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m RESUMO: Os dentes preparados para nucleo podem permanecer na cavi-
dade bucal por variados periodos de tempo até receberem a restauragao pro-
tética definitiva, estando, dessa forma, sujeitos a infiltragao marginal corona-
ria. Para minimizar esses problemas, alguns autores sugeriram a protecao do
remanescente da obturacdo dos canais radiculares com cianoacrilato. O ob-
jetivo deste trabalho foi avaliar a impermeabilizacdo com cianoacrilato em
canais radiculares preparados para nucleo por meio da infiltragao imediata e
mediata por corante (7, 14 e 30 dias) apos a exposigdo a saliva artificial e da
analise qualitativa dos espécimes em microscopia eletronica de varredura.
Foram utilizados 56 dentes unirradiculados humanos extraidos, que, apds o
preparo biomecanico, foram obturados e preparados para nucleo. O rema-
nescente da obturacdo, apos o preparo para nucleo, foi impermeabilizado
com cianoacrilato e os dentes divididos em 4 grupos: G1 (controle) — imerséo
imediata em corante; G2, G3 e G4 - exposigao a saliva artificial por 7, 14 e 30
dias respectivamente, e posterior imersédo em corante. Os resultados foram
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analisados estatisticamente pelos testes ANOVA (2 critérios) e Tukey a 5%, e
nao apresentaram diferencgas estatisticamente significativas entre os grupos.
A anélise em microscopia eletronica de varredura mostrou a presenga do cia-
noacrilato em todos os espécimes avaliados. Péde-se concluir que a imper-
meabilizagdo com cianoacrilato ndo sofreu influéncia significativa do tempo
de exposicéo a saliva artificial.

m PALAVRAS-CHAVE: Infiltracdo marginal; obturacdo do canal radicular; cia-
noacrilatos.

Introducao

Os dentes tratados endodonticamente e preparados para nucleo
podem permanecer na cavidade oral por variados periodos de tempo
até receberem a restauragao protética definitiva, estando, dessa forma,
sujeitos a infiltracdo marginal.> 13. 15.17. 21, 27 Agsim sendo, alguns auto-
res® 1418, 26 gstudaram o tempo necessario para que as bactérias pre-
sentes na saliva contaminassem os canais radiculares obturados, e con-
cluiram que a infiltragao ocorrida em um curto intervalo de tempo pode
ser considerada um fator etioldgico potencial para os insucessos endo-
donticos, sendo sugerido o retratamento de canais radiculares obtura-
dos que tenham permanecido expostos na cavidade oral por 3 meses.

Considerando o fato de que os materiais obturadores e restaurado-
res ndo impedem de forma absoluta essa infiltracdo marginal,® 28 alguns
autores?Y demonstraram que a permeabilidade dentinaria é maior nos
tergos cervical e médio, quando comparada ao tergo apical. Assim, nos
preparos para nucleo, em que se recomenda a remogao da obturagdo
em dois tercos do comprimento do canal,® deixa-se a dentina sem pro-
tegdo exatamente na area de maior permeabilidade aos agressores
externos. Baseados nesses problemas, alguns autores tém sugerido que
se faga a protegdo do remanescente da obturagdo do canal radicular
com um material capaz de reduzir a infiltragdo no material obtura-
dor.5 6. 9,10, 16, 24, 30 Degsa forma, varios materiais tém sido utilizados
com O propoésito de proteger a obturagdo apical remanescente, tais
como: amalgama de prata, 16 vernizes,® adesivos dentinarios,?* pasta de
hidroxido de célcio® e, entre outros, o cianoacrilato® 24 30 (Histoacryl ou
Super-Bonder).

Contudo, ainda sdo poucos 0s estudos referentes ao uso do cianoa-
crilato. Sabe-se que ele age como uma barreira mecéanica reduzindo a
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infiltragdo marginal em diregdo apical,® entretanto, desconhece-se a
possibilidade ou nao de hidrélise desse material. Considerando-se esse
fato, torna-se importante avaliar a durabilidade e efetividade da imper-
meabilizagdo com cianoacrilato sobre o remanescente de obturac¢des de
canais radiculares preparados para nucleo e expostos a saliva artificial.

Material e método

Foram utilizados 56 dentes unirradiculados humanos extraidos, os
quais permaneceram armazenados em solugao de formalina a 10%,
sendo posteriormente limpos e imersos em soro fisiologico até o mo-
mento do uso. As coroas foram seccionadas com disco de carborundum
proximo a juncéo esmalte-cemento, procurando padronizar 0 compri-
mento das raizes em 16 mm.

