2
4,9 2,94 2,86 0,9 2,6
3,55 1,77 1,8 1,03 2,1
3,92 1,6 3,73 1.5 3,1
3,7 0,65 1,76 2,7 2,3
4,36 3,67 3,82 3,8 4,6
2,05 1,51 6,96 0,9 2,0
6,8 1,72 3,85 2,6 3,3

MEDIA 3,483 . 2,103 3,087 1,815 2,707

racao Média do Corante

4,00

2,00

0,00

Fig. 3 - Valores médios nos diferentes
grupos experimentais
Fonte: Tabela 1

Na Tabela 2, séo apresentados os resultados referentes aos limites apicais das obturagées obtidos
nos diferentes grupos experimentais. Destaca-se que esses limites foram programados para ficar a 1mm
do forame apical.

TABELAZ2 —Numero de espécimes de acordo com o limite apical observado nos diferentes grupos experimentais

TECNICA LIMITE THERMAFIL TAGGER SYSTEM B MICROSEAL C.LATERAL

CTo 4 12 3 4 10
FORAME 7 3 8 11 4
ALEM 3 0 4 0 1
AQUEM 1 0 0 0 0
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A Tabela 3 mostra o valor critico de Tukey (calculado a 1%) e as
diferencas entre as médias testadas resultando igualdades entre os

grupos destacados.

TABELA 3 - Diferencas entre as médias testadas

Grupos experimentais Média (ANOVA) Valor critico de Tukey

TermaFil 3,48333
System B 3,08733
Condensagéo Lateral 2,70667
Hibrida 2,10267
Microseal 181533

1,51852
A
AB
AB
AB

B

A Tabela 4 mostra a distribui¢éo realizada para a aplicagéo do tes-
te de Scheffé, no qual se constatou haver diferenca estatisticamente
significante ao nivel de 1% entre os grupos | e Il

TABELA 4 - Distribuicdo das médias obtidas nos grupos experimentais

GRUPO |
TermaFil 3,48333
System B 3,08733
Condensagéo Lateral 2,70667
GRUPO I
Hibrida 2,10267
Microseal 1,81533
DISCUSSAO versal da raiz, apesar de haver

Muitas sdo as metodologias
empregadas para o estudo do
vedamento do canal radicular ao
nivel apical. Estudos realizados
por meio da infiltragcdo de corante
podem ser complementados pelo
processo de descalcificagcédo e
clareacdo dos espécimes
(diafanizacéao) ou, ainda, pelo
seccionamento radicular no sen-
tido longitudinal ou no sentido
transversal. Além desses méto-
dos de estudo, podem ser utiliza-
dos para a infiltracdo os
radiois6topos e culturas
bacterianas além da anadlise da
ativagéo de neutrons.

Neste estudo, optou-se pelo
seccionamento no sentido trans-

perda de estrutura dental justa-
mente no comprimento dos es-
pécimes, causada pelo disco de
desgaste. Isso pode afetar a de-
terminacgéo “exata” do nivel de in-
filtracdo do corante. Entretanto,
cortes no sentido longitudinal po-
dem ser prejudicados pelo
posicionamento do forame apical
e pela presenca de curvaturas,
mesmo discretas, além da perda
de estrutura dental. Ja a
diafaniza¢do determina o encur-
tamento do espécime provocado
pela perda da parte mineral e pela
contragao do colageno, além da
dificuldade de visualizacao e, con-
seglientemente, da determinagéo
do nivel exato de infiltracédo do
corante.
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O tamanho do forame apical e
demais foraminas podem influen-
ciar a maior ou menor infiltragéo
apical (BARTHEL et al., 1994).
Neste trabalho, todos os espéci-
mes tiveram seus forames prin-
cipais explorados porumalima 15
K. Destaca-se que, com grande
freqliéncia, o forame apical néo
se encontrava no vertice radicular
e o canal radicular nao acompa-
nhava a curvatura apical presen-

" te.

Barthel et al. (1994) salienta-
ram que infiltragcoes discretas de-
vem ter relevancia clinica, uma
vez que alteragdes periapicais po-
dem ser causadas n&o s6 por
bactérias como também pelos
seus produtos e endotoxinas das
paredes celulares que,
dimensionalmente, apresentam
tamanho correspondente.

Para melhorar a qualidade do
selamento apical dos canais
radiculares curvos obturados pela
técnica da Condensacéo Lateral,
Berry et al. (1995) recomendaram
a utilizacao de espacgadores digi-
tais em niquel-titanio. Neste tra-
balho, foram utilizados
espacadores digitais em ago ino-
xidavel.

A literatura é escassa em re-
lagcéo a trabalhos que avaliam a
qualidade do vedamento de algu-
mas das técnicas estudadas nes-
ta pesquisa, especialmente o sis-
tema Microseal e o0 “System B”.

A maioria dos autores aponta
que a técnica do sistema
Thermafil apresenta, como van-
tagens, arigidez do compactador
e, a adesividade da guta-percha
na fase alfa e como desvanta-
gens, baixa capacidade seladora,
desnudamento do nucleo sélido,
dificuldade no controle longitudi-
nal da obturacéo, dificuldades
quando ha necessidade de insta-
lacdo de nucleo protético e a falta
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de vedamento em canais
radiculares de secdo ovalada.
Esse ultimo item influenciou di-
retamente os resultados deste
trabalho.

