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AVALIACAO CLINICA DA SANGUINARIA COMO AGENTE
DE CONTROLO DA PLACA, INFLAMACAO GENGIVAL
E HEMORRAGIA SULCULAR EM CRIANCAS COM CORRECCAO
ORTODONTICA FIXA
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RESUMO: Um dentifrico e um elixir contendo sanguinaria foram avaliados durante um periodo de 2 meses de
forma a determinar a sua eficicia rio controlo da placa, inflama¢io gengival e hemorragia sulcular em criangas
submetidas a tratamento ortoddntico fixo. A destartarizaciio e polimento profissionais, bem como o ensinc da
higiene oral num periodo de 2 meses apds a colocacio de brackets, nio foram capazes de impedir um aumento
significativo de 3 indices (indice gengival de Loe e Silness, indice de placa de Silness e Loe e indice de hemorragia
sulcular de Muhlemann e Son). Apés o inicio do tratamento com a sanguiniria (Colgate Periogard),
produziram--se diminuicGes estatisticamente significativas nos 3 indices, ndo s6 em relagio ao periodo apds
colocaciio de brackets, como também em relagio a linha basal, da seguinte forma: IP 56.9% de redu¢io, IG
58.6% de redugido e THS 62.3% de reducio.

ABSTRACT: A sanguinaria-containing toothpaste and oral rinse were evaluated during a 2-month period to
determine its effectiveness in controling plaque, gingival inflammation, and sulcular bleeding in children submit-
ted to fixed orthodontic treatment. Professional scaling and polishing as well as oral hygiene instruction over a
2-months period, failed to avoid a significant increase of 3 indexes (Loe and Silness gingival index, Silness and
Lae plagque index and the Muhlemann and Son sulcular bleeding index). After starting the treatment with
sanguinaria (Colgate Periogard), statistically significant reductions of the 3 indexes were produced, not only
compared to the period after bracket bonding but also compared with baseline. The results were: 56.9% reduc-
tion for plaque, 58.6% reduction for gingival inflammation and 62.3% reduction of sulcular bleeding.
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val, mesmo quando motivados para a manuten-
¢do de uma boa higiene oral (1,2,3). Tal evidéncia
tem levado a4 sugestdo de que, em complemento
da higiene diaria, se devem associar agentes qui-
micos inibidores da placa bacteriana, passiveis de
utilizagdo a longo prazo por um grupo etario
jovem. A clorhexidina é o agente quimico mais
estudado, apresentando efeitos colaterais como
descamacio das mucosas e pigmentacdo dentaria
e da lingua, para além de um sabor amargo ¢
alteracdes do paladar que a tornam pouco indi-
cada para utilizagio por longos periodos em situa-
¢oes de pouca gravidade como o controlo da
inflamac¢do gengival associada aos tratamentos
ortoddnticos.

Outro agente que demonstrou reduzir a placa e
inflamagio gengival neste grupo de doentes € a
sanguinaria (4). A sanguinaria € um extracto do
rizoma de uma planta (Sanguinaria canadensis),
constituido fundamentalmente por compostos ben-
zofenantridinicos, dos quais a sanguinarina (Sa) ¢
o principal alcaldide. Este agente € retido na
placa bacteriana demonstrando inibir a placa e
inflamagio gengival em diversos estudos (5).

Com o objectivo de avaliarmos as alteragdes
induzidas pela colocagio de bracketes ¢ bandas
em criancas submetidas a tratamento ortoddn-
tico, bem como a potencial eficacia da sanguina-
ria associada a higiene oral destes doentes, efec-
tuamos um estudo autocontrolado com um periodo
de controlo de 4 meses.

