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RIASSUNTO

Gli Autori valutano la compatibilita biolo-
gica di un nuovo materiale endodontico,
I’Aureoseal Ogna, a base di ossidi minerali
aggregati modificati. La valutazione viene ef-
fettuata mettendo a contatto il cemento, ap-
pena miscelato, con embrioni di topo della
serie CD1, allo stadio di blastocisti iniziali.
| dati sono confrontati con quelli ottenuti
anche con il cemento Pro Root MTA e con
cemento PCS. L'Aureoseal Ogna (hatching =
77,7%; outgrowth = 77,7%) e il Pro Root
MTA (hatching = 77,7%; outgrowth =
66,6%) non hanno influenzato significati-
vamente il normale sviluppo delle blastoci-
sti, mentre i campioni con il PCS (hatching
= 44,4%; outgrowth = 27,7%) hanno mo-
strato alterazioni della fase di sgusciamento
e ancor piu della capacita di adesione.
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ABSTRACT

The Authors evaluate the biocompatibility of
a new mineral oxide aggregate modified en-
dodontic sealer, Aureoseal Ogna. Evaluations
were made using direct contact of ready mixed
sealer with line CD1 embryos of 0-5 days. Da-
ta are compared with the results of same tests
on Pro Root MTA and PCS. Aureoseal Ogna
(hatching = 77,7%; outgrowth = 77,7%) and
Pro Root MTA (hatching = 77,7%; outgrowth
=66,6%) did not significatively intefere with
the physiological growth of the embryos,
whilst PCS (hatching = 44,4%; outgrowth =
27,7%) determined significant alteration of
hatching and outgrowth.

Key words:
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INTRODUZIONE

L'eziologia delle lesioni endodontiche peri-
radicolari riconosce la presenza o la persi-
stenza di microrganismi patogeni nel sistema
dei canali radicolari e I'esistenza di comuni-
cazioni tra I'ambiente endodontico e lo spa-
zio parodontale (1, 2). Il successo del tratta-
mento dipende quindi dalla efficacia anti-
settica delle tecniche di strumentazione e de-
tersione dei canali radicolari e dalla qualita
dell’otturazione dello spazio endodontico.
Una detersione efficace € in grado di ridurre
drasticamente la contaminazione microbica
ma non consente lacompleta sterilizzazione.
E pertanto assolutamente necessario, a com-
pletamento del trattamento endodontico,
realizzare la completa separazione tra I'am-
biente endodontico e quello parodontale pe-
riradicolare, effettuando una otturazione che
sigilli tutte le comunicazioni esistenti. Le mo-
derne tecniche di otturazione consigliano I'u-
tilizzo di guttaperca associata ad un cemen-
to “sealer” che pud a volte estrudere nel-
I’'ambiente parodontale.

Il contatto che si verifica in caso di estrusio-
ne attraverso canali laterali o attraverso un
apice radicolare non alterato da processi di
rimaneggiamento o per sovrastrumentazione
& comunqgue modesto e confinato a zone di
piccole dimensioni. Al contrario in caso di
apici immaturi, eccessivamente sovrastru-
mentati, o in caso di perforazioni iatrogene,
il contatto che queste sostanze possono ave-
re con tessuti vitali diviene rilevante e i rischi
di potenziale tossicita sono proporzional-
mente maggiori. La potenziale maggiore
vulnerabilita dei tessuti periradicolari € asso-
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ciata, inoltre, alle difficolta operatorie legate
alla impossibilita di lavorare in campo asciut-
to e di controllare con precisione il posizio-
namento del materiale. Pertanto nasce I'esi-
genza di disporre di un materiale con eleva-
te caratteristiche di biocompatibilita, utiliz-
zabile anche in ambiente umido, facilmente
manipolabile, con elevate prestazioni mec-
caniche e con costi di produzione e di com-
mercializzazione contenuti.

