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Morais, LA. Desenvolvimento e avaliagdo das propriedades de um novo
cimento a base de hexametafosfato de sédio. 2025. Tese (Doutorado em
Ciéncia, area de Saude Bucal da Crianca) - Faculdade de Odontologia de

Aracatuba, Universidade Estadual Paulista, Aracatuba 2025.

O presente estudo avaliou as propriedades fisico-quimicas, antimicrobiana
(Subprojeto 1-S1), citolégica (Subprojeto 2-S2), potencial osteogénico e
capacidade de biomineralizacdo (Subprojeto 3-S3) de um cimento a base de
hexametafosfato de sédio (NaHMP). Em S1, o cimento experimental (CE)
contendo 5% de hidréxido de célcio (Ca(OH)2), 5% de clinquer, 20% de éxido de
zirconio 1V (ZrO2) e 70% de NaHMP e manipulado com carboximetilcelulose de
sédio (CMC) a 1,5% foi caracterizado através de Microscopia Eletronica de
Varredura (MEV), espectroscopia de raios X por energia dispersiva (EDS),
espectrémetro de fotoelétrons excitados por raios-X (XPS) e avaliagdo do pH.
Para avaliagéo da atividade antimicrobiana foi realizado o teste de formacao de
halo de inibicAo para os microrganismos de Streptococcus mutans (ATCC
25175), Lactobacillus casei (ATCC 393), Actinomyces israelli (ATCC 12102),
Candida albicans (ATCC 10231) e Enterococcus faecalis (ATCC 29212) e
avaliacdo da citotoxicidade em cultura de células tronco-mesenquimais do tecido
adiposo (ADSCs). A caracterizagao do CE apresentou granulagbes homogéneas
com presenca de O, P, Na e Ca. O CE apresentou reducédo do pH no primeiro
dia avaliado e manteve o pH acima de 7 para todos os dias avaliados. No ensaio
de difusdo em agar o grupo NaHMP apresentou maior atividade antimicrobiana
para todos o0s microrganismos testados. O CE apresentou atividade
antimicrobiana superior ao controle para A. israelli e semelhante para C. albicans
e S. mutans. Apos 1 dia de cultura de ADSCs o grupo controle (CT-Células)
apresentou citotoxicidade semelhante ao CE, ndo havendo diferenca estatistica
entre eles (p<0,05). No S2, foi desenvolvido hidrogéis com os componentes do
CE e avaliado a citotoxicidade e o potencial remineralizador em ADSCs. Foram
confeccionados hidrogéis a base de CMC e caracterizados por MEV. Os grupos
foram hidrogéis de CE, NaHMP, Ca(OH): e discos de poliestirenos sem
tratamento (controle, CT-PS). Para avaliacdo citologica, foram realizados testes
de citotoxicidade, viabilidade celular, adesdo e proliferagdo celular e

quantificacdo do calcio. Apos 1 dia de cultura de ADSCs, todos 0s grupos



avaliados apresentaram citotoxicidade menor do que o grupo CT-Citotoxidade.
O CE apresentou citotoxicidade semelhante ao CT-PS. A viabilidade celular do
CE foi semelhante ao grupo controle, apés 7 dias. Todos os grupos avaliados
apresentaram adeséo e a proliferacdo celular apés 4 e 7 dias de cultivo. Na
quantificacdo de calcio, o Ca(OH)2 se mostrou com menores valores quando
comparado ao CE. No S3, foi avaliado a resposta inflamatoria, a deposicéo
mineral e imunomarcacéo de osteocalcina (OCN) do CE, Ca(OH) 2 e agregado
de triéxido mineral (MTA). Tubos de polietileno contendo CE, NaHMP, MTA e
Ca(OH)2, bem como tubos vazios (controle), foram implantados no tecido
conjuntivo dorsal de rato Wistar (n=8/tempo) e avaliados apos 7 e 30 dias. Apos
cada periodo, os tubos com tecido circundante foram removidos e processados
histologicamente usando hematoxilina-eosina (H&E), Picrosirius red (PSR), Von
Kossa (VK) e imuno-histoquimica para osteocalcina (OCN). Para coloracdo de
H&E, ndo houve diferenca estatistica entre os grupos em nenhum dos periodos
de analise (p<0,05). A capsula fibrosa foi espessa para todos os grupos
avaliados em 7 dias. Em 30 dias, todos 0s grupos possuiam uma capsula fibrosa
fina. O PSR evidenciou que no periodo de 7 dias o grupo Ca(OH)2 apresentou
menor quantidade de fibras colagenas imaturas quando comparados aos grupos
NaHMP e CE (p<0,05). Em 30 dias, o grupo MTA obteve o maior valor de fibras
imaturas em relacdo aos demais grupos. Todos os grupos coraram para VK e
luz polarizada nos tecidos adjacentes aos materiais, independente do tempo
avaliado (p<0,05), exceto o controle. Com relacdo a OCN do CE para MTA,
Ca(OH)2 e NaHMP nao apresentaram diferenca estatistica, independente do
periodo avaliado (p<0,05). Conclui-se que o CE apresentou atividade
antimicrobiana, baixa citotoxicidade para células tronco-mesenquimais do tecido
adiposo, com potencial osteogénico e capacidade de biomineralizacdo, sendo

