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Resumo

Novos cimentos a base de silicato de célcio prontos para uso (exemplo, Bio-C Sealer e Sealer Plus BC) provaram ser
materiais bioativos e biocompativeis. No entanto, sua atividade antimicrobiana ainda ndo foi totalmente desvendada.
O objetivo deste estudo foi avaliar a atividade antimicrobiana dos cimentos bioceramicos (Bio-C Sealer, Sealer Plus
BC e BioRoot RCS) em comparagdo com os cimentos a base de resina (AH Plus, Sealer Plus e MTA Fillapex). Os
cimentos frescos foram testados contra biofilmes de Enterococcus faecalis, usando testes de contato direto e indireto.
As unidades formadoras de col6nias foram contadas apds 24 horas. Adicionalmente, ensaio cristal violeta foi utilizado
para avaliar os efeitos dos extratos dos cimentos na biomassa do biofilme. Medidas de densidade éptica foram usadas
para quantificar a biomassa. Os cimentos biocerdmicos apresentaram maior atividade antimicrobiana que os cimentos
a base de resina quando em contato direto com biofilmes (P < 0,05). Sealer Plus BC e Bio-C Sealer apresentaram
maior atividade antimicrobiana do que AH Plus no teste indireto (P < 0,05), sugerindo maior difusdo desses materiais.
O ensaio cristal violeta revelou que o Sealer Plus BC foi o material mais eficaz na reducdo da massa do biofilme (P
<0,05) apresentando uma diferenca significativa com os outros cimentos biocerdmicos. O Bio-C Sealer e o Sealer Plus
BC apresentaram maior atividade antimicrobiana que o AH Plus contra biofilmes de E. faecalis nos testes direto e
indireto. Além disso, Sealer Plus BC apresentou o melhor efeito na biomassa do biofilme.

Palavras-chave: Acdo antimicrobiana; Endodontia; Materiais obturadores do canal radicular.

Abstract

New ready-to-use calcium silicate sealers (i.e., Bio-C Sealer and Sealer Plus BC) have proven to be bioactive and
biocompatible materials. However, its antimicrobial activity has not yet been fully unraveled. The aim of this study
was to evaluate the antimicrobial activity of bioceramic sealers (Bio-C Sealer, Sealer Plus BC and BioRoot RCS) in
comparison with resin-based sealers (AH Plus, Sealer Plus and MTA Fillapex). Fresh sealers were tested against
Enterococcus faecalis biofilms using direct and indirect contact tests. Colony forming units were counted after 24
hours. Additionally, crystal violet assay was used to evaluate the effects of sealer extracts on biofilm biomass. Optical
density measurements were used to quantify biomass. Bioceramic sealers showed greater antimicrobial activity than
resin-based sealers when in direct contact with biofilms (P < 0.05). Sealer Plus BC and Bio-C Sealer showed greater
antimicrobial activity than AH Plus in the indirect test (P < 0.05), suggesting greater diffusion of these materials. The
crystal violet test revealed that Sealer Plus BC was the most effective material in reducing the biofilm mass (P < 0.05)
showing a significant difference with other bioceramic sealers. Bio-C Sealer and Sealer Plus BC showed greater
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antimicrobial activity than AH Plus against E. faecalis biofilms in direct and indirect tests. Furthermore, Sealer Plus
BC showed the best effect on biofilm biomass.
Keywords: Antimicrobial action; Endodontics; Root canal filling materials.

