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RESUMO

A Odontologia Restauradora tem por objetivo, proteger e restabelecer a fungdo pulpar e
manter a vitalidade dental, a grande maioria das lesdes dentarias provém das agressdes
oriundas do meio intrabucal que tém como maxima agressdo a carie, sendo principal patologia
do dente. Além disso, ao desenvolvimento desta, de acordo com a sua evoluc¢do, aterapia
pulpar depende do diagnostico do dente. Para que um procedimento seja concluido com
sucesso deve ter um tratamento adequado e utilizacdo de materiais especificos para tais, a
introducdo de novos materiais no mercado tem evoluido grandemente, varios estudos tem
como intuito de desenvolver materiais que ndo causem injuria as esses tecidos, bem como
devem ser livres de citotoxidade, genotoxicidade e carcinogenicidade. O objetivo deste
presente estudo é comparar as vantagens da Biodentina, como biocompatibilidade desse
material com o tecido pulpar, tempo de presa, técnica de manipulacao, resisténcia quimica e
biolégica em relacdo ao hidréxido de célcio e o MTA (agregado trioxido mineral) na pratica
clinica. Com base nisso, o capeamento pulpar torna-se uma alternativa para tratamento
quando se tem uma exposic¢ao pulpar, devendo ser aplicado em contato com a exposi¢do,com
0 proposito de formacdo de uma dentina terciéria reacionaria ou reparadora.

Palavras-chaves: Capeamento Pulpar. Hidroxido de Calcio. Polpa
Dentéria.

Pereira LN. The use of biodentine in dentistry: a proposal for tissue regeneration.
Revision- (monograph of course completion in dentistry) -Fasipe College of Sinop-MT, 2018.

ABSTRACT

Restorative dentistry aims to protect and restore pulp function and maintain dental vitality.
The great majority of dental lesions come from aggressions from the intrabuccal environment,
which have the highest caries aggression, being the main pathology of the tooth. In addition,
to the development of this, according to its evolution, pulpotherapy depends on the diagnosis
of the tooth. In order for a procedure to be successfully completed must have a proper
treatment and use of specific materials for such, the introduction of new materials on the
market has greatly evolved, several studies are intended to develop materials that do not cause
injury to these tissues, shall be free from cytotoxicity, genotoxicity and carcinogenicity. The
objective of this present study is to compare the advantages of Biodentine as biocompatibility
of this material with pulp tissue, prey time, manipulation technique, chemical and biological
resistance to calcium hydroxide and MTA (mineral trioxide aggregate) in clinical practice.
Based on this, pulp capping becomes an alternative for treatment when having a pulp
exposure, and should be applied in contact with the exposure, for the purpose of forming a
reactionary or repairing tertiary dentine.
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INTRODUCAO

A Odontologia Reparadora tem buscado beneficios quando se tratam da funcdo
estética dental, restabelecimento e protecdo pulpar, que se fazem necessarios para manutencao
vital do dente. Polpa é um tecido conjuntivo frouxo, originada da células mesenquimatosas,
apresenta variagdes celulares, envolvida por elementos mineralizados como cemento, esmalte
e dentina, que a protegem. Sabe se que essa protecdo esta ligada a integridade desses tecidos,
esses podem sofrer agressdes quimicas, biolégicas ou fisicas.>??

Mesmo sabendo da importancia e preservacdo dos dentes na arcada dentaria, muitos
sdo perdidos ainda em idades jovens. A conservacao dos dentes deciduos antes da erup¢do dos

dentes permanentes é necessaria, visto que tém fungdes importantes na cavidade oral:

o Auxiliar na formacdo das arcadas dentarias;

o Permanéncia dos espacos necessarios entre os dentes;

o Guiar o posicionamento correto e funcao da lingua bem como a fonética;
. Manter a estética;

. Funcdo mastigatoria.

