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RESUMO 

O objetivo deste estudo foi valiar in vitro a atividade antimicrobiana de duas 

pastas obturadoras de canais radiculares de dentes decíduos, Vitapex e 

Calcipex, em espécies microbianas comumente encontradas em infecções 

endodônticas (Candida albicans, Enterococcus faecalis, Streptococcus mutans, 

Escherichia coli e Staphylococcus aureus, Streptococcus sanguinis), utilizando o 

teste de difusão em ágar. Materiais e métodos: foram confeccionados em 

placas de BHI (Infusion Heart Brain) quatro poços em pontos eqüidistantes e 

imediatamente preenchidos com os materiais obturadores Vitapex e Calcipex.   

O digluconato de clorexidina a 1% (CHX) e água destilada foi usado como 

controles, positivo e negativo, respectivamente. Após a incubação das placas a 

37 º C por 24 h, o diâmetro das zonas de inibição de crescimento microbiano 

produzido em torno dos poços foi medida (em milímetros) com um paquímetro 

digital com luz refletida. Esse teste foi realizado em triplicata e os dados obtidos 

submetidos à análise de variância e teste de Tukey  (α = 0,05). Resultados: 

Ambas as pastas tiveram atividade antimicrobiana, porém Calcipex foi mais 

eficiente para a maioria das cepas. O halo formado nos experimentos de 

S.mutans e S.sanguins foi similar para ambas as pastas. Podemos sugerir que 

Calcipex teve maior poder antimicrobiano com relação aos microrganismos 

estudados. 
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ABSTRACT 

 

Objective: To evaluate the in vitro antimicrobial activity of two root canal 

filling pastes in primary teeth, Vitapex and Calcipex, in microbial species 

commonly found in endodontic infections (Candida albicans, Enterococcus 

faecalis, Streptococcus mutans, Escherichia coli and Staphylococcus aureus 

Streptococcus sanguinis), using the agar diffusion test. Materials and Methods: 

This was made on plates of BHI (Brain Heart Infusion) wells in four equidistant 

points and immediately filled with the sealers and Vitapex Calcipex. The 

chlorhexidine gluconate 1% (CHX) and distilled water was used as controls, 

positive and negative, respectively. After incubation of plates at 37 ° C for 24 h, 

the diameter of the zones of microbial growth inhibition produced around the 

wells was measured (in millimeters) with a digital caliper with reflected light. This 

test was performed in triplicate and data were submitted to ANOVA and Tukey 

test (α = 0.05). Results:  Both pastes had antimicrobial activity, but Calcipex was 

more efficient for most strains. The halo formed in the experiments of S. mutans 

and S. sanguis was similar for the both pastes. We suggest that Calcipex had the 

highest antimicrobial property with respect to the studied microorganisms. 
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1) Introdução e Revisão de literatura 

 

As espécies da microbiota endodôntica quando analisadas separadamente 

não são patogênicas, mas associadas a alguns fatores podem vir a causar 

danos. As interações microbianas, assim como as pressões seletivas que 

ocorrem em conseqüência da oferta reduzida do oxigênio e de nutrientes e a 

defesa do hospedeiro, que pode encontrar-se deficiente (Estrela et al, 2000), 

contribuem para maior patogenicidade desses microrganismos. Nessas 

infecções polimicrobianas são raros os microorganismos aeróbios, sendo a 

maioria anaeróbia e alguns anaeróbios facultativos (Sundqvist et al, 1998). Em 

algumas pesquisas também foi detectada a presença de fungos (Peciuliene et 

al,2000; Sundqvist et al, 1998; Waltimo et al, 1997).  

O tratamento endodôntico de dentes decíduos é de suma importância para 

que se possa preservar a dentição primária e assim promover desenvolvimento 

craniofacial adequado, uma oclusão normal e qualidades estéticas (Cox et 

al,1978). 

Para garantir sucesso no tratamento endodôntico, especialmente em dentes 

decíduos por suas complicações anatômicas, somente a instrumentação do 

canal não é o bastante. Faz-se necessário o uso de pastas obturadoras para ter 

acesso onde não houve um bom preparo mecânico (Fabiane et al, 2009). Além 

disso, para garantir a boa eficácia da pasta obturadora são necessárias algumas 

propriedades como sua reabsorção ser proporcional à reabsorção do dente, ser 

inofensiva ao periápice e ao germe do dente permanente, ser anti-séptica, 

radiopaca, preencher facilmente o canal e aderir às paredes, ser facilmente 



 9 

removida se necessário e não alterar a cor do dente. (Rinfkin et al, 1980; 