Resumen

Los nuevos cementos de silicato de calcio listos para usar (por ejemplo, Bio-C Sealer y Sealer Plus BC) han
demostrado ser materiales bioactivos y biocompatibles. Sin embargo, su actividad antimicrobiana ain no se ha
desvelado por completo. El objetivo de este estudio fue evaluar la actividad antimicrobiana de cementos bioceramicos
(Bio-C Sealer, Sealer Plus BC y BioRoot RCS) en comparacion con cementos a base de resina (AH Plus, Sealer Plus
y MTA Fillapex). Los cementos frescos se probaron contra las biopeliculas de Enterococcus faecalis utilizando
pruebas de contacto directo e indirecto. Las unidades formadoras de colonias se contaron después de 24 horas.
Ademas, se utilizé el ensayo de violeta cristal para evaluar los efectos de los extractos de cemento sobre la biomasa de
biopeliculas. Se utilizaron medidas de densidad éptica para cuantificar la biomasa. Los cementos bioceramicos
mostraron una mayor actividad antimicrobiana que los cementos a base de resina cuando estuvieron en contacto
directo con biopeliculas (P < 0.05). Sealer Plus BC y Bio-C Sealer mostraron mayor actividad antimicrobiana que AH
Plus en la prueba indirecta (P < 0.05), lo que sugiere una mayor difusion de estos materiales. La prueba de violeta
cristal revel6 que Sealer Plus BC fue el material més eficaz para reducir la masa de biofilm (P < 0.05) mostrando una
diferencia significativa con otros cementos bioceramicos. Bio-C Sealer y Sealer Plus BC mostraron una mayor
actividad antimicrobiana que AH Plus contra las biopeliculas de E. faecalis en pruebas directas e indirectas. Ademas,
Sealer Plus BC mostro el mejor efecto sobre la biomasa de biopeliculas.

Palabras clave: Accion antimicrobiana; Endodoncia; Materiales de obturacion del conducto radicular.

1. Introducéo

O emprego de materiais obturadores endoddnticos com atividade antimicrobiana é fundamental para auxiliar na
eliminagdo de microrganismos que possam ter permanecido no interior dos canais radiculares apds as etapas de
instrumentacao, seja pela capacidade de matar células bacterianas e/ou romper a biomassa do biofilme (Barros, et al., 2014).
Vérios tipos de cimentos com diferentes composicdes estdo disponiveis atualmente, incluindo aqueles a base de éxido de zinco
e eugenol, resina epdxi, cimentos de resina de metacrilato e materiais a base de silicato de calcio (Marin-Bauza, et al., 2012;
Zordan-Bronzel, et al., 2019). Os cimentos bioceramicos foram introduzidos no mercado por volta de 2010 com relativo
sucesso. Esses cimentos sdo a base de silicatos e/ou fosfatos de calcio, os quais chamaram a atengdo por suas excelentes
propriedades fisico-quimicas e bioldgicas (Candeiro, et al., 2016). Esses cimentos apresentam pH alcalino, biocompatibilidade,
bioatividade, ndo toxicidade, estabilidade dimensional, capacidade de selamento, potencial de aumento da resisténcia radicular
apos a obturacao e eficécia antibacteriana (Candeiro, et al., 2016; Al-Haddad & Che Ab Aziz, 2016).

Dentre os cimentos a base de silicato de calcio atualmente disponiveis, tem-se 0 Bio-C Sealer (Angelus Industria de
Produtos Odontolégicos S/A, PR, Brasil). Esse cimento foi langado recentemente e se apresenta como uma pasta pronta para
uso, e tem demonstrado favorecer a expressdo de marcadores osteoblésticos e a biomineralizagcdo quando em contato com o
tecido conjuntivo in vivo (Zordan-Bronzel, et al., 2019; Alves Silva, et al., 2020). Além disso, apresenta atividade
antibacteriana (Barbosa, et al., 2020). Na mesma linha de cimentos prontos para uso, estd o Sealer Plus BC (MK Dental Life
Medical and Products, Porto Alegre, RS, Brasil) que é um material & base de dissilicato e trissilicato de célcio nanoparticulado.
O Sealer Plus BC apresenta biocompatibilidade e potencial bioativo (Benetti, et al., 2019; Alves Silva, et al., 2020), no entanto
nenhum estudo demonstrou sua atividade bactericida. Mendes et al. (2018) observaram grande liberacdo de ions calcio e pH
por esse cimento. O BioRoot RCS (Septodont, Saint Maur-des-Fosses, Franga) € um cimento bioceramico de canal radicular a
base de silicato tricalcico, apresentado na forma pd/liquida, ou seja, requer mistura manual e possui boas propriedades
antibacterianas (Arias-Moliz & Camilleri, 2016) e biolégicas (Siboni, et al., 2017).