MATERIALI E METODI

Nel presente lavoro si & voluto valutare la
citotossicita di un cemento endodontico a
base Portland indicato per la chiusura di
perforazioni, incappucciamenti pulpari,
pulpotomie ed apicificazioni. Nello studio
si sono valutate la sopravvivenza e la pro-
liferazione delle blastocisti in stadi evoluti-
vi successivi al contatto diretto con i ce-
menti endodontici. Il test & adatto per ma-
teriali che possono essere manipolati in pic-
cole quantita e che hanno basso grado di
idrosolubilitd. | materiali da testare posso-
no influenzare vari processi dello sviluppo
dell’embrione a seconda del loro grado di
tossicita, potendo determinare I'arresto del-
la proliferazione cellulare, la morte preco-
ce delle cellule, o alterazioni di processi spe-
cifici dello sviluppo dell’embrione pre-im-
pianto, quali lo sgusciamento dalla zona
pellucida e I'adesione del trofoblasto alla
piastra (3).

Data la semplicita della metodica, il test di
embriotossicita pud essere proposto come
mezzo di screening per la valutazione del-
la biocompatibilita dei materiali di utilizzo
odontoiatrico. Inoltre, ove necessario, dai ri-
sultati ottenuti si possono ricavare infor-
mazioni che guidano verso la scelta di te-
st ad alta specificita.
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Preparazione ed espianto delle
blastocisti, test di embriotossicita

I test di embriotossicita e stato effettuato su
embrioni di topo di 3,5 giorni (blastocisti)
(3). Gli embrioni sono stati coltivati per 3
giorni in una goccia di M16, sott’olio di pa-
raffina contenente il 10% di fetal calf serum
(FCS), incubato preventivamente per 72h a
37°C con campioni del materiale da testare
appena miscelato. Sono stati valutati il nu-
mero di embrioni che hanno mostrato «hat-
ching» e «outgrowth» (3), ovvero che sono
sgusciati fuori dalla zona pellucida e hanno
aderito alla capsula di Petri. Ottanta em-
brioni di 3,5 giorni (blastocisti) sono stati
raccolti da topi femmine CD1 superovulate
e messe in accoppiamento (3).

Gli embrioni, dapprima seminati in una sa-
lierina contenente mezzo di cultura M2, pre-
cedentemente incubato a 37°C, sono stati os-
servati allo stereomicroscopio per scartare
quelli palesemente gia in degenerazione. So-
no state selezionate 72 blastocisti che hanno
consentito di ripetere I'esperimento tre vol-
te (3). Sono state raccolte con la pipetta a boc-
ca e trasferite nelle gocce di 12,5 nl di mez-
zo di coltura sotto olio, 6 blastocisti per I'’Au-
reoseal Ogna (Giovanni Ogna e figli, Milano,
Italia), 6 per Pro Root MTA (Dentsply, John-
son City, Tennessee, USA), 6 per il controllo
positivo (mezzo di coltura D-MEM) e 6 per il
controllo negativo PCS (Kerr, Romulus, Mi-
chigan, USA) (Fig. 1). Le colture preparate so-
no state poste in incubatore e dopo tre gior-
ni si & valutato il numero di embrioni che, do-
po essere fuoriusciti dalla zona pellucida, ave-
vano aderito alla piastra mostrando «out-
growth» (3).

Fig. 1 - Semina delle blastocisti.
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| valori ottenuti per I’Aureoseal Ogna e il Pro
Root MTA sono stati confrontati con quelli
ottenuti con i controlli. Dopo tre giorni di
coltura, osservando le tre piastre preparate per
ogni campione al microscopio a contrasto di
fase, si & potuto rilevare che I’Aureoseal Ogna
e il Pro Root MTA non hanno influenzato si-
gnificativamente il normale sviluppo delle
blastocisti, valutato mediante la loro capacita

di «hatching» e «outgrowth» in coltura, men-
tre i campioni con il PCS hanno mostrato al-
terazioni della fase di sgusciamento e ancor
pit della capacita di adesione (Tab. A, Be C;
Figg. 2 e 3).