um material promissor para a remineralizardo do tecido dentario.

Palavras-chave: Fosfatos; hidroxido de célcio; citotoxicidade; materiais
biocompativeis; capeamento da polpa dentéria.
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Morais, LA. Development and evaluation of the properties of a new cement
based on sodium hexametaphosphate. 2025. Thesis (Doctorate in Science,
area of Children's Dental Health) - Faculty of Dentistry of Aracatuba, Sdo Paulo

State University, Aracatuba 2025.

The present study evaluated the physicochemical properties, antimicrobial
activity (Subproject 1-S1), cytological properties (Subproject 2-S2), osteogenic
potential, and biomineralization capacity (Subproject 3-S3) of a cement based on
sodium hexametaphosphate (NaHMP). In S1, the experimental cement (EC)
containing 5% calcium hydroxide (Ca(OH)z), 5% clinker, 20% zirconium oxide IV
(ZrO2), and 70% NaHMP, manipulated with 1.5% sodium carboxymethyl cellulose
(CMC), was characterized by Scanning Electron Microscopy (SEM), Energy
Dispersive X-ray Spectroscopy (EDS), X-ray Photoelectron Spectroscopy (XPS),
and pH evaluation. For antimicrobial activity, an inhibition zone test was
conducted with microorganisms such as Streptococcus mutans (ATCC 25175),
Lactobacillus casei (ATCC 393), Actinomyces israelli (ATCC 12102), Candida
albicans (ATCC 10231), and Enterococcus faecalis (ATCC 29212), along with
cytotoxicity evaluation in adipose-derived stem cell cultures (ADSCs). The
characterization of EC showed homogeneous granules with the presence of O,
P, Na, and Ca. The EC showed a reduction in pH on the first day evaluated and
maintained a pH above 7 for all evaluated days. In the agar diffusion test, the
NaHMP group exhibited the highest antimicrobial activity against all tested
microorganisms. The EC showed superior antimicrobial activity compared to the
control group for A. israelli and similar results for C. albicans and S. mutans. After
1 day of ADSC culture, the control group (CT-Cells) showed cytotoxicity similar
to EC, with no statistical difference between them (p<0.05). In S2, hydrogels with
the components of EC were developed and evaluated for cytotoxicity and
remineralizing potential in ADSCs. Hydrogels based on CMC were fabricated and
characterized by SEM. The groups included EC hydrogels, NaHMP, Ca(OH)z2,
and untreated polystyrene disks (control, CT-PS). For cytological evaluation,
tests for cytotoxicity, cell viability, adhesion, and proliferation, as well as calcium
quantification, were performed. After 1 day of ADSC culture, all evaluated groups
showed lower cytotoxicity than the CT-Cytotoxicity group. EC showed cytotoxicity