A eficacia antimicrobiana dos cimentos bioceramicos foi avaliada em poucos estudos anteriores, utilizando diferentes
métodos microbioldgicos e obtendo diferentes resultados (Candeiro, et al., 2016; Bukhari & Karabucak, 2019; Alsubait, et al.,

2019; Bose, et al., 2020; Barbosa, et al., 2020). Estudos recentes revelaram a mesma eficacia dos cimentos bioceramicos e do
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AH Plus contra biofilmes de Enterococcus faecalis (Candeiro, et al., 2016; Barbosa, et al., 2020). Outros estudos in vitro
relataram superioridade dos cimentos bioceramicos sobre os cimentos a base de resina epoxi (Bukhari & Karabucak, 2019;
Alsubait, et al., 2019; Bose, et al., 2020). Até 0 momento, estudos avaliando a atividade antimicrobiana de novos cimentos
bioceramicos na forma pronta para uso (Bio-C Sealer e Sealer Plus BC) sdo escassos (Barbosa, et al., 2020). Apesar das boas
propriedades bioldgicas, fica evidente a importancia da avaliacdo da atividade antimicrobiana dos materiais obturadores
endoddnticos biocerdmicos frente a biofilmes de microrganismos comumente encontrados no sistema de canais radiculares,
principalmente os desenvolvidos mais recentemente. Diante disso, 0 objetivo deste estudo foi avaliar, in vitro, a atividade
antimicrobiana do Bio-C Sealer, Sealer Plus BC e BioRoot RCS (cimentos biocerdmicos) e AH Plus, Sealer Plus e MTA
Fillapex (cimentos a base de resina), contra biofilmes de Enterococcus faecalis. Sera considerada a hipdtese nula de que os

cimentos bioceramicos ndo apresentardo diferencas entre si e nem em relagdo aos cimentos resinosos e ao grupo controle.

2. Metodologia
2.1 Cimentos endoddnticos

Foram utilizados os cimentos biocerdmicos Bio-C Sealer, Sealer Plus BC e BioRoot RCS, e os cimentos a base de
resina Sealer Plus, MTA Fillapex e AH Plus, este tltimo utilizado como padréo de referéncia; suas composic¢des estdo descritas
na Tabela 1. Os cimentos que requerem manipulacdo foram preparados de acordo com as instru¢des do fabricante; O Bio-C
Sealer e 0 Sealer Plus BC apresentados na forma pronta para o uso receberam 30 pL de dgua destilada como forma de garantir

a umidade necessaria para sua presa (Lovato, et al., 2011).

2.2 Microrganismos

Utilizou-se uma cepa gram-positiva facultativa de Enterococcus faecalis: ATCC 29212. Os estoques bacterianos
foram conservados em meio Brain Heart Infusion (BHI; Kasvi, Sdo José dos Pinhais, PR, Brasil) contendo 20% de glicerol em
freezer a - 80° C. A cepa bacteriana foi entdo reativada; 200 pL foram inoculados em tubos contendo 10 mL de caldo BHI em
duplicata e incubados a 37° C por 18 horas. A pureza da cultura foi verificada por coloracdo de Gram e o indculo foi

padronizado para uma densidade dptica de 0,1 (620 nm), para turbidez equivalente a um crescimento de 1-2 x 108 CFU/mL.

2.3 Atividade antimicrobiana - testes de contato direto e indireto

A formacéo de biofilme foi induzida em membranas de nitrato de celulose de 13 mm de didmetro com poros de 0,22
pm (Merck Millipore Ltd, Tullagreen, Cork, Islandia). As membranas foram colocadas na superficie de placas petri contendo
agar BHI. Em seguida, 40 pL da suspensdo bacteriana foram aplicados nas superficies das membranas e as placas armazenadas
por 48 horas a 37°C para formacao do biofilme.

Para o teste de contato direto (TCD), 0,15g de cada cimento fresco foi colocado sobre o biofilme formado nas
membranas. Para o teste de contato indireto (TCI), uma nova membrana de nitrocelulose estéril foi colocada sobre o biofilme
formado antes da inser¢do do cimento, o qual consiste em um teste restrito por membrana. Para cada cimento, foram utilizadas
trés membranas, com trés repetices em momentos diferentes. O tempo de contato em ambos os testes foi de 30 minutos a 37°
C (Barros, et al., 2014; Viana, et al., 2021). Ap0s a exposicdo, o cimento foi removido da superficie da membrana no TCD e no
TCIl a membrana de nitrocelulose com o cimento foi descartada. Os controles positivos foram preparados por meio de
membrana com biofilme formado sem nenhum contato com os cimentos. As membranas com biofilme foram transferidas para
um microtubo contendo 2 mL de solucéo salina estéril e ligeiramente agitadas para remover as células fracamente aderidas. Em

seguida, foram transferidos para outro frasco contendo 2 mL de solucdo salina e agitados por vértex durante 1 minuto (30s +
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15s + 15s) intercaladas em banho de gelo entre as agitagdes. Uma série de diluicdes em solucdo salina foi realizada e aliquotas
de 10 pL de cada dilui¢do foram semeadas em agar BHI. As unidades formadoras de colonias foram contadas apo6s incubagao

por 24 horas a 37 ° C e a transformacéo logaritmica (log10) dos dados foi realizada.