O comprimento de trabalho foi determinado antes da instrumenta-
¢ao, fazendo que a extremidade de uma lima tipo Kerr numero 10, 15 ou
20,* com um limitador de penetragao, atingisse o forame apical. O limi-
tador de penetragao foi ajustado a superficie cervical da raiz, sendo re-
duzido 1 mm dessa medida. Dessa forma, todas as raizes tiveram com-
primento de trabalho definido em 15 mm. A instrumentacéo dos canais
foi realizada no comprimento de trabalho previamente estabelecido,
desde o seu didmetro anatémico até a lima tipo Kerr numero 50, e em
seguida foi realizado o escalonamento com as limas tipo Kerr numeros
60, 70 e 80. Os canais foram irrigados com hipoclorito de sodio a 1%,**
acondicionado em tubetes de anestésico vazios com 1,8 ml e injetado
nos canais por meio de seringa carpule e agulha G 30.

Foi utilizada uma broca numero 4138,*** com um limitador de pe-
netragao ajustado em 8 mm, para realizar a regularizacdo das paredes
do canal nos tercos cervical e médio, simulando um preparo para nu-
cleo. Concluido o preparo biomecéanico e 0 preparo intra-radicular para
nucleo, os canais foram inundados com solugdo de acido etilenodiami-
notetraacético**** (EDTA dissédico), a qual foi agitada no interior dos
canais durante 3 minutos com auxilio de uma lima tipo Kerr numero 50.
A irrigacéo final dos canais radiculares foi realizada com 10 ml de hipo-
clorito de sédio a 1%.
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Apobs a secagem dos canais com pontas de papel absorvente,
foram selecionados os cones principais de guta-percha* a partir do
numero 50 e ajustados ao comprimento de trabalho. Os canais radiculares
foram obturados pela técnica da condensagao lateral ativa com cones de
guta-percha (principal e secundarios) e o cimento obturador Sealer
26.** Em seguida, foi realizada a remo¢ao do material obturador dos
tergos cervical e médio dos canais radiculares, utilizando um condensa-
dor preaquecido em uma lamparina a alcool, com um limitador de pene-
tragao ajustado em 8 mm, padronizando a espessura do material obtu-
rador remanescente no ter¢o apical em todos 0s espécimes. Foram rea-
lizadas tomadas radiograficas no sentido vestibulo-lingual e
mésiodistal, para verificar a qualidade da obturagao realizada e compro-
var que 7 mm de material obturador foram deixados no ter¢o apical do
canal radicular. Em seguida, a obturagao remanescente nos canais radi-
culares foi impermeabilizada com cianoacrilato,”** aplicado em duas
camadas com pincel.**** Foram mantidas duas raizes, em cada grupo
de 14, como controle interno positivo e negativo. Nos espécimes con-
trole positivo, 0s canais foram obturados apenas com guta-percha, e,
nos espécimes controle negativo, os canais foram obturados com guta-
percha e cimento.

As b6 raizes foram distribuidas aleatoriamente em quatro grupos
de 14, incluindo neles o0s controles internos positivo e negativo:

e Grupo 1: os espécimes foram imersos em corante azul de metileno a
2% imediatamente apds a obturagdo e impermeabilizacdo com ciano-
acrilato;

e Grupo 2: 0s espécimes permaneceram em saliva artificial durante 7
dias e, em seguida, foram imersos no corante;

e Grupo 3: 0s espécimes permaneceram em saliva artificial durante 14
dias e, em seguida, foram imersos no corante;

e Grupo 4: os espécimes permaneceram em saliva artificial durante 30
dias e, em seguida, foram imersos no corante.

A superficie externa de todas as raizes foi impermeabilizada, com
excecdo da superficie cervical, com trés camadas de esmalte vermelho
para unhas e uma camada de cera pegajosa. Nos espécimes utilizados
como controle interno positivo, as superficies radiculares foram manti-

* Gutta Percha Points — Diadent — Diamond Dental Industrial Co., Ltd.
** Dentsply Industria e Comércio Ltda.

*** Three Bond 1000 Super Adesivo — Three Bond do Brasil Ind. e Com. Ltda.
% Numero 00 — Tigre.
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das sem nenhuma camada de impermeabilizacdo. Nos espécimes utili-
zados como controle interno negativo, todas as superficies externas
foram impermeabilizadas.