Assim o ideal é que dentes cariados sejam tratados, restaurados e nunca extraidos.*

Existem diversas maneiras que levam a uma exposi¢do pulpar, a mais comum entre
elas ocorre devido a céarie, seguidos de traumas ou durante o preparo cavitario. Muito
importante nesse momento é preservar o tecido pulpar saudavel, essa preservacao se deve em
tratamento de dentes com polpa vital e dentes onde a formacdo radicular ainda ndo esta
completa. Por esse motivo, a protecdo conservadora da polpa dentaria tem sido de grande
utilizacdo na prética clinica odontologica. Assim, as caracteristicas devem ser preservada, a
area exposta devera sempre ser protegida com material biocompativel, com propoésito de
formar uma barreira de tecido calcificado, para que sejam mantidas as caracteristicas
histolégicas normais do tecido conjuntivo.”

Em dentes com apice ainda em estagio de formacédo, ha necessidade de um material
que permita a continuacdo da formacdo radicular, tendo como objetivo o fechamento
fisiologico apical com estrutura radicular fortalecida. Em outras circunstancias, onde ha
dentes imaturos com perda de vitalidade, o tratamento consiste em eliminar a contaminacdo
bacteriana presente no canal radicular, apds restaurar a regido apical com material compativel,

estimulando a produco de tecido calcificado.’



A agressdo pulpar de natureza fisica como traumas dentarios, exposi¢do acidental da
polpa no momento de preparo cavitario com brocas ou instrumentos manuais; quimicos, como
materiais seladores e restauradores temporarios e definitivos; ou mesmo bioldgicos, sendo
este o principal fator responsavel por induzir e manter as alteracdes patoldgicas nos tecidos
pulpares e periapicais, provocada pela presenca de microrganismos e seus subprodutos, no
momento em que é realizado o tratamento desse tecido, pode haver a exposicao pulpar e um
dos procedimentos usados para esse tipo de dano é o capeamento pulpar direto.

Procedimento este que consiste em conservar as caracteristicas histologicas do tecido
conjuntivo, protegendo a area afetada. Para isso ha necessidade de um material biocompativel
e com proposito de promover um tecido calcificado. Sendo o hidréxido de calcio, 0 MTA
(agregado trioxido mineral) e, recentemente, o Biodentine, os materiais mais usados.
Compostos por silicato de calcio, que em contato com a agua transformam hidroxido de célcio
em hidrato de silicato de célcio.’

Dentre 0os materiais capeadores usados, o Biodentine, um cimento com grande
capacidade, retratando o diferencial entre os outros utilizados, apresenta melhores
propriedades mecanicas e tempo reduzido de reacdo de presa, maior biocompatibilidade e
capacidade de induzir o processo de mineralizagdo.>*

O objetivo da odontologia é sempre manter a qualidade de vida do paciente. Com 0
propoésito de acdes preventivas a doencgas, alivio da dor, aperfeicoamento da mastigacéo,
aprimoramento da fonética e pela melhora da estética. Tem se tornado grande desafio na
odontologia o desenvolvimento e a selecdo de materiais biocompativeis e duraveis. Além de
apresentar biocompatibilidade esse material ndo deve apresentar citotoxidade, genotoxicidade
e carcinogenicidade, devendo apresentar estabilidade quimica ou biolGgica, resisténcia
mecanica, elasticidade e coeficiéncia de expansdo térmica adequada.’

A definicdo para biocompatibilidade esta associada a capacidade que um material
apresenta numa resposta bioldgica adequada sem causar injdria quando em contato com um
tecido. Levando em consideracdo os materiais utilizados em odontologia, se estes possuem
biocompatibilidade, regeneracdo tecidual, os recursos oferecidos e sua resposta bioldgica ao
tecido, o presente trabalho reline varios dados com intuito de responder ao problema da
pesquisa.’®

Baseado no contexto o uso do Biodentine, quando comparado ao MTA e ao Hidroxido
de Caélcio, na formacdo de tecido mineralizado, aumentando, dessa forma, a protecdo da

polpa, visa:



. Comparar as vantagens do uso em relacdo ao MTA (agregado trioxido mineral) e
hidroxido de calcio;
. Biocompatibilidade;
. Capacidade de selamento do Biodentine quando utilizado como restaurador.

Assim realizou-se uma revisdo da bibliografia de livros, artigos, teses, artigos de
periddicos. Os periddicos foram acessados através dos sites de busca de estudos nas Bases de
Dados Scielo, pubmed e Google Académico. As palavras-chave foram: Capeamento Pulpar.