similar to CT-PS. The cell viability of EC was similar to the control group after 7
days. All evaluated groups showed cell adhesion and proliferation after 4 and 7
days of culture. In calcium quantification, Ca(OH)2 showed lower values when
compared to EC. In S3, the inflammatory response, mineral deposition, and
osteocalcin (OCN) immunolabeling of EC, Ca(OH)2, and mineral trioxide
aggregate (MTA) were evaluated. Polyethylene tubes containing EC, NaHMP,
MTA, Ca(OH)2, and empty tubes (control) were implanted in the dorsal
connective tissue of Wistar rats (n=8/time) and evaluated after 7 and 30 days.
After each period, the tubes with surrounding tissue were removed and
processed histologically using Hematoxylin and Eosin (H&E), Picrosirius Red
(PSR), Von Kossa (VK), and immunohistochemistry for osteocalcin (OCN). For
H&E staining, there was no statistical difference between the groups at any of the
analysis periods (p<0.05). The fibrous capsule was thick for all evaluated groups
at 7 days. At 30 days, all groups had a thin fibrous capsule. PSR staining revealed
that at 7 days, the Ca(OH)2 group exhibited fewer immature collagen fibers
compared to the NaHMP and EC groups (p<0.05). At 30 days, the MTA group
had the highest amount of immature fibers compared to the other groups. All
groups stained positively for VK and polarized light in tissues adjacent to the
materials, regardless of the evaluated time (p<0.05), except for the control group.
Regarding OCN, there was no statistical difference between EC, MTA, Ca(OH)z,
and NaHMP, regardless of the evaluated period (p<0.05). In conclusion, EC
showed antimicrobial activity, low cytotoxicity for adipose-derived mesenchymal
stem cells, osteogenic potential, and biomineralization capacity, making it a

promising material for dental tissue remineralization.

Keywords: Phosphates; calcium hydroxide; cytotoxicity; biocompatible
materials; dental pulp capping.
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Espectros de varredura de fotoelétrons excitados por raios-
X (XPS) do cimento experimental (CE) e seus
componentes. Hexametafosfato de sodio (NaHMP);
hidréxido de calcio (Ca(OH)2); 6xido de zircbnia (ZrO2);

clinquer e carboximetilcelulose (CMC).
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Figura 6.
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(a) Citotoxicidade de ADSCs ap06s 1 dia de cultura celular.
Letras distintas mostram diferenca estatistica entre os
grupos. Cimento experimental (CE); controle com células
sem tratamento (CT-Célula); controle com células mortas
(CT-Citotoxidade).

CAPITULO 2

Imagem de Microscopia Eletronica de Varredura dos
hidrogéis. (a) Cimento experimental (CE); (b)
hexametafosfato de sédio (NaHMP) e (c) hidroxido de célcio
(Ca(OH)2). As imagens foram realizadas com uma
ampliacdo de 1.000X.

(a) Citotoxicidade de ADSCs expostas aos hidrogéis apos 1
dia de cultura celular. Letras distintas mostram diferenca
estatistica entre os grupos. Cimento experimental (CE);
hexametafosfato de sédio (NaHMP); hidréxido de célcio
(Ca(OH)2); controle com poliestireno (CT - PS).

Viabilidade celular de ADSCs expostas aos hidrogéis
usando o ensaio Alamar Blue. Letras distintas denotam
diferenca estatistica entre os grupos (p<0,05). Cimento
experimental (CE); hexametafosfato de soédio (NaHMP);
hidréxido de calcio (Ca(OH)z); controle com poliestireno (CT
- PS).

Imagens de microscopia de fluorescéncia de ADSCs
coradas com rodamina-faloidina (vermelho) e DAPI (azul)
apos 4 e 7 dias de cultura celular. Cimento experimental
(CE); hexametafosfato de sodio (NaHMP); hidroxido de

calcio (Ca(OH)2); controle com poliestireno (CT - PS).
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Figura 5.
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Figura 2.
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Contagem de células por cm? calculada usando o
programa ImageJ. Letras distintas mostram diferenca
estatistica entre os grupos. Cimento experimental (CE);
hexametafosfato de sédio (NaHMP); hidréxido de célcio

(Ca(OH)2); controle com poliestireno (CT - PS).

Concentragdo de calcio dos grupos normalizada pelo
contetudo total de proteina. (p < 0,05). Letras distintas
mostram diferenca estatistica entre os grupos. Cimento
experimental (CE); hexametafosfato de sédio (NaHMP);
hidréxido de calcio (Ca(OH)z); controle com poliestireno (CT
- PS).

CAPITULO 3

Imagens representativas da coloracdo de H&E para
identificar a rea¢ao do tecido subcutaneo em 7 dias (al-a5)
e em 30 dias (b1-b5). al, bl - Controle; a2, b2 — Hidroxido
de Calcio (Ca(OH)z; a3, b3 - MTA; a4, b4 — Hexametafosfato
de sédio (NaHMP); a5, b5 — Cimento Experimental (CE).
(Coloracao de Hematoxilina e Eosina, 100x).

