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Antimikrobni uËinak Calasepta,
Superlux calcium hydoxid linera i
gutaperka πtapiÊa presvuËenih
kalcijevim hidroksidom

Saæetak

Mikroorganizmi i uËinci njihova metabolizma glavni su uzroËnici
patoloπkih promjena u zubnoj pulpi i u periradikularnom tkivu. Svrha
naπega istraæivanja bila je in vitro odrediti bakterijsku uËinkovitost
Calasepta (Speico, Darmstadt, NjemaËka), Superlux calcium hydroxide-
linera (Dental Material Gesellschaft, Hamburg, NjemaËka) i Calcium
hydroxide conesa (ROEKO Langenau, NjemaËka) u izravnom doticaju
s mikroorganizmima. Uporabljeni su mikroorganizmi Enterococcus fae-
calis (ATCC 29212) i Candida albicans (NCTC 3123). Pripravljena je
prekonoÊna mijeπana kultura mikroorganizama (108 CFU/ml). U tu
suspenziju na 5 je minuta uronjeno ukupno 36 absorbirajuÊih sterilnih
papirnih konusa N 50 (ROEKO Langenau, NjemaËka) i 18 gutaperka
konusa presvuËenih kalcijevim hidroksidom (ROEKO Langenau, Ger-
many). Konusi su nakon toga smjeπteni u petrijevke (7). Papirni πtapiÊi
tada su paæljivo prekriveni s Calaseptom ili Superlux calcium hydroxide
linerom. U razmacima od 0, 6, 12, 24, 48 i 72 sata tri “pointa” od svake
ispitne skupine su uklonjena iz doticaja s pastom kalcijeva hidroksida
i uronjeni u soja triptoza bujon. Inkubirani su 72 h na 37°C, aerobno.
Antimikrobni uËinak Calasepta i Superlux Calcium hydroxid linera
pokazao se nakon 6 h za Enterococcus faecalis i nakon 12 h za Candidu
albicans. Antimikrobmo djelovanje gutaperka πtapiÊa prekrivenih kal-
cijevim hidroksidom nije primijeÊeno nit za jedan ispitani mikroorga-
nizam u 72 h.

KljuËne rijeËi: Candida albicans, Enterococcus faecalis, Calasept,
Superlux calcium hydroxid liner, gutaperka πtapiÊi presvuËeni kalci-
jevim hidroksidom.
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Uvod

Mikroorganizmi i uËinci njihova metabolizma
glavni su uzroËnici patoloπkih promjena u zubnoj
pulpi i u periradikularnome tkivu. Uspjeh endodont-
ske terapije ovisi o eliminaciji bakterija i njihovih
toksina iz korijenskoga kanala (1). To uobiËajeno
postiæemo mehaniËkom instrumentacijom pomo-
gnutom raznim otopinama za ispiranje i antibak-
terijskim uloπkom u korijenskome kanalu izmeu
dva posjeta (2, 3). 

Ipak, pojedini sluËajevi rezistentni su na rutinsku
terapiju i infekcija moæe persistirati mjesecima ili
Ëak godinama unatoË lijeËenju (4). 

Fakultativno anaerobne bakterije i gljive identifi-
cirane su kod persistirajuÊih endodontskih infekcija
(5).

Materijale na bazi kalcijeva hidroksida Ëesto
upotrebljavamo u endodontskoj terapiji za stimu-
laciju apeksifikacije, pri zatvaranju perforacija, da
pospjeπuju zaraπtavanje vodoravnih fraktura korije-
na i da nadziru eksternu i internu upalnu resorpciju.
Kalcijev hidroksid takoer je glavna sastavnica po-
jedinih pasta koje sluæe kao intrakanalni uloπci u
terapiji periapikalnih lezija (6, 7). Njegova izvrsna
antibakterijska djelotvornost i poticanje minerali-
zacije rezultat je visokih pH vrijednosti (luæina) i di-
socijacije na OH- i Ca2+ ione (8). Razne komerci-
jalne raspoloæive paste na bazi kalcijeva hidroksida
imaju razliËit kemijski sastav, zbog Ëega alkaliËni
potencijal pojedine smjese moæe biti razliËit (5, 9)

U usnoj πupljini nalazi se viπe od 300 razliËitih
vrsta mikroorganizama. Neke imaju vaænu ulogu u
razvoju oralnih i dentalnih bolesti (10, 11). Candida
albicans je najËeπÊi kvasac izoliran iz usne πupljine
zdrave ili lijeËene odrasle osobe. Candida albicans
izolirana je iz inficirane zubne pulpe, zubnoga ka-
rijesa, subgingivalne flore i iz korjenskoga kanala.
Moæe uzrokovati bolesti uz predisponirajuÊe Ëimbe-
nike kao πto su loπa higijena, diabetes, malignitet,
HIV infekcija, imunosupresivna terapija i ostali
(12).

