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CIMENTOS MTA E BIOCERAMICOS: revisdo de literatura
Mta and bioceramic cements: literature review
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RESUMO

Na realizacdo da endodontia um dos processos cruciais € a escolha do cimento endodéntico,
tendo em vista a grande quantidade de cimentos oferecidos no mercado atualmente e de novos
materiais, como o MTA (Agregado Material Tridxido), que chamou atencdo por usas
versatilidades na utilizacdo e suas caracteristicas fisioquimicas, mas suas desvantagens e na
busca por um cimento que atendesse todos o0s requisitos para ser considerado um cimento
ideal , e com avango tecnoldgico outro cimento comecgou a ser estudado o Bioceramico que
tem grande versatilidade , biocompatibilidade. O presente artigo nos relata através de pesquisa
bibliografica para melhor compreensdo as propriedades dos cimentos MTA (Agregado
Material Trioxido) e o Bioceramico seus empregos na endodontia. Foi realizado uma pesquisa
bibliografica em 46 artigos, onde apenas 32 artigos foram utilizados como referéncia.
Palavras-Chave: MTA (Agregado Material Trioxido). Cimentos Bioceramicos. Materias
obturadores.

ABSTRACT

When performing endodontics, one of the crucial processes is the choice of endodontic
cement, in view of the large amount of cements currently offered on the market and new
materials, such as MTA (Aggregate Material Trioxide), which drew attention for its versatility
in the use and its physiochemical characteristics, but its disadvantages and in the search for a
cement that met all the requirements to be considered an ideal cement, and with technological
advancement another cement began to be studied Bioceramic which has great versatility,
biocompatibility. This article reports us through bibliographic research to better understand
the properties of MTA (Aggregate Material Trioxide) and Bioceramic cements their uses in
endodontics. A bibliographic search was carried out in 46 articles,

Keywords: MTA (Aggregate Material Trioxide). Bioceramic Cements. Shutter materials.

1 INTRODUCAO
Para realizagcdo de um tratamento endodéntico completo, € necessario seguir algumas
etapas, dentre elas, 0 uso de cimentos, pois as perfuracbes causada em consequéncia de cérie,
precisam ser vedadas, e para tal, leva-se em consideragdo: a localizagdo, tamanho e periodo
entre a ocorréncia e o tratamento e para a realizagdo do procedimento usa-se alguns tipos de

cimentos para selar a area perfurada, que seja biocompativel com o tecido?,?.
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Segundo Torabinejad e Waton, (1993), no mercado existem varios tipos de materiais
usados para esse tipo de selagem como: o Oxido de zinco, super EBA, amalgama de prata,
cavit, ionémero de vidro, e hidroxido de calcio. Para esse estudo serd investigado o uso de
MTA (Agregado Material Tridxido) e Bioceramico, pois sdo 0s mais usados no momento.
Vérios fatores devem ser levados em consideracdo para a escolha do cimento a ser utilizado
pelo profissional3.

O MTA (Agregado Material Tridxido), tem sido amplamente investigado e 0s
resultados tém apontado excelentes propriedades fisicas, quimicas, e bioldgicas, com maior
grau de fineza e presenca de Oxido de bismuto e desde entdo, este cimento tem sido
melhorado*. O MTA (Agregado Material Trioxido) também é utilizado para capeamento
pulpar, reparacéo de perfuragdes radiculares e obturagdo retrograda®.

Ja os cimentos bioceramicos sdo compostos ceramicos biocompativeis obtidos por
Varios processos quimicos e por esse motivo torna-se compativel pois é similar ao processo
biolégico de induzir uma resposta regenerativa no corpo humano. Os bioceramicos
apresentam capacidade osteo indutiva intrinseca, pois absorvem substancias osteo indutoras
na presenca de processo de cicatrizacdo 6ssea, sendo utilizados na Protese, na Cirurgia, na
Endodontia, no preenchimento de defeitos 6sseos e introduzidos na Odontologia como
cimentos reparadores de raizes e obturadores de canais radiculares®.

Grossman um tratamento conclusivo e favordvel na endodontia, o material utilizado
para selar/vedar a obturacdo deve ser: biocompativel com os tecidos, ter bom escoamento, ser
antimicrobiano, ser adesivo ao tecido dentario e ter menor tempo de trabalho. Sendo assim,
faz-se necessario a investigacdo e introducdo de cimentos biocerdmicos e MTA (Agregado
Material Trioxido) na endodontia, e a investigar qual dos dois cimentos citados seria 0 mais
adequado para ser utilizado no procedimento endodontico®!.