Tabela 1. Composicdo da pasta/p6 e pasta/liquido dos cimentos.

Pasta A / P6

Pasta B / Liquido

AH Plus

(Dentsply DeTrey GmbH, Konstanz,

Resina epdxi bisfenol-A
Resina epdxi bisfenol-F
Tungstato de calcio

Dibenzildiamina
Aminoadamantane
Triciclodecane-diamina

Alemanha) Oxido de zirconia Tungstato de calcio
Silica Oxido de zirconia
Pigmentos de éxido de ferro Silica
Oleo de silicone
Sealer Plus Bisfenol A-co-epichlorohydrin Hexametiletilenotetramina

(MK Life, Porto Alegre, RS, Brasil)

MTA Fillapex
(Angelus, Londrina, PR, Brasil)

Bio-C Sealer

(Angelus, Londrina, PR, Brasil)

Sealer Plus BC
(MK Life, Porto Alegre, RS, Brasil)

BioRoot RCS
(Septodont,
Franca)

Saint Maur-des-Fosses,

Resina epdxi bisfenol-F
Oxido de zirconia
Silicone e siloxano
Oxido de ferro
Hidrdxido de célcio

Salicilato de resina
Resina natural
Tungstato de célcio
Silica nanoparticulada
Pigmentos

Silicato de célcio
Aluminato de calcio
Oxido de calcio
Oxido de zirconia
Oxido de ferro
Didxido de silicone
Polietilenoglicol

Oxido de zirconia
Silicato tricalcico
Silicato dicalcico
Hidréxido de célcio
Propilenoglicol

Silicato tricalcico
Eovidona
Oxido de zircbnia

Oxido de zirconia

Silicone e siloxano
Hidroéxido de célcio
Tungstato de célcio

Resina diluente

Agregado tridxido mineral
Silica nanoparticulada
Pigmentos

Cloreto de célcio
Ffolicarboxilato
Agua

Fonte: Autores.

2.4 Atividade antibiofilme: ensaio cristal violeta

As amostras do teste foram preparadas de acordo com a norma 1SO 10993-5: 2009. Ap6s a mistura do cimento, 0,1 g
de cada cimento foi imerso em 1 mL de solucédo fisioldgica e incubado por 24 horas a 37° C em cadmara umidificada. Os
extratos finais foram coletados.

A biomassa do biofilme foi visualizada e quantificada por meio de um ensaio cristal violeta modificado (Barros, et al.,
2014). As cepas bacterianas utilizadas foram as mesmas utilizadas no experimento antibiofilme descrito acima. Apés agitagdo
por vortice, aliquotas de 200 pL da suspensdo bacteriana foram distribuidas em pogos de uma placa de microtitulacdo de 96
pogos (poliestireno tratado com cultura de tecidos, fundos planos; Techno Plastic Products, Trasadingen, Suica) e incubados
por 48 horas a 37° C para a formagao do biofilme. O contetido de cada poco foi aspirado e os pogos foram lavados 3 vezes com

200 pL de solugdo salina para remover as células fracamente aderidas. Em seguida, foram aplicados 200 pL de extratos dos
4
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cimentos por poco durante 120 minutos e incubados a 37° C.

Apo0s a remocao dos extratos dos cimentos, cada pogo foi lavado 3 vezes com agua destilada e 200 L de metanol P.A
foram aplicados em cada poco por 10 minutos em temperatura ambiente. Apos o periodo, o0 metanol foi removido e 200 pL de
solucdo de cristal violeta a 0,1% foram aplicados a cada pogo por 10 minutos em temperatura ambiente, para que as bactérias
aderentes fossem marcadas. O excesso de corante foi removido lavando abundantemente com &gua destilada. As placas foram
viradas e secas ao ar, e o corante ligado as células aderentes foi solubilizado com 200 pL de acido acético 33% durante 10
minutos. Apds esse periodo, a solucdo de cada pogo foi transferida para uma nova placa e a quantificagdo da biomassa do
biofilme remanescente apds o tratamento foi lida em leitor de ELISA com absorbancia de 590 nm. Para o controle positivo, foi
utilizado soro fisiolégico em vez da substancia de teste. Para o controle negativo, foi utilizado caldo de cultura estéril. Todos

os ensaios foram realizados em triplicata em trés ocasifes distintas.

