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REesumo

Objetivo: O objetivo do presente trabalho foi revisar as publicacdes prévias sobre o EndoSequence BC Sealer com o intuito de avaliar os resultados obtidos
por este cimento em relagdo as suas propriedades biolégicas e fisico-quimicas, analisando-se, assim, de forma mais consistente, diversos ambitos de sua
atuacdo e possiveis desfechos de seu uso clinico realizar uma reviséo de literatura sobre este material. Material e Métodos: Uma busca extensiva na litera-
tura foi realizada para identificacdo de todos os artigos publicados sobre o cimento EndoSequence BC Sealer, considerando-se estudos que avaliaram suas
propriedades bioldgicas e fisico-quimicas. A estratégia de busca foi fundamentada no acesso as bases de dados PubMed e Bireme. Resultados: Trinta e dois
artigos satisfizeram os critérios de inclusdo e foram utilizados na presente reviséo. Os artigos demonstraram que o cimento possui radiopacidade, escoamento,
solubilidade e alteragdo dimensional adequadas. Além disso, o cimento possui atividade antimicrobiana e é biocompativel. Conclusao: A avaliacao dos trabalhos
prévios do EndoSequence BC Sealer permite concluir que o cimento EndoSequence BC Sealer demonstrou performance satisfatéria quanto as propriedades
necessarias para um material obturador endodéntico.

Palavras-chave: Endodontia; Cimento de silicato; Obturagéo do canal radicular.

ABSTRACT

Objective: The aim of this study was to review the previous publications of the EndoSequence BC Sealer in order to evaluate the results obtained using this
sealer with regards to its biological and physicochemical properties; therefore, analyzing several areas of its performance and possible outcomes of its clinical use
in a more reliable way. Material and Methods: A search of the literature was performed for the identification of all published articles using the EndoSequence BC
Sealer, considering studies that evaluated its biological and physicochemical properties. The strategy of the search was based on access to the PubMed and Bireme
databases. Results: Thirty-two manuscripts met the inclusion criteria and were used in this review. These manuscripts demonstrated that the sealer has adequate
radiopacity, flow, solubility, and dimensional changes. Furthermore, the sealer has antimicrobial activity and is biocompatible. Conclusion: A review of the relevant
literature suggests that the EndoSequence BC Sealer has demonstrated satisfactory performance in some important properties for a root canal sealer.

Keywords: Endodontics; Silicate cement; Root canal obturation.

Introducao
propdsito do tratamento endoddntico é obter a remogao do tecido pulpar, a eliminagdo da infecgdo no canal radi-
cular e o adequado selamento do canal. A obturagdo do canal radicular é a etapa do tratamento endodontico que
objetiva o total preenchimento do sistema de canais radiculares recém descontaminado, a fim de impedir a mi-
croinfiltragdo bacteriana do meio oral, dos tecidos apicais e periapicais para o interior dos mesmos."* Esse preenchimento é
considerado uma das chaves do sucesso da terapia endoddntica.

A maioria dos tratamentos endodonticos utiliza guta-percha em combinagdo com algum cimento endodéntico. O ci-
mento endoddntico é um material plastico que tem como funcao preencher espagos existentes entre os cones de guta-percha
e entre estes e as paredes dentindrias, obtendo uma obturagdo homogénea.’ Uma das finalidades da obtura¢ao é impedir
que os micro-organismos se proliferem no interior do sistema de canais radiculares, tornando-os impermeaveis, evitando
a passagem de micro-organismos da cavidade bucal ou de tecidos apicais para os canais.* Além disso, o cimento, devido ao
seu escoamento, alcanca regides de istmos, canais secundarios e acessorios e extensdes variaveis nos tubulos dentinarios,
reduzindo a microinfiltragdo marginal, proporcionando o reparo dos tecidos perirradiculares e condi¢des para a manuten-
¢do da saude periapical.>®