As raizes armazenadas em saliva artificial com azida sdédica perma-
neceram em estufa a uma temperatura de 37+/-1 C e umidade relativa
100% pelo periodo de tempo mencionado anteriormente. Apds esse
periodo, os canais radiculares foram irrigados com 5 ml de soro fisiolo-
gico, secos com pontas de papel absorvente e todos 0s especimes, in-
cluindo os controles internos positivo e negativo, foram conduzidos ao
corante azul de metileno a 2% (pH 6,5), solubilizado em &gua destilada.
A imerséo em corante foi realizada em ambiente de vacuo de 20 mmHg
proporcionado por uma bomba de vacuo* conectada a uma campanula.
A seguir, a bomba de vacuo foi ligada e as raizes permaneceram imer-
sas no corante durante 90 minutos. Apos esse periodo, o vacuo foi eli-
minado desligando-se a bomba e as raizes permaneceram no corante,
sendo mantidas em estufa a uma temperatura de 37+/-1 C e umidade
relativa de 100% durante uma semana (168 horas). Decorrido o tempo
de imersao no corante, as raizes foram removidas e lavadas em agua
corrente por 24 horas.

As camadas de impermeabilizagao foram removidas e dois sulcos
de orientagdo foram confeccionados, um na superficie vestibular e
outro na superficie lingual das raizes, com disco de carborundum em
baixa rotacéo, e, por meio de um instrumento Lecron, foram provoca-
das fraturas longitudinais nessas raizes. Apos a fratura no sentido vesti-
bulo-lingual, as duas metades seccionadas foram fixadas com cera
pegajosa em uma lamina de vidro, para a avaliagdo da infiltragao linear
ocorrida ao longo da interface dente-material obturador. A avaliagao
das infiltragoes foi realizada por dois examinadores, nas margens vesti-
bular e lingual de cada hemisseccdo, utilizando-se um estereomicros-
copio,** pelo processo linear com ocular de medigdo micrométrica.
Foram obtidas oito medidas da infiltragdo ocorrida em cada espécime,
sendo quatro por examinador. A partir desses dados, foram obtidas as
médias dos maiores valores das infiltragdes ocorridas para os diferentes
grupos experimentais e esses resultados foram submetidos a anélise
estatistica (ANOVA) e ao teste ndo paramétrico de Kruskal-Wallis. O
nivel de significancia adotado foi de 5%.

Foram selecionados, aleatoriamente, dois espécimes de cada
grupo experimental para avaliagao qualitativa da presenga ou nao do

* Dia-Pump — Modelo CAL - Tipo BF — 1725 — FANEM Ltda. — Sdo Paulo — Brasil.
** Estereomicroscopio Technival — Carl Zeiss — Jena.
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clanoacrilato sobre o remanescente da obturagdo dos canais radiculares
em microscopia eletrénica de varredura. Apos a clivagem das raizes em
duas hemissecgoes, os espécimes foram submetidos a um banho com
ultra-som durante 30 minutos para promover a remogao de residuos
presentes na superficie. Apos a secagem, as hemissecgoes foram metali-
zadas com duas camadas de liga durica. Foram realizadas fotografias di-
retas das superficies analisadas por meio de uma camera fotografica
acoplada ao microscopio com aumento de 35x.

Resultado

Os resultados obtidos mostraram que ocorreu penetracgao total pelo
corante nos dentes controle positivo (quatro espécimes) e auséncia de
penetragdo pelo corante nos dentes controle negativo (quatro espéci-
mes) em todos os grupos experimentais. Os dados obtidos, referentes
aos quarenta espécimes restantes, foram submetidos a imersdao em
corante e, apos as medidas das infiltragdes, agrupados na Tabela 1.

