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Introdução
A presença de micro-organismos no interior do 

canal radicular é um dos fatores determinantes do 
fracasso do tratamento endodôntico. Aliado a isso, 
a complexidade presente muitas vezes no interior 
do sistema de canais, com a presença de istmos, 
ramificações, reentrâncias e túbulos dentinários, 
também é um obstáculo para a correta limpeza e 
sanificação.

 Segundo Byström e Sundquist1 (1981), a pre-
sença dessas alterações ao longo do canal radicular 
propicia um local de proteção aos micro-organismos 
diante da ação do preparo químico-mecânico. Assim, 
o emprego de uma medicação intracanal torna-se 
necessário como medida auxiliar à etapa de prepa-
ro para o controle das infecções endodônticas2. Em 
razão disso, a odontologia vem realizando inúmeros 
estudos com diferentes formulações e medicações 
intracanais na busca de um fármaco que proporcio-
ne melhores propriedades antimicrobianas e seja 
biologicamente compatível. 

 O hidróxido de cálcio há muito tempo vem sendo 
a medicação de primeira escolha na terapia endo-
dôntica. No entanto, a literatura enfatiza a resis-
tência de alguns micro-organismos à ação deste 
fármaco3,4. Alguns estudos, como os de Siqueira Jr. 
et al.5 (1997), Dotto et al.2 (2006), Manzur et al.6 
(2007) e Mohammadi e Abbott7 (2009), verificaram 

Este estudo teve como objetivo avaliar, por meio do mé-
todo de difusão em BHI ágar, a ação antimicrobiana de 
quatro formulações a base de hidróxido de cálcio utili-
zadas como medicação intracanal. Para tanto foram uti-
lizadas três cepas microbianas: Enterococcus faecalis, 
Bacillus subtilis e Candida albicans. Com base na análi-
se dos resultados, por meio do teste estatístico Kruskal-
Wallis complementado pelo teste de comparações múl-
tiplas ao nível de significância de 5%, foi constatado 
que o Calen® com ou sem PMCC e o Hydrocal® sem io-
dofórmio apresentaram ação antimicrobiana contra as 
três culturas empregadas sem haver diferença estatística 
significativa. Hydrocal® com iodofórmio não teve ação 
contra as culturas de Candida albicans e Enterococcus 
faecalis, somente contra Bacillus subtilis.
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que a associação do hidróxido de cálcio a outros fár-
macos apresentou melhores resultados antimicro-
bianos.

 Por esses motivos, justifica-se a preocupação 
com a realização de novos estudos na busca de um 
fármaco que seja mais efetivo contra a microbiota 
existente no interior de canais radiculares infecta-
dos. Diante disso, o presente estudo teve como obje-
tivo avaliar a ação antimicrobiana de dois produtos 
comerciais a base de hidróxido de cálcio puro ou as-
sociado ao paramonoclorofenol canforado (PMCC) 
ou ao iodofórmio sobre cepas microbiológicas, comu-
mente encontradas em canais infectados.

Materiais e método
A análise da ação antimicrobiana das substân-

cias testadas foi realizada pelo método de difusão 
junto ao meio de cultura brain heart infusion ágar 
(BHI ágar, DIFCO®, Maryland, EUA).

As medicações intracanal analisadas foram 
(Fig. 1): 

•	 A	 =	 Calen® (SS White, Rio de Janeiro - RJ, 
Brasil) – hidróxido de cálcio;

•	 B	 =	 Calen® com PMCC (SS White, Rio de Ja-
neiro - RJ, Brasil) – hidróxido de cálcio asso-
ciado ao paramonoclorofenol canforado;

•	 C	 =	 Hydrocal® sem iodofórmio (Biodinâmica, 
Ibiporã - PR, Brasil) – hidróxido de cálcio;

•	 D	 =	 Hydrocal® com iodofórmio (Biodinâmica, 
Ibiporã - PR, Brasil) – hidróxido de cálcio as-
sociado ao iodofórmio.

Figura 1 - Medicações intracanais analisadas no estudo

Após a confecção do meio de cultura foi reali-
zada a sua deposição junto a quinze placas de Pe-
tri estéreis. Como cepas microbianas puras foram 
utilizados o Enterococcus faecalis (ATCC 29212), o 
Bacillus subtilis (ATCC 6633) e a Candida albicans 
(ATCC 10231).