2.5 Anélise estatistica

Os dados foram tabulados e submetidos ao teste de Shapiro-Wilks para verificar sua normalidade. A analise unilateral
de variancia ANOVA e os testes de compara¢do de Tukey foram usados para testes de contato direto e indireto; e os testes de
comparacao de Kruskal-Wallis e Dunn foram usados para o teste de atividade antibiofilme cristal violeta. A significancia foi

estabelecida em 5,0%.

3. Resultados

A Tabela 2 apresenta os dados relativos a atividade antimicrobiana dos cimentos testados contra os biofilmes de E.
faecalis no TCD e TCI. No teste de contato direto, os resultados mostraram que todos o0s cimentos apresentaram diferenca
significativa em relacdo ao grupo controle (P < 0,05); quando comparados ao AH Plus, um parametro clinico, todos os outros
cimentos apresentaram diferenga significativa (P < 0,05). Os cimentos bioceramicos ndo apresentaram diferencas entre si, mas
apresentaram diferenca significativa com os cimentos & base de resina (P < 0,05). Em relagdo ao TCI, todos os cimentos
testados apresentaram diferencas significativas em relacdo ao grupo controle. Nesta condi¢do o Sealer Plus BC e Bio-C Sealer
ofereceram a¢do maior do que a apresentada pelo AH Plus contra o biofilme de E. faecalis (P < 0,05).

O ensaio de cristal violeta fornece informacdes sobre os efeitos dos materiais na biomassa do biofilme. No presente
experimento, no extrato de 24 horas (Figura 1), apenas o Sealer Plus BC apresentou leituras de densidade oOptica
significativamente menores que o controle (P < 0,05). Além disso, Sealer Plus e Sealer Plus BC apresentaram diferenca

significativa em relacéo aos bioceramicos Bio-C Sealer e BioRoot RCS.
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Tabela 2. Média (DP) da contagem bacteriana (log °) ap6s os testes de contato contra biofilmes de E. faecalis.

Contato Direto

Contato Indireto

Cimento
Média (Desvio padréo) Média (Desvio padréo)
AH Plus 10.96 © (+0.27) 9.78 b (+0.58)
Sealer Plus 9.18  (+0.15) 9.15% (+0.14)
MTA Fillapex 9.20° (+0.07) 9.28 ® (+0.05)
Bio-C Sealer 7.96 @ (+0.44) 8.16 @ (+0.01)

Sealer Plus BC
BioRoot RCS

Controle

8.122 (+0.05)
7.98 2 (0.20)
14.91 ¢ (+0.06)

8.14 * (+0.08)
9.25 % (+1.05)
14.96° (+0.11)

ab Diferentes letras sobrepostas indicam diferencas significativas de acordo com a analise unilateral de variancia ANOVA e os testes de
comparacao de Tukey (P < 0,05). Fonte: Autores.

Figura 1. Efeitos dos cimentos obturadores endodénticos em biofilmes de E. faecalis (ATCC 29212). Ensaio de antibiofilme

de cristal violeta em microplaca.

24 HOURS

u§
=g
'nxs
*n

b

Optical Density (OD)

Fonte: Autores.

4. Discusséo

O presente estudo avaliou a atividade antibiofilme dos cimentos biocerdmicos (Bio-C Sealer, Sealer Plus BC e
BioRoot RCS) em comparagdo aos cimentos a base de resina (AH Plus, MTA Fillapex e Sealer Plus). A hipétese nula foi
rejeitada, pois alguns cimentos biocerdmicos apresentaram atividade antimicrobiana diferentes entre si e superiores ao AH
Plus. Os cimentos bioceramicos vém chamando a atencdo da comunidade cientifica devido as suas atividades bioldgicas.
Novos cimentos a base de silicato de célcio prontos para uso foram recentemente introduzidos no mercado, como Bio-C Sealer

