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Hernández Maldonado D. Efeito do tratamento da guta-percha com Biovidro F18 na adesão 
com cimento biocerâmico e resinoso [dissertação de mestrado]. Araraquara: Faculdade de 
Odontologia da UNESP; 2024. 

RESUMO 
Introdução: Falhas de adaptação podem ocorrer na interface guta-percha (GP) e 

cimento obturador (CO). Biovidro F18 (BF18, VETRA, Ribeirão Preto, São Paulo, Brasil) 
é um vidro bioativo que pode contribuir para a adesão GP-CO. O objetivo deste 
estudo foi analisar o efeito do revestimento (dip-coating) da GP com BF18 na 
resistência de união com cimentos obturadores. Método: Discos de GP (n=18) de 11 

mm de diâmetro e 2 mm de espessura foram revestidos (dip-coating) por BF18 e 
distribuídos nos grupos: GP, GP-BF18 2.5%; GP-BF18 5% e GP-BF18 10%. Análise 
da superfície em MEV foi realizada em novos discos tratados (n=18), após imersão 
em PBS por 28 dias. Novos discos (n=90) foram confeccionados e preparados para 
teste de tração após contato com cimento biocerâmico Bio-C Sealer (BCS) e 
resinoso AH Plus (AHP): GP/BCS, GP-BF18 5%/BCS e GP-BF18 10%/BCS, 
GP/AHP, GP-BF18 5%/AHP e GP-BF18 10%/AHP. O teste de tração foi realizado 
em máquina universal de ensaios mecânicos (Emic DL 2000). Os dados foram 
analisados por meio de análise de variância (ANOVA) e teste post hoc de Tukey 
com um nível de significância de 5% (p<0,05). Resultados: Maior deposição de 

biovidro sobre a GP foi observada nas maiores concentrações de BF18. GP imersa 
em PBS apresentou maior deposição de material com potencial bioativo na 
superfície. Não houve diferença significativa na resistência de união entre GP-BF18 
5%/BCS, GP-BF18 10%/BCS e GP/BCS (p>0,05). Resistência de união por tração 
foi menor para Bio-C Sealer em comparação ao AH Plus (p<0,05). GP-BF18 
5%/AHP e GP-BF18 10%/AHP apresentaram maior resistência de união que 
GP/AHP (p<0,05). Tipo de falha predominante foi adesiva. Grupos com AHP 
apresentaram também falhas mistas. Conclusões: O tratamento da GP com 

Biovidro F18 aumenta a resistência de união entre guta-percha e o cimento resinoso 
AH Plus. 

Palavras-chave: Biomineralização. Calcarea Silicata. Guta-percha. Materiais 
biocompatíveis. Materiais restauradores do canal radicular. 



Hernández Maldonado D. Effect of gutta-percha treatment with Bioglass F18 on adhesion to 
bioceramic and resin sealer [dissertação de mestrado]. Araraquara: Faculdade de 
Odontologia da UNESP; 2024. 

ABSTRACT 
Introduction: Adaptation failures can occur in the gutta-percha (GP) and endodontic 

sealer (ES) interface. Bioglass F18 (BF18, VETRA, Ribeirão Preto, São Paulo, 
Brazil) is a bioactive glass that can contribute to GP-ES adhesion. The aim of this 
study was to analyze the effect of dip-coating GP with BF18 on bond strength with 
endodontic sealers. Materials and Methods: GP discs (n=18) 11 mm in diameter 

and 2 mm thick were dip-coated with BF18 and distributed in the groups: GP, GP-
BF18 2.5%; GP-BF18 5% and GP-BF18 10%. SEM analysis of the surface was 
carried out in new treated discs (n=18), after immersion in PBS for 28 days. New 
disks (n=90) were made and prepared for tensile testing after contact with Bio-C 
Sealer (BCS) and AH Plus resin cement (AHP): GP/BCS, GP-BF18 5%/BCS and 
GP-BF18 10%/BCS, GP/AHP, GP-BF18 5%/AHP and GP-BF18 10%/AHP. The 
tensile test was carried out on a universal mechanical testing machine (Emic DL 
2000). Data were analyzed using analysis of variance (ANOVA) and post hoc Tukey 
test at a significance level of 5% (p<0.05). Results: Greater material deposition was 
observed in the groups with higher concentrations of BF18. GP groups immersed in 
PBS showed greater deposition of material on the surface. There was no significant 
difference in bond strength among GP-BF18 5%/BCS, GP-BF18 10%/BCS and 
GP/BCS (p>0.05). Bond strength was lower for Bio-C Sealer compared to AH Plus 
(p<0.05). GP-BF18 5%/AHP and GP-BF18 10%/AHP showed higher bond strength 
than GP/AHP (p<0.05). The predominant type of failure was adhesive. Groups with 
AHP also showed mixed failures. Conclusions: Treatment of GP with Biovidro F18 

increases the bond strength between gutta-percha and AH Plus resin sealer. 

Keywords: Biomineralization. Calcarea Silicata. Gutta-Percha. Biocompatible 
materials. Root canal filling materials. 
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1 INTRODUÇÃO  

 

A obturação dos canais radiculares visa promover selamento, prevenindo a 

reinfecção endodôntica1–3. Guta-percha (GP) e cimento obturador (CO) é a 

associação mais empregada para obturação do sistema de canais radiculares 

(SCR)4. A interface guta-percha/cimento obturador (GP-CO) pode apresentar falhas 

de união prejudicando o selamento5–10. A presença de gaps na interface GP-CO 

pode ocorrer com diferentes cimentos, incluindo os cimentos biocerâmicos (CB)6,11. 

A adaptação da GP foi demonstrada como sendo melhor quando associado a CB do 

que AH Plus12. Por outro lado, similar presença de gaps na interface GP-CO foi 

observada para cimento AH Plus e para CB5,9,13.  

AH Plus (Dentsply DeTrey, Konstanz, Germany) é um cimento obturador a 

base de resina epóxi, que apresenta adesão com a dentina, produzida por ligações 

covalentes entre o grupo amino da dentina e o anel epóxi da resina14.  No entanto, 

apresenta uma pobre adesão com a GP15–17, sendo uma das suas principais 

limitações, além de não apresentar bioatividade14. 

Cimentos biocerâmicos obturadores apresentam biocompatibilidade18 e 

potencial bioativo19. Bio-C Sealer (Angelus, Londrina, Brazil) é um cimento 

biocerâmico que apresenta capacidade de alcalinização, escoamento e 

radiopacidade adequados20. Apesar de apresentar solubilidade maior do que o 

recomendado pela norma ISO 687620, apresenta baixa alteração volumétrica20. Sua 

adesão com a dentina radicular é considerada melhor que a do AH Plus, devido a 

formação de hidroxiapatita nos túbulos dentinários21–23
.   