As cepas puras liofilizadas foram, inicialmente, 
cultivadas isoladamente e, após, diluídas em 10 mL 
de solução fisiológica estéril com auxílio de uma alça 
de platina e um tubo de ensaio estéreis junto a um 
bico de Bunsen, até se obter uma turbidez visual-

mente comparada ao padrão 0,5 da escala de Mac 
Farland, que é uma escala padrão utilizada em mi-
crobiologia e corresponde a aproximadamente 150 
milhões de micro-organismos por mililitro de meio. 
No interior das placas havia 20 mL do meio de cul-
tura BHI ágar.

Cada um dos três tipos de cepas foi espalhado 
com auxílio de um swab estéril sobre cinco placas 
contendo BHI ágar. O preparo dos meios de cultu-
ra e a semeadura das cepas foram realizados numa 
capela de fluxo laminar, para que não ocorresse o 
perigo de contaminação das placas por outro micro-
organismo. Após, em cada uma das placas foram 
confeccionadas quatro escavações junto ao meio de 
cultura com o auxílio de um punch estéril, padroni-
zando o diâmetro das escavações em 4 mm.

Cada escavação foi, então, preenchida de manei-
ra uniforme por uma das quatro substâncias testa-
das, ou seja, na mesma placa foram analisados os 
quatro diferentes medicamentos. Para cada subs-
tância foram realizados cinco testes com cada um 
dos micro-organismos cultivados. 

Aguardando-se 30min para que ocorresse a di-
fusão do medicamento no meio, a seguir as placas 
foram armazenadas numa estufa a 37 °C por 48h. 
Decorrido o tempo de incubação, foi verificada a pre-
sença ou não de halo de inibição para as diferentes 
medicações analisadas e o seu tamanho. Como ins-
trumento de medida foi utilizada uma régua plás-
tica milimetrada. A verificação do tamanho do halo 
foi feita em dois sentidos, vertical e horizontal, ten-
do como ponto de orientação o centro da escavação. 

Com relação aos dados obtidos na medição de 
cada um dos medicamentos, foi feita a média entre 
as cinco placas e, posteriormente, o valor encontra-
do foi submetido à análise estatística não paramé-
trica Kruskal-Wallis, complementada pelo teste de 
comparações múltiplas ao nível de significância de 
5%.

Resultados
As médias dos halos de inibição do crescimen-

to microbiano das três cepas diante das diferentes 
medicações intracanais testadas estão expressas na 
Tabela 1. 
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Tabela 1 - Resultado da medição do halo de inibição do crescimento microbiano das três cepas em relação às medicações intracanais testa-
das

Medicação
Cepas microbianas

Candida albicans Bacillus subtilis Enterococcus faecalis
Média Desvio-padrão Média Desvio-padrão Média Desvio-padrão

A 14,00 A 0,00 19,60 AB 3,91 21,20 A 0,45

B 13,80 A 0,45 24,00 A 1,00 21,60 A 1,52

C 15,00 A 0,00 15,00 B 1,22 21,60 A 3,51

D 0,00 B 0,00 17,20 B 3,56 0,00 B 0,00
A = Calen®          B = Calen® com PMCC           C = Hydrocal®              D = Hydrocal® com iodofórmio

Médias seguidas de letras distintas nas colunas 
diferem significativamente por meio do teste não 
paramétrico Kruskal-Wallis, complementado pelo 
teste de comparações múltiplas ao nível de signifi-
cância de 5%.

 Os halos de inibição só não foram verificados na 
associação do hidróxido de cálcio com o iodofórmio 
junto ao meio de cultura com cepas de Enterococcus 
faecalis (Fig. 2) e de Candida albicans (Fig. 3). Já 
no meio de BHI ágar com cepas de Bacillus subtilis 
foram verificados halos de inibição em todas as pla-
cas de Petri (Fig. 4).

Figura 2 - Ação antimicrobiana das quatro substâncias analisadas jun-
to ao meio de cultura com Enterococcus faecalis

Figura 3 - Ação antimicrobiana das quatro substâncias analisadas jun-
to ao meio de cultura com Candida albicans

Figura 4 - Ação antimicrobiana das quatro substâncias analisadas 
junto ao meio de cultura com Bacillus subtilis
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Discussão
A possibilidade de contaminação, ou mesmo a 

permanência de micro-organismos em canais radi-
culares já infectados durante a terapia, tem sido 
motivo para que inúmeros estudos sejam realizados 
na busca de uma medicação intracanal que seja efi-
caz em relação ao seu aspecto antimicrobiano.

