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RESUMO
Diferentes materiais restauradores temporários podem ser utilizados durante tratamento endodôntico, porém é 
necessário possuir excelentes propriedades de selamento periférico. Assim, o objetivo deste estudo é comparar 
a infiltração marginal em diferentes materiais restauradores temporários. Cinquenta e dois molares superiores 
foram utilizados, onde cinquenta dentes foram abertos até a câmara pulpar, e divididos aleatoriamente: Grupo 
1 foi restaurado utilizando-se Bioplic; Grupo 2 foi restaurado utilizando-se Cimpat rosa; Grupo 3 foi restau-
rado usando-se óxido de zinco e eugenol; Grupo 4 usando-se guta-percha, dois dentes hígidos formaram o 
grupocontrole negativo e dois dentes acessados e sem restauração foi o grupo controle-positivo. A raiz e o 
ápice dos dentes foram selados com esmalte, e todas as amostras imersas em azul de metileno a 2% e man-
tidos a 37° por 72 h. Assim, os dentes foram seccionados longitudinalmente e a infiltração linear medida em 
mm, sendo posteriormente aplicada análise estatística com teste de Kuskall Wallis e teste de Dunn. A maior 
infiltração ocorreu nos grupos 3 e 4, e as menores ocorreram no grupo 1 e 2 com diferença significante entre 
os grupos. Pode-se concluir que o Cimpat rosa e o Bioplic são materiais favoráveis no selamento coronário 
durante tratamento endodôntico.
Descritores: Restauração Dentária Temporária • Endodontia • Infiltração Dentária.

ABSTRACT
Different temporary materials can be used to dental restoration during endodontic treatment, but it is necessary 
an excellent sealing property, so the aim of this study is compare the leakage of temporary restorative materials. 
Fifty two third molars were used, which fifty teeth were opened through the pulp chamber, and randomly di-
vided: group 1 was restored using Bioplic; group 2 was restored using Pink Cimpat; group 3 was restored using 
Zinc oxid eugenol; group 4 was restored using gutta-percha; two not opened teeth were negative control group, 
and two opened teeth no restored were positive control group. Then it was made completely impermeable of 
the root and apex of the teeth by varnish. All samples were immersed in 2% metylene blue and kept at 37°C for 
72h. After longitudinal sectioning the leakage was measured in mm and statistical analysis was performed using 
Kruskall Wallis and Dunn test. It was significant difference between groups, which greater linear leakeage on 
the groups 3 and 4, and less linear leakage on the groups 1 and 2. It can conclude that pink Cimpat and Bioplic 
are temporary restorative materials satisfactory on sealing ability during endodontic treatment.
Descriptors: Dental Restoration Temporary • Endodontics • Dental Leakage.
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INTRODUÇÃO

Uma das principais propostas do tra-
tamento endodôntico é atingir a máxima 
desinfecção do sistema de canais radicu-
lares, no qual deve ser mantida até a res-
tauração definitiva do elemento dentário 
(Haapasalo et al.1 2003, Salazar-Silva Jr. 
et al.2 2004).

Para tal, é imprescindível a proteção 
do acesso coronário, impedindo-se que a 
limpeza obtida seja perdida pela entrada 
de fluidos e bactérias provenientes princi-
palmente do meio bucal (Salazar-Silva Jr. 
et al.2 2004). Acredita-se que maior parte 
dos insucessos pode estar relacionada ao 
mau selamento coronário (Haapasalo et 
al.1 2003).

Diversos materiais têm sido utilizados 
para essa proteção entre as sessões, dife-
renciando-se pela sua base e característi-
cas.

O mais utilizado é o óxido de zinco e 
eugenol, o qual deve ser preparado pela 
mistura do pó de óxido de zinco com líqui-
do de eugenol. Essa mistura resulta numa 
pasta de consistência variada que depen-
de da proporção de pó líquido utilizado. 
Estudos têm relatado que esse cimento 
possui maior resistência à compressão em 
relação a todos os demais (Mota3 2007), 
no entanto, sua capacidade de vedamento 
é baixa (Fachin et al.4 2006). Uma compa-
ração realizada entre o IRM, Cimpat bran-
co, e a sua associação, mostrou que o IRM 
promove infiltração em toda sua extensão 
de junção com o dente, e nas amostras 
onde se utilizou a associação ocorreu in-
filtração somente nas regiões de contato 
com o IRM, mostrando a má qualidade de 
selamento do óxido de zinco e eugenol 
propriamente dito (Palo et al.5, 1996).

Devido à praticidade, surgiram os ci-
mentos provisórios à base de óxido de 
zinco pronto, que dispensa a incorpora-
ção pó líquido, havendo presa do material 
após a sua inserção e contato com a sali-
va. No entanto, esses cimentos possuem 
queda de resistência à compressão, por 
isso foi incorporado mais óxido de zinco 
e de ferro com a finalidade de aumentar a 
resistência, entre eles o Cimpat rosa, sobre 
o qual estudos clínicos têm apresentado 
resultados altamente satisfatórios porque é 

capaz de se manter estável em cavidades 
de diversos tipos, sem o mínimo de pa-
redes para retenção (Nabeshima e Britto6, 
2008).

