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RESUMO

O presente estudo teve por objetivo avaliar a agdo da solugéo de TiF4 4% na permeabili dade dentinaria radicular, apos

confecg@o do preparo do retentor intra-radicular. Concluido o preparo quimico-cirdrgico e a obturagéo radicular em todas as
amostras (36), foram confecdonados imediatamente apds, o preparo do retentor intra-radicular, observando-se na parede
radicular um aumento da permeabili dade dentinéria devido ao emprego das substéncias quimicas auxili ares durante a fase
do preparo quimico-cirargico e da confecc@o do preparo do retentor intra-radicular. As amostras preparadas foram divididas
aleatoriamente nos Leguintes grupos experimentais: Grupo | (12) — submetidas a irrigagéo de solucdo fisiolégica; Grupo |l

(12) — submetidas airrigagéo de solugdo de EDTA-T 15%; Grupo Il (12) — submetidas airrigagéo de solugéo de TiF4 4%.
Todas as amostras foram submetidas a infiltracdo do corante Rhodamine B 1%, seguido por cortes transversais,
evidenciando os tergos cervical, médio e apical de @da uma. A andlise dainfiltracdo percentual do corante deu-se en uma
lupa esterioscopica pelo método direto, em cada um dos tercos fragmentados de todos os grupos experimentai's, seguindo-se
a andlise estatistica. Exibiram-se as médias de infiltracdo nas sguintes percentagens: Grupo | (74.75), Grupo 1l (84.12),
Grupo Il (63.93), podendo concluir-se que ocorreram diferencas estatisticamente significativas na comparacdo dos
resultados experimentais, exceto na interagéo G; X Gy;. Frente a uma andlise global do presente trabalho, o emprego
durante a prética clinica da solugéo de TiF4 4% diminui a permeabili dade dentinaria radicular, apds confecgo do retentor

intra-radicul ar, podendo acarretar vantagens nas rel agfes interdisciplinares.
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INTRODUCAO

Sabe-se, atualmente, que o dente pode vir a sofrer estimulos de origens variadas, sendo estes os fatores
etiologicos responsaveis por lesdes do tecido pulpar e perirradicular. E fundamental que, no dente submetido a
terapia endodoénica, sga mantida asua integridade tecidual, concomitantemente, com o maximo de sanificacéo
da cavidade pulpar, que érevestida pela dentina, apresentando dferentes niveis de permeabilidade, a qual é
aumentada devido & a;8o de sanificacdo do sistema de canais radiculares. Concluida, no entanto, a sanificacéo
do sistema, temos agora uma preocupacao com a reversdo do proces, almgando uma situacéo antagbrica, ou
sga, diminuicdo da permeabili dade dentinaria, para obtermas, no momento da obturagdo, um sdlamento literal
deste sistema.

A compreensdo desses fatos gerou estudos para busca de novas substéncias que pudessem reverter o
aumento da permeabilidade dentinaria, obtida durante a fase do preparo quimico-cirdrgico, e atre essas
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substéncias o Tetrafluoreto de Titanio pasou a ser pesquisado e explorado, na diminuicdo da permeabili dade
dentinéria, pea formagdo de uma mada de Titanio sobre o tecido dentério.

REVISAO DE LITERATURA

A andlise da permeabili dade dentinaria qualifica aquilo que pode ser penetrado, atravessado, pois sabe-
se que, do porto de vista estrutural, a dentina é constituida de um tecido calcificado formado por tibuos
dentinarios, responsaveis por essa permeabilidade, que ha varias décadas vem sendo estudada e justificada na
Endodattia.

Andlise da Estrutura Dentinaria

Stewart-Ross (1933 afirmava serem os canaliculos dentindrios os responsaveis pea interacdo entre 0s
sistemas de canais e o periodorto lateral e apical, valendo-se de substancias indicadoras da infiltracéo, relatando
aspectos da permeabili dade dentinéria.

Paiva & Antoniazzi (1998 acrescentam que os tubuos dentinarios percorrem toda a extensao da
dentina e, quanto maior 0 seu nimero, maior a difusdo de substéncias nese tecido. O tamanho de tibuos
apresenta variagcdes que dependem da regido, com gradual aumento na juncdo pulpo-dentéria e diminuicdo nas
proximidades da juncdo cemento-dentina.

Relacdo I nterdisciplinar

Inge & Beveridge (1993 ja rdatava que cerca de 60% dos insucesws endodonicos estavam
relacionados a falhas na aaptacdo e restauraches, e ainda em casos de dentes que receberam tratamento
protético.

Khayat et al. (1993 concluiram que dentes tratados endodorticamente e &postos pela porcéo cervical,
gque ettra em contato dreto com microrganismos da cavidade oral, levam mencs de trinta dias para ser
contaminados em toda aextensdo canalicular.