Tabela 1 — Dados (em mm) da infiltragdo marginal por corante, segundo

0 gTupo

ESPECIMES GRUPO 1 GRUPO 2 GRUPO 3 GRUPO 4
01 0,00 0,00 0,00 0,25
02 0,00 0,00 0,00 1,25
03 0,00 0,40 0,00 0,80
04 0,50 0,25 1,66 0,60
05 0,00 0,00 0,00 0,00
06 0,40 0,00 1,20 0,00
07 0,00 1,50 0,00 0,50
08 1,50 0,90 0,50 1,45
09 0,00 0,00 0,30 2,00
10 0,00 0,00 0,60 0,00

MEDIAS 0,240 0,305 0,415 0,685

As médias das infiltragées méximas (em mm) observadas nos qua-
tro grupos foram agrupadas na Figura 1.
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A Tabela 2 apresenta a estatistica descritiva dos dados da infiltra-
¢do marginal (em mm) obtidos apds a leitura dos espécimes segundo o

0,71

0,6

0,5+

0,4+

0,3

0,2

0,11

Grupo 1 Grupo 2 Grupo 3 Grupo 4

FIGURA 1 - Representacgdo grafica das médias das infiltragdes ocorridas nos grupos 1
(0,240 mm), 2 (0,305 mm), 3 (0,415 mm) e 4 (0,685 mm).

grupo.

Tabela 2 - Estatistica descritiva dos dados da infiltragdo marginal se-
gundo 0 grupo

Grupo 1 Grupo 2 Grupo 3 Grupo 4
Minimo = 0,0 Minimo = 0,0 Minimo = 0,0 Minimo = 0,0
Méximo = 1,5 Maéximo = 1,5 Méximo = 1,65 Méximo = 2,0
1° Quartil = 0,0 1° Quartil = 0,0 1° Quartil = 0,0 19 Quartil = 0,0
32 Quartil = 0,4 3 °Quartil = 0,4 39 Quartil = 0,6 32 Quartil = 1,25
Mediana = 0,0 Mediana = 0,0 Mediana = 1,15 Mediana = 0,55
Meédia = 0,240 Média = 0,305 Média = 0,415 Média = 0,685

Faixa Faixa Faixa Faixa

Interquartil = 0,4 Interquartil = 0,4 Interquartil = 0,6 Interquartil = 1,25

Os dados obtidos foram representados graficamente: (a) por meio
do gréfico das médias; (b) por meio do diagrama Box-and-Whisker Plot.
Optou-se pelo Box-and-Whisker Plot porque este diagrama coloca em
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evidéncia a metade principal da distribui¢do dos valores. E geralmente
nesta parte central (faixa interquartis: 256% a 75%) em que se encontram
os dados mais estaveis e mais importantes.

Pbde-se observar que 50% dos dados referentes a faixa interquartil
apresentaram valores comuns entre 0s grupos, ou seja, houve sobrepo-
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FIGURA 2 - Desenho esquematico tipo Box-and-Whisker Plot dos dados da infiltragao
marginal por corante, segundo o grupo.

sicéo da largura das caixas, indicando, assim, igualdade de desempe-
nho. Devido a grande dispersao dos dados, efetuou-se o teste ndo para-
métrico de Kruskal-Wallis (ANOVA de postos).

Verificou-se, mediante o teste (H = 3,87; gl = 3; p = 0,276), a néo-
possibilidade de rejeitar a hipdtese de igualdade entre os desempenhos
meédios dos grupos, em termos de infiltragao marginal, ao nivel de 5%
de significancia.

A analise qualitativa dos espécimes em microscopia eletrénica de
varredura, quanto a presenga ou nao do cianoacrilato, esta represen-
tada nas Figuras 3, 4, b e 6.
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Discusséao

Durante a pratica diaria da clinica odontologica, especialmente no
decorrer dos procedimentos de preparo dos canais radiculares para
nucleo, observa-se que muitos canais radiculares ficam expostos a
saliva. Soma-se a esse problema a permeabilidade natural da grande
maioria dos materiais para obturacdo de canais radiculares, os quais
estdo sujeitos a infiltracdo marginal.?> 3! Nos dentes com canais radicu-
lares obturados e preparados para nucleo, essas observagdes merecem
maior importancia, uma vez que a diminuigdo da extensdo da parte
obturada criard uma proximidade maior entre a regido apical e a parte
aberta do canal, tornando-os mais suscetiveis a contaminacédo pelos
fluidos bucais e microrganismos.!6