Cones de GP com adição de biomateriais são desenvolvidos visando melhor 

interface entre guta-percha e cimentos biocerâmicos. Cones de GP com partículas 

biocerâmicas podem apresentar melhor resistência de união quando associados à 

cimentos biocerâmicos24
. No entanto, Eltair et al.25 observaram menos falhas na 

interface entre GP convencional associada ao cimento biocerâmico TotalFill BC 

Sealer em relação ao cimento e cone de GP biocerâmica (TotalFill BC gutta-

percha)26. 

Materiais bioativos merecem destaque na Odontologia reparadora há mais de 

20 anos por promoverem união química na interface entre os tecidos e o material27. 

Na Endodontia, cimentos a base de silicato de cálcio, também denominados 

biocerâmicos, apresentam potencial bioativo, promovendo deposição na dentina de 
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hidroxiapatita carbonatada28–31. Materiais obturadores devem apresentar baixa 

solubilidade, porosidade e alteração dimensional evitando a dissolução e contração, 

que podem prejudicar o selamento32–34.  

A guta-percha associada aos cimentos obturadores, continua sendo o 

material sólido de escolha na obturação do SCR35. A GP é um material inerte 

fabricado em forma de cones, composto por parte inorgânica de sulfato de bário 

(BaSO4) e óxido de zinco (ZnO) e uma parte orgânica conformada por ceras, resinas 

e guta-percha36. Esse material apresenta biocompatibilidade, estabilidade 

dimensional, radiopacidade e termo plasticidade37. Contudo, a GP não apresenta 

propriedades adesivas, possibilitando microfiltração bacteriana na interface GP-

CO38. A resistência de união por meio do teste de push-out empregando cimentos 

endodônticos biocerâmicos com ou sem cone de guta-percha é maior quando a 

obturação é realizada apenas com os cimentos38, com falhas adesivas entre cimento 

e cone de guta-percha, indicando a necessidade de maior interação entre eles.  

Vidros bioativos foram propostos para uso na implantodontia por promoverem 

uma ligação química entre o material implantado e o tecido hospedeiro39, 

demonstrando também propriedades adesivas e antimicrobianas39–41.  

Pesquisadores do Laboratório de Materiais Vítreos (LaMaV – UFSCar) 

desenvolveram uma composição de vidro, denominada F18, que apresenta alta 

bioatividade e pode ser usado em superfícies para melhorar a adesividade42. A alta 

atividade antimicrobiana combinada com sua elevada bioatividade torna o Biovidro 

F18 (VETRA, Ribeirão Preto, São Paulo, Brasil) um biomaterial com potencial para 

várias aplicações clínicas42. Partículas de vidro bioativo F18 em água destilada 

promovem uma suspensão que pode ser aplicada em dentina, proporcionando 

fechamento de túbulos dentinários com partículas minerais38. Desta forma, 

protocolos de tratamento da GP com Biovidro F18 previamente à obturação com 

cimentos biocerâmicos podem aumentar a interação biocerâmico-guta-percha e 

promover maior selamento do SCR. 

A técnica de imersão, também denominada dip-coating, é amplamente usada 

para a integração de partículas à diversos materiais. É uma técnica simples, de 

baixo custo, confiável e reprodutível. Visa a imersão do substrato em uma solução 

ou suspensão que resulta em um revestimento das partículas sobre o material43,44. 

Sendo assim, considerando que o revestimento de Biovidro F18 melhora a 

osseointegração de implantes45 e o selamento de túbulos dentinários com partículas 
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minerais46, o tratamento/incorporação de Biovidro F18 na guta-precha representa 

uma proposta para melhorar a adesão da GP com os cimentos obturadores 

biocerâmicos, podendo diminuir a microinfiltração bacteriana e aumentar a taxa de 

sucesso do tratamento de canais radiculares. 
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2 PROPOSIÇÃO 

 

O objetivo deste estudo foi analisar o efeito da GP tratada com Biovidro F18 

na superfície, e a resistência de união da GP com cimentos obturadores. 

 

2.1 Objetivos Específicos 

 

 Avaliar a superfície e potencial bioativo da guta-percha revestida com Biovidro 

F18 nas concentrações de 2,5%, 5% e 10% por meio de Microscopia Eletrônica de 

Varredura (MEV); 

 Avaliar a resistência de união da GP revestida com Biovidro F18, associada a 

cimento obturador biocerâmico ou resinoso, por meio do teste de tração.  
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3 PUBLICAÇÃO 

Essa pesquisa resultou na seguinte publicação: 

3.1 Publicação 1 

 

EFEITO DO TRATAMENTO DA GUTA-PERCHA COM BIOVIDRO F18 NA ADESÃO 

COM CIMENTO BIOCERÂMICO E RESINOSO 

RESUMO  

Introdução: Falhas de adaptação podem ocorrer na interface guta-percha (GP) e 

cimento obturador (CO). Biovidro F18 (BF18, VETRA, Ribeirão Preto, São Paulo, 

Brasil) é um vidro bioativo que pode contribuir para a adesão GP-CO. O objetivo 

deste estudo foi analisar o efeito do revestimento (dip-coating) da GP com BF18 na 

resistência de união com cimentos obturadores. Método: Discos de GP (n=18) de 11 

mm de diâmetro e 2 mm de espessura foram revestidos (dip-coating) por BF18 e 

distribuídos nos grupos: GP, GP-BF18 2.5%; GP-BF18 5% e GP-BF18 10%. Análise 

da superfície em MEV foi realizada em novos discos tratados (n=18), após imersão 

em PBS por 28 dias. Novos discos (n=90) foram confeccionados e preparados para 

teste de tração após contato com cimento biocerâmico Bio-C Sealer (BCS) e 

resinoso AH Plus (AHP): GP/BCS, GP-BF18 5%/BCS e GP-BF18 10%/BCS, 

GP/AHP, GP-BF18 5%/AHP e GP-BF18 10%/AHP. O teste de tração foi realizado 

em máquina universal de ensaios mecânicos (Emic DL 2000). Os dados foram 

analisados por meio de análise de variância (ANOVA) e teste post hoc de Tukey 

com um nível de significância de 5% (p<0,05). Resultados: Maior deposição de 

biovidro foi observada nas maiores concentrações de BF18. GP imersa em PBS 

apresentou maior deposição de material na superfície. Não houve diferença 

significativa na resistência de união entre GP-BF18 5%/BCS, GP-BF18 10%/BCS e 

GP/BCS (p>0,05). Resistência de união foi menor para Bio-C Sealer em comparação 

ao AH Plus (p<0,05). GP-BF18 5%/AHP e GP-BF18 10%/AHP apresentaram maior 

resistência de união que GP/AHP (p<0,05). Tipo de falha predominante foi adesiva. 

Grupos com AHP apresentaram também falhas mistas. Conclusões: O tratamento 

da GP com Biovidro F18 aumenta a resistência de união entre guta-percha e o 

cimento resinoso AH Plus. 