Hidroxido de Calcio. Polpa Dentaria.

REVISAO DA LITERATURA

Organizacao da Polpa

As principais células de defesa sdo os fibroblastos, as ectomesenquimaticas e
odontoblastos. S&o acionadas da corrente sanguinea quando afluem agentes estranhos ao
tecido conjuntivo pulpar. Os mais presentes sdo os linfécitos T, localizados préximos aos
vasos sanguineos, eles participam da imunidade celular, geram citocinas e quando necessario
relacionam-se com outras células de defesa. Linfocitos B e plasmaocitos, somente se envolvem
na sintese de anticorpos quando esta € afetada, incomuns na polpa normal. O papel dos
macrofagos é de fagocitose dos restos celulares que causam injuria a polpa, fabricam
citocinas, fator de crescimento e atuam ainda como apresentadoras de antigenos para as
células de defesa. Células dendriticas agem na captura de antigenos e levando para 0s
linfonodos regionais, lugar em que os linfocitos T de memoria, especificos para o antigeno
sdo produzidos.t*®

Possuem um processo dindmico e interligado, responsaveis pelas funcGes de nutrir,
defender, inervar e formar o dente.®

De maneira histologica, a polpa apresenta quatro regides diferentes:

o A camada odontoblastica;

o Camada acelular, subodontoblastica;
o Camada rica em células;

. Camada central ®



As células mais numerosas dentre as que compdem na polpa, os fibroblastos sdo

encarregados da producéo de fibras colagenas e proteinas de origem do tecido pulpar.!

Composicdo Celular

A polpa é constituida por tecido conjuntivo frouxo especializado, de origem
mesenquimatosa, com diferentes tipos celulares, incluindo células de defesa, substancia
fundamental, fibras, vasos sanguineos, vasos linfaticos e nervos. A polpa € dividida em duas
partes: polpa coronaria, presente na cdmara pulpar da coroa dental, e polpa radicular, que se
localiza no interior dos canais radiculares, estendendo desde a regido cervical da coroa até o

apice radicular.’?

Agressdes ao Tecido Pulpar

O tecido pulpar € passivel de exposicdo a agressores, por agentes fisicos, quimicos ou
bioldgicos, como descritos a seguir.’

Agentes fisicos; o procedimento clinico mais comumente praticado pelos cirurgides
dentistas e que pode provocar desequilibrio entre os diversos componentes do complexo
dentino-pulpar é aquele onde o esmalte e a dentina durante a realizacdo de um preparo
cavitario, podem ser representados na utilizacdo de brocas em alta rotacdo sem a devida
refrigeracdo no momento em que é preparada cavidade a para dentistica restauradora. O
tecido pulpar acometido por bruxismo, erosdo, abrasdo e atricdo podem estar expostos a um
fator agressor fisico.?*8%

Agentes quimicos; sdo representados por materiais odontoldgicos que, quando
aplicado em cavidades profundas em contato direto com o complexo dentino pulpar, podem
atuar como um fator irritante para esse tecido, levando a inflamago.**°

Agentes Biologicos; a participacdo de microrganismos e seus produtos nas alteracées
pulpares e periapicais é nitidamente manifestada pelo sucesso do tratamento endoddntico em
que a remocéo de tecidos necrosados, detritos e microrganismos dos canais radiculares, com a
utilizacdo de substancias com efetiva agdo antimicrobiana, reparacdo dos tecidos periapicais
comprometidos. Existem muitas vias pelas quais os microrganismos podem chegar ao tecido
pulpar e periapical. Dentre 0s principais, tem-se: tabulos dentinarios, via exposi¢cdo pulpar

direta, via periodontal, por falhas na restauracdo.**°



Tipos de Pulpites

Pulpite reversivel

Caracterizada por uma inflamacéo da polpa com possibilidade de reversibilidade do
caso, apresenta uma tentativa de defesa contra o agente agressor, com elevacdo do afluxo
sanguineo, hiperemia, exsudato, podendo se agravar com persisténcia do estimulo, com
dificuldade de retorno do adicional sanguineo nesta regido pulpar. Os vasos sanguineos
pulpares tornam-se dilatados, causando um quadro conhecido como hiperemia. Essa
vasodilatacdo prolongada predisp6e ao edema, como resultado da elevacdo da pressao capilar
e do aumento da permeabilidade vascular.!’

