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RESUMO

Auxiliares quimicos usados durante a desinfec¢do do sistema de canais radiculares
podem influenciar na resisténcia de deslocamento dos materiais obturadores a dentina. Com
base nestes achados, o objetivo deste trabalho foi avaliar o efeito da irrigagdo com clorexidina
gel 2%, com soro fisioldgico e da solugdo de hipoclorito de sédio 2,5%, associados ao EDTA
17%, na resisténcia de deslocamento da interface do cimento resinoso AH Plus com a dentina
intrarradicular. O estudo foi desenvolvido em trinta e seis incisivos bovinos extraidos que,
antes do preparo do canal radicular pela técnica escalonada, foram divididos em 3 grupos:
grupo naoci - irrigacdo com hipoclorito de sodio associado ao EDTA (n=12); grupo cux -
irrigacdo com clorexidina associada a0 EDTA (n=12) e grupo soro Fisiolsgico (CONtrole) -
irrigacdo com soro fisioldgico associado ao EDTA (n=12). Em todos os grupos os dentes
foram obturados com o cimento AH Plus e cones de guta-percha através da técnica hibrida de
Tagger. ApOs armazenagem por sete dias, em 100% de umidade a 37°C, os dentes foram
cortados em fatias transversais de aproximadamente 0,7mm de espessura a fim de que a
adesdo do cimento a dentina intrarradicular nos diferentes grupos pudesse ser testada através
do ensaio de micro push-out. Os valores de resisténcia de unido foram analisados através de
ANOVA de dois fatores e teste de compara¢Ges multiplas Tukey ao nivel de significancia de
5%. As médias de resisténcia de unido neste estudo permaneceram entre 1,57 e 3,59 MPa. Na
comparagdo entre os grupos de irrigantes houve diferenca estatisticamente significante entre
os trés auxiliares quimicos. O hipoclorito de sodio afetou negativamente a adesdo do cimento

AH Plus, apresentando a menor resisténcia de uni&o nos trés tercos analisados.

PALAVRAS CHAVE: AH PLUS, CLOREXIDINA, HIPOCLORITO DE SODIO, PUSH-
OUT, ENDODONTIA.



ABSTRACT

Chemical agents for root canal desinfection can influence the resistence do
displacement of the filling materials to dentin. Based on these findings, the aim of this study
was to evaluate the effect of irrigation with 2% chlorhexidine gel and sodium hypochlorite
solution 2.5%, associated with 17% EDTA, in bond strength of interface resin cement AH
Plus with intraradicular dentin. The study was conducted in thirty-six extracted bovine
incisors. Before root canal preparation the teeth were divided into three groups: NaOCI group
- irrigation with sodium hypochlorite associated with EDTA (n = 12), CHX group - irrigation
with chlorhexidine combined with EDTA (n = 12) and saline solution group (control) -
irrigation with saline solution associated with EDTA (n = 12). In all groups, the teeth were
filled with AH Plus and gutta-percha through the Tagger's hybrid technique. After storage for
seven days in 100% humidity at 37° C, the teeth were cut in to 0.7mm-thick slices. The
samples were submitted to the micro push-out assay. The values of bond strength were
analyzed using two-factor ANOVA and Tukey multiple comparison test at a significance
level of 5%. The average bond strength in this study remained between 1.57 and 3.59 MPa.
Statistically significant difference was detected among the three irrigation protocols. Sodium
hypochlorite has negatively affected the adhesion of AH Plus, having the lowest bond
strength in all three thirds analyzed.

KEY WORDS: AH PLUS, CHLOHEXIDINE, SODIUM HYPOCHLORITE, PUSH-OUT,
ENDODONTICS.



SUMARIO

INTRODUGAO . ......cooieteeeeeee ettt ettt sttt sttt en ettt as s tenees 6
REVISAO DE LITERATURA ..ottt s sttt 7
OBUIETIVO .ttt a st e e ne e 15
METODOLOGIA e r et reennn e nneennne s 16
Calculo do Tamanho da AMOSIIA..........ccoeiiiiiieieee e 16
ODLENGCAD 0B AMOSIIE ...ttt bbbt bbbt ne s 16
ENSEIO .t 16
Protocolo de INStrUMENtaCa0..........cueiverieiie et e e 17
o o oo] o] o [T g o = Tox Lo OSSR 17
Protocolo de ODTUFAGAD .........cciv i 17

Teste de MiICro PUSh-OUL.............ccciiiiiiii s 18
ANALISE ESTALISTICA. ... e 19
RESULTADOS ...ttt e e ne e nnn e e neennne s 20
DISCUSSAD ...ttt 21
CONGCLUSAO ..ottt 25
REFERENCIAS ...ttt 26
ANEXO A et ettt b bt Rt e R et be e etbe bt e nan e e nreennne s 32

ANEXO B .o 33



INTRODUCAO

A obturacdo, etapa final do tratamento endodéntico, busca o selamento completo,
tridimensional e hermético do sistema de canais radiculares, visando impedir o ingresso de
microrganismos ou de seus produtos do meio bucal e a sua passagem para 0s tecidos
periapicais.

Estudos sobre materiais de obturacdo sdo baseados no conceito de que a principal
razdo para o fracasso do tratamento do canal radicular é a infiltracdo em canais
insuficientemente obturados (HIRAI et al., 2010). No entanto, de acordo com Leonard et al.
(1996), tem sido demonstrado que as obturacdes endodonticas estdo sujeitas a infiltracdo
microbiana independentemente dos materiais e técnicas empregados.

Melhorias na tecnologia adesiva tém estimulado a busca por recursos que reduzam
essa infiltracdo por adesdo as paredes do canal (TAY et al., 2005). Neste sentido, diversos
cimentos obturadores resinosos estdo sendo desenvolvidos como o cimento AH Plus (De
Trey-Dentsply, Konstanz, Germany) que é um produto formado por dois componentes
pasta/pasta, sendo um a base de resina epdxica e outro uma amina, sendo largamente usado
em combinacdo com cones de guta-percha. Este cimento, usado como um produto de
referéncia em muitas investigacGes, possui propriedades importantes como selamento de
longa duracdo, boa estabilidade dimensional, auto-adesdo e alta radiopacidade, mostrando
uma elevada forca de adesdo quando comparado a outros cimentos (GETTLEMAN et al.,
1991; UNGOR et al., 2006).