                                                             
 O artigo segue as normas do periódico Journal of Endodontics para qual será submetido.  
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Palavras-chave: Biomineralização; Guta-percha; Adesão; Vidro bioativo; Materiais 

obturadores do canal radicular. 

 

Introdução  

A guta-percha (GP) representa o material solido para obturação dos canais 

radiculares (CR) (1). No entanto, GP não apresenta propriedade adesiva com 

cimento endodôntico, podendo possibilitar micro infiltração bacteriana (2). Novas 

composições de GP são desenvolvidas, visando melhorar propriedades 

antimicrobianas e mecânicas (3–6). GP com 30% de fosfato de nióbio, demonstrou 

capacidade de selamento apical similar à GP biocerâmica (EndoSequence BC). No 

entanto, somente GP com fosfato de nióbio demonstrou bioatividade em solução de 

SBF (Simulated body fluid) (7).  Cones de GP revestidos com fosfato de cálcio e 

apatita, associados à cimentos biocerâmicos apresentam maior resistência de união, 

comparados com cones convencionais (5). Contudo, a presença de falhas na 

interface GP-CO ainda é frequentemente observada (8–11). 

Materiais bioativos merecem destaque na Odontologia por permitirem uma 

resposta biológica específica em diversos tecidos, como a formação de uma camada 

de hidroxiapatita carbonatada. Biovidro F18 ® (LaMaV – UFSCar) é uma 

composição de vidro em forma de pó, desenvolvida por pesquisadores do 

Laboratório de Materiais Vítreos (LaMaV – UFSCar, Brasil) que apresenta alta 

bioatividade e pode ser usado em superfícies para melhorar a adesividade química 

entre tecido hospedeiro e material (12). Menor formação de biofilme em implantes de 

titânio revestidos com Biovidro F18, foi demonstrada (13). Adicionalmente, implantes 

de titânio atomizados com Biovidro F18 aumentaram o contato osso-implante e a 

densidade óssea nas primeiras duas 2 semanas (14). Biovidro F18 modificado com 

cobalto induz reparo em procedimentos endodônticos (15). Desta forma, Biovidro 

F18 apresenta várias aplicações clínicas (12,16), podendo ser utilizado na 

fabricação de membranas, ou scaffolds, assim como no revestimento de implantes 

metálicos (13).  

AH Plus (Dentsply DeTrey, Konstanz, Germany) é um cimento obturador a 

base de resina epóxi, que apresenta adesão com a dentina, produzida por ligações 

covalentes entre o grupo amino da dentina e o anel epóxi da resina (16). No entanto, 

apresenta uma pobre adesão com a GP (18–20), sendo uma das suas principais 

limitações, além de não promover bioatividade (17). 
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Cimentos endodônticos bioativos (biocerâmicos), a base de silicato de cálcio, 

foram propostos por apresentarem biocompatibilidade, bioatividade e efeito 

antibacteriano, promovendo o reparo dos tecidos perirradiculares por meio da 

deposição de hidroxiapatita carbonatada (21–24).   

O objetivo deste estudo foi analisar o efeito do revestimento da GP com 

Biovidro F18, na superfície da GP e na resistência de união com cimentos 

obturadores biocerâmicos ou resinosos. A hipótese nula testada foi a de que não há 

diferenças significativas na resistência de união entre GP convencional e GP tratada 

com BF18 associada ao cimento biocerâmico Bio-C Sealer ou resinoso AH Plus. 

 

Material e métodos  

Os cimentos endodônticos usados neste estudo, seus respectivos fabricantes, 

composições e proporções estão descritos na Tabela 1. 

 

Tabela 1 - Materiais, fabricantes, composições e proporções utilizadas 

Material Fabricante Composição Proporção 

Biovidro F18 
 
 
 
 

Guta-percha 
 
 
 
 
 
 

AH Plus 
 
 
 
 
 
 

Bio-C Sealer 

VETRA, Ribeirão 

Preto, SP, Brasil 

 

Tanariman Ind. Ltda, 

Macapuru, 

Amazonas, Brazil 

 

Dentsply DeTrey 

GmbH, Konstanz, 

Alemanha 

 

 

Angelus, Londrina, 

PR, Brasil 

SiO2-CaO-Na2O-MgO-K2O-P2O5-

B2O3 

 

Guta-percha 15.2%, cera/resina 

2.9%, óxido de zinco 81.9% 

 

Resina epóxi de bisfenol-A, 

resina epóxi de bisfenol-F, 

tungstato de cálcio, óxido de 

zircônio, sílica, pigmentos de 

óxido de ferro, dibenzildiamina, 

aminoadamantano, óleo de 

silicone 

Silicatos de cálcio, aluminato de 

cálcio, óxido de cálcio, óxido de 

zircônio, óxido de ferro, dióxido 

de silício, agente dispersante 

- 

 

 

- 

 

 

1 g:1 g 

(pasta/pasta) 

 

 
 

Pronto para 
uso 

 

Fonte: Elaboração própria. 
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Discos de GP foram avaliados sem tratamento ou tratados com BF18 a través da 

técnica de dip-coating (revestimento) nas seguintes concentrações: 2,5%, 5% e 10%.  

 

O tamanho amostral foi determinado baseado em dados de um estudo anterior 

(Al-Haddad., et al 2018) (5), com efeito de 0,50, poder de 95% e um erro de 5% pelo 

software G*Power 3.1 para Windows. Considerando esses parâmetros estatísticos, 

foram constituídos grupos com mínimo de 15 discos por grupo experimental, sendo: 

GP/BCS, GP-BF18 5%/BCS, GP-BF18 10%/BCS, GP/AHP, GP-BF18 5%/AHP e GP-

BF18 10%/AHP. 

 

 

Revestimento (dip-coating) da guta-percha por Biovidro F18  

 Biovidro F18 ® (VETRA, Ribeirão Preto, São Paulo, Brasil) é um biomaterial 

derivado do Biovidro 45S5, com composição à base de sílica (45%), e fórmula 

química: SiO2-CaO-Na2O-MgO-K2O-P2O5-B2O3 (25). É confeccionado a partir de 

vários reagentes minerais que são homogeneizados e fusionados em um forno 

elétrico a 1200°C/4 h em cadinho de platina. O vidro é vertido em água, depois seco 

em estufa (100°C/24 h) e submetido à moagem. Em seguida, o biovidro passa por 

etapas de moagem e peneiramento para obtenção de partículas menores que 25 

μm.  