La media statisticariportata in tabella D evi-
denzia se pur di poco un miglior indice pre-
liminare di biocompatibilita da parte del-
I’Aureoseal Ogna rispetto al Pro Root MTA.
Entrambi i materiali risultano essere ben tol-
lerati e con un ottimo indice di biocompa-
tibilita preliminare se paragonati al controllo
negativo (PCS).

EVOLUZIONE
STADI AUROSEAL OGNA Pro Root CTRL+ CTRL-
DIFFERENZIATIVI MTA PCS
HATCHING 5/6 5/6 6/6 3/6
83,3% 83,3% 100% 50,0%
OUTGROWTH 5/6 4/6 6/6 2/6
83,3% 66,6% 100% 33,3%
Tab. A - Risultati di hatching e outgrowth della piastra A.
EVOLUZIONE
STADI AUROSEAL OGNA Pro Root CTRL+ CTRL-
DIFFERENZIATIVI MTA PCS
HATCHING 4/6 4/6 5/6 2/6
66,6% 66,6% 83,3% 33,3%
OUTGROWTH 4/6 4/6 5/6 1/6
66,6% 66,6% 83,3% 16,6%
Tab. B - Risultati di hatching e outgrowth della piastra B.
EVOLUZIONE
STADI AUROSEAL OGNA Pro Root CTRL+ CTRL-
DIFFERENZIATIVI MTA PCS
HATCHING 5/6 5/6 6/6 3/6
83,3% 83,3% 100% 50,0%
OUTGROWTH 5/6 4/6 6/6 2/6
83,6% 66,6% 100% 33,3%
Tab. C - Risultati di hatching e outgrowth della piastra C.
EVOLUZIONE
STADI AUROSEAL OGNA Pro Root CTRL+ CTRL-
DIFFERENZIATIVI MTA PCS
media tot.
HATCHING 77,7% 77,7% 94,4% 44.4%
OUTGROWTH 77,7% 66,6% 94,4% 27,7%

Tab. D - Media statistica dei risultati di hatching e outgrowth.
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Fig. 2 - Aureoseal Ogna (hatching e outgrowth).

DISCUSSIONE
E CONCLUSIONI

Nel presente lavoro si & voluto valutare la ci-
totossicita di un cemento endodontico a base
Portland indicato per la chiusura di perfora-
zioni, incappucciamenti pulpari, pulpotomie
ed apicificazioni. Situazioni queste che preve-
dono il contatto prolungato con i tessuti vita-
li periodontali e con la polpa dentale vitale, tes-
suto ad alta capacita riparativa per la presenza
al suo interno di cellule staminali pluripoten-

MTA

Fig. 3 - Pro Root MTA (hatching e outgrowth).

ti (4,5). La valutazione della citotossicita ge-
nerale in vitro, in accordo con la normativa 1SO
10993 del 2000, prevede la applicazione di piu
prove con una serie di valutazioni a piu sta-
di; e inoltre, nella scelta del modello speri-
mentale in vitro, vanno considerati la natura del
campione che si deve valutare, il potenziale si-
to d’'uso e la natura dell’uso.

In virtt di tali premesse, richiamandoci a
test gia applicati in medicina per valutare la
fertilita (3, 6-9) e in riferimento ai protocolli
di embriotossicita del’ECVAM, si € voluto
costruire un modello sperimentale di em-
briotossicita diretta in vitro.

La complessita dell’embrione, dovuta alla

sua singolarita di essere “soggetto”, per-
mette di condurre uno studio del danno
cellulare su linee diverse: embrionale e tro-
floblastica. Inoltre, I' embrione possiede re-
golazioni di differenziazione e sviluppo
cellulare molto sottili, simili alle EST (em -
brionic stem cells) che vengono usate in al-
tri protocolli di embriotossicita (3, 6-17).
I test ha mostrato la scarsa influenza del ce-
mento a base Portland e dell’ MTA (mineral
trioxide aggregate) nello sviluppo degli em-
brioni, al contrario ha evidenziato una ser+
sibilita selettiva nei confronti del controllo
positivo (cemento a base di eugenato) e del
controllo negativo (D-MEM).
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