A adesdo a dentina pode ser afetada por diversos fatores. O uso de auxiliares quimicos
com o objetivo de promover a desinfeccdo do sistema de canais radiculares pode ter um efeito
adverso sobre a resisténcia de unido destes materiais a dentina (ARI et al., 2003). O
hipoclorito de sodio (NaOCI), apesar de possuir propriedades importantes na desinfec¢do do
canal radicular (VASCONCELOS et al., 2007), é um eficaz agente desproteinizante, podendo
causar uma degeneragdo na dentina pela dissolugdo das fibras colagenas (OZTURK & OZER,
2004). O uso da clorexidina gel como um agente irrigante endodéntico tem sido proposto,
apresentando efetivo potencial antibacteriano, com resultados semelhantes ao do NaOCI
(JEANSONNE & WHITE, 1994), mas seu efeito sobre a dentina intrarradicular e sobre a
resisténcia de unido de cimentos resinosos ndo esté esclarecido. Neste contexto, é interessante
que se avalie o efeito da irrigacdo com clorexidina gel 2% e solucdo de hipoclorito de sodio
2,5%, associados ao EDTA 17%, na resisténcia de unido da interface do cimento resinoso AH

Plus com a dentina intrarradicular.



REVISAO DE LITERATURA

A terapia endoddntica, em sua etapa final, consiste no preechimento do interior do canal
radicular, apos a sua limpeza, sepultando as bactérias remanescentes e criando um bloco
adicional que impeca a entrada de bactérias da cavidade oral (SHIPPER et al., 2004). A
obturacdo endodoéntica tem por objetivo proteger os tecidos perirradiculares, impedindo a
penetracdo de bactérias no canal radicular (FRIEDMAN et al., 1997). Para tanto, €
fundamental o desenvolvimento e manutencdo de um bom selamento dos sistemas de canais
radiculares, atraves da forca de adesdo que une duas substancias que estdo em intimo contato.
Diferentes materiais tém sido propostos como obturadores deste sistema de canais, mas
nenhum tem substituido a guta-percha, que é universalmente aceita como padréao ouro.

Segundo Mazotti et al. (2008) um defeito na obturacdo permitira que os liquidos dos
tecidos periapicais invadam os espacos resultantes do tratamento endodontico, tornando-os
potencialmente infectados por bactérias que entram por uma rota retrégrada ou através de
restauracdes defeituosas na cavidade oral.

Para Shipper et al. (2004) a restaurac@o corondria € a razao mais provavel do sucesso do
tratamento a longo prazo. Ainda, de acordo com Stratton et al. (2006), a qualidade do
selamento coronario é tdo importante quanto a qualidade da obturacdo dos canais para a saude
periapical apds o tratamento endoddntico. Estudos estdo sendo realizados com o objetivo de
encontrar solucbes para uma melhor vedacdo dos canais, reduzindo, assim, a infiltracdo de
microrganismos.

Desde a introducdo da guta-percha na odontologia, em 1867, essa se tornou o material
de escolha para a obturacdo de canais radiculares e o uso da condensacéo lateral dos cones de
guta-percha em conjungdo com um cimento tem sido aceito como um dos mais populares
procedimentos de obturacao radicular. No entanto, uma grande desvantagem deste material é
a falta de aderéncia, tornando-o dificil de manipular, condensar e adaptar-se as paredes do
canal radicular (ZMENER & FRIAS, 1991; MAZOTTI et al., 2008).

A técnica de condensacdo lateral da guta-percha consiste na compactacao de sucessivos
cones de guta-percha associados com um cimento endodéntico, com o auxilio de espacadores,
preenchendo o interior do canal radicular (WU & WESSELINK, 1993). Vantagens no uso
dessa técnica sdo a relativa facilidade de uso e o controle na colocagdo do material de
obturacdo. Como 0s cones de guta-percha ndo sdo compressiveis a técnica de condensacgéo
lateral apresenta deficiéncias como a falta de homogeneidade da massa obturadora e a

incapacidade de obliterar a totalidade do sistema de canais radiculares, especialmente os
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canais acessorios, 0s pequenos canais laterais e as intercomunicagdes radiculares (ZMENER
& FRIAS, 1991). De acordo com Xu et al. (2007), uma outra desvantagem no uso da técnica
de condensacdo lateral é a alta porcentagem de cimento na porcdo apical do canal. Para
Leonardo et al. (2009), a técnica da condensacédo lateral dos cones de guta-percha também
causa um consumo excessivo de material.

Técnicas e materiais alternativos capazes de obturar o sistema de canais radiculares em
trés dimensdes tém sido defendidos, tais como o uso do calor para amolecer a guta-percha
com o objetivo de condensa-la em uma massa mais homogénea e novos sistemas que usam a
injecdo da guta-percha termoplastificada.

Em 1979, Mc Spadden introduziu a técnica da condensacdo termomecanica da guta-
percha, usando um compactador que é similar a uma lima Hedstréem invertida. No entanto,
essa técnica mostrou algumas falhas como a sobre-obturacdo, possibilidade de fratura do
instrumento, deslocamento do cone e a impossibilidade de ser usado em canais curvos. Em
1983, Tagger sugeriu a modificacdo na técnica de Mc Spadden, desenvolvendo a técnica
hibrida de obturacdo dos canais radiculares. Essa técnica é a associacdo da obturacdo
termomecanica com a condensacéo lateral, usando os compactadores idealizados por Mc
Spadden. Além disso, nessa técnica, cones acessorios sdo colocados no terco apical dos
canais, para assegurar a obturacdo completa nessa porcao, ja que o compactador é introduzido
somente na regido média e cervical do canal, plastificando a guta-percha desses tercos
(TAGGER et al., 1983).

Os cimentos endoddnticos tém como principal funcdo agregar o material obturador e
manté-lo como uma massa compacta, sem lacunas, que adere as paredes do canal e fornece
uma obturacdo em bloco Unico, vedando hermeticamente o espaco do canal radicular
(TEIXEIRA et al., 2004).

Portanto, uma caracteristica de fundamental importancia dos cimentos endodénticos é a
sua adesividade na medida em que dificulta a passagem de fluidos entre os espagos da
obturagdo, evitando também o seu deslocamento durante os procedimentos operatorios.
Segundo Hashem et al. (2009), o cimento endodontico ideal deve selar o espaco do canal
radicular e aderir aos cones de guta percha e a parede dentinéria.