Studije govore da je Enterococcus faecalis, kao
najËeπÊi izolat inficiranoga korjenskoga kanala u
sluËajevima terapije rezistentnih apikalnih lezija,
Ëesto je rabljen u raznim prouËavanjima antibak-
terijskih svojstava materijala zbog svoje razmjerne

rezistentnosti na terapiju (13). Svrha naπeg istra-
æivanja bila je in vitro odrediti antibakterijsku aktiv-
nost triju materijala koji sadræe kalcijev hidroksid,
a koji se obiËno upotrebljavaju kao intrakanalni
uloæak. Antimikrobna uËinkovitost ispitivanoga ma-
terijala ispitivala se u izravnom doticaju s mikro-
organizmima. Rabljeni su sljedeÊi materijali koji
sadræe kalcijev hidroksid: Calasept (SPEIKO - Dr.
Speir GmbH, Darmstadt, NjemaËka), Superlux cal-
ciumhydroxide - Liner (DMG - Dental - Material
Gesellschaft, Hamburg, NjemaËka) i Calcium hy-
droxide cones (Roeko, Langenau, NjemaËka; to su
gutaperka πtapiÊi presvuËeni kalcijevim hidroksi-
dom.).

Materijali i metode

Ispitivana su in vitro tri razliËita materijala koji
sadræe kalcijev hidroksid kako bi se odredila njihova
anibakterijska uËinkovitost. Calasept (Speico, Darm-
stadt, NjemaËka), Superlux calcium hydroxide-
Liner (Dental Materiial Gesellschaft, Hamburg,
NjemaËka) i Calcium hydroxide cones (ROEKO,
Langenau, NjemaËka) rabljeni su u izravnom dotica-
ju s mikroorganizmima. Ta su tri materijala izabra-
na za ovo istraæivanje jer su u naπih kliniËara u πiro-
koj uporabi kao intrakanalni uloπci izmeu dva posjeta.

Upotrijebljeni mikroorganizmi jesu: Enteroco-
ccus faecalis (ATCC 29212) i Candida albicans
(NCTC 3123).

Pripravljena je prekonoÊna mijeπana kultura mi-
kroorganizama (108 CFU/ml). U tu suspenziju uro-
njeno je na 5 minuta ukupno 36 absorbirajuÊih ste-
rilnih papirnih konusa N 50 (ROEKO Langenau,
NjemaËka) i 18 gutaperka konusa presvuËenih kal-
cijevim hidroksidom (ROEKO Langenau, Njema-
Ëka). Konusi su nakon toga smjeπteni u petrijevke
(7). Papirni πtapiÊi tada su paæljivo prekriveni s
Calaseptom ili Superlux calcium hydroxide linerom.
U razmacima od 0, 6, 12, 24, 48 i 72 sata tri su
“pointa” od svake ispitne skupine uklonjena iz do-
ticaja s pastom kalcijeva hidroksida i uronjeni u soja
triptoza bujon. Inkubirani su 72 h na 37°C, aerobno.
Nakon toga oËitani su rezultati antimikrobne uËin-
kovitosti (stereomikroskopski).

Uzorci su podijeljeni u 6 skupina ovisno o vre-
menu uzimanja na 0, 6, 12, 24, 48 ili 72 sata (po
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devet uzoraka u svakoj skupini). Kontrolna skupina
bili su uzorci uzeti u 0 h (papirni konusi kao i
gutaperka konusi inficirani su mikroorganizmima),
po dva konusa za svaki ispitivani mikroorganizam.