Leung et al. (1994) avaliaram
a qualidade do selamento apical
produzido pelo sistema Thermafil
em canais radiculares com cur-
vaturas e destacaram a superio-
ridade dessa técnica em relacao
a técnica da Condensacgao Late-
ral. Entretanto, salientaram, como
desvantagem, a propensao de
extrusao apical e lateral de guta-
percha ou de cimento.

Gulabilava et al. (1998) realiza-
ram um estudo em que técnicas
que empregam guta-percha
termoplastificada foram compa-
radas com técnica da
condensagcao lateral a frio. Foi ob-
servado que, naqueles espéci-
mes em que o sistema QuickFil
foi utilizado, o nivel da obturagéo
ficou aquém do comprimento de
trabalho programado. O contrario
foi observado com os sistemas
Thermafil e Alpha Seal em que
esse limite também néo foi alcan-
cado, devido as sobreextensao
do material obturador. Em rela-
¢do ao numero de espécimes
sem infiltragdo de corante
observavel, foi encontrada dife-
renca estatisticamente
significante quando comparadas
as técnicas Alpha Seal (p<0,01)
e Condensacao Lateral (p<0,05)
com QuickFil. A presencga de cur-
vatura maior que 20° intensificou
o grau de infiltragéo de corante
nos espécimes obturados pela
técnica da Condensacéo Lateral.

Em relagdo ao limite apical
das obturagbes obtidas para os
diferentes grupos experimentais,
salienta-se que o cimento foi le-
vado ao canal radicular previa-
mente a colocagdo do material
subsequente. Os autores acredi-

tam que esse fator, associado ao
fato de os espécimes néo esta-
rem inseridos nos alvéolos, com
tecidos circundantes, deve ter in-
fluenciado diretamente os resul-
tados, o que justifica as
sobreobturagdes observadas nas
técnicas Hibrida (3), Microseal
(11) e Condensacéao Lateral (5).
Segundo Korzen (1997) e Moraes
et al. (1989), nessas técnicas,
pode-se estabelecer maior con-
trole sobre a delicada regiao
apical e a extensao da obturacéo.

Os sistemas Thermafil e
Microseal empregam guta-percha
na fase alfa de cristalizagéo e os
demais na fase beta. Segundo os
fabricantes desses sistemas, a
guta-percha na fase alfa é empre-
gada buscando compatibilizar o
material a técnica (termoplastifi-
cacdo) o que assegurara maior
escoamento e reducao da contra-
¢éo da guta-percha.

A guta-percha na fase beta,
quando aquecida a 98,6°F / 37°C,
sofre mudanca de estrutura cris-
talina e se transforma na fase alfa
a 107,6° - 111,2°F/ 42° - 44°C e,
por fim, em uma massa amorfa
fundidaa 132,8° - 147,2°F / 56° a
64°C (GUTMANN et al., 2000).
Essa guta-percha, ao se
recristalizar, sofre importante con-
tracdo que clinicamente pode ser
controlada pela compactacgéo
manual durante o endurecimen-
to. Esta variavel (tipo de guta-
percha) parece nao ter influenci-
ado a qualidade final do
vedamento do canal radicular nos
diferentes grupos experimentais.

CONCLUSAO

As técnicas que preconizam o
uso de compactadores para amo-
lecimento e compactacado da
guta-percha foram superiores as
demais. A técnica do sistema

E.L. FERREIRAetal.

Thermafil ndo ofereceu adequa-
do controle do limite de obturagao
e ndo vedou bem os canais
radiculares de sec¢do nao circu-
lar. Neste trabalho, apresentou o
pior desempenho.

Outras conclusdes foram ob-
servadas:
1. A técnica do “System B” re-
quer investimento inicial alto e,
possivelmente, com adequado
treinamento podera oferecer me-
Ihores resultados.
2. Afase de cristalizagéo da guta-
percha, em que séo
comercializados os diferentes sis-
temas e cones (a ou b), ndo afe-
tou significativamente os resulta-
dos.
3. Atualmente, muitas técnicas
de obturagdo do canal radicular
estdo disponiveis. Segundo
Gutmann et al. (1999), o profissi-
onal deve estar preparado para
modificar a técnica de obturacéo
de modo a atender as necessi-
dades de cada caso individual.

ABSTRACT

EVALUATION OF LEAKAGE
QUALITY AND APICAL LEVEL
CONTROL IN OBTURATIONS
WITH TERMOPLASTIFIC
GUTTA-PERCHA

The introduction, in the market,
of new products for root canal
obturation instigated the need to
evaluate the quality of apical
leakage and the possibility of
control of apical limit. The
Microseal system, System B and
Thermafil use gutta-percha in the
alfa phase that, according yours
manufactures, they are applied
better to the techniques that soften
the gutta-percha. Besides these,
They were appraised the
techniques of Tagger and the La-
teral Condensation. The results
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obtained point the superiority, for
fulfill, of the techniques that use
the thermomechanical
compactation of gutta-percha
(Microseal and Tagger) and, as
the worse acting, the Thermafil

system technique. With
relationship to the possibility of
control of apical limit the

thermomechanical compactation
techniques and the Lateral
Condensation were again superi-
or to the others techniques.
Apparently, the gutta-percha type
(aorb)didn'tinfluence the results.

Keywords: Obturation, gutta-
percha, leakage.
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