E sabido que, para que o processo de cura ocorra, 0 cimento de escolha ndo deveria
danificar os tecidos periapicais, e seria uma vantagem se pudesse estimular a deposicdo de
tecido duro, promovendo assim o selamento bioldgico (SIPERT et al., 2005).

Nos ultimos anos, diversos materiais, como cimentos a base de resina epoxica, tém sido

desenvolvidos com o objetivo de aumentar a forca de adeséo e reduzir a microinfiltragdo por



retencdo micromecénica ou pela formacdo de uma camada hibrida entre a dentina e a resina
(UNGOR et al., 2006).

A forca de adesdo entre a dentina radicular e o material obturador pode ser mais bem
definida como um processo onde duas substancias de diferentes composi¢des moleculares séo
unidas por um travamento mecanico, o que ndo implica em forgas de atragdo molecular
guimica ou fisica.

Cimentos a base de resina epoxica tém sido amplamente utilizados devido as suas
propriedades fisicas aceitaveis, solubilidade reduzida, boa capacidade de selamento apical e
adequado desempenho bioldgico.

O cimento resinoso AH Plus (De Trey-Dentsply, Konstanz, Germany) usado como um
produto de referéncia em muitas investigacdes possui estas propriedades, além de uma
pequena contragcdo quando comparado a outros cimentos. O bom desempenho deste cimento a
base de resina epoxica, tem sido relacionado ao seu alto grau de escoamento e longo tempo de
polimerizacdo, o que resulta em maior travamento mecanico entre o cimento e a dentina
radicular. Este fato aumenta a penetracdo do material dentro de microirregularidades,
aumentando a resisténcia a remocéao ou deslocamento, o que pode ser traduzido como maior
adesdo (NUNES et al., 2008; GETTLEMAN et al., 1991). Ainda, segundo Almeida et al.
(2007), é devido a sua natureza de resina, fluidez e longo tempo de presa que o AH Plus
penetra mais profundamente nessas microirregularidades, bem como nos canais laterais. Essas
propriedades levam a um maior entrelacamento entre o cimento e a estrutura dentinaria que,
juntamente com a coesdo entre as moléculas do cimento, proporcionam maior adesividade e
resisténcia ao deslocamento.

Schéfer & Zandbiglari (2003) em um estudo que comparou a perda de peso de oito
cimentos endodénticos diferentes entre eles o AH Plus, AH 26, Sealapex, Diaket e Ketac
Endo, em &gua e saliva artificial com diferentes valores de pH, puderam concluir que o AH
Plus apresentou a menor perda de peso, independente do meio de solubilidade utilizado.
Segundo esses autores, a degradacgdo do cimento pode resultar em espacgos e lacunas ao longo
da interface cimento/dentina ou cimento/guta-percha os quais podem fornecer um ambiente
para a colonizacdo de bactérias e a passagem de microrganismos nos tecidos periapicais. Os
cimentos devem ter baixa solubilidade para evitar efeitos bioldgicos indesejaveis nos tecidos
circundantes.

O AH Plus é um cimento de dois componentes pasta/pasta, sendo uma a base de resina
epoxica, e a outra, com uma amina, usada em combinacdo com cones de guta-percha. De

acordo com Ungor et al. (2006), o AH Plus associado a guta-percha tem mostrado boa
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adesividade. Esta parceria é bastante apropriada, pois alia um cimento de alta qualidade (AH
Plus) a um material com propriedades bastante conhecidas (guta-percha).

Outros sistemas obturadores resinosos tém sido sugeridos como alternativas na
obtencdo de um melhor selamento (STRATTON et al.,, 2006). Um destes sistemas de
obturagdo, Epiphany™ Soft Resin Endodontic Obturation System (Pentron Clinical
Techonologies, LLC, Wallingford, CT, EUA), foi introduzido no mercado para ser a nova
geracdo de materiais obturadores com propiedades adesivas. Esta combinagédo
Epiphany/Resilon interage quimicamente com a dentina e forma um monobloco de resina
aderido as paredes do canal radicular, resultando em menor incidéncia de infiltracdo apical,
fratura radicular e melhor selamento quando comparado a canais obturados com guta-percha e
outros cimentos (SHIPPER et al., 2004; TEIXEIRA et al., 2004; STRATTON et al., 2006).

Entretanto, outros pesquisadores contestam a capacidade de selamento deste material e
seu potencial de reforcar a estrutura dentéria residual, mostrando que o selamento e a forca na
interface Epiphany/Resilon ndo é superior a observada com o AH Plus/guta-percha (TAY et
al., 2006; GESI et al., 2005). Hirai et al. (2010) em um estudo que comparou a infiltracdo em
canais obturados com guta-percha ou cones de Resilon em associagdo com cimento AH Plus
ou Epiphany, usando o método de filtracdo de fluido, puderam concluir que a combinacdo AH
Plus/guta-percha proporcionou melhor selamento em comparagéo aos outros grupos. Isto se
deveria, em parte, porque estes agentes de ades&o e resinas tém tido problemas de contragéo
de polimerizacdo, falta de controle apical e de possibilidade de retratamento quando usados
com finalidade endoddntica (STRATTON et al., 2006). Tay et al. (2005) em um estudo que
avaliou a qualidade ultraestrutural do selamento apical em canais obturados com Resilon e
guta-percha, puderam concluir que a qualidade do selamento obtido com o sistema
Epiphany/Resilon ndo é superior ao sistema AH Plus/guta-percha.

A maioria das bactérias presentes na microflora do canal radicular pode ser removida
pela simples acdo mecéanica dos instrumentos endodénticos. No entanto, devido a
complexidade anatdbmica de muitos canais radiculares, mesmo ap6s meticuloso procedimento
mecanico, residuos biologicos e bactérias localizadas profundamente nos tubulos dentinérios,
podem ndo ser alcancadas (FERRAZ et al., 2001).

Assim, vérias substancias tém sido usadas durante e imediatamente ap6s o preparo do
canal radicular para remover detritos e tecido pulpar necrético, ajudando a eliminar os
microrganismos que ndo sdo removidos pela instrumentacdo mecanica. E altamente desejavel
que os auxiliares quimicos possuam quatro propriedades principais: atividade antimicrobiana,

dissolucdo de tecidos organicos, ajuda no debridamento do sistema de canais e que ndo sejam
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toxicos aos tecidos periapicais, além de contribuir com a lubrificacdo dos sistemas de canais
(FERRAZ et al., 2001; ERDEMIR et al., 2004).

