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AUGUSTO, B. R. I. Influéncias dos éacidos graxos Omega 3 na biocompatibilidade e
biomineralizacdo em cimentos reparadores bioceramicos. 2022. 26 f. Trabalho de
Conclusdo de Curso (Bacharelado) - Faculdade de Odontologia, Universidade
Estadual Paulista, Aracatuba, 2022.

RESUMO
Materiais como Agregado Trioxido Mineral (MTA), Biodentine e MTA-HP (MTA high

plasticity) s&@o utilizados no tratamento de perfuracdes radiculares e obturacéo
retrograda. Esses materiais sao indicados devido a sua biocompatibilidade e
capacidade de promover a deposicao de estruturas mineralizadas onde é inserido. O
Omega-3 € uma substancia anti-inflamatéria com capacidade de interferir na
mineralizacao. O objetivo deste estudo foi avaliar a influéncia da suplementacéo de
Omega-3 sobre a resposta tecidual de cimentos endodonticos reparadores
implantados em tecido subcutaneo de ratos. Foram utilizados 24 ratos Wistar
divididos em 4 grupos, com 8 animais para cada grupo. O estudo teve o0s seguintes
grupos: controle (C) e ratos suplementados com émega-3 (O). Em cada rato foram
implantados 4 tubos de polietileno, sendo 1 tubo vazio para controle, e os demais
contendo MTA®, Biodentine® e MTA-HP®. Os periodos de avaliacdo foram de 7 e
30 dias (n=8/tempo). ApOs a eutanasia, os tubos e o tecido circundante foram
removidos e processados para inclusdo em resina histolodgica. Cortes semi
seriados na espessura de 3 um foram utilizados para analise da resposta
inflamatoria, espessura da capsula fibrosa e necrose tecidual. Cortes na espessura
de 10 um foram utilizados para analise da mineralizacdo através da coloracao por
Von Kossa e mantidos sem corar para andlise de birrefringéncia sob luz polarizada.
Os dados foram submetidos a analise estatistica considerando o nivel de
significancia de 5% (p <0,05). Em 7 e 30 dias, todos 0s grupos tinham estruturas que
eram positivas para a coloracdo de Von Kossa e birrefringente a luz polarizada para
uma dieta regular ou suplementada com w-3 PUFAs. E o0s grupos suplementados
induziram menos infiltrado inflamatorio quando comparado com grupos que nhao
receberam suplementacdo. Dessa forma, o presente estudo mostrou que a
suplementacdo com w-3 PUFAs foi capaz de diminuir o infiltrado inflamatério e

manter a biomineralizag&o induzida pelo MTA, MTA HP, e BDT.

Palavras-chave: Resposta tecidual. Inflamag&o. Mineralizagdo. Omega-3.
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ABSTRACT

Materials such as Mineral Trioxide Aggregate (MTA), Biodentine and MTA-HP (MTA
high plasticity) are used in the treatment of root perforations and retrograde
obturation. These materials are indicated due to their biocompatibility and ability to
promote the deposition of mineralized structures where it is inserted. Omega-3 is an
anti-inflammatory substance with the ability to interfere with mineralization. The aim
of this study was to evaluate the influence of omega-3 supplementation on the tissue
response of endodontic repair cements implanted in rat subcutaneous tissue.
Twenty-four Wistar rats divided into 4 groups with 8 animals for each group were
used. The study had the following groups: control (C) and rats supplemented with
omega-3 (0O). Four polyethylene tubes were implanted in each rat, 1 empty for
control, and the others containing MTA®, Biodentine® and MTA-HP®. The
evaluation periods were 7 and 30 days (n=8/time). After euthanasia, the tubes and
surrounding tissue were removed and processed for inclusion in histology resin.
Semi-serial sections at 3 um thickness were used for analysis of the inflammatory
response, fibrous capsule thickness, and tissue necrosis. Cuts in the thickness of 10
pum were used for analysis of mineralization by Von Kossa staining and kept without
staining for birefringence analysis under polarized light. The data were submitted to
statistical analysis considering a significance level of 5% (p <0.05). At 7 and 30 days,
all groups had structures that were positive for Von Kossa staining and birefringent to
polarized light for regular diet or supplemented with w-3 PUFAs. And the groups
supplemented induced less inflammatory infiltrate when compared to groups that did
not receive supplementation. Thus, the present study showed that supplementation
with w-3 PUFAs was able to decrease the inflammatory infiltrate and maintain the
biomineralization induced by MTA, MTA HP, and BDT.