Imagens representativas da coloracdo de PSR para
identificar a maturacéo de fibras colagenas em 7 dias (al-
ab) e em 30 dias (b1-b5). al, bl - Controle; a2, b2 —
Hidroxido de Calcio (Ca(OH)z; a3, b3 - MTA; a4, b4 —
Hexametafosfato de sédio (NaHMP); a5, b5 - Cimento

Experimental (CE). (Coloracao de Picrosirius Red, 400x).

Imagens representativas de Von Kossa em 7 dias (al-a5) e
em 30 dias (b1-b5). (al, bl - Controle; a2, b2 — Hidroxido
de Calcio; a3, b3 - MTA, a4, b4 — Hexametafosfato de sodio
(NaHMP); a5, b5 - Cimento Experimental (CE)). (Coloracéo
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Figura 4.

de von Kossa, 100x) e luz polarizada em 7 dias (a6-al0) e
em 30 dias (b6-b10). (a6, b6 - Controle; a7, b7 — Hidréxido
de Calcio; a8, b8 - MTA,; a9, b9 — Hexametafosfato de sédio
(NaHMP); al10, b10 - Cimento Experimental (CE)). (Luz
Polarizada, 100x).

OCN - Imagens representativas da reacdo do tecido
subcutaneo em 7 dias (al-a5) e em 30 dias (b1-b5). al, bl
- Controle; a2, b2 — Hidréxido de Calcio (Ca(OH)2; a3, b3 -
MTA; a4, b4 — Hexametafosfato de sédio (NaHMP); a5, b5
— Cimento experimental (CE). (OCN, 1000x).
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INTRODUCAO GERAL

A polpa dentaria € um tecido conjuntivo que, em associacdo com a
dentina, forma a unidade dentina-polpa. Esse complexo dentina-polpa pode
apresentar injurias de dois tipos: periapicopatias, que sao patologias oriundas de
inflamacéo na polpa, que se estendem até a regido apical do elemento dentario,
ou através de traumas, bruxismo ou sobrecarga oclusal, e pulpopatias, que sao
necroses da polpa provocadas por carie dentéaria, ou por fraturas, fissuras ou
defeitos no desenvolvimento dental (Marcos, 2004).0s tratamentos do complexo
dentina-polpa sdo sempre um desafio & manutenc¢do da vitalidade do dente ou
mesmo a sua permanéncia na cavidade. Dentre o0s tratamentos para
manutencao da vitalidade temos os procedimentos conservadores, tais como o
capeamento pulpar, pulpotomia e os procedimentos regenerativos para o tecido
pulpar (Soares e Goldberg, 2011).

Especificamente ao capeamento pulpar, este depende primariamente da
capacidade do tecido pulpar em se reparar. A polpa é um tecido conjuntivo
altamente especializado, responsavel pela vitalidade do dente. Sua principal
funcdo é produzir dentina, mas também exerce as fun¢des de nutricdo, protecao
e reparacdo (Soares e Goldberg, 2011). Varios fatores interferem nessa
reparacao, como, idade do dente, condi¢do periodontal e estagio de formacao
da raiz. Fatores clinicos como tamanho da exposi¢cdo pulpar, natureza da
exposi¢cdo (traumatica, mecénica ou lesdo de carie) e contaminacao
microbioldgica do local, também séo fatores determinantes para o sucesso do
capeamento pulpar (Camp et al., 2002). Contudo, a atuacdo desses fatores
clinicos na reparacao tecidual, ainda nao esta totalmente esclarecida. O objetivo
do capeamento pulpar é facilitar a cura da polpa pelo estimulo do tecido pelo
material capeador, produzindo tecido mineralizado e fechando a éarea de
exposicdo. Esta acdo controla a microinfiltragdo e a penetracdo de bactérias e
contaminantes.