MortazaviI & Mesbahi, 2004) 

Há diversos tipos de pastas obturadoras de canais radiculares no mercado, 

entre elas as pastas à base de hidróxido de cálcio. Este componente age nos 

tecidos e bactérias pela dissociação dos íons cálcio e hidroxila. As hidroxilas 

podem alterar atividade enzimática, inativando-a. Além disso, agem nas enzimas 

da membrana citoplasmática, tendo assim um vasto campo de atuação sobre os 

microorganismos. (Estrela & Holland, 2003) 

No entanto, frente à variedade de materiais obturadores existentes no 

mercado, e com o intuito de utilizar um material eficaz no tratamento 

endodôntico, há a necessidade de estudos para a avaliação das propriedades 

antimicrobianas desses materiais. 
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2) PROPOSIÇÃO 

O objetivo deste trabalho foi avaliar in vitro a atividade antimicrobiana de 

duas pastas obturadoras de canais radiculares de dentes decíduos a base de 

hidróxido de cálcio, Vitapex® e Calcipex II®, em 6 espécies microbianas 

comumente encontradas nas infecções endodônticas.  
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3) MATERIAL E MÉTODOS  

 

Microrganismos utilizados no experimento 

Seis cepas microbianas obtidas a partir da American Type Culture Collection 

(ATCC) foram utilizadas neste estudo: Candida albicans (ATCC 90028) 

Enterococcus faecalis (ATCC 10541; cocos gram-positivos); Streptococcus 

mutans (ATCC 25175; cocos gram-positivas), Escherichia coli (ATCC 10538; 

bacilo gram-negativas), Staphylococcus aureus (ATCC 6538; cocos gram-

positivas), Streptococcus sanguinis (ATCC 10556, cocos gram-positivos). Antes 

de cada experimento as amostras foram cultivadas aerobicamente a 37ºC por 18 

horas em BHI caldo (Brain Heart Infusion Broth Difco Laboratories, Detroit, MI, 

USA) .Após 18 horas de incubação, as células foram lavadas duas vezes com 

solução salina a 0,9% e resssuspendidas em BHI caldo, padronizadas a 103 

cels/mL através de um espectrofotômetro (Bausch & Lomb Spectronic 20, San 

Pablo, Calif, USA) a 550nm. 

 

 

 Pastas Obturadoras 

A atividade antimicrobiana in vitro dos materiais Vitapex® (Neo-Dental, 

Tokyo, Japan) e Calcipex II® (Nippon Sika-Yakuhin, Shimonoseki, Japan) foi 

avaliada pela técnica Pour Plate, utilizando-se o Digluconato de clorexidina a 

0,12% (CHX) e água destilada como controles positivo e negativo, 

respectivamente.  
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Técnica Pour Plate e confecção dos poços:  

Para a técnica de Pour Plate, 1ml do inóculo foi transferido a um tubo de 

ensaio contendo 19ml de Ágar fundido - BHI (45 ºC), ambos foram misturados e 

dispensados em placas de petri estéreis. Após solidificação do ágar, os poços 

foram confeccionados em pontos eqüidistantes, utilizando matrizes metálicas 

autoclavadas de 5 mm de diâmetro, num total de quatro poços por placa. 

Imediatamente após a confecção das perfurações os poços foram preenchidos 

totalmente com as pastas obturadoras e materiais de controle. As placas de petri 

foram mantidas à temperatura ambiente por 2 horas para ocorrer a pré-difusão 

das substâncias e, posteriormente incubadas a 37°C por 24 horas. Após a 

incubação, o diâmetro das zonas de inibição do crescimento microbiano formado 

ao redor dos poços foi medido em milímetros com um paquímetro digital 

(Mitutoyo, Tokyo, Japão), sob luz refletida. 

Todos os experimentos foram realizados em triplicata e os dados obtidos 

submetidos à análise de variância e teste de Tukey  (α = 0,05). 
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4) RESULTADOS 

Os resultados obtidos através da mensuração (mm) dos halos de inibição 

estão expostos na Tabela 01. Estatisticamente não houve diferença entre a 

Clorexidina (controle positivo) e a Pasta Calcipex II para todos os 

microorganismos. Enquanto a pasta Vitapex apresentou os piores resultados, 

não havendo diferença estatística do controle positivo apenas para os 

microorganismos S. mutans e S. sanguinis.   No controle negativo utilizado não 

houve formação de halo, enquanto no controle positivo obtivemos as maiores 

inibições. 