Alem disso, segundo Erdemir et al. (2004), além do tipo de material obturador
utilizado, também os auxiliares quimicos usados durante o preparo quimico-mecanico podem
influenciar no sucesso do tratamento endodéntico, pois alteram as caracteristicas do substrato
dentinario. O uso de soluc@es irrigadoras e medica¢fes durante o preparo do canal radicular
pode ter um efeito, também, sobre a unido de agentes adesivos a dentina do canal radicular
(ARl et al., 2003).

O hipoclorito de sédio (NaOCI), um dos irrigantes mais comumente usados, possui as
propriedades de lubrificacdo, dissolu¢do de material organico, como o colageno, desidratacdo
da dentina, saponificacdo gorduras e neutralizacdo produtos toxicos, além de ter agédo
antimicrobiana pronunciada frente aos microrganismos frequentemente encontrados em
infec¢Oes endodonticas (GUERISOLLI et al., 2002; HASHEM et al., 2009). Por outro lado, o
hipoclorito de sodio apresenta propriedades negativas como corrosdo de instrumentos
endodoénticos, ineficacia frente a alguns microrganismos quando usado em baixas
concentracdes e incapacidade de diferenciacdo de tecidos necrdticos e vitais quando em
contato com o0s tecidos apicais e periapicais, podendo ser irritante para esses tecidos
especialmente quando usado em altas concentragfes (LEONARDO et al., 1999; FERRAZ et
al., 2001).

As propriedades mecanicas da dentina, como a microdureza, rugosidade, mddulo de
elasticidade, resisténcia a flexdo e a fadiga, podem ser influenciadas pelo tratamento com
hipoclorito de sddio (PASCON et al., 2009).

A excelente propriedade de dissolucdo de tecidos organicos do NaOCI é devida a
presenca de hidroxido de sddio e acido hipocloroso na sua composi¢cdo, mas essa substancia
ndo pode dissolver particulas inorganicas e, portanto, ndo remove efetivamente a smear layer
formada no canal ap6s preparo biomecanico.

Segundo Nunes et al. (2008), a smear layer ndo é completamente eliminada da dentina
pois essa camada amorfa é composta por detritos organicos e inorganicos e o hipoclorito de
sodio age seletivamente na remocéo de particulas organicas.

A clorexidina é uma bisbiguanida catiénica com reconhecido papel antimicrobiano oral
de alta substantividade, eficaz na terapia periodontal, na prevencdo da carie e no tratamento
das infeccOes orais. O uso dessa substancia tem sido indicado como solucédo irrigadora, na
forma de solucdo ou gel. Possui atividade contra uma ampla variedade de microrganismos,

como bactérias Gram-positivas e Gram-negativas, esporos de bactérias, virus lipofilicos,
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leveduras e dermatofitos, sendo bacteriostatica em baixas concentragGes e bactericida em altas
concentragdes. E absorvida por superficies recobertas com proteinas acidas, como a
hidroxiapatita, e é gradualmente liberada sob a forma de um céation ativo (substantividade),
justificando seu uso clinico como solucéo irrigadora em diferentes concentracdes in vitro e in
vivo (LEONARDO et al., 1999).

No entanto, a incapacidade da clorexidina em dissolver o tecido pulpar tem sido um
problema encontrado e relatado por alguns estudos (FERRAZ et al., 2001; OKINO et al.,
2004). Algumas tentativas foram feitas para resolver esta deficiéncia com o uso combinado de
hipoclorito de sodio e clorexidina, embora os resultados mostrem que essa associagdo nao
melhora a capacidade antimicrobiana em relacdo ao uso somente da clorexidina (VIANNA &
GOMES, 2009).

A clorexidina a 2%, em um estudo in vitro, apresentou atividade antimicrobiana
equivalente aquela do hipoclorito de sédio 5,25% (JEANSONNE & WHITE, 1994), além de
liberacdo lenta e gradual do principio ativo em concentracfes terapéuticas (substantividade)
quando usada como irrigante endodéntico (WHITE et al., 1997).

Ferraz et al. (2001), em um estudo que avaliou a capacidade quimica e mecéanica da
clorexidina gel 2% usada como auxiliar quimico endoddntico, encontrou que a mesma
apresentou atividade antimicrobiana semelhante a da clorexidina em solucdo e do hipoclorito
de sadio 5,25%, além de produzir uma maior limpeza dos canais radiculares. As propriedades
mecanicas do gel parecem ser o principal fator para essa diferenca, porque 0 mesmo agente
quimico, quando utilizado na apresentacéo liquida, mostrou uma menor eficiéncia de limpeza.
Devido a viscosidade do gel parece haver uma compensacao da incapacidade da clorexidina
em dissolver o tecido pulpar, com a promoc¢do de uma melhor limpeza mecanica do canal
radicular e remocdo de restos de dentina e tecidos. Apresentou, também, propriedades
antimicrobianas e uma acgéo lubrificante durante a instrumentacao.

Somado a isso, alguns estudos mostram que o uso da clorexidina gel ndo interfere no
embricamento dos cimentos endoddnticos a parede do canal radicular (SILVA & MORAES et
al., 2005).

O efeito da clorexidina na camada hibrida esta sendo muito pesquisado. Muitos estudos
sugerem sua acdo atraves da inibicdo das metaloproteinases, enzimas célcio e zinco
dependentes que regulam o metabolismo fisioldgico e patologico dos tecidos compostos por
colageno. Carrilho et al. (2007b), em um estudo ex vivo, observaram que os dentes tratados
com clorexidina 2% e imediatamente extraidos apds o procedimento restaurador, tiveram a

camada hibrida preservada. Nos dentes tratados com clorexidina e extraidos 14 meses apds 0
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procedimento restaurador, a forca de adesdo permaneceu estdvel e diminuiu
significativamente nos dentes do grupo controle.

Sabe-se que essas enzimas podem ser ativadas em meios com pH baixo. A liberagéo de
acidos pelas bactérias, por exemplo, causaria uma diminui¢cdo do pH e consequentemente
ativaria as pro-metaloproteinases da dentina e da saliva. Pashley et al. (2004), em um estudo
in vitro, confirmou a hipétese de que a degradacdo de coldgeno na dentina desmineralizada
ocorre 0 tempo inteiro, via metaloproteinases, que sdo constantemente liberadas, mesmo na
auséncia de bactérias. A liberacdo e a ativacdo das metaloproteinases durante a adesd@o
dentinaria sdo responsaveis pela degradacdo das fibras colagenas da camada hibrida com o
passar do tempo. Neste contexto, estudos estdo sendo realizados com o objetivo de determinar
se a dentina intrarradicular possui 0s mesmos mecanismos intrinsecos de degradacdo de
colageno que possam afetar a longevidade da adesao dentina-cimento.