Mais uma opção para a restauração 
provisória foram os cimentos provisórios à 
base de resina; pelo fato de serem incolo-
res são mais estéticos, principalmente em 
dentes anteriores, numa fase intermediária 
de tratamento; além disso são compatíveis 
com resinas compostas que não polimeri-
zam na presença de eugenol. A avaliação 
da microinfiltração de dois cimentos res-
tauradores provisórios fotopolimerizáveis 
mostrou excelente capacidade de sela-
mento periférico (Bitencourt et al.2 2010).

Outro material que já faz parte do arse-
nal endodôntico e poderia ser utilizado é 
a guta percha, que após sua plastificação 
é levada à cavidade de forma simples e 
rápida.

Visto que as diferentes formulações e 
bases podem influenciar diretamente na 
capacidade de selamento, o objetivo des-
te trabalho é comparar o vedamento peri-
férico proporcionado por diferentes tipos 
de materiais restauradores provisórios uti-
lizados em Endodontia.

MATERIAL E MÉTODOS

O presente estudo foi submetido e 
aprovado pelo comitê de ética em pesqui-
sa da instituição de acordo com a Decla-
ração de Helsink (2000).

Para este estudo foram utilizados 52 
terceiros molares humanos hígidos, cujas 
raízes e ápices foram impermeabilizados 
com esmalte incolor para unhas, nos quais 
50 amostras tiveram acesso à câmara pul-
par perfazendo uma classe I. 

Dois dentes sem cirurgia de acesso 
serviram como controle negativo e dois 
dentes acessados sem a utilização de res-
tauração provisória foram os controles po-
sitivos.

Os demais 48 dentes foram divididos 
aleatoriamente em 4 grupos, de acordo 
com o material restaurador provisório uti-
lizado.

G1 - �Bioplic (Biodinâmica Ltda, Para-
ná, Brasil);

G2 – �Cimpat Rosa (Septodont, Saint 
Maur Des Fosses, France);
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G3 – �Óxido de Zinco e Eugenol (IRM, 

Dentsply, Perópolis, Brasil);
G4 – �Guta Percha (Dentsply, Petrópo-

lis, Brasil).
Todos os dentes foram mergulhados 

em azul de metileno a 2% (O Graal -Far-
mácia de manipulação, São Paulo, Brasil) 
e mantidos em estufa (Quimis, Diadema, 
Brasil) à temperatura de 37OC por 72 ho-
ras, e lavados em água corrente.

Os dentes foram incluídos em gesso 
comum, e as amostras foram cortadas lon-
gitudinalmente ao longo do eixo do den-
te no sentido vestíbulo lingual, através de 
um recortador de gesso, até a região cen-
tral do dente.

Com auxílio de uma lupa de aumento 
e régua, a infiltração do corante foi me-
dida em milímetros a partir do ângulo 
cavo-superficial, na interface material de 
selamento provisório-esmalte dental, por 
meio de lupa de aumento.

Os dados obtidos foram submetidos à 
curva de normalidade que levou ao teste 
estatístico de Kruskal-Wallis, com nível de 
significância de 5%, e a comparação dos 
grupos foi feita através do teste de Dunn.

RESULTADOS

O G1 apresentou infiltração linear que 
variou de 0 a 3mm, e o G2 variou de 1 a 
3mm; nenhuma amostra de ambos os gru-
pos mostrou infiltração de 5mm.

No entanto, os grupos 3 e 4 apresenta-
ram infiltração total em todas as amostras 
do grupo, resultados semelhantes ao obti-
do pelo grupo-controle positivo.

A análise estatística apresentou dife-
rença significante entre os materiais utili-
zados (p<0.0001), onde G1 e G2 se apre-
sentaram diferentes de G3 e G4.

Os dados estatísticos podem ser vistos 
na Tabela 1 e a comparação percentual 
da quantidade de infiltração linear entre 
os materiais utilizados pode ser vista no 
Gráfico 1.

DISCUSSÃO

O sucesso do tratamento endodôntico 
não depende somente e exclusivamente 
do preparo químico cirúrgico, mas tam-
bém do selamento coronário entre as ses-
sões ou pré-restauração definitiva.

Esse é um momento crítico, no qual 
poderão ser colocados em risco todos os 
cuidados tomados durante o procedimen-
to clínico, além disso, a penetração de 
bactérias mais virulentas ao endodonto 
torna a terapia mais dificultada.

Espera-se que o material eleito para a 
restauração provisória tenha algumas ca-
racterísticas como biocompatibilidade, 
estabilidade dimensional, resistência à 
abrasão e compressão e principalmente 
excelente capacidade de selamento peri-
férico (Balto8 2002).