Paralelamente ao fato de que os materiais para obturacdo dos
canais radiculares nao impedem de forma absoluta a infiltracdo margi-
nal,® 17.19. 22, 25 glquns autores mostraram que a permeabilidade denti-
naria a penetragao de is6topos e corantes € maior nos tergos cervical e
médio, quando comparados ao terco apical.2%2° Nos preparos para
nucleo, recomenda-se a remocao da obturacdo em dois tergos do com-
primento do canal, deixando a dentina sem protegdo exatamente na
regiao de maior permeabilidade aos agentes agressores externos. Basea-
dos nesses problemas, alguns autores tém sugerido que se faca a prote-
¢ao do remanescente da obturacdo do canal radicular com um material
capaz de reduzir a infiltracdo no material obturador.® 8. 10.16. 23 A capaci-
dade de impermeabilizagdo dos cianoacrilatos foi verificada no trabalho
de Torabinejad et al.,?” que verificaram selamento satisfatério de obtu-
racoes de canais radiculares utilizando isopropil-cianoacrilato. Em
1999, Gomes et al.% verificaram que o cianoacrilato aplicado sobre as
obturacoes de canais radiculares preparados para nucleo reduziu os va-
lores de infiltragdo marginal ao corante azul de metileno a 2% quando
comparado ao grupo que nao havia recebido nenhum tipo de impermea-
bilizagdo. Restava saber se a impermeabilizacdo proporcionada por esse
material (cianoacrilato) apresentava-se duradoura ou sofria influéncia do
contato com saliva. Para tanto, no presente trabalho, foram executados
quatro grupos: um controle e trés experimentais.

Neste estudo, pdde-se verificar que a impermeabilizacdo do rema-
nescente da obturagdo nédo impediu, de forma absoluta, a infiltracéo
marginal. Resultados semelhantes foram observados por outros auto-
res.5 6 18 Houve penetracdo pelo corante em todos os grupos avaliados.
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Essa penetracgdo foi, em meédia, de 0,240 mm no Grupo 1, 0,305 mm no
Grupo 2, 0,415 mm no Grupo 3 e 0,685 mm no Grupo 4 (Figura 1).

A utilizagdo do corante azul de metileno a 2% como indicador da
infiltragdo marginal possibilitou uma avaliacdo confiavel dos espécimes.
O pH da solucéo do corante foi ajustado em 6,5, pois a solugédo aquosa
de azul de metileno tem um pH Aacido, podendo causar dissolugdo do
material inorganico e ter conversdo de cor para leucometileno.5: 32

O Grupo 1 recebeu o material de impermeabilizagdo entre o canal
radicular e o remanescente da obturagado, para que fosse possivel com-
para-lo com os grupos 2, 3 e 4, procurando avaliar diferengas que
pudessem ocorrer entre os grupos. Péde-se verificar que houve um
pequeno aumento da penetragao pelo corante nos grupos 2, 3 e 4,
embora esse aumento ndo tenha sido estatisticamente significativo
(Tabela 2 e Figura 2). Esses resultados sdo concordantes com os obtidos
por outros autores, empregando diferentes materiais com a mesma
finalidade.® 6 10. 12, 16

O emprego do cianoacrilato para a impermeabilizagdo do remanes-
cente da obturacdo baseou-se em trabalhos que utilizaram esse mate-
rial como impermeabilizador dos espécimes utilizados como controles
negativos! 7 e no trabalho de Cipelli et al.> No presente trabalho, os re-
sultados obtidos poderiam ser explicados pelo fato de que o cianoacri-
lato atuou como uma barreira mecéanica, promovendo o vedamento da
abertura dos tubulos dentinarios, reduzindo a penetracéo pelo corante.
A exposicdo a saliva artificial, provavelmente, ocasionou o desloca-
mento do cianoacrilato das paredes do canal radicular e o consequente
aumento gradativo nos valores da infiltragdo marginal de acordo com o
tempo de exposicdo. Embora esses resultados tenham sido favoraveis
do ponto de vista laboratorial, Fogel” afirmou que o cianoacrilato é sus-
cetivel a hidrolise, ndo devendo ainda ser recomendado para uso cli-
nico. Até o momento, ndo encontramos trabalhos de pesquisa que es-
clarecam a possibilidade ou nao de hidrélise desse material. Sabemos,
baseados nos resultados obtidos por Gomes et al.,? que o cianoacrilato
pode promover uma redugao nos valores da infiltragdo marginal pelo
corante. Baseados nos resultados obtidos no presente trabalho, pode-se
afirmar que a efetividade da impermeabilizagdo com cianoacrilato de-
cresceu com o tempo de exposicéo a saliva artificial, mas esse decrés-
cimo até o periodo de observagao de 30 dias nédo foi estatisticamente
significativo.