Segundo Tay et al. (2006), inibidores naturais das metaloproteinases, normalmente
presentes na matriz extracelular para regulacdo da atividade dessas enzimas, sdo removidos
apos a extirpacdo do tecido pulpar e obturacdo dos canais radiculares. Assim, materiais
sintéticos como a clorexidina deveriam ser usados para prevenir a degradacdo da adesdo na
dentina intrarradicular.

Marley et al. (2001) e Ferguson et al. (2003) realizaram um estudo in vitro com o
objetivo de avaliar o efeito do gluconato de clorexidina 0,12%, quando usado como irrigante
endodéntico, no selamento apical a curto (90-180 dias) e longo prazo (270-360 dias). Para
tanto, cem dentes unirradiculares foram divididos em dez grupos. Os agentes irrigantes foram
solucdo salina, hipoclorito de sodio 5,25% e clorexidina 0,12% e a obturacdo foi realizada
com trés cimentos diferentes: Roth’s 811, AH26 e Sealapex. Utilizando o método de filtracdo
de fluido, apds 90 e 180 dias ndo houve diferenca significativa entre os grupos. A longo
prazo, a combinacgéo solugdo salina/Sealapex teve significativamente mais infiltracdo do que
0s outros grupos. O gluconato de clorexidina ndo afetou o selamento apical dos trés cimentos
obturadores em 270 e 360 dias.

Durante o preparo quimico-mecéanico, a smear layer formada pode atuar como um
reservatorio de microorganismos e bloquear a penetracdo do cimento obturador dentro dos
tubulos dentinarios (KOUVAS et al., 1998), podendo comprometer o sucesso do tratamento
endodéntico. Na pratica endodéntica, para a limpeza do sistema de canais, é recomendada a
combinacdo de solucdo irrigadora e agente quelante, para irrigacdo final. Assim, estudos

sugerem o0 uso de EDTA 17% apds a instrumentacdo para a remocdo total da smear layer,
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aumentando a superficie de contato do material obturador com a dentina e diminuindo a
microinfiltracdo no canal radicular (NUNES et al.,; DE-DEUS et al., 2008).

Em canais radiculares infectados, a smear layer deve ser removida com o objetivo de
eliminar bactérias, facilitar a acdo da medicacdo intracanal e aumentar a adesdo do material
obturador (SEN et al., 1995). Segundo Sousa-Neto et al. (2008), o cimento de resina epdxica
(AH Plus) penetra nos tabulos dentindrios expostos pela remocdo da smear layer,
preenchendo-os parcialmente e formando tags, a semelhanca do que ocorre com os adesivos
dentinarios. Osorio et al. (2005) concluiram que a camada de colageno é mais bem preservada
apos desmineralizagdo com EDTA.

O uso da clorexidina gel 2% e da solucéo de hipoclorito de soédio 2,5% associados com
a irrigacdo final com EDTA esta suportado na literatura. Yamashita et al. (2003) em um
estudo de microscopia eletrénica, mostrou que o0 uso dessas substancias sem a irrigacao final
com EDTA 17% néo foi capaz de remover eficientemente a smear layer.

Nunes et al. (2008) avaliaram, in vitro, o efeito da irrigagdo com hipoclorito de sddio
1% associado ao EDTA 17% na adesdo dos cimentos Epiphany e AH Plus a dentina radicular
e puderam concluir que o cimento AH Plus apresentou adesdo significativamente maior do
que o cimento Epiphany, independentemente do irrigante utilizado.

Entretanto, Stratton et al. (2006), comparando a capacidade de selamento do sistema
AH Plus/guta-percha versus o sistema Epiphany/Resilon, usando como irrigantes o
hipoclorito de sddio 5,25%, a clorexidina 0,12% e a clorexidina 2% através do método de
filtracdo de fluido na porcdo cervical das raizes, encontraram que o uUltimo obteve um
selamento significativamente maior do que guta-percha e AH Plus. Mas 0s autores citam que
é possivel que a adesdo seja mais efetiva no terco coronario do canal, promovendo um
selamento coronario melhor no grupo Epiphany/Resilon devido a fotoativacdo. Esse
selamento pode ndo ser tdo efetivo na porcdo apical e uma anélise por tercos deveria ser
realizada a fim de que se pudesse concluir se o sistema Epiphany/Resilon melhora o
selamento em todos os tergos radiculares.

Considerando que os auxiliares quimicos empregados nos procedimentos de
desinfeccdo do sistema de canais radiculares podem afetar a micromorfologia dos tecidos
duros do dente, torna-se importante a realizagdo de um estudo que permita compreender o
efeito de diferentes irrigantes endodonticos na resisténcia de deslocamento do cimento com

base resinosa AH Plus ao substrato dentinario.
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OBJETIVO

O objetivo do presente estudo foi comparar o efeito do hipoclorito de sodio 2,5% e da
clorexidina gel 2%, associados ao EDTA 17%, na resisténcia ao deslocamento na interface do

cimento AH Plus com a dentina intrarradicular, através do ensaio de micro push-out.
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METODOLOGIA

Apds a aprovacio da Comissdo de Etica na Utilizacdo de Animais da Universidade
Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS) (anexo A), este estudo foi realizado no Laboratorio
de Materiais Dentarios (LAMAD) da Faculdade de Odontologia da UFRGS.

Foi um estudo experimental, in vitro, controlado, cego e aleatorizado.

CALCULO DO TAMANHO DA AMOSTRA

Para o célculo do tamanho da amostra, levou-se em consideracdo o numero de 3 grupos
experimentais com uma diferenca minima detectdvel na media de 2,0 MPa e um desvio-
padrdo esperado dos residuos de 1,2 MPa, para um poder de estudo de 80% e um erro tipo
alfa de 0,05. O numero amostral para cada grupo foi 12, totalizando 36 raizes para o ensaio. A

unidade amostral utilizada foi a raiz.