O controle da infeccéo e a biocompatibilidade dos materiais usados para
esse fim séo fatores importantes na determinacdo do sucesso do tratamento
(Schroder et al., 1985; Bjgrndal e Mjor, 2001). Diferentes materiais ja foram
propostos como capeadores, entretanto, a busca por materiais mais adequados

e com melhores propriedades fisicas e biologicas permanece. O hidréxido de
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calcio (Ca(OH)2) apresenta efeito bactericida (Camp et al., 2002; Keyes, 1970;
Bjorndal et al., 2000), além de ser um material muito utilizado em procedimentos
de exposicdo pulpar (Le Fournis et al.,, 2019, Taha, 2020). Porém, apds o
capeamento pulpar com esse agente convencional alcalino, em decorréncia do
elevado pH local, o tecido pulpar adjacente geralmente é alterado, formando uma
zona de obliteracdo (Kashiwada et al.,, 1991). No tecido subjacente, mais
apicalmente, ocorre a formacdo de uma zona de coagulacdo e necrose
(Furusawa et al., 1991; Stanley et al., 1989, Yoshimine et al., 1995). Em outros
casos, ocorre a formacédo de uma dentina reparadora sob o Ca(OH)z2 e de uma
ponte de dentina mineralizada, fechando a exposicéo pulpar (Camp et al., 2002).
A avaliacao do potencial reparador de um material em situacdes de agressao a
polpa é essencial para a aplicacdo consciente de um material na pratica clinica.
No inicio de 1990, o mineral trioxide aggregate (MTA) foi introduzido e,
posteriormente, recebeu muita atencdo como uma alternativa ao Ca(OH)2
(Torabinejad et al.,, 1993, 1995). A capacidade do MTA de induzir a
dentinogénese reparadora foi bem demonstrada em estudos com animais, nos
quais o capeamento pulpar direto foi realizado em polpas expostas
mecanicamente na qual em comparacédo com Ca(OH)2, 0 MTA induz a formacéo
de dentina em uma taxa maior e com uma qualidade estrutural superior (Ford et
al., 1996; Faraco e Holland, 2001; Dammaschke et al., 2010; Simon et al., 2011).
O MTA é uma preparacdo modificada de cimento Portland (composto
principalmente de 6xido de calcio e dioxido de silicio) (Camilleri et al., 2006;
Roberts et al., 2008) e foi originalmente desenvolvido para selar varias
comunicacdes entre o sistema de canal radicular e os tecidos peri-radiculares
(Torabinejad et al., 1999). Estudos in vitro também demonstraram que o MTA é
biocompativel e, quando testado em sistemas de cultura de células, apresenta
boa capacidade de selamento (Camilleri et al., 2006; Roberts et al., 2008) e
propriedades antibacterianas (Eldeniz et al.,, 2006). A literatura apresenta
estudos clinicos com avaliacéo histolégica que demonstraram que o MTA mostra
resultados comparaveis ou melhores que materiais a base de Ca(OH)2 no que
diz respeito a frequéncia de formacao de ponte de dentina e grau de inflamacé&o
pulpar (Youssef et al., 2019; Aeinehchi et al.,, 2003; lwamoto et al., 2006;
Accorinte et al., 2008; Nair et al., 2008). Apesar de apresentar excelentes
propriedades bioldgicas, o MTA possui limitagdes como as de manipulagéo,
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aplicacao e, em algumas situacdes, pode promover manchamento dos dentes,
devido a presenca de Oxido de bismuto em sua composicéo, utilizado como
radiopacificador (Darvell et al., 2011, Haapasalo et al., 2015, Marciano et al.,
2015).

Durante o processo reparativo de polpas expostas, odontoblastos
primarios perdidos como resultado de extensos danos sédo substituidos por
células semelhantes a odontoblastos recém-diferenciadas (Schroder et al., 1985;
Goldberg, Smith, 2004). Esse processo é conhecido por seguir as etapas
sequenciais de proliferacdo, migracéo e diferenciacdo das células progenitoras
antes da secrecdo da matriz no local de exposicdo, embora ainda haja
controvérsias a respeito das origens das células recém-diferenciadas e dos
mecanismos de sinalizacdo molecular subjacentes a sua diferenciacéo
(Goldberg, Smith, 2004). O MTA é conhecido por estimular varios tipos de
células, como os fibroblastos (Bonson et al., 2004) e células semelhantes a
osteoblastos (Nakayama et al., 2005; Tani-Ishii et al., 2007) para induzir a
expressao génica de proteinas relacionadas ao tecido duro, como osteopontina
(Bonson et al., 2004), osteonectina (Bonson et al., 2004) e osteocalcina (Tani-
Ishii et al., 2007) in vitro. Assim, a regulacdo positiva dessas moléculas pode
aumentar, pelo menos em parte, o potencial dentinogénico do MTA.