A técnica de revestimento (dip-coating) da GP (Tanari Manacapuru, 

Amazonas, Brasil) com Biovidro F18 foi realizada nas concentrações (em peso-%) 

2,5, 5 e 10%. Biovidro em pó foi diluído em uma solução polimérica semi-sintética, 

de liberação controlada, a base de Hidroxipropilmetilcelulose (HPMC, UFScar, São 

Carlos, SP) 0,05% (26) com água destilada e álcool isopropílico (50:50), obtendo 

assim soluções de BF18 2,5%, 5% e 10%. As soluções foram agitadas num vórtex 

AP-56 (Phoenix Luferco LTDA, Araraquara, SP) na velocidade 1 (400 rpm), durante 

1 minuto, para homogeneização. Discos de GP de 11 mm de diâmetro e 2 mm de 

espessura foram imersos na solução de Biovidro F18 por duas vezes de 10 

segundos, e secagem intermediária de 20 segundos. Em seguida foram 

armazenados em placas de Petri, com tampa, em estufa a 37 C durante 72 horas. 

Análises da superfície e bioatividade em MEV 

Discos de GP (n=18) (Tanari Manacapuru, Amazonas, Brasil) foram imersos 

até a metade, em uma solução de HPMC com Biovidro F18: GP, GP-BF18 2.5%; 
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GP-BF18 5% e GP-BF18 10%. Posteriormente foram colocados no dessecador 

durante 28 dias. Discos adicionais de guta-percha (n=18) com 11 mm de diâmetro e 

2 mm de espessura foram totalmente revestidos com Biovidro F18 (VETRA, Ribeirão 

Preto, São Paulo, Brasil), sendo distribuídos nos grupos experimentais: GP, GP-

BF18 2.5%; GP-BF18 5% e GP-BF18 10%. Depois de armazenados a 37 C durante 

72 horas, cada disco foi colocado em um tubo de plástico contendo 10 ml de PBS 

por 28 dias a 37°C. Após esse período, os discos de GP foram colocados no 

dessecador. Três espécimes de guta-percha por grupo experimental foram 

metalizados com ouro e analisados em MEV (Figura 2) (JEOL JSM-6610LV, Tóquio, 

Japão) em 4 áreas, gerando 12 análises da superfície da guta-percha (sem imersão 

em PBS e imersos em PBS durante 28 dias). As imagens foram submetidas a 

avaliação qualitativa da superfície para avaliação da deposição do biovidro e do 

potencial bioativo após imersão em PBS.  

Para a análise da superfície,  

As imagens foram classificadas de acordo com a quantidade de material 

observado na superfície da GP, utilizando os escores da tabela 2. 

Tabela 2 - Classificação dos scores 

Score 1 Discreta cobertura da guta-percha 

Score 2 Biomaterial depositado recobrindo 25% da superfície 

Score 3 biomaterial depositado recobrindo 50% da superfície 

Score 4 biomaterial depositado recobrindo 75% da superfície 

Score 5 biomaterial depositado recobrindo mais que 75% da superfície 

 

 

Resistência de união por meio do Teste de Tração  

Discos de resina automotiva (n=90) (Maxi Rubber, São Paulo) com 15 mm de 

diâmetro e 2 mm de espessura foram confeccionadas com cavidades de 11 mm de 

diâmetro e 1 mm de espessura. Apôs a padronização e polimento dos anéis de 

resina automotiva, as cavidades foram preenchidas com os cimentos obturadores de 

acordo com grupos experimentais. As concentrações de BF18 a 5% e 10% foram 

escolhidas para o teste em função da análise realizada em MEV. Os discos 
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confeccionados para teste de tração foram colocados em contato com cimento 

biocerâmico Bio-C Sealer (BCS) e resinoso AH Plus (AHP) conforme grupos 

experimentais: GP/BCS, GP-BF18 5%/BCS e GP-BF18 10%/BCS, GP/AHP, GP-

BF18 5%/AHP e GP-BF18 10%/AHP. Os discos de GP foram posicionados e 

receberam deposição do cimento obturador. Nos discos preenchidos com AH Plus, o 

conjunto foi armazenado em estufa a 37º C e umidade relativa por 7 dias. Por outro 

lado, os conjuntos GP cimento BCS, espécimes foram armazenados num recipiente 

com gazes umedecidas em água destilada (umidade relativa) durante 24 horas. 

Após esse período, foram imersos em 2 ml de água destilada a 37º C durante 7 dias.  

Depois deste período, o conjunto foi posicionado em dispositivo idealizado 

para máquina de testes mecânicos e realização do teste de tração (Figura 1). A 

resistência ao deslocamento foi avaliada, usando uma máquina de teste Emic DL 

2000 com uma célula de carga de 1 kN operando a uma velocidade constante de 0,5 

mm/min. Em seguida, foi realizada análise qualitativa em lupa estereoscópica, para 

avaliação e classificação do modo de falha. 

 

Figura 1: Dispositivo desenhado para o teste de tração 

Fonte: Arquivo pessoal do autor. 
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Análise Estatística 

Os dados foram analisados por meio de análise de variância (ANOVA) e teste 

post hoc de Tukey com um nível de significância de 5% (p<0,05). 

 

Resultados  

Análise de superfície em MEV 

Discreta cobertura por Biovidro F18 foi observada, sendo classificado por 

escore 1 (Fig. A e B) e após a imersão em PBS apresentou aumento na quantidade 

biomaterial depositado recobrindo 25% da superfície analisada no aumento de 200x, 

sendo classificado como escore 2 (Fig. C) 

No grupo recoberto com Biovidro a 5% observou-se cobertura de 50% da 

superfície, sendo classificado por escore 3 (Fig. D e E) e após a imersão em PBS 

apresentou aumento na quantidade biomaterial depositado recobrindo entre 50 e 

75% da superfície analisada no aumento de 200x, sendo classificado como escore 4 

(Fig. F). 

No grupo recoberto com Biovidro a 10% observou-se cobertura de 50 a 75% 

da superfície, sendo classificado por escore 4 (Fig. G e H) e após a imersão em PBS 

apresentou aumento na quantidade biomaterial depositado recobrindo mais de 75% 

da superfície analisada no aumento de 200x, sendo classificado como escore 5 (Fig. 

I). 
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Figura 2: Imagens em microscopia eletrônica de varredura em aumentos representados na 

barra de cada imagem. Letras A e B representam o grupo de cobertura de guta-percha com 

Biovidro F18 2,5% + solução de HPMC e letra C representa o mesmo grupo após imersão 

em PBS por 28 dias. Letras D e E representam o grupo de cobertura de guta-percha com 

Biovidro F18 5% + solução de HPMC e letra F representa o mesmo grupo após imersão em 

PBS por 28 dias. Letras G e H representam o grupo de cobertura de guta-percha com 

Biovidro F18 10% + solução de HPMC. C,F e I representa o mesmo grupo após imersão em 

PBS por 28 dias. 

HPMC, hidroxipropilmetilcelulose. 

Fonte: Elaboração própria. 
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Resistência de união à tração 

Não houve diferença significativa entre os grupos experimentais GP-BF18 

5%/BCS e GP-BF18 10%/BCS com o grupo GP/BCS (controle). Resistência de 

união por tração foi menor para Bio-C Sealer (p< .05) em comparação aos grupos 

AH Plus. GP-BF18 5%/AHP e o grupo GP-BF18 10%/AHP apresentaram maior 

resistência de união que GP/AHP (tabela 3). O tipo de falha predominante para os 6 

grupos foi o adesivo, no entanto, 30% dos grupos experimentais com AHP 

apresentaram falhas mistas (tabela 4). 