Sendo assim, o objetivo deste estudo é realizar uma revisdo da literatura sobre o0 uso
dos cimentos bioceramicos e MTA (Agregado Material Tridxido), em tratamentos
endododnticos, levando em consideragdo suas vantagens/desvantagens, caracteristicas e

propriedades bioldgicas como aceita¢do e absorcao.

2 REFERENCIAL TEORICO

Uma série de fatores pode contribuir para que ocorra a falha do tratamento
endodontico, destacando-se entre eles: instrumentacdo inadequada, acidentes e complicagoes
ocorridas durante o tratamento, presenca de biofilme bacteriano periapical, obturagéo e
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selamento inadequado dos sistemas de canais radiculares, uso de materiais irritantes aos
tecidos periapicais e restauragdes coronarias deficientes’.

Segundo Kosti; Molyvdas e Lambrianidis (2008) A perfuracdo radicular é definida
como abertura artificial de etiologia iatrogénica ou por condicGes patoldgicas (carie ou
reabsorcéo), resultando na comunicacdo da cavidade pulpar com tecido periodontal e 0sso
alveolar. Ocorre principalmente no assoalho da camara pulpar na tentativa de localizar os
canais radiculares, em canais curvos e calcificados, e nas situacdes de inadequado preparo do
espaco protético para pino em dentes tratados endodonticamente®,

Em diversas situagBes, bactérias entéricas anaerdbias facultativas podem ser
identificadas nos canais radiculares, especialmente em amostras coletadas durante a terapia,
em casos de resposta insuficiente ou retratamento de canais obturados com insucesso. A
espécie mais comum de é o Enterococcus faecalis que em grande parte das vezes é o Unico
isolado®.

A terapia endodontica é, assim, a forma de tratamento mais conservador, suspendendo
0 processo de reabsor¢do interna bem como, no caso de polpa necrosada e/ou infetada, através
da remocao do conteido necrotico e obturacdo do sistema de canais radiculares, impedindo o
desenvolvimento da infecgdo™®.

A escolha do cimento obturador € uma etapa critica durante a fase de obturagdo dos
canais radiculares, sendo o conhecimento de suas caracteristicas de fundamental importancia?.

Sabemos que os cimentos endodénticos deve ter propriedades bioldgicas, fisico-
quimica, antimicrobiana, Segundo Grossman (1958), o cimento endodoéntico ideal deve: ser
homogéneo quando manipulado, a fim de promover boa adesividade as paredes do canal
radicular; promover selamento hermético; ser radiopaco; nao sofrer contracdo apos a presa;
ndo manchar a estrutura dentaria; promover controle microbiano; tomar presa lentamente; ser
insoltvel aos fluidos bucais; ser soltvel aos solventes comuns caso seja necessaria a remogédo
da obturacao do canal radicular; ser bem tolerado pelos tecidos':.

Os cimentos obturadores séo classificados como: cimentos a base de resina; cimentos
a base de 6xido de zinco e eugenol, que contém ou ndo medicamentos; cimentos que contém
hidréxido de calcio e cimentos & base de iondmero de vidro?.

Todavia 0 MTA (Agregado Material Tridxido), s foi citado pela primeira vez por Lee
et al., (1993) foram os primeiros autores a relatarem cientificamente o emprego de um novo
material indicado para casos de perfuracdo em dentes humanos: o MTA (Agregado Mineral
Trioxido)2.
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O MTA (Agregado Material Tridxido), chamou a atencdo de muitos pesquisadores,
principalmente por ser material hidrofilico tomando presa na presenca de agua, propriedade
extremamente importante para qualquer cimento odontoldgico®. Desde entdo varias tem sido
as formas de apresentacdo no mercado, por ser um composto de varios minerais apresenta
grande estabilidade seladora, estabilidade, adesiva e ser radiopaco. Com o passar dos anos,
sua abrangéncia de uso foi se expandindo em virtude de suas propriedades, principalmente as
bioldgicas 4,