OBTENCAO DA AMOSTRA

Trinta e seis incisivos centrais bovinos extraidos obtidos a partir de material animal
descartado por frigorifico foram utilizados neste estudo. Depois de extraidos, os dentes
tiveram as superficies externas das raizes raspadas com laminas de bisturi e, posteriormente,
limpas com pedra pomes e agua. Em seguida foram armazenados em agua destilada a 4°C, por
até trés meses.

Para serem incluidos na amostra, os dentes deveriam ter canais de at¢é 3 mm de
diametro na superficie cervical e raizes com no minimo 15 mm de comprimento, nédo
possuirem canais atresiados e curvos. A estrutura coronaria foi removida com o auxilio de
disco diamantado em baixa rotacdo sob refrigeracéo constante, 1 mm aquém da juncéo amelo-

cementaria.
ENSAIO
Na seqliéncia da adequacdo dos dentes, foram executados 0s seguintes procedimentos:

instrumentacdo, irrigacdo e obturacdo dos canais. A aleatorizacdo ocorreu antes da

instrumentacdo e irrigacdo dos canais. Apos a obturacdo, os dentes foram armazenados em
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recipientes idénticos e codificados por um colaborador, a fim de efetuar o cegamento para a

realizacdo do ensaio.

Protocolo de instrumentacao

Os canais radiculares foram instrumentados com limas endodbnticas do tipo K
(Denstply-Maillefer®, Ballaigues, Suica) através da técnica escalonada associada a irrigacao.
Foram imprimidos aos instrumentos movimentos de penetracdo e limagem, usando como
instrumento memoria uma lima tipo K# 45, a qual determinou o didmetro padronizado dos
canais, e tendo como ultimo instrumento uma lima tipo K# 80. As raizes foram aleatoriamente
distribuidas em trés grupos de doze raizes cada (anexo B):

Gnaoci: irrigacdo com solucdo de hipoclorito de sodio 2,5% (Formula farmacia de
manipulacdo, Gravatai, RS) + irrigagdo final com EDTA 17% (Pharmacus farmécia de
manipulacgdo, Porto Alegre, RS);

Gcehx: irrigacdo com clorexidina gel 2% (Fitonfarma farmacia de manipulagdo, Porto
Alegre, RS) + irrigacédo final com EDTA 17%j;

G soro Fisiolagico: 111igagédo com soro fisioldgico + irrigagéao final com EDTA 17%.

Protocolo de irrigagdo

Os canais foram irrigados com 1,0 ml da solucdo (soro fisiologico, hipoclorito de sddio
ou clorexidina) a cada troca de instrumento, atraves de uma canula para irrigacao de calibre
27/4 acoplada a uma seringa descartavel. No grupo em que o auxiliar quimico foi a
clorexidina gel, 3 ml de soro fisiologico foram utilizados para remové-la do canal a cada troca
de instrumento. Ao final do preparo, os canais receberam irrigacdo com 1,0 ml de EDTA
trissadico 17% por 3 minutos, sendo posteriormente lavados com soro fisioldgico e secos com

cones de papel absorvente.

Protocolo de obturagdo

O cone principal de guta-percha foi o de calibre 80, tendo o melhor travamento no
limite apical do preparo do canal. A obturacdo foi realizada com um cone principal de guta-
percha e complementada com o cimento AH Plus e 4 cones acessorios, preenchendo o0s
espagos produzidos por um espacgador bi-digital B. A seguir foi realizada a compactacéo
termomecanica da guta-percha com o uso do condensador de Mc Spadden e a leve
condensacdo vertical da guta-percha plastificada com condensador tipo Paiva numero 2

(Golgran Industia e Comércio de Instrumentos Odontologicos Ltda., Pirituba, SP).
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TESTE DE MICRO PUSH-OUT

Todas as raizes foram armazenadas em 100% de umidade a 37°C por sete dias para a
polimerizacdo dos cimentos.

Ap0ds este periodo, as raizes foram seccionadas perpendicularmente ao seu longo eixo,
com o auxilio de um disco em baixa rotacdo (Isomet, Buehler Ltd, Lake Bluff, IL, USA), sob
refrigeracdo constante, obtendo-se fatias com, aproximadamente, 0,7mm de espessura. Cada
raiz foi seccionada, em aproximadamente, nove fatias de modo a dividi-las em terco cervical,
médio e apical. Foram descartados 0s 5 mm apicais de cada raiz, devido ao pequeno diametro
do canal e impossibilidade de realizar o teste de push-out. O didmetro apical e cervical dos
canais e a espessura das fatias foram medidas com um paquimetro digital (Digimess-Shinko
Precision Gaging Ltda). Apos os cortes, as fatias foram armazenadas em eppendorfs em 100%
de umidade a 37°C.

Cada seccdo foi marcada no seu lado apical e posicionada na base de uma maquina
universal de testes (DL-2000, EMIC, Sédo José dos Pinhais, Brasil). Um dispositivo cilindrico
com diametro de 1 mm foi posicionado sobre o material obturador, na face mais apical da
fatia, o qual induziu uma forga no sentido &pico-cervical (Figura 1). Foi utilizada uma célula
de carga de 500N e velocidade de aplicacdo de carga de 1 mm por minuto. Para expressar a
resisténcia de unido em megapascal (MPa), a carga necessaria para que houvesse 0
deslocamento do material foi registrada em newtons (N) e dividida pela 4rea de adeséo (mm?).

A area adesiva foi calculada através das formulas 1 e 2:

g=(h*+ (R2-R1)°*)" (1)

Onde: g = conicidade do canal radicular
h = espessura da fatia
R1 =raio da luz radicular da face apical da raiz

R2 = raio da luz radicular da face cervical da raiz

A=m.g(R14R2) (2)

Onde: A= area adesiva
n=23,14

g = conicidade da raiz
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R1 = raio da luz radicular da face apical da raiz
R2 = raio da luz radicular da face cervical da raiz

As medidas de R1 e R2 foram obtidas utilizando um paquimetro digital, como descrito
anteriormente. Foram realizadas quatro medic¢Ges do diametro da luz de cada fatia, em locais
diferentes, para célculo do raio médio destas trés mensuracdes. A espessura das fatias (h)

também foi medida com paquimetro digital.

(Fisher et al., 2007)
Figura 1. Dispositivo cilindrico da maquina universal de testes posicionado sobre o material

obturador.