Tabela 3 - Médias (MPa) e desvios-padrão da resistência de união por tração 

 Grupo Resistencia de união à tração (MPa) 

 
GP/BCS 

 
GP-BF18 5%/BCS 

 
GP-BF18 10%/BCS 

 
GP/AHP 

 
GP-BF18 5%/AHP 

 
GP-BF18 10%/AHP 

 

0.89a (± 0.38) 

 

0.83a (± 0.40) 

 

0.63a (± 0.18) 

 

1.93b (± 0.64) 

 

2.71c (± 0.53) 

 

2.49b (± 0.72) 

Grupos com letras diferentes indicam diferença estatisticamente significativa (P < .05). 

GP - guta-percha; BCS - Bio-C Sealer; BF18 - Biovidro F18; AHP - AH Plus. 

Fonte: Elaboração própria. 
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Tabela 4 - Porcentagem (%) dos modos de falha observados em cada grupo experimental 

após o teste de tração  

Tipo de falha GP/BCS 

 
GP-BF18 
5%/BCS 

 

 
GP-BF18 
10%/BCS 

 

 
GP/AHP 

 

 
GP-BF18 
5%/AHP 

 

 
GP-BF18 
10%/AHP 

 

Adesiva 
 

Coesiva 
 

Mista 

80 
 
- 
 

20 

100 
 
- 
 
- 

100 
 
- 
 
- 

100 
 
- 
 
- 

66.6 
 
- 
 

33.3 

66.6 
 
- 
 

33.3 

 
Fonte: Elaboração própria. 

 

Discussão 

A hipótese nula foi parcialmente aceita uma vez que o revestimento da GP 

com BF18 não aumentou a resistência de união com o cimento Bio-C Sealer. Por 

outro lado, GP com BF18 aumentou significativamente a resistência de união para o 

cimento AH Plus. 

A análise em MEV demonstrou maior presença de cristais após revestimento 

da superfície da GP com BF18 nas concentrações de 5 e 10% e armazenamento em 

PBS durante 28 dias, sugestivo de bioatividade, pois é bem consolidado na literatura 

que a imersão em PBS simula um ambiente fisiológico. Foi também confirmado 

através da análise em MEV, que a técnica de dip-coating permite a formação de 

uma fina película de material bioativo sobre o substrato, concordando com outros 

estudos, onde superfícies de zircônia e titânio foram revestidas, melhorando suas 

propriedades adesivas e promovendo bioatividade (27–29). Outros estudos 

demonstram em scaffolds, a presença de cristais de hidroxiapatita através de MEV, 

assim como a forte relação entre a proporção dos componentes e o tamanho dos 

cristais formados (30).  

Os resultados do presente estudo demonstram que GP revestida com 

Biovidro F18 a 5 e 10% não apresentou efeito sobre a resistência de união com 
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cimento biocerâmico pronto para uso Bio-C Sealer. Embora os resultados da 

microscopia eletrônica de varredura demonstrem deposição da solução de biovidro 

sobre a GP, aumento na adesão não foi demonstrada pelo teste de tração. Outros 

estudos demonstram não haver diferença entre a resistência de união da GP com 

EndoSequence BC Sealer e GP com AH Plus (31).  Maior resistência de união de 

GP revestida com fosfato de cálcio e apatita foi observada para o cimento 

biocerâmico EndoSequence, quando comparada com outros tipos de GP associada 

ao mesmo cimento. Os menores valores observados no presente estudo para o 

teste de tração podem ser relacionados com uma menor adesão do revestimento de 

HPMC com Biovidro F18 à GP, o que é demonstrado pela prevalência de falha 

adesiva entre a superfície da GP e a camada interfacial Biovidro/cimento 

biocerâmico. Por outro lado, a adesão da GP ao cimento resinoso AH Plus foi 

significativamente maior quando tratada com Biovidro F18 a 5% e a 10%. Isso pode 

ser um indicador de interação química entre o veículo de hidroxipropilmetilcelulose 

(HPMC), solução para as partículas de BF18, com os componentes resinosos do 

cimento AH Plus.  

O HPMC (Hidroxipropilmetilcelulose) é um polímero hidrofílico a base de 

celulose, que produz um filme aderido e flexível após a secagem (32). Em contato 

com cimento de construção, HPMC pode melhorar a resistência de união à tração 

(33). Também é amplamente utilizado como veículo na liberação gradativa de 

fármacos (34). Essa propriedade bioadesiva do HPMC é atribuída à presença de 

grupos funcionais -OH abundantes na molécula que podem formar ligações de 

hidrogênio com a água e outras moléculas de HPMC (35). O mecanismo de ação 

está relacionado com grupos metoxi e hidroxipropil das cadeias moleculares do 

HPMC que reagem com os íons Ca2+ e Al3+ do concreto para formar um gel 

viscoso e preencher os vazios internos. Esse mecanismo pode ser relacionado a 

possível interação dos grupos metoxi e hidroxipropil das cadeias moleculares do 

HPMC, com os componentes inorgânicos do cimento AH Plus. Apesar dessas 

propriedades, a prevalente falha adesiva sugere a necessidade de uma solução de 

revestimento que promova maior adesão com a GP mantendo potencial bioativo 

para o Biovidro F18. 

A maioria dos estudos na literatura tem avaliado a resistência de união entre 

cimento obturador e dentina através do teste de push-out. No entanto, Carmona J. et 
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al, observaram que o deslocamento ocorre primeiro na interface GP-CO. Devido a 

isso que decidiu-se avaliar a resistência de união através do teste de tração.  

O emprego de materiais bioativos associados à GP visa melhorar a interface 

e adesão à cimentos endodônticos. A imersão da guta-percha em solução de Tas-

SBF (uma alternativa de SBF com concentração de bicarbonato exata a do plasma 

humano) por 10 dias promoveu maior resistência de união da guta-percha revestida 

com fosfato de cálcio e apatita ao cimento biocerâmico Endosequence BC Sealer 

(5). Guta-percha revestida com nanopartículas de quitosana carregadas de 

curcumina por meio de imersão durante 24h aumenta sua atividade antibacteriana 

(36). HPMC é também utilizado como espessante e adesivo. HPMC incorporado ao 

concreto de construção melhora a compactação do concreto, aumentando a 

resistência à tração (37).  

Cabe salientar que a confirmada superfície porosa e rugosa do biovidro (38) 

pode contribuir com a formação de uma retenção micromecânica com o cimento 

resinoso AH Plus, que apresenta um maior escoamento em comparação com o 

cimento Bio-C Sealer, melhorando assim, a resistência de união por tração. 