Na analise qualitativa da interface guta-percha - cianoacrilato em
microscopia eletrénica de varredura —, pdde-se constatar a presenca do
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material impermeabilizador (cianoacrilato) em todos os espécimes ava-
liados (Figuras 3, 4, b e 6). Nas fotomicrografias ndo se percebe a aber-
tura dos tubulos dentinarios proximos a essa interface. Verificou-se a
presenca do cianoacrilato mesmo nos espécimes do Grupo 4, apos a
exposicao a saliva artificial durante 30 dias. As fotomicrografias apre-
sentaram aspectos semelhantes nos espécimes avaliados, sugerindo
que pode ocorrer um ligeiro deslocamento do cianoacrilato das paredes
do canal radicular, o que poderia ter contribuido para um aumento nos
valores da infiltragdo marginal.

FIGURA 3 - Grupo 1: interface guta-percha (G) - cianoacrilato (C). Fotomicrografia em
M.E.V. (35x).

FIGURA 4 - Grupo 2: interface guta-percha (G) - cianoacrilato (C). Fotomicrografia em
M.E.V. (35x).
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FIGURA 5 - Grupo 3: interface guta-percha (G) - cianoacrilato (C). Fotomicrografia em
M.E.V. (35x).

FIGURA 6 - Grupo 4: interface guta-percha (G) — cianoacrilato (C). Fotomicrografia em
M.E.V. (35x%).

Ressalta-se, apds essas observagoes, a importancia do selamento
coronario entre o término do tratamento endodoéntico e a restauracao
definitiva do canal radicular e, principalmente, apds o preparo dos canais
para nucleo. O selamento coronario previne que a saliva, as bactérias e
0s produtos bacterianos penetrem no sistema de canais radiculares e
acessem os tecidos periapicais.!# 14 18. 21, 23 A infiltracdo de bactérias e
endotoxinas, via corondria, pode causar patologia nos tecidos periapi-
cais, fazendo que seja necessario o retratamento do canal radicular.!* 18. 27
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Salienta-se, entdo, a importancia de se proteger o remanescente da
obturacéo endodéntica, procurando minimizar esses problemas.®

A analise global dos resultados deste trabalho nos permite afirmar
que a impermeabilizacdo do remanescente da obturagdo dos canais
radiculares com cianoacrilato se justifica, uma vez que, mesmo apés
variados periodos de tempo de exposigdo a saliva artificial, ndo ocorre-
ram diferencas estatisticamente significativas entre os grupos.

Concluséo
ApO0s a anélise dos resultados obtidos, poéde-se concluir que:

e Quanto maior o tempo de exposicdo dos canais radiculares a saliva
artificial, maiores os valores de infiltragdo marginal observados; entre-
tanto, esses resultados ndo foram estatisticamente significativos.

e O cianoacrilato néo sofreu influéncia significativa do tempo de exposi-
¢do a saliva artificial (7, 14 e 30 dias de imerséo).

e A avaliacédo qualitativa em microscopia eletrénica de varredura mos-
trou a presenga do cianoacrilato em todos os espécimes avaliados,
independentemente do tempo de exposi¢ao a saliva artificial.

e O cianoacrilato mostrou-se um material satisfatério para a impermea-
bilizacédo de canais radiculares preparados para nucleo.
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» ABSTRACT: Endodontically treated teeth prepared for post and core place-
ment can remain in the oral cavity with a temporary restoration for various
periods of time. Many factors can affect marginal sealing of the temporary res-
toration leading to marginal microleakage. To reduce these problems, any
authors suggested the endodontic filling protection with cyanoacrylate. The
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purpose of this research was to evaluate the immediate and delayed marginal
microleakage after post and core preparation sealed with cyanoacrylate, arti-
ficial saliva exposition (7, 14 and 30 days) and SEM analysis. Fifty-six teeth
were extracted, endodontically treated and received imperviousness with
cyanoacrylate on the endodontic filling after post and core preparation. All
teeth were randomly separated in four groups: G1 (control) — immediate
immersion in 2% methylene blue solution; G2, G3 and G4 - artificial saliva
exposition for 7, 14 and 30 days respectively and delayed immersion in dye.
Results were statistically analysed by ANOVA and Tukey tests and showed
that there was no significant differences between groups. SEM analysis
showed the cyanoacrylate presence in all specimens. The imperviousness
with cyanoacrylate there was not influenced by time of artificial saliva exposi-
tion.

m KEYWORDS: Dental leakage; root canal obturation; cyanoacrylates.
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