ANALISE ESTATISTICA

A normalidade dos valores obtidos foi testada através do teste Kolmogorof-Smirnov.
Foi realizada Andlise de Variancia (ANOVA) de dois fatores, considerando auxiliar quimico e
terco radicular, complementado pelo Teste de ComparacGes Multiplas de Tukey. O nivel de

significancia foi estabelecido em 5%.
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RESULTADOS

A resisténcia de unido foi estatisticamente diferente para os trés auxiliares quimicos
utilizados. O AH Plus apresentou maior resisténcia de unido (p<0,05) quando o irrigante
utilizado foi o soro fisiologico (grupo controle) e menor resisténcia de unido quando irrigado

com hipoclorito de sddio e EDTA.
As comparacgdes dos valores medios da resisténcia ao deslocamento, considerando os

fatores terco radicular e auxiliar quimico, estdo representadas na Tabela 1.

Tabela 1. ComparacOes da resisténcia ao deslocamento entre tergos e irrigantes do cimento
AH Plus/guta-percha.

Gsoro (Controle) Gnaocl Gechx
Cervical 2,48 (+0,91) > 1,57 (20,67) 2,12 (+0,63) >
Médio 3,21 (+0,92) " 1,80 (+0,58) ° 2,52 (+0,64) *°
Apical 3,53 (£0,04) A 1,68 (x1,24) ™" 3,59 (+1,58) 2

Letras mailsculas diferentes indicam diferenca estatistica (p<0,05) na mesma coluna.
Letras minusculas diferentes indicam diferenca estatistica (p<0,05) na mesma linha.
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DISCUSSAO

Os principais objetivos do tratamento endoddntico sdo a prevencao da contaminacéo, a
completa eliminacdo dos microrganismos do sistema de canais radiculares e a manutencao da
desinfeccdo. Embora o preparo biomecénico reduza a carga bacteriana, uma desinfecgéo
completa é impossivel de alcancar devido a complexidade da anatomia do ambiente
endodoéntico. Portanto, solucdes irrigadoras, tais como o hipoclorito de sodio (NaOCI), a
clorexidina e o acido etilenodiaminotetracético (EDTA), devem ser utilizadas para uma
melhor desinfec¢cdo durante o preparo do canal radicular (LEONARDO et al., 1999; MOON
etal., 2010).

O tratamento endodéntico se completa com a obturacgéo tridimensional dos sistemas de
canais radiculares, visando ao adequado selamento das estruturas dentinarias apds o preparo
quimico-mecénico. Esse selamento € obtido com a associagdo de um material sélido, como a
guta-percha, e um cimento endodéntico. Idealmente, um dos papéis fundamentais do cimento
¢ agregar o material de preenchimento a raiz, formando uma massa compacta, sem lacunas,
aderida as paredes do canal como uma obtura¢do em bloco Unico, vedando hermeticamente o
sistema de canais radiculares. Esse processo de adesdo envolve forgas mecanicas que
fornecem um entrelagamento do material com as estruturas dentinarias e podem resultar em
uma maior capacidade de vedacdo, reduzindo assim o risco de microinfiltracdo do canal
radicular (HU et al., 2010; SHIPPER et al., 2004; TEIXEIRA et al., 2009).

Diversas pesquisas sobre materiais e técnicas de obturacdo tém sido realizadas
baseadas no conceito de que a principal causa para o fracasso do tratamento endodéntico é a
migracdo apical de microrganismos e seus subprodutos em canais pobremente obturados
(FISHER et al., 2007; NUNES et al., 2008; SOUSA-NETO et al., 2008; TEIXEIRA et al.,
2009). Entre as caracteristicas dos materiais de obturacdo, a adesdo desempenha importante
papel, na medida em que o cimento deve selar o canal radicular e aderir aos cones de guta-
percha e as paredes dentinarias, conferindo a necessaria vedacdo dos canais radiculares,
evitando a percolacdo de fluidos entre os espacos da obturagdo. Esta providéncia leva ao
processo de cura e aumenta a longevidade do tratamento, além de evitar o deslocamento da
massa obturadora durante os procedimentos operatorios (HASHEM et al., 2009; SANTOS et
al., 2006; SIPERT et al., 2005; SOUSA-NETO et al., 2008; TEIXEIRA et al., 2004).
Entretanto esses agentes quimicos podem influenciar na qualidade da imbricacdo do material

obturador com a dentina radicular.
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A dentina é um substrato formado por um complexo estrutural organico e inorganico.
Este substrato é composto de 22% do peso de matriz organica hidratada, constituida na sua
maior parte por colageno tipo | e um reforgo inorganico de apatita carbonada que contribui
consideravelmente para suas propriedades mecanicas (PASCON et al., 2009). O hipoclorito
de sodio é um agente proteolitico ndo-especifico, capaz de remover o material organico bem
como 0 magnésio e 0s ions carbonato. Assim, esse irrigante fragmenta as cadeias de peptideos
longos e os grupos terminais das proteinas cloradas. Como consequéncia, as solucdes de
hipoclorito podem afetar as propriedades mecanicas da dentina através da degradacdo dos
seus componentes organicos (MOREIRA et al., 2009; PASCON et al., 2009). O hipoclorito
de sddio pode prejudicar a capacidade de selamento e a adesdo de cimentos a base de resina e
cimentos endodénticos a dentina. Além disso, pode reduzir a forca de ligacdo coronal de
alguns materiais adesivos (ARl et al., 2003; PASCON et al., 2009).

No presente estudo, a maior resisténcia de unido foi encontrada no grupo controle,
irrigado com soro fisioldgico. Quando o auxiliar quimico utilizado foi a clorexidina, a
resisténcia de unido foi menor do que o grupo controle, mas estatisticamente superior ao
grupo irrigado com hipoclorito de sédio. A analise dos tercos mostrou que a clorexidina teve
valores menores do que 0 soro apenas para o terco médio.

E provavel que o resultado se explique pelo dano que o NaOCI causa aos componentes
organicos da dentina, principalmente ao colageno, como relatam estudos acerca do efeito do
hipoclorito de sodio (HU et al., 2010; PASCON et al., 2009). O prejuizo ao colageno, que
funciona como uma matriz para a deposicdo de cristais de apatita interfere na ligacdo entre a
dentina e os sistemas adesivos. Os mondmeros de resina infiltram na dentina desmineralizada,
formando uma estrutura denominada camada hibrida. A reducdo da resisténcia de unido
observada entre os sistemas adesivos e as paredes dentinarias pode ocorrer devido a remogéo
de fibrilas colagenas da superficie da dentina pelo hipoclorito de sodio, impedindo a formacéo
de uma camada hibrida consistente (MOREIRA et al., 2009; NIKAIDO et al., 1999).