e Sealer Plus BC. Como diferencial, este foi o primeiro estudo a avaliar a atividade antibacteriana do Sealer Plus BC e a
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comparar cimentos bioceramicos prontos para uso com um manipulado (ou seja, Bio Root RCS). As limitagdes deste estudo in
vitro incluem o uso de biofilmes de E. faecalis, que sdo provavelmente mais suscetiveis do que biofilmes multiespécies.
Apesar do conhecimento do perfil polimicrobiano das infec¢fes endod6nticas, a maioria dos estudos in vitro utilizou biofilmes
monoespécies para testar materiais endoddnticos, o que possibilitou a comparacdo de nossos dados com estudos anteriores
(Zancan, et al., 2018; Collares, et al., 2018; Swimberghe, et al., 2019).

Os nossos resultados mostraram que o Sealer Plus BC apresentou atividade antimicrobiana e confirmaram a atividade
dos cimentos Bio-C Sealer e Bio Root RCS. Nesse esforgo, o presente estudo empregou membranas de nitrocelulose por
apresentarem facil padronizacédo e recuperacdo das células remanescentes dos biofilmes experimentais (Barros, et al., 2014;
Kapralos, et al., 2018; Viana, et al., 2021). Além do teste de contato direto, as membranas foram utilizadas para simular a
inacessibilidade dos cimentos aos microrganismaos, testando a capacidade de difusdo de seus componentes contra uma barreira
fisica no teste de contato indireto (Barros, et al., 2014; Kapralos, et al., 2018; Viana, et al., 2021). Quando em contato direto, os
cimentos bioceramicos (Bio-C Sealer, Sealer Plus BC e BioRoot RCS) apresentaram melhor atividade (P < 0,05) contra
biofilmes de E. faecalis do que os cimentos a base de resina (AH Plus, Sealer Plus, MTA Fillapex); estudos anteriores
confirmam esses achados (Bukhari, et al., 2019; Alsubait, et al., 2019; Bose, et al., 2020). Bio-C Sealer exibiu potencial a¢éo
antimicrobiana quando comparado ao AH Plus. A literatura mostra que além da capacidade de induzir a biomineralizago apés
implantacdo no tecido conjuntivo (Benetti, et al., 2019; Alves Silva, et al., 2020), o Bio-C Sealer tem capacidade de
alcalinizacédo atingindo pH de 10 até 21 dias (Mendes, et al., 2018; Zordan-Bronzel, et al, 2019). Sabe-se que pH superior a 9
pode inativar enzimas da membrana celular dos microrganismos, causando perda da atividade biolégica ou integridade da
membrana plasmética (Barbosa, et al., 2020). Considerando a alta solubilidade do Bio-C Sealer fresco, sua acéo antibacteriana
pode estar relacionada a liberacdo significativa de fons célcio e hidroxila (Zordan-Bronzel, et al, 2019), capazes de inativar a
endotoxina bacteriana (LPS). Embora ndo existam estudos anteriores com Sealer Plus BC; sugere-se que sua acgao
antibacteriana ocorra devido a sua alta alcalinidade devido a presenca de hidréxido de célcio em sua composicdo (Mendes, et
al., 2018). Segundo Parirock & Torabinejad (2010), a presenga de céalcio pode favorecer um pH alcalino, o que leva a um efeito
bioguimico que acelera o processo de cicatrizagdo. No entanto, ndo se pode excluir a existéncia de qualquer mecanismo
adicional para aumentar a sua atividade. A capacidade antimicrobiana por contato direto do BioRoot RCS pode ser explicada
por sua capacidade de sustentar longos periodos de maiores niveis de alcalinidade, o que esta de acordo com estudos anteriores
(Arias-Moliz & Camilleri, 2016; Siboni, et al., 2017).