As dores sdo causadas por alimentacdo rica em sacarose e estimulos térmicos. A dor
tem curta duracdo, localizada, intermitente e cessa através de analgésicos. Neste estagio,

retirando o fator irritante, o tecido pulpar é conservado.*”®

Pulpite irreversivel

Ao colonizarem a polpa, 0os microrganismos ou toxinas, aumentam a inflamacéo,
resultando em processo imunolégico e inflamatério na tentativa de impedir a infeccdo e
eliminar o agente agressor. A elevada pressdo interna na polpa dificulta o aporte de
nutrientes por meio da corrente sanguinea causando uma congestdo pulpar. O tecido pulpar é
acometido por um processo inflamatorio irreversivel, o que restrita a vascularizacdo para
suprimento e fagocitose, o qual resultar4 em necrose, tanto por liquefagdo ou coagulacéo.*’

A leséo torna-se irreversivel de facil diagndstico, as ocorréncias dolorosas tornam-se
intensas e persistem. Os sintomas sdo dor esponténea, continua, excruciante, difusa,
localizada ou referida, acentuada pelo estimulo quente, enquanto o frio torna-se confortavel.
Decorrente de uma evolugdo da pressdo intra-pulpar, atenuacdo do fluxo de retorno ou
venosa, proporcionando lesdo vascular como consequéncia a mortificacdo pulpar. Para essa

situaco o tratamento é a pulpectomia.*”®



Materiais utilizados no recobrimento pulpar

Hidroxido de Célcio

O hidréxido de calcio € um material com grande capacidade, se tratando de protecéo
do complexo dentino-pulpar. Com relevancia clinica, além da protecdo, possui o aspecto de
proporcionar a reparaco tecidual pulpar em casos de exposicdo, curetagem e pulpotomia.®

Tem em sua férmula pura um pH alcalino, atua como fator de inducdo a mineralizacdo
tecidual e favorece a eliminacdo de microorganismos. Podendo ser aplicado em tratamentos
endodonticos de dentes permanentes com rizogénese incompleta, indicacbes de trepanacgao
radicular, reabsor¢des dentarias e como curativo entre sessdes, resultando em vasto emprego
deste farmaco na area da odontologia.™”

A lenta estimulacdo e reabsorcdo levam a microinfiltracdo e também a ocorréncia de
defeitos em forma de tanel estimulando reabsorcdes internas e, resultando, na perda do dente.
Outras ocorréncias como fraca capacidade de ligagdo a dentina, a alta solubilidade e a
instabilidade mecénica sdo desvantagens do uso deste material. A construcdo de dentina
reparadora podera ndo ser devido a sua capacidade bioindutora, mas correspondente a um
mecanismo de defesa da polpa em reacdo a natureza irritante do hidréxido de calcio. O alto
pH deste material (12,5) induz citotoxicidade provocando necrose de coagulacgdo na superficie
do tecido pulpar com a formacdo de uma camada necroética na interface material/polpa. Além
do mais, o hidroxido de calcio dissolve-se ao longo do tempo, possibilitando a

microinfiltracdo e resultando em inflamac&o pulpar e necrose no periodo de 1 a 2 anos.*

MTA (Agregado Triéxido Mineral)

O MTA (agregado trioxido mineral), TORABINEJAD, inicialmente indicado como
um material retro-obturador utilizado na odontologia, tanto nas técnicas cirdrgicas como ndao
cirargicas. Composto de particulas finas hidrofilicas que adquirem consisténcia com a
umidade. A hidratacdo do po forma um gel, que origina uma estrutura dura. Também contém
oxido de célcio sob a forma de silicato tricalcico, tricalcico de aluminio, silicato dicalcico e
6xido de bismuto para obter a radiopacidade.