Dentre as propriedades fisicas, quimicas e bioldgicas de um cimento ideal tém-se: bom selamento, biocompatibilidade,
atividade antimicrobiana, estabilidade dimensional, ser insoluvel ao meio oral e aos fluidos teciduais, apresentar escoamen-
to adequado e baixa viscosidade preenchendo irregularidades e espacos entre os cones de guta-percha e as paredes denti-
narias, facilidade de manipulagdo e inser¢do no canal, radiopacidade, néo alterar a cor da coroa dental, adequado tempo de
trabalho, adaptacéo e adesividade as paredes do canal radicular, ser reabsorvido no periapice quando extravasado, estimu-
lar ou permitir a deposigdo de tecido de reparagio e facilidade de remogao quando necessario.*’

A busca por um cimento endoddntico que retina as propriedades desejaveis ¢ intensa e dificil, pois alguns cimentos pos-
suem excelentes propriedades fisicas e quimicas e a compatibilidade bioldgica nao é tio satisfatéria, havendo a necessidade
de equilibrar as propriedades para o emprego do material na terapéutica endodontica. Portanto para a obtengdo de um
cimento obturador ideal pesquisas sdo realizadas com o objetivo de criar novos materiais.
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O EndoSequence BC Sealer (Brasseler, Savannah, EUA), também conhecido como iRoot SP (Innovative Bioceramix,
Vancouver, Canada), foi recentemente introduzido no mercado.® E um cimento bioceramico composto de é6xido de zirconio,
silicato de célcio, fosfato de calcio monobdsico, hidroxido de calcio e agentes espessantes.” Apresenta-se como um material
pré-manipulado, injetavel, radiopaco e de coloragdo branca.®'®! Este cimento ¢ hidrofilico, fazendo uso da umidade no in-
terior dos tubulos dentinarios para completar a sua reacdo de presa. Além disso, ndo sofre alteragdo em sua configuracao,
é insolavel e possui boa atividade antimicrobiana.'®!? Por se tratar de um cimento recentemente lan¢ado no merca-
do endodéntico, o objetivo do presente trabalho foi realizar uma revisdo de literatura a respeito das propriedades
fisico-quimicas e biolégicas do mesmo, fornecendo uma visdo ampla sobre esse novo material.

Material e Métodos

O presente estudo trata de uma revisdo narrativa de literatura que tem como tematica: compreender as propriedades
fisico-quimicas, bioldgicas, selamento, resisténcia de unido e resisténcia a fratura do cimento endodéntico EndoSequence
BC Sealer. A literatura selecionada abrange o periodo de 2009 a 2015.

Durante o levantamento bibliografico utilizamos como critério de exclusio: artigos com duplicidade; artigos que nao
abordaram o tema proposto; artigos com mais de 7 anos de publica¢io. A revisdo consiste em buscar artigos com os descri-
tores: EndoSequence BC Sealer, iRoot SP e BC Sealer. A selegdo dos artigos foi produzida através da verificagdo da base de
dados PubMed e Bireme.

Resultados
Ap6s o levantamento bibliografico, 81 artigos foram selecionados. Foram excluidos 23 artigos devido a duplicidade dos
mesmos. Além disso, 26 artigos foram excluidos por ndo abordarem o tema proposto. Dessa forma, 32 artigos satisfizeram
os critérios de inclusdo e foram utilizados na presente revisdo. A Figura 1 mostra o diagrama de sele¢do de artigos para a
revisdo narrativa.
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Figura 1. Diagrama da selecao de artigos para revisao narrativa
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Revisao de Literatura

Segundo a ISO 6876/201213 (International Organization
for Standardization), a radiopacidade deve apresentar-se
maior do que a espessura de aluminio de 3 mm. Estudos
concluiram que o cimento EndoSequence BC Sealer seguiu
as normas da ISO 6876/2012."*"> O cimento EndoSequence
BC Sealer apresentou radiopacidade consideravelmente me-
nor (3,84 mm Al) do que o AH Plus (6,90 mm Al)."