Keywords: Tissue response. Inflammation. Mineralization. Omega-3.
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1 INTRODUCAO

Os tratamentos endodoénticos tiveram resultados adequados e ganharam
expressdo na comunidade cientifica™. De fato, e quando devidamente indicados,
procedimentos tais como o capeamento pulpar, a pulpotomia, o vedamento das
perfuracbes de furcalraiz e a apexificacdo mantém o dente na cavidade oral,
melhorando ndo so a estética, mas também permitindo a mastigacdo. Quando estes
procedimentos sdo indicados, é necesséria a insercdo de um material biocompativel,
pois podem promover a diferenciagdo celular, induzir uma barreira de tecido
mineralizado, proteger a regido de microinfiltracdo e promover o processo de
cicatrizagéo™™.

O agregado mineral trioxido (MTA), o Biodentine (BDT), e o MTA de alta
plasticidade (MTA Repair HP) sdo materiais reparadores a base de silicato de célcio
com indicacbes semelhantes tais como p ulpotomia, enchimento retrogrado,
vedamento de perfuracdo radicular ou de furca e apexificacdo™>®. O MTA, BDT e,
MTA Repair HP sdo biocompativeis, contudo inicialmente induzem uma resposta
inflamatéria pronunciada e mais tarde contribuem para propiciar um ambiente
favoravel levando & deposicdo de uma barreira de tecido mineralizado®.

Os &cidos graxos polinsaturados Omega-3 (w-3 PUFAS), tais como o acido
eicosapentaendico (EPA) e o acido docosahexaendico (DHA) sdo acidos graxos
essenciais ndo sintetizados pelo humano®. Devido a&s suas propriedades anti-
inflamatorias, os PUFAs w-3 tém sido utilizados como adjuvantes no tratamento de
doencas inflamatérias como a artrite reumatéide®, doenca coronarial® e diabetes™.
Além disso, estes acidos também demonstraram efeitos benéficos no tratamento de
doencas orais tais como estomatite recorrente, gengivite, periodontite e periodontite
apical*®.

Estudos anteriores envolvendo terapia endodéntica demonstram que a saude
sistémica influencia a patologia endodbntica, mas também a suplementacéo
dietética sistémica pode influenciar de forma benéfica o processo da saude/doenca,
atenuando o processo inflamatorio local e sistémico, bem como a reabsor¢do 6ssea
patoldgica'®>*°. Portanto, a literatura enfatiza que as estratégias nutricionais podem

ser aplicadas para controlar o processo inflamatério. No entanto, nenhum destes
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estudos investigou o efeito de w-3 PUFAs na biocompatibilidade dos cimentos de
reparacao endodontica.
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2 OBJETIVO

Este estudo teve como objetivo avaliar se a suplementacéo sistémica com w-3
PUFAs pode modular positivamente o processo inflamatoério e a biomineralizacédo do MTA,
do Biodentine e do MTA Repair HP, utilizando a metodologia de implante subcutaneo de

tecido de rato.
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3 METODOLOGIA

No presente estudo foram utilizados 32 ratos Wistar com 2-3 meses de idade,
pesando 250-280g foram utilizados. Os animais foram alojados em salas com temperatura
controlada e receberam agua e comida a vontade. O tratamento dos animais foi realizado
apds a aprovacio do Comissio de Etica no Uso de Animais da Faculdade de Odontologia
de Aracatuba — FOA/UNESP (Processo CEUA FOA n° 2018-0432).

3.1 Delineamento experimental

O tamanho da amostra foi estimado com base em dados de um estudo
anterior, mas utilizando uma amostra de poténcia de 90%, o que é corroborado por

estudos anteriores?8°

e considerando um erro alfa de 0,05 para reconhecer uma
diferenga significativa, foi necessario um nimero minimo de oito ratos/periodo de
analise. Os ratos foram distribuidos aleatoriamente em 4 grupos (8 ratos/grupo):
grupo controle de ratos nédo tratados (C 7 dias e C 30 dias) e ratos tratados com w-3

PUFAs (O, 7 dias e O, 30 dias).