Tabela 01.  Médias do halo de inibição(mm) dos materiais testados 

 

 

 

Vitapex Calcipex Clorexidina 

S. mutans 

 
0,342 A 0,570 A 0,944 A 

S.sanguinis 

 
0,389 A 0,582 A 0,904 A 

C.albicans 0,326 B 0,779 A 0,904 A 

E. faecalis 

 
0,382 B 0,665 A 0,718 A 

S. aureus 

 
0,407 B 0,683 A 0,688 A 

E.coli 0,381 B 0,577 A 0,560 A 

Letras maiúsculas iguais não denotam diferença estatística considerando os 

dados apresentados nas linhas (p<0,01) 
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5) DISCUSSÃO 

 

As propriedades do hidróxido de cálcio foram definidas por Estrela & Holland 

(2003) os quais consideraram a dentina como a melhor proteção pulpar e 

confirmaram a capacidade do hidróxido de cálcio de induzir a formação de 

barreira mineralizada sobre o tecido pulpar. Ainda, segundo esses autores é 

necessário, sempre que possível, aguardar o tempo de ação recomendado do 

hidróxido de cálcio para manifestar seu potencial de ação contra os 

microorganismos presentes em infecções endodontica, haja vista que a 

manutenção e uma elevada concentração de íons hidroxila podem alterar a 

atividade enzimática das bactérias e inativa-la. Além disso, o local de ação dos 

íons hidroxila e cálcio incluem as enzimas na membrana citoplasmática 

bacteriana, que são similares, independentemente das características 

morfológicas, tintoriais e respiratórias desses microorganismos, sendo assim, 

essa medicação têm o efeito similar em bactérias aeróbias, anaeróbias, Gram-

positivas e gram-negativas. Outra importante vantagem do uso do hidróxido de 

cálcio como um cimento temporário é a promoção da limpeza dos condutos, 

proporcionando melhoras no processo de cicatrização periapical. 

No presente estudo, analisamos a atividade antimicrobiana de duas pastas 

obturadoras à base de hidróxido de cálcio. Vitapex, composta basicamente por 

hidróxido de cálcio (30,3%), iodofórmio (40,4%) e óleo de silicone (22,4%); e 

Calcipex II composta por hidróxido de cálcio (24%), sulfato de bário (24%), água 

destilada (52%), a qual apresentou melhores resultados, ou seja, maior halo de 

inibição para a maioria dos microrganismos testados, corroborando com os 

achados de Amorim et al. (2006), os quais analisaram a ação do Vitapex  e 

outras 4 pastas obturadoras de dentes decíduos (Guedes-Pinto, ZOE, pasta de 

hidróxido de cálcio e Cloranfenicol+ tetraciclina+ ZOE) pelos testes de difusão 

em ágar e de exposição direta. Segundo esses autores a exposição direta de 

todas as pastas apresentou atividade antimicrobiana após 24 horas. Porém, no 
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teste de difusão em ágar, a pasta Vitapex não apresentou halo de inibição, os 

autores justificam essa diferença nos resultados dos testes, pois o halo de 

inibição da atividade antimicrobiana depende da solubilidade e difusão da 

substancia no meio, e que para o teste de difusão em Agar, deve haver rigorosa 

padronização da densidade do inoculo, viscosidade do Agar, tamanho e 

quantidade da espécie por placa para se obter resultados confiáveis, Outros 

fatores como pré-incubação, secas meio de cultura e manutenção por períodos 

que excedam o tempo ideal podem produzir resultados duvidosos. Outro 

resultado negativo para Vitapex foi encontrado em um trabalho realizado por 

Tchaou et al.(1995), os quais utilizaram o método de difusão em ágar, e  

classificaram os resultados obtidos pela ação antimicrobiana das pastas em 3 

grupos: I- com forte ação antimicrobiana, II- ação intermediaria e III- mínima ou 

nenhum ação. Vitapex se enquadrou na 3ª categoria, juntamente com hidróxido 

de cálcio + água estéril e a vaselina (controle negaivo). Uma pasta à base de 

hidróxido de cálcio utilizada nesse estudo (hidróxido de cálcio + paraclorofenol 

canforado) se enquadrou na categoria de forte ação antimicrobiana. Blanscet et 

al. (2008) compararam pelo método de difusão em Agar a atividade 

antimicrobiana de cinco concentrações de hidróxido de cálcio com três veículos 

diferentes: hidróxido de cálcio + soro estéril em concentrações de 60%, 50% e 

40%, e as pastas Ultracal® (35% com base aquosa de metilcelulose) e Vitapex® 

(hidróxido de cálcio 30,3%, iodofórmio e óleo de silicone). A concentração que 

se mostrou mais eficiente foi a de 60%, seguida da 50%; porém Ultracal® (35%) 

mostrou-se mais efetiva que 40%, e Vitapex® apresentou os piores resultados.   