Devido à disponibilidade de diversos 
materiais cuja finalidade é a restauração 
provisória, selecionou-se para este estudo 
os mais comuns, e com variáveis impor-
tantes; por exemplo, o óxido de zinco e 
eugenol (IRM) propriamente dito é o mais 
utilizado, a forma pronta à base de óxido 
de zinco reforçado possui maior pratici-
dade, os resinosos são mais estéticos, e a 
guta percha faz parte do arsenal endodôn-
tico. 

Terceiros molares foram usados pela 
facilidade de obtenção em relação a ou-
tros dentes e por se apresentarem frequen-
temente hígidos, permitindo uma padroni-
zação da abertura coronária por meio da 
confecção de uma Classe I. O selamento 
radicular e apical foi feito, pois túbulos 
dentinários, forames ou defeitos no ce-
mento poderiam influenciar nos resulta-
dos, além disso houve padronização de 
5mm da camada de material restaurador, 
pois espessura menor que 3mm é uma va-
riável que poderia influenciar nos resulta-
dos (Weston et al.9 2008).

Os resultados obtidos firmam o encon-
trado por Fachin et al.4 (2007), em que o 
óxido de zinco e eugenol e a guta percha 
apresentaram os piores resultados; no pre-
sente estudo promoveram infiltração total 
similar ao observado no grupo-controle 
positivo. No caso do óxido de zinco e 
eugenol, este fato pode ser explicado de-
vido à mudança de volume do material 
pós-presa, pois o mesmo sofre contração 
durante a reação de presa que resulta em 
menores dimensões e consequentemente 
perde sua adaptação marginal. Já a guta-
percha possivelmente resultou em infiltra-
ção exacerbada devido à falta de adesão, 
pois não há nenhuma adesividade à pare-



•• 226 ••

Bitencourt PMR
Britto MLB

Nabeshima CK
Comparação 

da qualidade 
de selamento 
periférico 

de diferentes 
materiais 

restauradores 
provisórios

Revista de 
Odontologia da 
Universidade 
Cidade de São 

Paulo 
2010; 22(3): 

223-28, set-dez

ISSN 1983-5183
de dentinária.

Os resultados superiores do Cimpat 
rosa em relação ao óxido de zinco con-
firmam estudos prévios (Carvalho et al.10 
2004, Macedo et al.11 2009), no qual mos-
tram que a adição de óxido de zinco em 
sua formulação original pode não influen-
ciar na qualidade de selamento do ma-
terial. Segundo Mota3 (2007), o óxido de 
zinco e eugenol propriamente dito sofre 
contração durante sua presa, e o Cimpat 
rosa sofre expansão devido sua capaci-
dade de absorver água, o que poderia ex-
plicar os resultados obtidos. Além disso, 
a presença de eugenol no óxido de zinco 
e eugenol limita seu uso na indicação de 
resina composta, pois impede a polimeri-
zação da mesma, fato este que não ocorre 
com o Cimpat.

Resultados semelhantes ao Cimpat rosa 
foram obtidos pelo Bioplic e possivelmen-
te se devem à mesma característica, pois 
segundo Bitencourt et al.7 (2010) a absor-
ção de água da saliva leva a uma leve ex-
pansão, realizando uma pressão negativa 
na parede da cavidade, garantindo uma 
eficiente capacidade seladora, e a contra-
ção de polimerização resinosa é mínima, 
muito menor do que as resinas compos-
tas convencionais, não influenciando no 
vedamento. Outros autores já mostraram 

resultados semelhantes entre o Bioplic e 
outros cimentos provisórios prontos para 
uso à base de óxido de zinco (Bordin et 
al.12 2007, Marques et al.13 2005, Seixas et 
al.14 2008) ou superioridade quando com-
parado ao óxido de zinco e eugenol (Mal-
megin et al.15 2008).

Assim, baseado nos resultados obtidos 
neste trabalho, pode-se concluir que é vi-
ável o uso tanto do Bioplic como do Cim-
pat rosa para o selamento coronário entre 
as sessões de endodontia, onde o Bioplic 
parece ser mais indicado em dentes an-
teriores, devido a sua cor, além de pro-
porcionar mais estética; no entanto, vale 
lembrar que será necessário o uso de foto-
polimerizador que não é um equipamento 
comum da prática endodôntica.

Além disso, a ausência de trabalhos 
que avaliam a resistência à compressão 
de alguns deles incentiva a continuação 
de estudos, uma vez que resistência é ou-
tro ponto de extrema importância para o 
material restaurador provisório. 

CONCLUSÃO

Diante dos resultados pode-se con-
cluir que o Cimpat rosa e o Bioplic apre-
sentam resultados satisfatórios como 
restauradores provisórios coronários em 
Endodontia.
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Gráfico 1 – Comparação percentual da infiltração linear entre os materiais testados
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