3.2 Suplementacao com PUFAs u-3

Os ratos do grupo w-3 PUFAs receberam via oral, por procedimento de
gavagem, w-3 PUFAs (Omega 3 Catarinense-Laboratorio Catarinense S.A,
Joinville, SC, Brasil) (solucdo de agua, 40 mg/kg; 60% EPA e 40% DHA), uma vez

2021 “anquanto que os ratos do grupo de controle receberam agua destilada

por dia
de controle. Todos os animais receberam os tratamentos uma vez por dia durante 15
dias antes da implantacdo dos tubos de polietileno (administracdo profilatica) e até

ao ultimo dia de cada periodo experimental.
3.3 Implante subcutaneo
Os tubos de polietileno (Abbott Labs do Brasil, Sdo Paulo, SP, Brasil) com

1,0 mm de didametro interno, 1,6 mm de diametro externo, e 10,0 mm de

comprimento?® foram enchidos com MTA branco (Angelus™), BDT (Septodont™) e
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MTA-HP (Angelus™) preparados de acordo com as recomendagdes do fabricante;
os tubos vazios foram utilizados como controle. O procedimento cirdrgico foi
realizado com base em estudos anteriores™?®°, Os ratos foram anestesiados com
cetamina (87 mg / kg Francotar; Virbac do Brasil Ind e Com Ltda, Roseira, Brasil) e
xilazina (13 mg / kg Rompum, Bayer S A, S&o Paulo, Brasil) administrada por via
intramuscular, o dorso foi raspado, a pele desinfectada com solug&o de iodo a 5% e
uma incisdo de 2 cm foi feita numa orientacdo cabeca-a-cauda com uma lamina
Bard-Parker #15 (BD, Franklin Lakes, NJ). A pele foi defletida para criar 2 bolsas no
lado direito e 2 bolsas no lado esquerdo da incisdo. ApGs os tubos terem sido
implantados aleatoriamente nas bolsas, subsequentemente identificados de acordo
com o material recebido, a pele foi fechada com suturas de seda 4-012%°

Nos 7 e 30 dias apds a implantacdo, os animais foram eutanasiados por
uma overdose de anestésico (Thiopentax, Cristalia Produtos Quimicos
Farmacéuticos Ltda., Sdo Paulo, Brasil), os tubos com tecido circundante foram
removidos e fixados em solucdo de formol a 10% (pH = 7,0). Os tubos foram entéo
cortados transversalmente, e ambas as metades foram novamente cortadas
longitudinalmente com o uso de uma lamina afiada para permitir que as superficies
fossem prontamente mantidas em contato com as solucdes de processamento®. As
amostras foram processadas para o metacrilato de glicol (GMA)*?. Seccdes em
série de 3 mm de espessura foram coradas com hematoxilina-eosina, engquanto
seccBes de 10 mm foram processadas por coloracdo Von Kossa ou diretamente
examinadas sob luz polarizada®®.

O tecido em contato com o material na abertura do tubo foi avaliado da
seguinte forma: 1, nenhuma ou poucas células inflamatérias e nenhuma reacao; 2,
menos de 25 células e reacao suave; 3, entre 25 e 125 células e reacdo moderada;
4, 126 ou mais células e reacdo gravel. Todas as andlises foram realizadas
utilizando uma ampliacdo de 400x no centro sobre a abertura do tubo. As estruturas
Von Kossa positivas ou estruturas birrefringentes sob luz polarizada foram
registradas como presentes ou ausentes®. Todos os dados foram analisados por um
anico operador calibrado cegamente sob microscopia de luz (DM 4000 B; Leica
Microsystem, Wetzlar, Alemanha).
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3.4 Andlise estatistica

O teste Mann-Whitney foi realizado com p<0,05, utilizando o software
GraphPad Prism 8 (La Jolla, CA).
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4 RESULTADOS

Os ratos estavam saudaveis quando os tubos foram removidos para
processamento posterior e analise histoldgica. Os resultados da analise histoldgica
sdo fornecidos na Tabela e nas Figuras. A maioria das amostras apresentou
infiltrado inflamat6rio moderado sete dias apés a implantacdo dos tubos,
principalmente neutrdfilos, linfocitos e macrofagos. Em sete dias, os grupos MTA,
MTA HP, BDT, e controle suplementado com w-3 PUFAs induziram menos infiltrado
inflamatério quando comparado com grupos que nao receberam suplementacéo
(p<0,05). No geral, apos trinta dias de implantacdo, a resposta inflamatéria induzida
pelos materiais foi menor e mais fibroblastos estavam presentes na capsula fibrosa.
No trigésimo dia, os grupos MTA, MTA-HP, e BDT também causaram uma resposta
inflamatéria menor com uma diferenca estatistica entre suplementada e nao
suplementada (p<0,05); no grupo de controle (tubos vazios), a suplementacdo néo
alterou a resposta do tecido (p<0,05).