Provavelmente esses resultados estejam relacionados a composição das pastas 

obturadoras e não somente a concentração de hidróxido de cálcio. 

Estrela at al.(2006) verificaram a significância da associação do iodofórmio 

(componente da pasta Vitapex) ao hidróxido de cálcio em relação à atividade 

antimicrobiana pelo método de difusão em Agar e exposição direta e concluíram 

que o hidróxido de cálcio associado ao soro fisiológico apresentou similar 

atividade antimicrobiana comparada a associação de hidróxido de cálcio ao 

iodofórmio e soro, e o iodofórmio associado ao soro não apresentou nenhuma 
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atividade antibacteriana no teste de exposição em Agar e em exposição direta foi 

ineficiente contra Bacillus subitilis e a associação dos microorganismos.  Em 

uma revisão bibliográfica realizada por Aydos & Milano (1984) sobre o uso de 

iodofórmio foi constatado que este material não tem ação antimicrobiana in vitro, 

porém os resultados obtidos in vivo foram divergentes, podendo sugerir a ação 

do iodofórmio através da estimulação biológica do organismo. A literatura sugere 

ainda, que sua ação se dá pela liberação de iodo, porém é necessário mais 

estudos para esclarecer a sua ação quando empregado na odontologia.  

Contrariando os resultados deste estudo in vitro, trabalhos realizados in vivo 

demonstraram bom desempenho clínico de Vitapex. Nurko & Garcia-Godoy 

(1999) analisaram clinicamente a eficácia de Vitapex no tratamento de dentes 

decíduos e segundo os critérios utilizados (dente indolor, sem mobilidade 

patológica, e a gengiva saudável e sem fístula) os autores relataram alta taxa de 

sucesso no uso deste material. Resultado semelhante foi encontrado por 

Mortazavi & Mesbahi (2004), que compararam Vitapex com pasta ZOE, onde 

ainda a pasta à base de hidróxido de cálcio foi mais eficiente que a zinco 

eugenólica. Nakorncha et al (2010), analisaram clínica e radiograficamente a 

pasta Vitapex quando comparada a pasta 3Mix. Apesar do maior desempenho 

clinico observado pela 3Mix, a pasta Vitapex obteve sucesso no tratamento 

endodontico. Os autores preconizam que esse resultado possa estar relacionado 

ao prognóstico ruim dos dentes selecionados para o tratamento. 

Na literatura não há trabalhos analisando a ação antibacteriana de Calcipex 

II, mas uma das razões para sua maior eficiência comparada ao Vitapex poderia 

ser o veículo utilizado em cada pasta, que segundo trabalho realizado por 

Estrela et al. (1999) veículos hidrossolúveis (no caso de Calcipex II a água 

destilada) podem acelerar a dissociação iônica e difusão e interferir nos sistemas 

enzimáticos e tecidos bacterianos, acelerando assim a atividade do hidróxido de 

cálcio. Já veículos oleosos, como encontrado em Vitapex, podem dificultar a 

dissociação iônica do hidróxido de cálcio, atrapalhando a atividade 

antibacteriana do hidróxido de cálcio. 
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6) CONCLUSÃO 

Através do teste realizado no presente trabalho as duas pastas apresentaram 

atividade antimicrobiana, no entanto, a pasta Calcipex II mostrou-se mais efetiva 

quando comparada à Vitapex. 
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ANEXO: 

Metodologia: 

1. Pasta VItapex® (Neo-Dental, Tokyo, Japan) 

2. Paste Calcipex II® (Nippon Sika-Yakuhin, Shimonoseki, Japan) 

3. Clorexidina 0,12% 

4. Seleção dos microrganismos e  Preparo do meio (BHI caldo) 

5. Crescimento microbiano DO = 0,8  

6. Crescimento microbiano inoculado em BHI Ágar (45ºC) 

 (Técnica Pour Plate) 

7. Confecção das placas 

8. Perfurações padronizadas 

9. Poços preparados para receber os materiais 

10. Materiais sendo dispensados nos orifícios: 

a. Pasta Vitapex® 

b. Pasta Calcipex II ® 

c. Clorexidina 0,12% 

d. Placa Petri preparada 
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