Nessa condi¢do de contato, o cimento resinoso AH Plus apresentou menor atividade antimicrobiana durante o periodo
avaliado, fato também encontrado em estudos anteriores (Poggio, et al., 2017). O AH Plus apresenta baixos valores de pH e
solubilidade (Mendes, et al., 2018; Tanomaru-Filho et al., 2019) quando comparado aos cimentos biocerdmicos, o que pode
justificar sua menor acdo antimicrobiana neste estudo. Os cimentos MTA Fillapex e Sealer Plus também apresentaram acéo
antimicrobiana significativamente maior do que o AH Plus e o controle. A atividade antimicrobiana do MTA Fillapex é
corroborada por outros autores (Shakya, et al., 2016). Estudos mostram que o MTA Fillapex possui alta solubilidade
(Tanomaru-Filho, et al., 2019), resultando na liberagéo de fons Ca?* e aumentando sua capacidade antimicrobiana. Um estudo
anterior também demonstrou que o Sealer Plus apresentou atividade antibacteriana contra E. faecalis e apresentou pH neutro
durante todos os periodos testados (Alves Silva, et al., 2020). Os cimentos a base de resina epdxi (AH Plus e Sealer Plus)
apresentam menor solubilidade (Tanomaru-Filho, et al., 2019), o que pode estar relacionado ao baixo potencial de
alcalinizacdo. Apesar de ndo ter alta solubilidade, o Sealer Plus possui uma carga consideravel de hidréxido de célcio, que
pode ser responsavel pela atividade antimicrobiana deste cimento. Valores elevados de pH assumem particular importancia
para os cimentos endoddnticos, pois a liberacdo de ions de célcio estimula a deposi¢do de tecido duro e suas propriedades
antibacterianas (Al-Haddad & Che Ab Aziz, 2016).
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Em relacdo ao contato indireto, os resultados mostraram uma vantagem para os cimentos bioceramicos prontos para o
uso. Sabe-se que a existéncia de uma barreira com capacidade de limitar o contato entre os materiais e o biofilme sugere a
necessidade de agentes sollveis com capacidade de se espalharem pela umidade do préprio material e do biofilme. Essa
caracteristica pode entdo enfatizar a influéncia de uma maior solubilidade ou simplesmente capacidade de difusdo, devido a
sua composicdo a base de silicatos dependentes de umidade ou um maior tempo de presa, ocorréncias que isoladas ou em
conjunto podem proporcionar maior alcalinidade em curto prazo, justificando maior difusdo de ifons hidroxila através da
membrana.

A outra abordagem experimental utilizada foi o ensaio de cristal violeta, amplamente utilizado para investigar os
efeitos de substancias na biomassa do biofilme (Alves, et al., 2013; Barros, et al., 2014). Através do uso deste ensaio
colorimétrico, altos valores de DO ndo significam menos capacidade bactericida nas células do biofilme, mas permite avaliar
os efeitos na massa do biofilme (Barros, et al., 2014). Este método semiquantitativo cora tanto as células vidveis quanto as
mortas, bem como a matriz do biofilme. No presente estudo, a obtencéo de extratos de cimento simulou 0 comportamento do
cimento fresco. No extrato de 24 horas, o Sealer Plus BC obteve o menor valor de DO (P < 0,05), apresentando diferenca
significativa com o grupo controle. Além disso, Sealer Plus e Sealer Plus BC apresentaram diferenca significativa em relacéo
aos cimentos bioceramicos (Bio-C Sealer e BioRoot RCS), fato esse que pode estar relacionado a presenca de hidréxido de
calcio (HC) em suas composic¢des, pois 0 HC danifica os fosfolipidios da membrana citoplasmatica bacteriana promovendo sua
oxidacao degradativa (Estrela, et al., 1998).

Para o clinico é interessante notar quais materiais, além de outras propriedades, apresentam alta atividade
antimicrobiana, principalmente contra biofilmes, podendo colaborar com a limpeza do SCR e com a manutencdo da
descontaminacdo alcancada durante o preparo quimico-mecéanico. Diante dessa observacdo, os cimentos bioceramicos,
principalmente aqueles apresentados na forma pronta para uso, como Sealer Plus BC e Bio-C Sealer, parecem ter vantagens
sobre 0s outros cimentos testados, aumentando ainda mais o hall de propriedades que contribuem para sua indicagdo para uso
clinico em preenchimento de SCR.

5. Considerac0es Finais

Os cimentos prontos para uso Bio-C Sealer e o Sealer Plus BC apresentaram maior atividade antimicrobiana que o
AH Plus contra biofilmes de E. faecalis nos testes de contato direto e indireto. Além disso, o Sealer Plus BC apresentou o
melhor efeito na biomassa do biofilme. Considerando as limitacfes do presente estudo, pode-se concluir que os cimentos
endoddnticos biocerdmicos apresentaram melhor acdo antibacteriana contra biofilmes de E. faecalis do que os cimentos

resinosos.
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