O 6xido de bismuto (radiopacificador), afeta 0 mecanismo de hidratacdo do MTA e

aceleracdo do hidroxido de calcio quando este é manipulado. Causa alteragdo na
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microestrutura do material elevando a porosidade e a solubilidade, levando a reducdo de sua
resisténcia e crescimento celular. Além de que, quando avaliado in vitro, expressa diminuir a
compatibilidade preliminar do cimento. O MTA demonstra algumas desvantagens como,
consisténcia arenosa, complexidades no manuseio durante adi¢do a agua, tempo prolongado
de presa e, no momento em que entra em contato com a solucdo irrigadora hipoclorito de
sodio, pode levar a coloracdo dental por conta da interacdo entre o radiopacificador e a

soluggo. 1122

Biodentine

Na busca de novos materiais na endodontia e odontologia em desenvolvimento,
visando biocompatibilidade, acdo bactericida, inducdo de reparagdo e apresentacdo de
selamento adequado, almeja-se assim um substituto bioativo da dentina para que o0s
procedimentos tenham uma maior longevidade.*®

Biodentine (Steptodont, Saint-Maur-des-Fdsses-Franc¢a), € um material composto de
silicato tricalcico, que vem sendo comercializado desde 2009. Esse material foi produzido e
indicado pelo fabricante com objetivo de regeneragdo do complexo dentino-pulpar, através do
capeamento pulpar, selamento de perfuracdes e reabsorcoes, apicificacdo, obturacdes
retrégradas e restaurador. Biodentine contém um policarboxilato modificado similar a classe

8,14 Sua

do MTA, porém apresenta beneficios quimicos, mecanicos e de manuseio.
composicdo é po e liquido, o po, é acondicionado em capsula, na sua maioria por silicato
tricalcico. Apresenta propor¢Ges minimas de silicato dicalcico, carbonato de célcio e 6xido de

zirconio, agente radiopacificador.?*®* O

liquido é constituido de &gua, polimero
hidrossolivel e cloreto de célcio, através deste o acelerador de presa da mistura. A
manipulagdo do cimento é feita a partir da adicdo de cinco (05) gotas do liquido sobre o pd.
Apos, a capsula é instalada num misturador durante 30 segundos. Assim, se obtém uma
mistura que apresenta brilho e aparéncia similar ao cimento de fosfato, facil manuseio,
rapidez no tempo de reacdo presa (12 minutos) em relacdo a outros materiais disponiveis e
alta resisténcia em curto prazo 24

Uso do material na coroa dental pode se como: protetor da dentina em restauragdes
indiretas, lesdo cariosa profunda, protecdo pulpar, pulpotomias; utilizacdo na raiz se da em:
em perfuragio de furca, reabsorcéo interna e externa, apicificacdo e retro-obturacdo.**®
Biodentine estimula a cicatrizacdo quando aplicado sobre o tecido pulpar, com

proliferacdo, migracdo e a adesdo de células pulpares, além de proporcionar bioatividade e
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biocompatibilidade. Descreve ainda uma efetividade na inducdo da dentina reparadora,
quando aplicado o material diretamente no tecido pulpar, tornando a qualidade da dentina
formada nos tabulos dentinarios, visiveis, quando comparados ao MTA e ao Hidréxido de
Calcio®.

Este material excreta ions calcio, que produz em uma regido mineralizada rica em
calcio e fosfato, bem como a penetracdo de célcio e silica na dentina radicular, obtendo sua

bioatividade.®?
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CONSIDERACOES FINAIS

Diante do conhecimento adquirido através desta revisdo de literatura o presente
trabalho demonstra que o biodentine, pelas suas propriedades de manipulacdo, seu
comportamento em relacdo ao estresse mastigatorio, o tempo reduzido de reacdo de presa em
relacdo ao MTA e hidroxido de calcio, pode ser utilizado com sucesso na clinica odontolégica
e como um material restaurador em dentes posteriores.

No processo inflamatorio pode se observar a reducdo gradativa e significante com a
utilizacdo de Biodentine (induz uma resposta inflamatéria inicial mais intensa em compara¢édo

ao MTA) e MTA o que indica que esses materiais sdo biocompativeis.

13
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