 

Conclusão  

Apesar das limitações deste estudo, pode se concluir que o tratamento da 

guta-percha com Biovidro F18 aumenta a resistência de união a tração entre guta-

percha e o cimento resinoso AH Plus. No entanto, mais pesquisas são necessárias 

para entender o mecanismo de ação sobre esses cimentos. 
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 4 DISCUSSÃO 

 

A hipótese nula foi parcialmente aceita uma vez que o revestimento da GP 

com BF18 não aumentou a resistência de união com o cimento Bio-C Sealer. Por 

outro lado, GP com BF18 aumentou significativamente a resistência de união para o 

cimento AH Plus. 

A análise em MEV demonstrou maior presença de cristais após revestimento 

da superfície da GP com BF18 nas concentrações de 5 e 10% e armazenamento em 

PBS durante 28 dias, sugestivo de bioatividade, após imersão em PBS que simula 

um ambiente fisiológico. Foi também confirmado através da análise em MEV, que a 

técnica de dip-coating permite a formação de uma fina película de material bioativo 

sobre o substrato, concordando com outros estudos, em que superfícies de zircônia 

e titânio também foram revestidas, melhorando suas propriedades adesivas e 

promovendo bioatividade27–29. Outros estudos demonstram em scaffolds, a presença 

de cristais de hidroxiapatita através de MEV, assim como a forte relação entre a 

proporção dos componentes e o tamanho dos cristais formados50.  

Os resultados do presente estudo demonstram que GP revestida com 

Biovidro F18 a 5 e 10% não apresentou efeito sobre a resistência de união com 

cimento biocerâmico pronto para uso Bio-C Sealer. Embora os resultados da 

microscopia eletrônica de varredura demonstrem deposição da solução de biovidro 

sobre a GP, aumento na adesão não foi demonstrada pelo teste de tração. Outros 

estudos demonstram não haver diferença entre a resistência de união da GP com 

EndoSequence BC Sealer e GP com AH Plus51. Por outro lado, autores observaram 

maior resistência de união de GP revestida com fosfato de cálcio e apatita ao 

cimento biocerâmico EndoSequence, quando comparada com outros tipos de GP 

tratada associada ao mesmo cimento. Os menores valores observados no presente 

estudo para o teste de tração podem ser relacionados com uma menor adesão do 

revestimento de HPMC com Biovidro F18 à GP, o que é demonstrado pela 

prevalência de falha adesiva entre a superfície da GP e a camada interfacial 

Biovidro/cimento biocerâmico. Por outro lado, a adesão da GP ao cimento resinoso 

AH Plus foi significativamente maior quando tratada com Biovidro F18 a 5% e a 

10%. Isso pode ser um indicador de interação química entre o veículo de 



30 

 

hidroxipropilmetilcelulose (HPMC), solução para as partículas de BF18, com os 

componentes resinosos do cimento AH Plus. 

O HPMC é um polímero hidrofílico a base de celulose, que produz um filme 

aderido e flexível após a secagem52. Em contato com cimento de construção, HPMC 

pode melhorar a resistência de união à tração53. Também é amplamente utilizado 

como veículo na liberação gradativa de fármacos54. Essa propriedade bioadesiva do 

HPMC é atribuída à presença de grupos funcionais -OH abundantes na molécula 

que podem formar ligações de hidrogênio com a água e outras moléculas de 

HPMC55. O mecanismo de ação está relacionado com grupos metoxi e hidroxipropil 

das cadeias moleculares do HPMC que reagem com os íons Ca2+ e Al3+ do 

concreto para formar um gel viscoso e preencher os vazios internos. Esse 

mecanismo pode ser relacionado a possível interação dos grupos metoxi e 

hidroxipropil das cadeias moleculares do HPMC, com os componentes inorgânicos 

do cimento AH Plus.  Apesar dessas propriedades, a prevalente falha adesiva 

sugere a necessidade de solução de revestimento que promova maior adesão com a 

GP mantendo potencial bioativo para o Biovidro F18. 

 A maioria dos estudos na literatura tem avaliado a resistência de união entre 

cimento obturador e dentina através do teste de push-out. No entanto, Carmona J. et 

al, observaram que o deslocamento ocorre primeiro na interface GP-CO. Devido a 

isso que decidiu-se avaliar a resistência de união através do teste de tração.  

O emprego de materiais bioativos associados à GP visa melhor interface e 

adesão à cimentos endodônticos. A imersão da guta-percha em solução de Tas-SBF 

(uma alternativa de SBF com concentração de bicarbonato exata a do plasma 

humano) por 10 dias promoveu maior resistência de união da guta-percha revestida 

com fosfato de cálcio e apatita ao cimento biocerâmico Endosequence BC Sealer56. 

Guta-percha revestida com nanopartículas de quitosana carregadas de curcumina 

por meio de imersão durante 24h aumenta sua atividade antibacteriana57.  

Cabe salientar que a confirmada superfície porosa e rugosa do biovidro59 

pode ter contribuído com a formação de uma retenção micromecânica com o 

cimento resinoso AH Plus, que apresenta um maior escoamento em comparação 

com o cimento Bio-C Sealer, melhorando assim, a resistência de união por tração.  
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5 CONCLUSÃO 

 

Apesar das limitações deste estudo, pode se concluir que o tratamento da 

guta-percha com Biovidro F18 aumenta a resistência de união a tração entre guta-

percha e o cimento resinoso AH Plus. No entanto, mais pesquisas são necessárias 

para entender o mecanismo de ação sobre esses cimentos. 
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APÊNDICE A - METODOLOGÍA EXPANDIDA 
 

Os cimentos endodônticos usados neste estudo, seus respectivos fabricantes, 

composições e proporções estão descritos na tabela 1. 

 

Tabela 1 - Materiais, fabricantes, composições e proporções utilizadas  

Material Fabricante Composição Proporção 

Biovidro F18 
 
 
 
 

Guta-percha 
 
 
 
 
 
 

AH Plus 
 
 
 
 
 
 

Bio-C Sealer 

VETRA, Ribeirão 

Preto, SP, Brasil 

 

Tanariman Ind. Ltda, 

Macapuru, 

Amazonas, Brasil 

 

Dentsply DeTrey 

GmbH, Konstanz, 

Alemanha 

 

 

Angelus, Londrina, 

PR, Brasil 

SiO2-CaO-Na2O-MgO-K2O-P2O5-

B2O3 

 

Guta-percha 15.2%, cera/resina 

2.9%, óxido de zinco 81.9% 

 

Resina epóxi de bisfenol-A, 

resina epóxi de bisfenol-F, 

tungstato de cálcio, óxido de 

zircônio, sílica, pigmentos de 

óxido de ferro, dibenzildiamina, 

aminoadamantano, óleo de 

silicone 

Silicatos de cálcio, aluminato de 

cálcio, óxido de cálcio, óxido de 

zircônio, óxido de ferro, dióxido 

de silício, agente dispersante 

- 

 

 

- 

 

 

1 g:1 g 

(pasta/pasta) 

 

 

 
 

Pronto para 
uso 

 

Fonte: Elaboração própria. 