A capacidade de um cimento endoddntico penetrar nas
irregularidades e canais acessorios do sistema de canais ra-
diculares é denominada escoamento."® Estudos concluiram
que o teste de escoamento indicou que o cimento EndoSe-
quence BC Sealer estava em concordancia com as normas da
ISO 6876/2001.1"7

A ISO 6876/2012" e a ANSI/ADA Especificagio 57
(2008)'8 estabelecem que a solubilidade do cimento nio deve
exceder 3% da fragdo de massa, ndo demonstrando sinais
de desintegracdo. Um estudo demonstrou que durante os
testes de solubilidade demonstraram que o iRoot SP nido
cumpriu os protocolos da ANSI/ADA." Enquanto outro es-
tudo ao avaliar o cimento endoddntico EndoSequence BC
Sealer mencionou que, embora o cimento tenha apresentado
a maior solubilidade, este material estava de acordo com as
normas da ISO 6876/200113 e ANSI/ADA (2008).7'8

Segundo as normas da ISO 6876/2012," a alteragdo di-
mensional ndo deve exceder em 1,0% de contra¢iao ou 0,1%
em expansdo.”” Em andlise da estabilidade dimensional, foi
demonstrado que o cimento EndoSequence BC Sealer exi-
biu alteracdo em conformidade com os requisitos da ISO
6876/2001, assim como todos os cimentos testados."”

O EndoSequence BC Sealer é um cimento hidrofilico,
utilizando a umidade do interior do canal radicular para
completar a reagdo de presa. Foram realizados testes com o
cimento EndoSequence BC Sealer e observaram que quando
este foi deixado na bancada, a temperatura ambiente, ndo
completou sua reagdo de presa.’ Porém, na presenca de flui-
do dentindrio, sua presencga possibilita a rea¢do de presa do
EndoSequence BC Sealer.”

Outros aspectos a serem levados em consideragdo, men-
cionados na literatura sdo: liberagao de ions calcio (Ca?),
indice de pH e capacidade de absor¢do de agua. Estudos
observaram a liberagdo de ions Ca** do cimento BC Sealer
e concluiram que este cimento apresentou elevados niveis
de liberagdo de ions Ca*".'*'* J4 quanto ao indice de pH do
cimento EndoSequence BC Sealer, concluiu-se que o mesmo
apresentou pH alcalino,"” e na avaliagdo da capacidade de
absorgdo de agua do iRoot SP, foi observado que o mesmo
apresentou o segundo maior grau de absor¢do de agua.*

A terapia endodontica objetiva eliminar os micro-orga-
nismos do sistema de canais radiculares e para isso neces-
sita de materiais de preenchimento com atividade antimi-
crobiana.”® Na avaliacdo do efeito antibacteriano contra o
Enterococcus faecalis do cimento iRoot SP, observou-se que
o mesmo eliminou todas as bactérias em 2 minutos.” Este
cimento continuou a ser eficaz até 7 dias apos a mistura. Re-
sultados similares foram encontrados por outros estudos ao
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se observar uma maior quantidade de células bacterianas
mortas com o uso do BC Sealer.”>*

Os testes de citotoxicidade in vitro e biocompatibilida-
de in vivo apresentam resultados conflitantes na literatura.
Trabalhos demonstram que o BC Sealer apresentou ligei-
ra citotoxicidade apds a manipulagdo.*** Um trabalho de-
monstrou que, apds 24 horas, com a presa completa, o iRoot
SP nio apresentou citotoxicidade nos testes,* porém para
outro estudo, o EndoSequence BC Sealer apresentou severa
toxicidade continuando moderadamente citotéxico durante
6 semanas.” Ao avaliar a citotoxicidade em fibroblastos do
ligamento periodontal humano, foi relatado que apos 72 e
96 horas o EndoSequence BC Sealer néo apresentou-se cito-
toxico.26 Comprovando a biocompatibilidade do BC Sealer,
estudos declararam que o BC Sealer é biologicamente acei-
tavel com viabilidade celular elevada.””!