As células-tronco tém ganhado crescente destaque nas Ultimas décadas
devido a sua capacidade de autorrenovacao e multidiferenciacdo (McKay, 1997).
Desde o primeiro isolamento das células-tronco mesenquimais de origem
adiposa (ADSCs) a partir do tecido adiposo, em 2001, essas células passaram
a ser vistas como uma alternativa terapéutica promissora, superando outras
fontes celulares em diversos aspectos. O interesse em torno das ADSCs tem se
intensificado, especialmente quando comparadas a outras fontes de células-
tronco, pois elas apresentam as seguintes vantagens: (1) sdo abundantes e de
facil acesso; (2) podem ser obtidas por um procedimento minimamente invasivo;
(3) tém alta taxa de proliferacdo; (4) séo adequadas para transplantes autologos;
e (5) possuem marcadores de superficie e potencial de multidiferenciacédo
semelhantes aos das células-tronco derivadas do osso (BDSCs) (Zuk et al.,
2001).Grupos anidnicos, como os fosfatos, tém a capacidade de atrair ions
calcio, podendo atuar como nucleadores de cristais de apatita (Li & Chang, 2008;
Leone et al., 2008). Esse tratamento com fosfatos deixa a superficie do substrato
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com maior quantidade de sitios doadores de elétrons, facilitando a adsorcao de
fosfato de célcio na superficie (Neves et al., 2017). A adesao celular também é
influenciada pela interacao eletrostatica com a superficie dos biomateriais, sendo
relacionada aos componentes polares da energia livre de superficie, ja que
maiores valores de sitios doadores de elétrons favorecem a adeséo celular
(Harnett et al., 2007).

O hexametafosfato de sédio (NaHMP) é um fosfato inorganico ciclico
(Kulaev, Vagabov, & Kulakovskaya, 2005) que tem sido adicionado a produtos
fluoretados como dentifricios (Camara et al., 2015, Camara et al., 2016) e géis
(Conceicao et al., 2015) com o objetivo de aumentar a capacidade de tais
produtos de reduzir a desmineralizacdo do esmalte e aumentar a
remineralizacdo. O NaHMP apresenta grande afinidade por ions metalicos (Mg?*,
Ca?*, K*, Al*, Fe®"), formando complexos i6nicos (Kura et al. 1984; Choi et al.
1993). Esta propriedade permite que este fosfato se ligue ao Ca?* e Mg?* da
parede celular dos microrganismos, aumentando assim a permeabilidade das
células, o que esta relacionado a atividade antimicrobiana do NaHMP. Além
disso, € importante ressaltar que o NaHMP é capaz de promover a diferenciacéo
osteoblastica, além de promover o crescimento, diferenciagdo odontogénica e o
potencial angiogénico. Logo, destaca-se o possivel potencial terapéutico do
fosfato para promover a regeneracao pulpar e endodontica regenerativa (Bae et
al., 2015; 2016).

Sendo assim, na busca por materiais com melhores propriedades fisicas
e bioldgicas (Ishizaki NT et al., 2003; Yang IS et al., 2010) seria interessante
avaliar um cimento com biocompatibilidade, facil manipulacdo e acao
antimicrobiana. Diante do exposto, este estudo busca avaliar um cimento a base
de NaHMP, associado com Ca(OH)z2, 6xido de zirconio e clinquer, considerando
as propriedades antimicrobianas, perfil citotéxico e biomineralizacao..

Para abordar o tema proposto, o estudo foi apresentado em trés capitulos
distintos:

- Capitulo 1: “Caracterizacgdao, atividade antimicrobiana e citotéxica de
um cimento a base de hexametafosfato de sddio” (artigo preparado para a

submissao ao periédico Biomaterials);
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- Capitulo 2: “Avaliacao citoldgica das propriedades de um hidrogel
contendo um cimento a base de hexametafosfato de sédio” (artigo preparado

para a submissdo ao periddico Biomaterials);

- Capitulo 3: “Avaliacdo da biocompatibilidade e imuno-histoquimica
de um cimento a base de hexametafosfato de sédio” (artigo preparado para

a submissao ao periédico Journal of Endodontics);
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O CE expressou um potencial bioativo semelhantes ao MTA e ao

Ca(OH)2, uma vez que estimulou células conjuntivas a sintetizar osteocalcina,

proteina envolvida no processo de mineralizacéo e deposicéo de calcita amorfa

no tecido conjuntivo. Dessa forma, o CE se mostra como um possivel material

para ser empregado na remineralizacdo do tecido dentario.
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