Emprego da Solugéo de TiF,

Mundaff & Little (1972 testaram a gplicagéo doTiF, a 4% sobre a superficie de esmalte, corstatando

areducdo da permeabili dade, devido a formacéo de uma porte organo-metali ca sobre a superficie do esmalte.

Skartveit et al. (1989 avaliaram os efeitos da gplicagdo da solugcdo de TiF, em diferentes periodas,
concluindo que o TiF, é dicaz na glicagdo de flior, e que o tempo de aplicagdo, mesmo sendo reduzido,
habili tou um alto teor de fluor.

Buyilkyilmaz, Ogaad & Duschner, (1997) avaliaram pela primeira vez o efeito de prevencdo de céarie en
superficie de raizes humanas, submetidas a éelicagio da solugdo de TiF,, comprovando redugdo no
desenvdvimento de caries. Os autores também constataram meiores desmineralizagdes na raiz do que em
esmalte, sendo que, para conseguir a inibicdo de carie an dentina, foi necessaria uma concentracdo da solucéo
dez vezes maior que an esmalte.

Finalmente, em 1998 Sen e Blyilkyilmaz redlizaram o primeiro trabalho envdvendo o tratamento
endodortico, avaliando oefeito da solucéo ce TiF, 4% nas paredes do canal radicular, utilizando microscopia
eletronica de varredura, com e sem a presenca da camada de magma dentindrio. Os resultados mostraram uma
modficacdo estrutural de magma dentinario que sofreu agdo do TiF,, formando uma camada extremamente
sdlida e estavel, conferindo fatores adesivos no sdamento dcs canais, reduzindo a microinfiltracdo, formando
uma barreira fisica que ndo foi disslvida pela solucdo de EDTA e Na OCl.



MATERIAISE METODO

Para o presente estudo, foram selecionadas 36 dentes humanos unirradiculares, extraidos por diferentes
motivos, os quais foram reidratados com solucdo fisiolégica e armazenados em frascos de estoque por
aproximadamente 72 horas.

A seguir, foram removidas as coroas no rive do cingulo do dnte utilizandose de discos de
carburundum acoplados por um mandril a um micromotor, sob continua irrigagdo. O esvaziamento, aces
cervical, preparo de entrada do conduto, preparo quimico-cirurgico e obturacdo foram realizados sgundo a
técnica Paiva & Antoniazzi. A seguir, realizou-se, imediatamente ap0s a obturacdo, 0 espagco para um retentor
intra-radicular de forma tronco conica, utilizando-se brocas tipo Gates-Glidden na 3 e 4 Largo no 3 e 4,
conforme o dametro docanal, acoplados a peca de mao de um micromotor, sob refrigeracdo, em uma medida de
6a8 mm

Todcs os espécimes obturados, com o0s espagos preparados para um retentor intra-radicular, foram
irrigados e aspirados e divididos aleatoriamente am trés grupos distintos de 12 espécimes cada, acomodados em
um recipiente plastico, envdtos por gaze embebida por solucdo fisioldgica, até 0 momento da irrigacao/
aspiracao com os respectivos farmacos correspondentes a cada grupo.

Nos 12 espécimes do G, realizou-se irrigagdo com 3ml de solugéo Fisiologica, e esta permaneceu no

interior do preparo, sendoaspirada g6s decorridos trés minutos.
Nos 12 espécimes do G, realizou-se irrigagdo com 3ml de solugdo de EDTA-T 15%, e esta permaneceu

nointerior do preparo, sendoaspirada gés decorridos trés minutos.
Nos 12 espécimes do G,, realizou-se irrigagdo com 3ml de solugdo ce Tetrafluoreto de Titanio 4%, e

esta permaneceu no interior do preparo, sendo aspirada gp6s decorridos trés minutos. A manipulacdo da solucéo
foi realizada dissolvendo-se 4.0g de TiF, em 100ml de agua (pH 1.0 e 1.1 M.F).

Em prosseguimento a fase an que todcs 0s espécimes ja estavam devidamente secos, deu-se a completa
replecdo doespago para retentor intra-radicular, com o corante Rhodamine B 1%, e mantidos em estufa a37°C,
por uma hora. A seguir deu-se o preparo das amostras para andlise de infiltracdo do corante: cada uma foi
incluida em um bloco de resina acrilica de rapida polimerizacéo e foram promovidos quatro cortes de espesaura
de 2mm no sentido transversal de cada bloco, por um micrétomo, dividindoo em trés scgdes. Para a
determinacdo da quantidade de corante penetrado, foi utilizada andlise em lupa estereoscopica, a fim de
determinar, em percentual, a &ea de dentina corada de cada seccdo das amostras.