As redugdes nos niveis de calcio e fosfato e nas propriedades mecénicas da dentina
podem contribuir para a reducdo da interagdo micromecanica entre a dentina tratada e os
cimentos endodénticos resinosos e foram reportadas apos a irrigacdo do canal radicular com
NaOCl 5% (SANTOS et al., 2006; SIM et al., 2001).

As metaloproteinases (MMPs), enzimas célcio e zinco dependentes, reguladoras do
metabolismo fisiologico e patoldgico dos tecidos compostos por colageno, sao um grupo de
23 enzimas humanas capazes de degradar todos os componentes da matriz extracelular
(CARRILHO et al., 2007a). A dentina contém colagenase (MMP-8), gelatinases (MMP-2, -9)
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e enamelisina (MMP-20) que podem causar degeneragdo das fibrilas de colageno da camada
hibrida, levando a perda da sua integridade e a reducdo da estabilidade da ligacédo
dentina/resina (CARRILHO et al., 2007; PASHLEY et al., 2004; PRASANSUTTIPORN et
al., 2010). Essa atividade degenerativa da dentina pode ser suprimida por inibidores de
proteases, indicando que a inibicdo das MMPs pode ser benéfica para a preservacdo da
camada hibrida, influenciando na durabilidade da adesdo e, consequentemente, na
longevidade da restauracdo (PASHLEY et al., 2004; SOARES et al., 2008).

A clorexidina € um potente inibidor das MMPs, podendo prevenir a autodegradacao da
camada hibrida e promover a durabilidade da adesdo na interface dentina-resina (CARRILHO
etal., 2007; PASHLEY et al., 2004; PRASANSUTTIPORN et al., 2010).

A analise por tercos foi realizada por proporcionar uma visao sobre o comportamento
do cimento ao longo de toda a extensdo do canal radicular.

Neste estudo, a clorexidina ndo afetou a resisténcia de unido do cimento AH Plus a
dentina radicular quando comparada com o grupo controle, exceto para o terco médio. Este
resultado talvez se explique pela compactacdo menos eficiente, em algum espécime do grupo,
no terco médio do que nos tercos apical e cervical. No terco cervical sempre é possivel fazer
uma condensacdo mais efetiva pela visualizagdo do espago e pela compactacdo final nesta
zona. Embora a clorexidina ndo tenha afetado a resisténcia de unido nos demais tercos
analisados, sua influéncia deve ser mais bem avaliada em experimentos longitudinais. Desta
maneira, poderiamos considerar o possivel potencial da clorexidina para a inibicdo das
metaloproteinases (MMPs), além da sua capacidade de adsor¢éo nos tubulos dentinarios, ou
seja, possibilitaria avaliar se houve preservagdo da camada hibrida e uma resisténcia de unido
estavel ao longo do tempo (CARRILHO et al., 2007; ERDEMIR et al., 2004).

A adesdo no terco apical mostrou-se mais efetiva em todos os grupos testados.
Segundo Sano et al. (1994) a superficie de area adesiva esta inversamente relacionada a
resisténcia de unido, o que pode explicar os maiores valores encontrados nesse terco. Alem
disso, a fina camada de cimento em funcdo da maior justaposi¢do de cones no terco apical
poderia diminuir a chance de falhas nessa regido. Entretanto, o grupo irrigado com hipoclorito
de sodio apresentou uma resisténcia de unido significativamente menor, o que pode refletir a
influéncia do irrigante na estrutura dentinaria. O ter¢o apical do grupo irrigado com
hipoclorito de sodio ndo apresentou diferenca para os outros ter¢cos do mesmo grupo,
provavelmente porque os valores de resisténcia de unido foram baixos, ndo permitindo uma

maior diferenciagéo entre eles.



24

E interessante considerar que em trabalho desenvolvido com a técnica do push-out por
Rocha e Andrade (2009), o cimento AH Plus apresentou forga de adesdo maior do que o
Epiphany/Resilon mesmo quando o auxiliar quimico utilizado foi a clorexidina a 2%. Sendo
assim, observa-se que a pretensa formacao de uma camada hibrida visando a unido quimica
entre a dentina radicular e o material obturador ndo surtiu o efeito previsto ao comparar estes
dois cimentos.

A literatura é pobre quanto aos estudos sobre 0 mecanismo de adesdo do cimento AH
Plus. Sabe-se que, pela grande capacidade de escoamento, a imbricagdo mecanica nos tubulos
dentinarios é uma das vantagens deste cimento que atualmente pode ser considerado como o
padrdo ouro, dentre os materiais obturadores, da Endodontia. Ndo sendo um produto cuja
adesdo depende de uma reacdo quimica, valendo-se, portanto, de forcas mecéanicas para sua
unido com as paredes, deve ser buscada explicacédo diferente daquela que considera a presenca
ou ndo das metaloproteinases como fundamentais para a maior ou menor adesao.

Short et al. (2003) relataram a formacé&o de cristais de cloreto na superficie dos cones
de guta-percha apos imersdo em hipoclorito de sddio. Baseado nesse achado pode-se pensar
que residuos de hipoclorito de sédio ressecados, formando cristais no interior dos tabulos
dentinarios, podem ter limitado a penetragdo do material obturador. Esta hipotese explicaria
os valores menores para o hipoclorito de sédio.
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CONCLUSAO

De acordo com os resultados obtidos e dentro das limitagcdes do estudo realizado, foi
possivel concluir que:

1. A solugdo de hipoclorito de sédio 2,5% influenciou negativamente a resisténcia ao
deslocamento entre a massa obturadora, composta pela guta-percha e pelo cimento Ah Plus, e
a parede dentinaria.

2. O gel de clorexidina 2% preservou os valores de resisténcia ao deslocamento do

material obturador com a parede dentinéria.
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ANEXO B - Delineamento Experimental

36 dentes bovinos

l

Preparo Quimico-Mecénico

o

Soro fisioldgico +
EDTA

\ Aleatorizacdo

Hipoclorito de Sodio
2,5% + EDTA

Clorexidina gel 2% +
EDTA

NS

AH Plus

|

Armazenagem em 100% de
umidade por 7 dias

Fatias de 0,7 mm de espessura

l

Push Out
1 mm/min
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