Segundo Estrela el at (2000) o MTA (Agregado Material Tridxido), foi inicialmente
comercializado em formulagdo cinza, e depois tem sido substituido por uma formulagéo
branca, devido problemas de descoloracdo dos dentes. A formulacdo branca tem menor
quantidade de ferro, aluminio e magnésio, em comparagdo com a cinza?s,

Segundo Asgary e Kamarani (2005) o MTA (Agregado Material Tridxido), e
composto de uma mistura de pd hidrofilico, consistindo de silicato tricdlcio, dxido tricélcio,
Oxido de silicato e aluminato tricalcio. Ja segundo Parirokh e Torabinejad (2010) o MTA
(Agregado Material Trioxido), apresenta propriedades fisico-quimicas e algumas destas
caracteristicas sdo observadas inicialmente durante o processo de hidratacdo, quando silicatos
de calcio reagem para formar hidroxido e gel de silicato de célcio, atingindo um pH alcalino e
que a biocompatibilidade do cimento € atribuida a liberacdo de ions hidroxila e a formacao de
hidréxido de célcio durante o processo de hidratacdo®.

Esse cimento é biocompativel e induz a formacdo de 0sso e cimento, por isso, varios
autores tém avaliado o uso de MTA (Agregado Material Trioxido) para vendamento de
perfuracdes em estudo laboratoriais e clinico. Além disso, o cimento MTA (Agregado
Material Trioxido) é radiopaco, apresenta boa resisténcia a compressdo, baixa solubilidade e
adesividade a dentinal’. Por suas qualidades o MTA (Agregado Material Tridxido), tem sido
utilizado atualmente como selante de perfuracdo, em tratamentos de reabsorgéo, capeamento
pulpar e pulpectomia e em processos de revascularizagdo entre outros.

Como relata Yone et al (2011) que através da metodologia empregada no presente
teste, pode-se afirmar que as substancias MTA (Agregado Material Tridéxido), e o Cimento
Portland comportam-se de modo semelhante, concluindo-se que ambos ndo apresentam agéo
antimicrobiana sobre as cepas de bactérias testadas®’.

Ja Okiji e Yoshiba (2009) relatou que O MTA (Agregado Material Trioxido), é uma
modificacdo do cimento de Portland, sendo a principal diferenca a presenca de Oxido de
bismuto que aumenta a radiopacidade do material. E Dammaschke el at (2005) Descreveu

sobre a similaridades do MTA (Agregado Material Tridxido), e do cimento Portland e ambos
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contém, principalmente, silicatos tri (3Ca0.Si02 ) e dicalcico (2Ca0.Si02 )8,

Bezerra, Kanayama e Schimpf, relatou com algumas das desvantagens tais como o
seu custo elevado, a descoloracdo da dentinaria quando usado o MTA cinza e a consisténcia
arenosa nos cimentos hidrofilicos pode dificultar sua insercdo em sitios adequados, o tempo
prolongado para obter presa pode varia de 3 a 4 horas, e a falta de um solvente especifico
quando é necessario removeé-lo*,

Com base nas caracteristicas bioldgicas favoraveis do MTA (Agregado Material
Trioxido) e buscando melhorar as desvantagens fisicas da formulacdo do MTA (Agregado
Material Trioxido) convencional, novos cimentos obturadores a base de MTA foram lancados
no mercado odontoldgico .

Segundo Lima, Santos e Pedrosa (2017) atualmente no mercado temos 0s cimentos
Bioceramicos que sdo materiais ceramicos, que tem a na sua formacao tem silicato de célcio e
fosfato de calcio, zircbnia e vidros bioativos e podendo ser encontrado com outras
nomenclaturas tais como cimentos a base de silicato de célcio, e cimentos hidraulicos de
silicato de calcio®.

Segundo Mendes et al. (2018). os cimentos a base de silicato de célcio, denominados
cimentos biocerdmicos, foram introduzidos no mercado odontoldégico como um selante
endoddntico alternativo, e que esse material tem origem na combinacdo do silicato de calcio
com o fosfato de calcio. O fosfato de calcio melhora as propriedades estruturais do cimento
bioceramicos, resultando em uma composi¢do quimica e estrutura cristalina, semelhante a
apatita dentaria e dssea, facilitando a adaptacéo do cimento a dentina do canal radicular. Estes
cimentos ainda podem conter aluminio, zirconia, vidro bioativo, cerdmica de vidro e
hidroxiapatita, na sua composicdo e apresentam pH alcalino, acdo antimicrobiana e
biocompatibilidade?*.