Nos dias 7 e 30, todos os tubos contendo biomateriais tinham estruturas que
eram positivas para a coloracdo de Von Kossa (Figura 2) e birrefringente a luz
polarizada para uma dieta regular ou suplementada com w-3 PUFAs (Figura 3); tais
estruturas ndo ocorreram nos tubos vazios. Estas estruturas positivas foram
observadas principalmente dispersas no tecido conjuntivo da cépsula fibrosa, mas
alguns espécimes mostraram a positividade presente na regido de abertura dos
tubos. Estas caracteristicas foram observadas tanto para as estruturas positivas Von
Kossa, que tém coloracdo escura nas seccdes histoldgicas, como para as estruturas

birrefringentes analisadas sob luz polarizada (Tabela 1).
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Figura 1 - Fotomicrografias mostrando a resposta inflamat6ria na coloragdo H&E.

Legenda: A. Dieta regular com tubo vazio, apés 7 dias. B. Dieta w-3 PUFAs com tubo vazio, apos 7
dias. C. Dieta regular com tubo vazio, apés 30 dias. D. Dieta w-3 PUFAs com tubo vazio, apos 30
dias. E. Dieta regular com MTA, ap6s 7 dias. F. Dieta w-3 PUFAs com MTA, apds 7 dias. G. Dieta
regular com MTA, ap6s 30 dias. H. Dieta w-3 PUFAs com MTA, ap6s 30 dias. |. Dieta regular com
MTA HP, ap6s 7 dias J. Dieta w-3 PUFAs com MTA HP, apés 7 dias. K. Dieta regular com MTA HP,
apo6s 30 dias dias. L. Dieta w-3 PUFAs com MTA HP, apés 30 dias. M. Dieta regular com BDT, apés
7 dias. N. Dieta w-3 PUFAs com BDT, apés 7 dias. O. Dietaregular com BDT, ap6s 30
dias. P. Dieta w-3 PUFAs com BDT, ap6s 30 dias.
Fonte: Bruna R. I. Augusto, 2022.
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Figura 2- Fotomicrografias mostrando estruturas positivas para colora¢cdo Von Kossa.

; ;?( i g

Legenda: A. Dieta regular com tubo vazio, ap6s 7 dias. B. Dieta w-3 PUFAs com tubo vazio, apés 7

dias. C. Dieta regular com tubo vazio, ap6s 30 dias. D. Dieta w-3 PUFAs com tubo vazio, apés 30
dias. E. Dieta regular com MTA, apés 7 dias. F. Dieta w-3 PUFAs com MTA, apos 7 dias. G. Dieta
regular com MTA, apds 30 dias. H. Dieta w-3 PUFAs com MTA, apdés 30 dias. |. Dieta regular com
MTA HP, ap0s 7 dias J. Dieta w-3 PUFAs com MTA HP, apds 7 dias. K. Dieta regular com MTA HP,
apo6s 30 dias dias. L. Dieta w-3 PUFAs com MTA HP, apés 30 dias. M. Dieta regular com BDT, apés
7 dias. N. Dieta w-3 PUFAs com BDT, apés 7 dias. O. Dietaregular com BDT, apo6s 30
dias. P. Dieta w-3 PUFAs com BDT, apos 30 dias.
Fonte: Bruna R. I. Augusto, 2022;
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Figura 3- Fotomicrografias mostrando estruturas birrefringentes a luz polarizada.