 No presente estudo objetivou-se realizar a aná-
lise por meio do método de difusão em BHI ágar, 
pois, segundo Gomes et al.8 (2002), é um excelente 
meio para avaliação da atividade antimicrobiana de 
materiais e medicamentos odontológicos. Uma das 
vantagens desse método é que proporciona a análise 
direta de uma medicação em relação a um micro-
organismo específico, indicando a substância mais 
eficaz na sua eliminação. Essa metodologia também 
foi utilizada em estudos anteriores2,9-12.

 Já para as cepas microbianas foram utilizadas 
a Candida albicans, o Bacillus subtilis e o Ente-
rococcus faecalis, por serem micro-organismos co-
mumente encontrados em infecções endodônticas 
primárias13,14 e em infecções persistentes15-17. Essas 
cepas também foram utilizadas nos estudos de Wal-
timo et al.18 (2004), Shabahang et al.19 (2008) e Maia 
Filho et al.20 (2008). Não foi empregado um grupo de 
controle, pois o objetivo foi avaliar a ação dos qua-
tro medicamentos, fazendo uma comparação entre 
eles.

Com relação aos resultados obtidos, o hidróxido 
de cálcio puro ou associado ao PMCC (Calen® com 
ou sem PMCC e Hydrocal®) mostrou uma ação anti-
microbiana às três cepas, o que está de acordo com o 
estudo realizado por Estrela et al.21 (2001), os quais 
verificaram também a formação de halos de inibição 
sobre os mesmos tipos de micro-organismos.

Por outro lado, Siqueira Jr. e Uzeda22 (1996) ob-
servaram, num estudo in vitro sobre túbulos den-
tinários, que o Enterococcus faecalis apresentou 
grande resistência aos efeitos antimicrobianos do 
hidróxido de cálcio.

 Nas cepas de Candida albicans verificou-se um 
halo de inibição provocado pelo hidróxido de cálcio 
menor do que o provocado ao Enterococcus faecalis 
e Bacilus subtilis, resultados também encontrados 
por Estrela et al.23 (2001). Segundo o estudo de Wal-
timo et al.24 (1999), a Candida albicans é muito re-
sistente à ação da medicação intracanal a base de 
hidróxido de cálcio.

O medicamento Hydrocal® com iodofórmio não 
apresentou halo de inibição à Candida albicans e 
Enterococcus faecalis. Esse fato pode ter ocorrido 
em razão de o meio de cultura possuir substâncias 
tamponadoras, levando a com que o medicamento 
testado, ao se difundir sobre o BHI ágar, tenha alte-
rado a magnitude do pH.

Segundo Estrela et al.25 (2003), o tamanho do 
halo de inibição depende da solubilidade e da difu-
sibilidade do material testado; portanto, pode não 

expressar seu potencial antimicrobiano de forma 
eficaz.

  Na comparação das medicações intracanais 
analisadas, pode-se observar que o hidróxido de 
cálcio sem iodofórmio (Hydrocal®) apresentou os 
melhores resultados, diferentemente do encontra-
do por Pallotta26 (2002), que verificou que ambas 
as substâncias (com e sem iodofórmio) apresentam 
um comportamento antimicrobiano bastante seme-
lhante, a não ser pelo fato de o iodofórmio possuir 
um comportamento mais eficiente nas condições de 
anaerobiose.

Conclusões
De acordo com a metodologia utilizada e com os 

resultados obtidos, é lícito concluir que:
•	 o	 Calen® com e sem PMCC e o Hydrocal® 

sem iodofórmio apresentaram ação antimi-
crobiana contra todos os micro-organismos 
testados sem diferença estatística significa-
tiva;

•	 Hydrocal® com iodofórmio não apresentou 
ação antimicrobiana contra Enterococcus 
faecalis e Candida albicans, tendo ação so-
mente contra Bacillus subtilis.

Abstract
The objective of this study is to evaluate, by means of 
BHI Agar diffusion method, the anti-microbial action of 
four calcium hydroxide-based formulations as intraca-
nal medication.  Therefore, three microbial groups were 
used: Enterococcus faecalis, Bacillus subtilis and Candi-
da albicans. Based on the analysis of the results, by me-
ans of the Kruskal-Wallis statistical test, complemented 
by the multiple comparisons test, to a significance level 
of 5%, it was found that the Calen™ , with or without 
PMCC and Hydrocal™ without iodoform, showed no 
antimicrobial activity against the 3 cultures used, not 
showing statistical difference. The Hydrocal™ with io-
doform did not act against the cultures of Candida al-
bicans and Enterococcus faecalis, but against Bacillus 
subtilis only.

Key words: Endodontics. Drug resistance. Microbial. 
Calcium hydroxide.
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