Apresenta biocompatibilidade, boa capacidade de selamento, quimicamente estaveis
em ambiente bioldgico, capacidade de formar hidroxido apatita, e facil manuseio. Como
vantagens dos cimentos bioceramicos destacam-se a liberacdo de ions calcio e hidroxila
elevando o pH do meio, boa fluidez, facilidade de manuseio clinico, aplicacdo e adaptacdo,
grande resisténcia mecanica e reduzida porosidade 2.

Tanto Brandao (2017) e Cavalline (2016) destacam as mais importantes propriedades
dos materiais bioceramicos sdo: biocompatibilidade, boa interacdo com a dentina, capacidade
de liberacdo de ions célcio, pH alcalino, facilidade de preparacdo e aplicagdo,
tridimensionalidade, diferentes taxas de dissolugcdo e absorcdo, auséncia de toxicidade,

bioatividade, atividade antimicrobiana, excelente escoamento, ndo apresentam contracdo de
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presa e ndao resultam em processos inflamatérios significativos caso extravasem o forame
apical na obturacdo ou mesmo em processo de reparacdo e possibilitando uma obturacdo
hermética dos canais radiculares?>24,

Branddo (2017) descreveu como desvantagem a dificuldade de remoc¢do do material
em um retratamento endodéntico devido a sua dureza e o0 maior tempo gasto no procedimento
para remover a quantidade significativa de residuos produzidos?.

Entre as aplicacdes clinicas dos bioceramicos destacam-se: como cimento selador, no
retratamento endoddntico, como material de reparacdo radicular, em cirurgia periapical e em

recobrimento pulpar 2.

3 MATERIAIS E METODOS

Para a realizacdo desta pesquisa e atingir os resultados, optou-se por revisao
bibliografica exploratdria em bases de dados eletronicas: Public Medline, google scholar,
Periddicos CAPES e Scielo. Levando em consideracdo artigos, livros e periédicos sobre o
tema em questdo, e para atingir os objetivos utilizou-se as seguintes palavras chaves nos
campos de pesquisa: bioceramicos, MTA (Agregado Material Tridxido) e materiais
obturadores.

Para critérios de inclusdo usamos 0s seguintes requisitos: artigos de pesquisas
originais e ensaios clinicos publicados em portugués, espanhol e inglés, publicados entre 2009

a 2019, foram selecionados 46 artigos, e utilizados 32 artigos.

4 RESULTADOS

Para esta revisdo, a pesquisa inicial resultou em um total de 46 titulos encontrados na
busca eletrénica nas bases de dados, dos quais encontrou-se artigos, teses de mestrado e
doutorado e capitulo de livros que se encaixam nos critérios de incluséo.

Destes 16 abordam o tema Bioceramicos, 12 artigos falam sobre o uso de MTA el8
publicaces apontam o uso tanto de bioceramicos e MTA (Agregado Material Trioxido), os
estudos que foram encontrados com as palavras chave citada foram publicados em um periodo
de dez anos (01/01/2009 — 06/10/2019). A cronologia dos resultados mostrou um interesse
crescente em relacdo a teméatica bem como a necessidade de pesquisas futuras, ja que antes de
2009 tem artigos com tema, porem deve-se atualizar para citacbes posteriores, pois 0
recomendado pela academia é que se use estudos de até dez anos antes de qualquer pesquisa.
Para melhor compreenséo, os resultados acerca das propriedades dos cimentos bioceramicos

em endodontia foram numerados relatado as vantagens e desvantagens de cada um,
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apresentados de forma descritiva.
Para diferenciar o uso de Bioceramicos e MTA (Agregado Material Trioxido), levou-
se em consideracdo: sua biocompatibilidade, Alteracdo de cor, Capacidade seladora e

Propriedades antibacterianas.

5 DISCUSSAO

Foram identificados 48 estudos que abordaram as propriedades de cimentos
bioceramicos e MTA (Agregado Material Trioxido) em endodontia publicados em um periodo
de dez anos.

Valentim et al., (2016) afirma que para que 0s materiais obturadores sejam ideais,
deveriam apresentar caracteristicas como bom selamento, estabilidade dimensional,
radiopacidade, adesividade, bom tempo de trabalho e escoamento, facilidade de manipulacédo
e insercdo, reparacio tecidual também n&o manchar a coroa dentaria®.