RESULT ADOS

Os resultados deinfiltragdo encontradas no experimento estdo expresos nos gréficos 1 e 2.
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FIGURA 1 - Médiadeinfiltracdo (%) do corante indicadar dos diferentes grupos experimentais
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FIGURA 2 — Resultado da alicacdo do teste estatistico ndo paramérico de Kruskal-Wallis analisando a
diferenca entre as médias (%) dos postos das amostras conforme a infiltracdo do corante no sistema de canais
radiculares

DISCUSSAO E CONCLUSAO

O tecido centinario é formado por tubuos, responsavels pda interacdo do sistema de canais com 0
periodorto lateral e apical (Stewart-Ross 1933), acrescentando que os tubuos dentinédrios percorrem toda a
extensdo da dentina e que, quanto maior 0 seu numero, maior a difusdo de substancias neste tecido (Paiva &
Antoniazz, 1988.

Verificou-se que, no dente submetido a um tratamento endodénico, no decorrer do preparo quimico-
cirargico, devido a &do conjunta dos instrumentos com as substancias quimicas auxili ares, ocorre um aumento
da permeabilidade dentindria, obtendose meha sanificacdo do sistema de canais radiculares (Paiva &
Antoniazz, 1988).

Inge & Beveridge (1993 ja rdatavam que cerca de 60% dos insucessos endodonicos estavam
relacionados a falhas na adaptacéo de restauracdes e que, em dentes submetidos a tratamento protético, no qual
se aumenta o risco de microinfiltracdo, Khayat et al., 1993 afirmavam gque a contaminacdo ra por¢do cervical,
pelo contato dreto de microrganismos da cavidade oral, se da em 30 dias, em média.

E fundamental que se mantenha acondcdo de asspsia conseguida gGs 0 preparo quimico-cirlrgico, e,
na idéia de que se fossam buscadas novas substancias que atuassem na reversdo do aumento da permeabili dade
dentinaria, surgiram pesquisas com o emprego ch solugdo de TiF,, aimgando a diminuicdo da permeabili dade
dentinaria, para obter melhor quali dade na obturacéo endodértica e diminuir o risco da microinfiltracao.

No inicio das anos 70, surgiram estudos na Odortologia com emprego ch solugéo ce TiF,, evidenciando

seu poder de diminuicdo da permeabilidade dentinaria, favorecendo a formagdo de uma porte organo-metélica
de dioxido ce Titanio, funcionando como uma barreira protetora, podendo ser empregada também como selante
de fésallas e fisaras, sendo eficaz na liberacdo de fltor e impedindo ai reduzindo orisco de lesdes de cérie
(Mundaff & Little, 1972 Skartveit et al., 1989 Blyilkyilmaz, Ogaad & Duschrer, 1997 Sen & Blyilkyilmaz,
1983.

Diante do exposto, e com base nas cond ¢des experimentais estabelecidas, parece-ncs licito concluir que:

1 A infiltragdo do corante indicador ocorreu obedecendo a seguinte ordem decrescente: G, — EDTA-T 15%
(84.2), G,- SF(74.75), G, — TiF,(63.93).

2 Ocorreram diferencas estatisticamente significantes nas interagoes G, (EDTA-T 15%) x G
de0,1%; G, (SF) x G, (EDTA-T 15%), ao rivel de 1%.

3 Nainteragdo G, (SF) x G, (TiF,), ndo existiram diferencas estatisticamente significantes.

(TiF,), ao rivel
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ABSTRACT

The present study had the objective to evaluate the dfect of 4% Titanium Tetrafluoride Solution onradicular
dentin permeability, after intra-radicular preparation. Right after the chemical-surgical preparation and roct
obturation in all the 36 samples, the intra-radicular preparation was made. It was observed an increased dentin
permeability in the roat walls due to the use of chemical auxili aries during the preparation which were randomly
distributed in the following experiment groups: Group | (12) — they were submitted to saline solution irrigation;
Group I (12) — they were submitted to 15% EDTA-T solutionirrigation; Group Il (12) — they were submitted to
4% titanium tetrafluoride solution irrigation. All the samples were submitted to the infiltration d 1% Rodhamine
B, followed by transversal cuts, exposing the cervical, medium and apical thirds of each ore. The analysis of
percentage infiltration d dye was dore using a magnifying gass $ereocope by the direct method, in each o the
fragmented third, of all the experiment groups, followed by statistics analysis. The following average infiltration
percentage was own: Group | (74.75), Group Il (84.12), Group Il (63.93). From these results we could
conclude that: There were significant statistical differences in the comparison d experiment results, except in the
interaction G X Gjj. According to a general analysis of the present research, the use of 4% titanium

tetrafluoride solution during clinical procedures would bring to the radicular dentin permeability diminish, and
also bringing advantages concerning interdiscipli ne relationships.
KEY-WORDS:. dentin permeability, intra-radicular retention, titanium tetrafluoride
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