 

 
Discos de GP foram avaliados sem tratamento ou tratados com BF18 a través da 

técnica de dip-coating (revestimento) nas seguintes concentrações: 2,5%, 5% e 

10%.  

O tamanho amostral foi determinado baseado em dados de um estudo 

anterior (Al-Haddad., et al 2018)1, com efeito de 0,50, poder de 95% e um erro de 

5% pelo software G*Power 3.1 para Windows. Considerando esses parâmetros 

estatísticos, foram constituídos grupos com mínimo de 12 discos por grupo 

experimental (tabela 2 e 3). 
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Tabela 2 – Grupos experimentais para teste de superfície e bioatividade. 

  

Técnica 

 
GP 
 
GP-BF18 2,5% 
 
GP-BF18 5% 
 
GP-BF18 10% 
 

 
Dip Coating 
 
Dip Coating 
 
Dip Coating 
 
Dip Coating 
 

 
Fonte: Elaboração própria. 

 

 Tabela 3 – Grupos experimentais para teste de tração. 

  

Técnica 

 
GP/BCS 
 
GP-BF18 5%/BCS 
 
GP-BF18 10%/BCS 
 
GP/AHP 
 
GP-BF18 5%/AHP 
 
GP-BF18 10%/AHP 
 

 
Dip Coating 
 
Dip Coating 
 
Dip Coating 
 
Dip Coating 
 
Dip Coating 
 
Dip Coating 
 

 

 
Fonte: Elaboração própria. 

 

Revestimento (dip-coating) do Biovidro F18 à guta percha 

  

 Biovidro F18 ® (VETRA, Ribeirão Preto, São Paulo, Brasil) é um biomaterial 

derivado do Biovidro 45S5, com composição à base de sílica (45%), e fórmula 

química: SiO2-CaO-Na2O-MgO-K2O-P2O5-B2O3
2. É confeccionado a partir de vários 
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reagentes minerais que são homogeneizados e fusionados em um forno elétrico a 

1200°C/4 h em cadinho de platina. O vidro é vertido em água, depois seco em estufa 

(100°C/24 h) e submetido à moagem. Em seguida, o biovidro passa por etapas de 

moagem e peneiramento para obtenção de partículas menores que 25 μm.  

A técnica de revestimento (dip-coating) da GP (Tanari Manacapuru, 

Amazonas, Brasil) com Biovidro F18 foi realizada nas concentrações (em peso-%) 

2,5, 5 e 10%. Biovidro em pó foi diluído em uma solução polimérica semi-sintética, 

de liberação controlada, a base de Hidroxipropilmetilcelulose (HPMC, UFScar, São 

Carlos, SP) 0,05%3 com água destilada e álcool isopropílico (50:50), obtendo assim 

soluções de BF18 2,5%, 5% e 10%. As soluções foram agitadas num vórtex AP-56 

(Phoenix Luferco LTDA, Araraquara, SP) na velocidade 1 (400 rpm), durante 1 

minuto, para homogeneização. Discos de GP de 11 mm de diâmetro e 2 mm de 

espessura foram imersos na solução de Biovidro F18 por duas vezes de 10 

segundos, e secagem intermediária de 20 segundos. Em seguida foram 

armazenados em placas de Petri, com tampa, em estufa a 37 C durante 72 horas. 

 

Análise da superfície em MEV 

 

Em discos de guta-percha (n=18) (Tanari Manacapuru, Amazonas, Brasil) 

com 11 mm de diâmetro e 2 mm de espessura, um orifício foi criado com sonda 

exploradora a 2 mm da borda. Posteriormente, um fio de nylon de 10 cm foi inserido 

e um nó foi realizado. Apôs, os discos foram descontaminados com uma gaze 

embebida em álcool 70.  As soluções de Biovidro F18 foram preparadas e os discos 

foram imersos até a metade com Biovidro F18 (VETRA, Ribeirão Preto, São Paulo, 

Brasil), sendo distribuídos nos grupos experimentais: GP, GP-BF18 2.5%; GP-BF18 

5% e GP-BF18 10%. Depois, da imersão, foram pendurados em uma base de 

plástico durante 24h. Em seguida, foram armazenados na estufa, a 37 C durante 28 

dias. Finalmente, foram colocados no dessecador durante outros 28 dias. Os 

espécimes foram então metalizados com ouro e analisados em MEV (JEOL JSM-

6610LV, Tóquio, Japão). As imagens obtidas foram submetidas a avaliação 

qualitativa, e classificadas de acordo com a quantidade de material observado na 

superfície da GP, utilizando os escores da tabela 2. 
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Tabela 2 - Classificação dos scores 

Score 1 Discreta cobertura da guta-percha 

Score 2 Biomaterial depositado recobrindo 25% da superfície 

Score 3 biomaterial depositado recobrindo 50% da superfície 

Score 4 biomaterial depositado recobrindo 75% da superfície 

Score 5 biomaterial depositado recobrindo mais que 75% da superfície 

 

 

Análise de potencial bioativo 

 

Discos de guta-percha (GP) (n=18) (Tanari Manacapuru, Amazonas, Brasil) 

(n=15) de 11 mm de diâmetro e 2 mm de espessura foram classificados nos 

seguintes grupos experimentais: Guta-percha + água destilada (controle), Guta-

percha + Biovidro F18 2,5%, Guta-percha + Biovidro 5% e Guta-percha + Biovidro 

10%. Cada disco de GP foi imerso totalmente em uma das soluções de Biovidro F18 

durante 2 períodos de 10 segundos, havendo um período intermediário de secagem 

de 20 segundos. Apôs tratamento, os discos de GP foram armazenados em uma 

placa de cultivo celular durante 72 horas. Apôs esse período, cada disco foi 

colocado em um tubo de plástico contendo 10 ml de PBS e levado na estufa durante 

28 dias a 37°C. Finalizados os 28 dias, os discos de GP foram colocados no 

dessecador durante 28 dias e posteriormente, metalizados e analisados em MEV 

para avaliar a possível formação de cristais de hidroxiapatita na superfície. 