J& Zarrabi, Javidi e Naderinasabet al (2008), avaliaram a atividade antimicrobiana do
MTA, NEC e cimento Portland em diferentes concentracfes sobre Escherichia coli, Candida,
Actinomyces viscosus, Enterococcus faecalis e Streptococcus mutans. Todos 0s materiais
testados mostraram atividade antimicrobiana contra as espécies testadas, exceto sobre
Enterococcus faecalis. Os halos de inibicdo ao redor do NEC foram maiores do que 0s
halos ao redor do MTA e cimento Portland?’.

Da mesma forma, Asgary e Kamrani (2008) avaliaram a atividade antimicrobiana do
MTA, hidroxido de célcio, novo cimento endodontico (NEC) e cimento Portland em diversas
espécies de microrganismos, Pseudomonas Aeruginosa, Enterococcus Faecalis,
Staphylococcus Aureus Escherichia coli. Os maiores halos de inibicdo foram observados ao
redor do hidréxido de célcio e NEC®.

Por apresentar propriedades fisicas compativeis, 0 mercado lancou uma nova formula
de MTA, que € 0 MTA Fillapex® (Angelus, Londrina, PR, Brasil), um cimento obturador
composto por MTA, resina de salicilato, resina natural, 6xido de bismuto e silica, que, de
acordo com Camilleri, (2009) possui melhores propriedades, como escoamento, tempo de
presa e forca de adesdo?.

O MTA foi desenvolvido com o proposito de selar a comunicacdo entre o dente e a
superficie periodontal e apresenta-se biocompativel e estimulador da regeneracéo tecidual
(PEREIRA et al., 2014)?°. Ele é um cimento usado para terapia da polpa vital e outras
indicacdes endodonticas, sendo composto por po e liquido (agua), onde sua reacdo de presa se

dar por hidratacio dos silicatos®.
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Uma das principais propriedades do hidroxido de célcio é a sua atividade
antimicrobiana, que ocorre devido ao seu pH alcalino (12,6), e esta relacionada a dissociagdo
ibnica em ions hidroxila e ions célcio. Essa liberacdo de ions hidroxila altera as propriedades
da membrana citoplasmatica bacteriana, prejudicando as funcdes vitais como metabolismo,
crescimento e divisdo celular®!

Segundo Cavalcanti , Almeida e Costa .(2010) avaliou o pH e a agdo antimicrobiana
do hidroxido de calcio combinado com produtos naturais como a tintura propolis 5%, tintura
roméa 5%, 6leo essencial de eucalipto 0,5% e Paramonoclorofenol Conforado (PMCC), sobre
algumas cepas e observou que o pH das solugdes, ndo variaram significativamente, mas as
formulagdes comerciais do hidroxido de célcio, mostraram melhor desempenho
antimicrobiano, do que as associagdes com produtos naturais?.

Com base nas caracteristicas bioldgicas favoraveis do MTA (Agregado Material
Trioxido) e buscando melhorar as desvantagens fisicas da formulacdo do MTA (Agregado
Material Tridxido) convencional, novos cimentos obturadores a base de MTA (Agregado
Material Trioxido) foram langados no mercado odontoldgico 2

Segundo Lima e Pedrosa. (2017 ) atualmente no mercado temos 0s cimentos
Biocerdmicos que sdo materiais ceramicos, que tem a na sua que tem em sua formacgéo
silicato de célcio e fosfato de calcio, zircnia e vidros bioativos e podendo ser encontrado
com outras nomenclaturas tais como cimentos a base de silicato de célcio, e cimentos

hidraulicos de silicato de calcio®.

6 CONCLUSAO

Os estudos selecionados nesta revisdo de literatura mostram que cimentos
endodénticos MTA ( Agregado Material Trioxido) e Bioceramicos apresentam boas
propriedades para uso no tratamento de canais radiculares. Entretanto, apresentam vantagens e
desvantagens especificas que devem ser levadas em consideracdo na hora da escolha,
dependendo do caso de cada paciente. Tendo em vista o alto custo dos cimento, nem sempre
é 0 de primeira escolha . Neste contexto observa-se a grande necessidade de mais estudos,
ndo s6 de levantamento bibliografico mas também clinicos, para assim obter dados mais

confiaveis sobre suas propriedades.
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