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1 INTRODUCAO

Bactérias e seus produtos, induzindo respostas inflamatérias e imunoldgicas,
constituem-se no principal agente etiolégico e de manutencdo dos quadros de
necrose pulpar e lesdes periapicais.

O combate a infeccdo, entretanto, ndo deve restringir-se a luz do canal
principal, pois 0s microrganismos sdo capazes de penetrar e colonizar os tubulos
dentinarios e as ramificagcbes do complexo sistema de canais radiculares (LOVE,
2004). Nestas situacdes, onde 0s microrganismos estdo inacessiveis a acgao
mecanica do instrumento endodéntico, faz-se necessaria uma efetiva acao
antimicrobiana e neutralizante de produtos toxicos, bem como de dissolucéo
tecidual, proporcionada pelas substancias quimicas e medicacao intracanal

Mesmo em tratamentos endoddnticos aparentemente adequados, 0 insucesso
pode ocorrer pela persisténcia de infeccao (NAIR, 2004). Nestes casos, um pequeno
namero de espécies tem sido detectado (NAIR, 2004), sendo o Enterococcus
faecalis a mais frequentemente encontrada (ROCAS et al., 2004;).

Além disso, diferentes autores ja relataram presenca de espécies de fungos

em casos de fracasso da terapia endodéntica (WALTIMO et al., 1997), sendo a
Candida albicans a mais prevalente.
Uma vez que o Enterococcus faecalis e a Candida albicans sdo os mais mais
resistentes aos medicamentos intracanal comumente utilizados em Endodontia
(RADCLIFFE et al., 2004). O objetivo deste trabalho foi atividade antimicrobiana de
medicamentos utilizados como curativo de demora em endodontia atraves de difusédo
em agar.

2 METODOLOGIA (MATERIAL E METODOS) TESTE DE CITOTOXICIDADE

A atividade antimicrobiana dos medicamentos foi testada contra o
Enterococcus faecalis e Candida albicans, através do método classico de difusdo em
agar e posterior leitura dos halos de inibicdo do crescimento microbiano.

Foi testada a atividade antimicrobiana dos seguintes medicamentos:
1- lodoférmio + Soro fisiolégico
2- Hidroxido de Calcio [Ca(OH);] + Soro fisiologico
3- Gluconato de clorexidina gel 2%
4- lodoférmio + Hidréxido de Célcio [Ca(OH),] + Soro fisioldgico
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5- lodoférmio + Hidroxido de Célcio [Ca(OH),] + Gluconato de clorexidina gel 2%
6- Hidréxido de Calcio [Ca(OH),] + Gluconato de clorexidina gel 2%

7- Pasta Calen® PMCC

8- lodoférmio

9- Soro fisiolégico (controle)

Preparo do in6culo

Os referidos organismos, que sao anaeroébios facultativos, foram inicialmente
cultivados em placas de Brain Heart Infusion Broth (BHI) por um periodo de 18-24
horas a 37°C, em atmosfera de 10% CO, . ApGs o crescimento neste meio, colénias
isoladas dos organismos foram suspensas em tubos contendo 5 mL de solugao
estéril de NaCl a 0,85% e agitados mecanicamente. Na seqiéncia, a solucéo foi
ajustada em espectrofotbmetro com absorbancia de 800 nm, até atingir a
concentracéo equivalente a 0,5 da escala de McFarland (1,5 x 102 bactéria/mL).

Preparo das camadas de agar e do inéculo

Foram utilizadas placas de 140 mm de diametro com o método de camada
dupla.

Inicialmente foram preparadas placas contendo 40 mL de Mueller-Hinton Agar
(MHA), que serviram de base para a camada de inoculo, preparada da seguinte
maneira: foram preparados e autoclavados em frascos de vidro com tampas
rosqueaveis, 40 mL de Brain Heart Infusion Agar (BHIA), que durante o processo de
resfriamento, quando atingir 45°C, estando ainda em estado liquido, recebeu 400 (1L
do indéculo microbiano, sendo o conjunto, agitado uniformemente. Este BHIA
contendo 1% de in6culo microbiano foi distribuido sobre a camada s6lida de MHA.