Rezultati

Antimikrobni efekt Calasept i Superlux calcium
hydroxide linera u izravnom doticaju s mikroorga-
nizmima pokazao se nakon 6 h za Enterococcus
faecalis i nakon 12 h za Candidu albicans. Nasuprot
tomu, antimikrobno djelovanje gutaperka πtapiÊa
prekrivenih kalcijevim hidroksidom nije primije-
Êeno ni za Enterococcus faecalis niti za Candidu
albicans u razdoblju od 72 h (Tablica 1).

dijama koje su in vitro i in vivo pokazale antimi-
krobno djelovanje kalcijeva hidroksida (4).

UoËeno je da veÊina bakterija u nekrotiËnom pul-
pnom tkivu bude uniπtena unutar 6 minuta u pri-
sutnosti saturirane otopine kalcijeva hidroksida in
vitro (14). No kada je kalcijev hidroksid bio apli-
ciran in vivo u korijenski kanal na 10 minuta, nakon
kemomehaniËke obradbe nije se pokazao djelotvor-
nim u eliminaciji bakterija. To se objaπnjava nemo-
guÊnoπÊu difuzije hidroksilnih iona kroz dentin u
tako kratkom razdoblju zbog puferskoga kapaciteta
hidroksiapatita (2, 15). Destrukcija bakterija in vitro
olakπana je velikom povrπinom pristupaËnom za
djelovanje hidroksilnih iona, πto nije moguÊe postiÊi
u kliniËkome radu (14). 

Tablica 1. Antibakterijska uËinkovitost Calasepta, Superlux kalcijum hidroksid linera i gutaperka πtapiÊa presvuËenih kalcijevim
hidroksidom

Table 1. Antibacterial effect of Calasept, Superlux calcium hydroxid liner and calcium hydroxide cones

Vrijeme (h) /
Time (h)

Mikroorganizam /
Microorganism

Enterococcus faecalis +++ +++ +++

Calasept Calcium hidroxid conesSuperlux
calciumhidroxid-Liner

Candida albicans +++ +++ +++
0

Enterococcus faecalis --- --- +++

Candida albicans --+ +++ +++
6

Enterococcus faecalis --- --- +++

Candida albicans --- --- +++
12

Enterococcus faecalis --- --- +++

Candida albicans --- --- +++
24

Enterococcus faecalis --- --- +++

Candida albicans --- --- +++
48

Enterococcus faecalis --- --- +++

Candida albicans --- --- +++
72

Rasprava

Cilj je uspjeπne endodontske terapije eliminirati
mikroorganizme iz korijenskih kanala i sprijeËiti
reinfekciju.To postiæemo ËiπÊenjem i ispiranjem
korijenskih kanala. Nakon instrumentacije sustava
korijenskih kanala, mikroorganizmi i dalje postoje
u smanjenom broju, a pojaËano se razmnoæavaju u
praznim kanalima izmeu dva posjeta (13). Zato je
upotreba intrakanalnih medikamenata pomoÊna te-
rapija ËiπÊenju i πirenju preporuËena u mnogim stu-

Sjögren i sur. (16) su prouËavajuÊi antimikrobno
djelovanje kalcijeva hidroksida pokazali da bakterije
koje su preostale nakon kemomehaniËke preparacije
budu eliminirane za 7 dana, ali je proces neuËinkovit
nakon 10 minuta.

Kalcijev hidroksid ima sposobnost hidrolize li-
pida iz bakterijskih lipopolisaharida, uzrokujuÊi nji-
hovo raspadanje, a takoer moæe promijeniti bioloπ-
ka svojstva endotoksina (17). Kontakiotis i sur. (18)
su in vitro pokazali da kalcijev hidroksid, absor-
birajuÊi ugljiËni dioksid, moæe posredno pomoÊi
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djelovanje antimikrobnih sredstava na striktne i fa-
kultativno anaerobne bakterije. Esterela i sur. (19)
postavili su hipotezu da kalcijev hidroksid stvara
reverzibilnu i ireverzibilnu inaktivaciju bakterijskih
enzima.To se moæe primijetiti u ekstremnim uvje-
tima pH vrijednosti u duæem razdoblju, kada nastaje
potpun gubitak bioloπke aktivnosti citoplazmatske
membrane. Kada se postigne idealan pH, primjeÊuje
se reverzibilnost enzimatske funkcije. Lehninger
(20) izvjeπÊuje da ekstremne pH vrijednosti uzro-
kuju odmotavanje mnogih proteina s posljediËnim
gubitkom bioloπkih aktivnosti. Mnogo se godina
smatralo da je proces denaturacije ireverzibilan. No
ako se pH vrati na normalne vrijednosti, vraÊa se i
prirodna struktura i izgubljene bioloπke aktivnosti.