Na avalia¢do do efeito do cimento EndoSequence BC Se-
aler em nociceptores periféricos, baseou-se na hipétese de
que cimentos endoddnticos podem ativar diretamente no-
ciceptores trigeminais, resultando na liberagdo de peptideo
relacionado com o gene da calcitonina (CGRP), um modu-
lador potente da inflamac¢éo neurogénica, além de causar a
dor. Este cimento provoca liberagdo reduzida de CGRP em
todas as concentragdes testadas.*

Sobre a expressao de genes relacionados a mineralizagdo
em células MG63, semelhante a osteoblastos humanos, do
cimento iRoot SP, as células produzem mais genes da matriz
mineralizada e a expressdo de proteinas na presenga deste
cimento.’

Na terapia endodontica, um cimento é utilizado para
preencher as irregularidades do sistema de canais ra-
diculares e unir o material selador com as paredes do
canal a fim de impedem a microinfiltracdo bacteriana e
reinfec¢do apical.

Trabalhos avaliando as propriedades do iRoot SP ne-
cessarias para uma melhor vedagdo do canal radicular, o
compararam a outros cimentos endoddnticos, mostrando
que o iRoot SP permitiu maior selamento apical do que o
Sealapex, o EndoREZ e o MTA Fillapex.*** Estudos sdo
contraditérios, um menciona nao existir diferenca signifi-
cativa entre o iRoot SP e o AH Plus,** porém outro aponta
que o EndoSequence BC Sealer apresenta maior vedamen-
to do que o AH Plus.”” Em relagdo a interferéncia do smear
layer na propriedade de vedamento e resisténcia de unido
do BC Sealer, resultados similares foram obtidos, a ausén-
cia ou presenca do smear layer ndo interferiu em nenhuma
destas propriedades.’*® Apenas uma ligeira alteracdo no
vedamento foi encontrada apds 2 semanas na presenca de
smear layer.*® Quando comparado a penetragdo em ttubulos
dentindrios, o EndoSequence BC sealer apresentou niveis
de profundidade de penetragio similares ao QuickSet’ e o
NeoMTA Plus, porém inferiores aos niveis de penetragdo do
MTA Fillapex.”

Outro estudo, avaliou a resisténcia de unido do Endo-
Sequence BC Sealer na presenca ou auséncia de solugio sa-
lina, tendo como resultado uma melhor obtura¢iao quando
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o canal radicular foi anteriormente umedecido. Ja apds dois meses, ndo houve diferenca significativa.”® Somando-se a isso,
independente das condi¢des de umidade, o cimento iRoot SP apresenta a maior resisténcia de unido dentre os cimentos
testados.* Em contrapartida, ao usar solucéo irrigadora, constatou-se que o AH Plus e o Real Seal apresentaram forga de
ligacao superior ao do EndoSequence BC Sealer, com diferencas significativas (p < 0,05), exceto nos grupos de tratamento
dentindrio com hipoclorito de s6dio.** Analisando a resisténcia de unido do iRoot SP em compara¢do ao AH Plus ndo houve
diferenga considerdvel.* Além do efeito antimicrobiano do hidréxido de célcio (Ca [OH]?), foi demonstrado que com o seu
uso prévio ha a melhora da resisténcia de unido do cimento iRoot SP.** O cimento BC Sealer exibe uma significante resis-
téncia a fratura.*>* Um recente estudo demonstrou que a clorexidina utilizada durante a irriga¢ao do canal radicular pode
prejudicar a forca de adesdao do BC Sealer, tendo este cimento apresentado melhores resultados quando o canal foi irrigado
com hipoclorito de sédio.**

Conclusao
O cimento EndoSequence BC Sealer apresenta propriedades fisico-quimicas, biologicas, resisténcia de unido, selamento
e resisténcia a fratura adequadas ao uso na pratica clinica. e
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