Colocacao dos tubos de inox sobre a superficie do agar

Com os meios de cultura ja solidificados, tubos de inox com 6 mm de
diametro interno, 8 mm de didmetro externo e 10 mm de altura foram posicionados
sobre a superficie do agar. Cada tubo foi preenchido com 40 (L de cada medicagao
a ser testada. As placas foram mantidas por 2 h a temperatura ambiente para
permitir a difusdo das medicacdes no agar.

Confeccéo de pocos no Agar

Com os meios de cultura ja solidificados, foram confeccionados po¢os no agar
utilizando um perfurador metalico estérii de 5 mm  de diametro. Foram
confeccionados até 5 pocos em cada placa de Petri, os quais foram preenchidos,
com o auxilio do “swab”, ou seringa para aplicacdo de Calen®, com as medicacdes a
serem testadas. As placas foram mantidas por 2 h a temperatura ambiente para
permitir a difusdo das medicac¢des no agar.

Incubacao
As placas foram incubadas a 37°C a 10% de CO,. ApGs o periodo de

incubacédo, foi adicionado as placas 5 mL de gel de agar a 1% acrescentado de
cloreto de trifeniltetrazolico (TTC) a 0,5. ApoOs a solidificacdo do meio (5 min sobre
toalha com gelo), as placas foram incubadas a 37°C por 15 min e posteriormente foi
realizada a leitura das mesmas. Os halos de inibicdo do crescimento bacteriano
foram medidos com o auxilio de um paquimetro milimetrado, e correspondente a
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menor distancia entre a superficie externa do cilindro (ou do poco preparado no
agar) e o inicio da regido de crescimento microbiano.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados demonstraram que o Enterococcus faecalis é um
microrganismo mais resistente do que a Candida albicans aos medicamentos
testados. Contra o Enterococcus faecalis, as medicacdes mais efetivas, em ordem
decrescente foram Clorexidina gel 2%, Ca(OH)2 + Clorexidina gel 2% e lodoférmio,
sendo que as demais medicacbes ndo promoveram qualquer inibicdo do
crescimento bacteriano. Contra a Candida albicans, os resultados, em ordem
decrescente foram Clorexidina gel 2%; lodoformio + Ca(OH)2 + Clorexidina gel 2%;
Ca(OH)2 + Clorexidina gel 2%; Pasta Calen + PMCC; Ca(OH)2 + NaCl; lodoformio +
Ca(OH)2 + Clorexidina gel 2%. O medicamento lodoformio + NACL n&do promoveu
inibicdo do crescimento. O Ca(OH), é a substancia mais utilizada como medicacgéo
intracanal, porém estudos demonstram que sua atividade antimicrobiana,
principalmente contra microrganismos resistentes, € muito aumentada quando da
sua associacdo com outros antimicrobianos, como o PMCC, a clorexidina ou o
iodoférmio (GOMES et al., 2006; ERCAN, et al., 2006). Assim como observado
neste estudo.

No presente estudo, o iodoférmio ndo produziu halos de inibicdo do
crescimento bacteriano, mas isso pode ser explicado pelas proporcées em que foi
utilizado, na proporgdo de 1:1 com o veiculo, enquanto o recomendado seria uma
proporcao de 5:1.

Resultado semelhante foi observado em estudo que concluiu que a adicao de
iodoférmio ndo aumentou a atividade antimicrobiana da pasta H/P/G (SIQUEIRA JR.
et al., 1997).

Estudos tém demonstrado que a clorexidina é o melhor agente antimicrobiano
contra o Enterococcus faecalis (ERCAN, DALLI e DUULGERGIL, 2006) e também
contra 0s microrganismos comumente encontrados na infec¢do endodéntica (KLIMM
et al., 1989) tanto como irrigante quanto como medicacgao intracanal e no presente
estudo foi demonstrado que a adicao de clorexidina gel 2% ao Ca(OH),, assim como
o PMCC, aumentaram a sua atividade antimicrobiana.

4 CONCLUSAO

Em concluséo, a adicdo de medicamentos como a clorexidina e o PMCC ao
Ca(OH),, aumentou a atividade antimicrobiana desta substancia, enquanto o
iodoformio se mostrou inerte, devendo ser usado apenas para aumentar a
radiopacidade.
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