 

Resistência de união por meio do Teste de Tração  

 

Discos de cera de utilidade de 1 mm de espessura (± 0,1 mm) e 11 mm de 

diâmetro (± 0,1 mm) serão confeccionados utilizando uma forma de silicone pesada 

com as mesmas dimensões. Anéis de PVC de 2 mm de espessura (± 0,1 mm) e 15 

mm de diâmetro interno (± 0,1 mm) serão confeccionados, vaselinados pela parte 

interna e posicionados firmemente sobre uma folha de cera de utilidade, sobre uma 

placa de vidro. Dentro de cada anel será colocado um disco de cera de utilidade e o 
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espaço restante será preenchido com resina automotiva para a confecção de um 

disco de resina com uma cavidade no meio, coberta pelo disco de cera. Após 

polimerização da resina automotiva (24 horas), os anéis de PVC serão deslocados 

do anel de resina automotiva e, utilizando um escavador de dentina, o disco de cera 

será removido. Os excessos e imperfeições do disco de resina automotiva serão 

removidos com disco diamantado, broca troncocônica de ponta inativa (3082), e 

polidos com lixa de água número 80, 400 e 600 nessa ordem. Uma gaze com álcool 

70 será passada nas superfícies do disco de resina para remoção de resíduos. Um 

disco de GP de 11 mm de diâmetro e 2 mm de espessura será posicionado na 

cavidade de cada disco de resina, conferindo que ele não fique travado e nem 

totalmente solto. Apôs polimento e padronização das dimensões dos discos de 

resina automotiva, a cavidade do meio será preenchida com os cimentos: AH Plus 

Jet e Bio-C Sealer até as bordas, de forma uniforme, de acordo com grupos 

experimentais (Tabela 1). As concentrações de BF18 a 5% e 10% foram escolhidas 

para o teste em função da análise realizada em MEV. Sendo o Bio-C Sealer um 

cimento pronto para uso, a seringa aplicadora será posicionada dentro da cavidade 

central até o adequado preenchimento, levando cimento nas paredes utilizando a 

ponta da seringa (imagem 1).  

 
Imagem 1- Preenchimento do disco de resina com cimento Bio-C Sealer 

Fonte: Arquivo pessoal do autor. 

Para o cimento AH Plus Jet, duas barras de cimento de 6 cm de comprimento 

serão colocada sobre uma placa de vidro e espatulada com espátula de cemento 

durante 20 segundos (até homogeneidade) (imagem 2). É importante desprezar as 
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partes com separação de componentes. Apôs isso, com ajuda de um calcador de 

Paiva, o material será levado na cavidade central para seu preenchimento completo 

(imagem 3).  

 

 

Imagem 2 - Linhas de cimento AH Plus de 6 cm de comprimento sobre placa de vidro 

Fonte: Arquivo pessoal do autor. 

 

Imagem 3 - Preenchimento com cimento AH Plus e distribuição com calcador de Paiva 

 

Fonte: Arquivo pessoal do autor. 

Logo apôs preenchimento, um disco de guta-percha tratado com Biovidro F18 

será colocado cuidadosamente em cima da superfície de cimento endodôntico, 

utilizando pinça clínica. O disco deve ser pego pelas bordas laterais e a superfície 

com biovidro (base superior) deve ser colocada em contato com o cimento. Apôs 
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colocação do disco de GP, uma leve pressão com a pinça clínica será realizada 

sobre o centro do disco para obter um contato uniforme do mesmo com o cimento 

endodôntico. É necessária a formação nítida de um anel de cimento ao redor do 

disco de GP (imagem 4).  

 

 

Imagem 4 - Anel nítido de cimento ao redor do disco de GP 

Fonte: Arquivo pessoal do autor. 

O excesso de material que escoa para as laterais do disco de GP será 

removido cuidadosamente utilizando microbrush (sem pressão lateral sobre corpo de 

prova). Os discos preenchidos com AH Plus serão armazenados num recipiente com 

gazes umedecidas na base (umidade relativa) e levado para estufa a 37º C durante 

24 horas. Já nos grupos do cimento Bio-C Sealer, as amostras serão inicialmente 

armazenadas num recipiente com gazes umedecidas na base e na superfície 

(umidade relativa) durante 24 horas (imagem 5). Após esse período, as amostras 

serão colocadas em potes de plástico com tampa, contendo 2 ml (12 gotas) de água 

destilada (umidade absoluta) e serão levados para estufa a 37º C durante 7 dias 

(imagem 6).  

É importante pegar a amostra com pinça clínica no disco de resina e nunca no 

disco de GP para evitar deslocar o mesmo. 
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Imagem 5 - Armazenamento dos corpos de prova sobre umidade relativa 

 Fonte: Arquivo pessoal do autor. 

 

Imagem 6 - Armazenamento dos corpos de prova sobre umidade absoluta 

 Fonte: Arquivo pessoal do autor. 

Após este período, o conjunto foi montado em dispositivo idealizado para 

posicionamento na Máquina de testes mecânico e realização do teste de tração 
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(figura 1 e imagem 7). O disco de resina automotiva deve ser fixado firmemente, 

apertando o parafuso interno da base com uma chave Allen. A garra metálica deve 

ser parafusada na máquina de testes e ajustada para ficar em íntimo contato com o 

disco de GP. A resistência ao deslocamento foi avaliada, usando uma máquina de 

teste Emic DL 2000 com uma célula de carga de 1 kN operando a uma velocidade 

constante de 0,5 mm/min. Carga constante foi aplicada para avaliar o deslocamento 

do material obturador.  

 

Figura 1 - Dispositivo desenhado para o teste de tração 

Fonte: Arquivo pessoal do autor. 
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Imagem 7 - Dispositivo desenhado para o teste de tração  

 Fonte: Arquivo pessoal do autor. 

A carga máxima foi registrada em Newton (N) e depois convertida para 

Megapascal (MPa) usando a seguinte fórmula: MPa = N / A; onde, N = carga 

máxima (N), A = área da superfície de união (mm2). A área de superfície de união de 

cada amostra foi calculada como: (πr1+πr2) x L, onde L=√(r1-r2)2+h2; π é a 

constante 3.14, r1 e r2 são os raios menores e maiores do canal radicular, 

respectivamente, e h é a espessura de cada secção, em mm, medida com um 

paquímetro digital (Mitutoyo, Suzano, SP, Brasil). 
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Imagem 8 - Dispositivo para teste de tração 

 

 Fonte: Arquivo pessoal do autor. 

Em seguida, foi realizada análise qualitativa em lupa estereoscópica, para 

avaliação do modo de falha, sendo classificados em adesivo (quando a superfície de 

GP estiver desprovida de cimento endodôntico), coesivo (quando remanescentes de 

cimento endodôntico forem observados na superfície da GP) ou misto (com ambos 

os padrões de falha). 
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Imagem 9 – Tipo de falha adesivo entre disco de GP e cimento AH Plus 

 

Fonte: Arquivo pessoal do autor. 

 

Imagem 10 – Tipo de falha misto entre disco de GP e cimento Bio-C Sealer 

 

Fonte: Arquivo pessoal do autor. 

 

O tamanho amostral foi calculado de acordo com efeito de 0,50, poder de 

95% e um erro de 5% pelo software G*Power 3.1 para Windows, baseado no estudo 

de Viapiana et al.  
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Análise dos resultados 

Os dados foram analisados por meio de análise de variância (ANOVA) e teste 

post hoc de Tukey com um nível de significância de 5% (p<0,05). 
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