Legenda: A. Dieta regular com tubo vazio, apés 7 dias. B. Dieta w-3 PUFAs com tubo vazio, apés 7
dias. C. Dieta regular com tubo vazio, apés 30 dias. D. Dieta w-3 PUFAs com tubo vazio, apds 30
dias. E. Dieta regular com MTA, apés 7 dias. F. Dieta w-3 PUFAs com MTA, apos 7 dias. G. Dieta
regular com MTA, ap6s 30 dias. H. Dieta w-3 PUFAs com MTA, apés 30 dias. |. Dieta regular com
MTA HP, apés 7 dias J. Dieta w-3 PUFAs com MTA HP, apés 7 dias. K. Dieta regular com MTA HP,
apos 30 dias dias. L. Dieta w-3 PUFAs com MTA HP, apds 30 dias. M. Dieta regular com BDT, apés
7 dias. N. Dieta w-3 PUFAs com BDT, ap6s 7 dias. O. Dietaregular com BDT, apds 30
dias. P. Dieta w-3 PUFAs com BDT, ap6s 30 dias.
Fonte: Bruna R. |. Augusto, 2022.
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Tabela 1 - Resposta inflamatéria e biomineralizacdo no controle (dieta regular) e w-3 PUFAs

(dieta suplementar) no grupo controle (tubo vazio), Agregado Mineral Triéxido (MTA), MTA de

alta plasticidade (MTA HP) e Biodentine (BDT) aos 7 e 30 dias.

7 dias 30 dias
Controle ®-3 PUFAs | Controle ®-3 PUFAs
Resposta Inflamatéria - H&E
Tubo vazio 3 28 2~ 14
MTA 4" 2° 3A 2°
MTA HP 4" 2° 3” 2°8
BDT 3A 2° 2" 1°
Biomineraliza¢&o — VK/LP

Tubo Vazio 0% 0% 0% 0%

MTA 100% 100% 100% 100%

MTA HP 100% 100% 100% 100%

BDT 100% 100% 100% 100%

* Diferentes letras na mesma linha indicam diferenca estatistica entre 0 mesmo material em
diferentes grupos: controle (dieta regula) e w-3 PUFAs (dieta suplementar) (p<0.05).
Fonte: Bruna R. I. Auguto, 2022.
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5 DISCUSSAO

A medicina endodontica, area da endodontia que estuda a relacdo entre as
condicbes sistémicas e as patologias endodonticas, tem mostrado que a

suplementacdo dietética pode interferir no processo da doenca’**’

. Assim, o
presente estudo utilizou a suplementacdo com w-3 PUFAs para avaliar esta
correlacdo entre a saude sistémica e a biocompatibilidade dos cimentos de silicato
de calcio. No presente estudo, a suplementacdo sisttmica com w-3 PUFAs foi
responsavel pela diminuicdo do processo inflamatorio induzido pelo MTA, MTA-HP e
BDT no tecido subcutaneo de ratos.

Segundo a Norma Internacional ISO 10993-6.25%* e a literatura™*®3,

a
metodologia de implante de tubos de polietileno contendo materiais dentérios é bem
aceita. Isto se deve as caracteristicas do tubo, o que limita a area de dispersao do
material no tecido subcutaneo, facilitando a area de analise?. Além disso, é um
método de avaliagcdo preliminar in vivo da resposta do tecido induzida pelos
materiais®.

Uma inflamac&o inadequada, excessiva ou descontrolada contribui para
uma série de doencas humanas. Envolve uma multiplicidade de tipos celulares,
mediadores quimicos e interacdes®®. Sabe-se que os cimentos de reparacdo
utilizados neste estudo ndo séo inertes, ou seja, induzem uma resposta inflamatoéria

onde estdo inseridos>>"

. Contudo, ndo devem causar uma resposta inflamatéria
exacerbada no tecido, e, além disso, devem promover um ambiente que favoreca a
cura dos tecidos em que serdo inseridos. Estudos anteriores demonstram que o
MTA, MTA-HP e BDT sdo biocompativeis e induzem a deposi¢cdo de estruturas
mineralizadas®. Contudo, processos inflamatérios de ordem sistémica podem alterar
esta biocompatibilidade e, além disso, complementar a dieta com algum composto
que reduza a inflamacgéo sistémica pode ser benéfico®'’.

A composicdo do w-3 PUFAs utilizado neste estudo foi 60% de Acido
Eicosapentaendico (EPA) + 40% de Acido Docosahexaendico (DHA). Estudos
mostram que o0 aumento da ingestdo destes componentes pode atenuar a
inflamacéo, uma vez que o EPA demonstrou diminuir a expressdo da proteina da
ciclo-oxigenase 2 (COX-2), bem como uma diminuicdo da prostaglandina E2

(PGE2)®?’. O DHA tem também propriedades anti-inflamatérias e antioxidantes.
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Sabe-se que os efeitos do DHA incluem a ativacdo de vias antioxidantes como as
resolvinas e as proteinas, além de inibir as citocinas pré-inflamatérias®.