Polimorfonuklearni leukociti i osteoklasti u kise-
lome mediju dovode do dezintegracije tvrdih zubnih
tkiva, a to pak do vanjske resorpcije korijena (2).
Alkalni pH u podruËju tvrdih zubnih tkiva tijekom
endodontskoga tretmana je poæeljan i govori u pri-
log uporabe kalcijeva hidroksida.

Razni uloπci kalcijeva hidroksida razliËita su ke-
mijskog sastava i vaæno je znati da se alkalni poten-
cijal svake smjese moæe razlikovati. U naπem istra-
æivanju ispitana je antimikrobna djelotvornost triju
razliËitih materijala koji sadræe kalcijev hidroksid.

Enterococcus faecalis izoliran je u veÊem broju
iz korijenskoga kanala nakon kemomehaniËke ob-
radbe nego pri uzimanju ubriska prije same terapije
(16). To potvruje da sama obradba nije dovoljna
za eliminaciju te bakterije. Nalaz da ta bakterija
postoji u uzorcima vitalnih zuba i zuba s velikim
koronarnim destrukcijama sugerira da ulazi u kori-
jenski kanal kroz karioznu leziju i gingivni sulkus
koji se Ëini normalnim staniπtem za Enterococcus
faecalis (2, 13).

Candida albicans je pleomorfan mikroorgani-
zam koji se javlja u razliËitim razvojnim oblicima
kao kvasci, pseudo i prave hife, i klamidospore.
Svaki razvojni oblik ovisi o uvjetima okoline, kao
πto su pH, temperatura i nutritivni izvori (10).
Pojava kvasaca u persistirajuÊoj infekciji moæe biti
rezultat kontaminacije za vrijeme tretmana. Razlika
osjetljivosti gljiva i bakterija na uloæak u
korijenskome kanalu moæe se objasniti infekcijom
korijenskoga kanala kvascima. Antifugalni uËinak
medikamenata koji se rutinski rabe u tretmanu
lijeËenja korijenskoga kanala nije poznat (2).

Waltimo i sur.(21) su prouËavajuÊi antimikrobni
uËinak razliËitih otopina za ispiranje korijenskoga
kanala pokazali da su stanice Candide albicans vi-
soko rezistentne na kalcijev hidroksid u vremenu
od 24 h, ali kombinacija kalcijeva hidroksida s hi-
pokloritom ili klorheksidinom daje pripravak sa πi-
rokim spektrom djelovanja i dugotrajnim uËinkom.

U naπem istraæivanju stanice Candide albicans
bile su osjetljive nakon 12 h na testirane materijale.

Razlog takvim rezultatima mogu biti eksperi-
menti raeni in vitro, jer postoje studije koje upozo-
ravaju na razliËito djelovanje kalcijeva hidroksida u
in vitro i in vivo uvjetima. Kod in vitro ispitivanja
imamo izravan doticaj izmeu mikroorganizma i
kalcijeva hidroksida, a u in vivo uvjetima razliËiti
Ëimbenici utjeËu na aktivnost hidroksilnih iona.

ZakljuËci

Rezultati naπeg istraæivanja pokazali su djelo-
tvornost Calasepta i Superlux calcium hydroxide
linera na Enterococcus faecalis u vremenu od 6 h i
na Candidu albicans u vremenu od 12 h. Gutaperka
s kalcijevim hidroksidom pokazala se je neuËinko-
vitom za oba ispitana mikroorganizma u razdoblju
od 72 h.

Calasept i Superlux calcium hydroxide liner mo-
æemo preporuËiti kao intrakanalni uloæak izmeu
dva posjeta prigodom endodontske terapije. BuduÊa
istraæivanja in vivo nuæna su da bi se bolje razumjela
antibakterijska uËinkovitost materijala koji sadræa-
vaju kalcijev hidroksid kao intrakanalni uloæak. 
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