Neste estudo, a reacao inflamatéria causada pelo MTA, MTA-HP e BDT, aos
7 e 30 dias, foi menor quando o animal recebeu a suplementacdo com w-3 PUFAs.
Este fato pode ser explicado porque os &cidos graxos (w-3 PUFAs) séo
responsaveis pela modulagéo da proteina quinase ativada por AMP (AMPK) ou pela
sinalizacdo celular mediada pelo regulador de informacado silencioso 1 (SIRT1)%.
Sabe-se que o SIRT1 pode levar a desativacdo do fator nuclear de kappa B (NFkB)
e também a inibicAo do &cido araquiddnico, que por sua vez esta diretamente
relacionada com a conversao de moléculas com atividade pré-inflamatéria, tais como
o fator de necrose tumoral alfa (TNF-a), a interleucina 1 beta (IL-1B) e a interleucina
6 (IL-6)*. Sugere que w-3 PUFAs influenciam as vias de sinalizacéo que controlam
a expressao genética nas células inflamatérias. Além disso, foi relatado um aumento
na express&o da citocina anti-inflamatéria interleucina 10 (IL-10)%°%,

MTA, MTA-HP e BDT sé&o biomateriais a base de silicato de céalcio. O MTA
tradicional é composto por um pé que, depois de manipulado, se transforma numa
consisténcia arenosa, o que torna dificil a insercdo deste material na cavidade®. Por
outro lado, o MTA-HP e o BDT tém maior plasticidade e, consequentemente, sao
mais faceis de manusear e de inserir. Quando em contato com o tecido, os materiais
libertam ions calcio e hidroxila, aumentando o pH, desencadeando uma resposta
inflamatoria que tende a ser transitoria. Além disso, os ions de calcio reagem com o
diéxido de carbono dos tecidos, originando estruturas calcificadas®"®. A literatura
relata que estas estruturas calcificadas podem estimular o processo de
biomineralizacdo e que podem ser detectadas através do método Von Kossa e
também através de estruturas birrefringentes de luz polarizada®* .

Estudos correlacionam o consumo de w-3 PUFAs com a optimizacdo da
salude e massa Ossea. De fato a investigacdo animal demonstrou que ha mais
formacado de osteoblastos, aumento da for¢ca e densidade 6ssea, bem como inibicdo

3132 Nao sO estudos com animais, mas

da formacdo de células osteoclasticas
também estudos com humanos demonstraram um efeito positivo na formacgéo e
metabolismo 0sseo, 0 que poderia representar uma estratégia nutricional
suplementar®.

Neste estudo foram detectadas estruturas calcificadas pelo método Von

Kossa e por estruturas de luz polarizada tanto no grupo com dieta regular como no
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grupo que teve a sua dieta complementada com w-3 PUFAs. A técnica Von Kossa é
um método histolégico utilizado para identificar estruturas calcificadas e a
birrefringéncia de luz polarizada identifica materiais cristalinos em seccdes
histol6gicas sem o uso de corantes. Benetti et al. (2019) e Cosme-Silva et al. (2020)
também observaram estruturas positivas no tecido subcutdneo de ratos quando
utilizaram estas técnicas™®. Além disso, estruturas calcificadas no tecido subcutaneo
de ratos, ou seja, o sitio ectdpico, demonstram a osteoinducdo destes materiais?.
Este tipo de estudo € o primeiro a demonstrar que 0s suplementos
alimentares podem ser benéficos para a biocompatibilidade dos cimentos
endododnticos a base de silicato de célcio. Tal como nos estudos pré-clinicos, 0s
resultados do presente estudo devem ser analisados com cautela, uma vez que a
utiizacdo de animais nos permite avaliar a correlacdo sistémica e a
biocompatibilidade num ambiente controlado, mas pode nao retratar com precisao

as condi¢cdes em seres humanos.
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6 CONCLUSAO

A suplementacdo com w-3 PUFAs foi capaz de diminuir o infiltrado

inflamatorio e nao interferir na biomineralizagéo induzida pelo MTA, MTA HP, e BDT.
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