MATERIAL E METODOS

Seleccionaram-se € incluiram-se no estudo 20
criangas (6 do sexo masculino e 14 do sexo femi-
nino), com uma idade média de 13.3 anos (11 a
15 anos). Todas estas criangas deveriam iniciar tra-
tamento ortoddntico fixo e ter, pelo menos, 20
dentes submetidos a colocagido de brackets ¢ ban-
das. Nenhuma crianga apresentava patologia oral
ou sistémica, particularmente patologia periodon-
tal. Ndo foram incluidas no estudo criangas que
tivessem sido submetidas a antibioticoterapia num
periodo de 3 meses antes do inicio do mesmo.
Todas as criangas aceitaram seguir as instrucdes
de ensino de higiene oral e utilizar o produto ¢
escova fornecidos. Obteve-se, em todos 0s casos,
autorizac¢io dos pais.

O protocolo do ensaio foi preparado para um
estudo clinico autocontrolado com a duragdo de
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4 meses, em que todas as criangas foram avalia-
das, por um Unico examinador com pelo menos
80% de calibragem interavalia¢io, quanto a placa
(Indice de Placa de Silness ¢ Loe) em 4 superficies
dos dentes 11 a 16 ¢ 31 a 36 (6), quanto a infla-
macéo gengival (Indice Gengival de Loe e Silness)
em 4 unidades gengivais os dentes 21 a 26 e 41 a
46 (7), e quanto & hemorragia gengival (Indice de
Hemorragia Sulcular de Muhlemann e Son) nos
dentes 13,15,16,23,25, 26,31,36,41;46 (8).

Assim, no dia 1 do ensaio, cada crianca era
avaliada em relacdo ao seu IP, IG e IHS, sendo
em seguida submetida a destartarizagdo e poli-
mento. Foi ainda motivada e instruida quanto &
obtengdo de uma boa higiene oral, ensino da
escovagem pela técnica de Bass modificada e
recebeu uma escova ortoddntica (*) e um denti-
frico (**) idénticos em todos 0s casos.

No dia 2 de cada crianga, o ortodontista efec-
tuou a colocac¢io dos brackets ¢ bandas e iniciou
o tratamento ortoddntico. No dia 31 avaliaram-se
de novo' os 3 indices e efectuou-se um reforgo da
motivagio e do ensino de higiene oral. No dia 61
efectuaram-se novas avaliacdes dos 3 indices e
cada crianca recebeu uma nova escova idéntica 4
anterior e o dentifrico e elixir contendo sanguina-
ria (**%), com a recomendagio de escovarem o0s
dentes com o dentifrico seguindo-se um bochecho
com o elixir (15 ml durante 30 segundos), trés
vezes ao dia. Nido foi permitido o uso de fio den-
tario ou escovilhdes para ortodéncia. Nos dias 91
e 121 todas as criangas foram reavaliadas em
relacdo ao IP, IG e THS, e no tltimo dia pediu-se
aos pais que se fizessem acompanhar das embala-
gens do produto em ensaio, de forma a avaliar a
compliance da crianga na utilizagio do mesmo.

Anilise estatistica

Efectuou-se a analise estatistica dos resultados
através do teste t de Student e do X* com ¢
recurso a um computador IBM Personal System/2,
modelo 50 Z e software Microstat (Ecosoft Inc),
considerando-se 3 populag¢des distintas correspon-
dentes 4 amostragem dos valores de cada indice
nos dias 1, 61 e 121.

RESULTADOS
As 20 criangas terminaram o ensaio. Apesar
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ces em todas as criangas, com as seguintes percenta-
gens de redugio: IP 56.9% de redugdo, 1G 58.6%
de redugio e IHS 62.3% de reducdo. Assim, todos
os indices diminuiram de forma estatisticamente
significativa quer entre o dia 61 ¢ o dia 121, como
também entre o dia 1 (inicio do estudo) e o dia
121 (final do estudo). Para o Indice de Placa, os
valores sdo (p<0.05) 0.56 £ 0.15 apés a sanguinaria,
para o Indice Gengival (p<(0.05) 0.55 £ 0.16 ¢ para
.. Indice de Hemorragia Sulcular (p<0.05) 0.46
: 15 no final dos 121 dias, como se observa no
w1adro 1 e graficos 1,2, 3e 4.

Os valores de IP das populagdes consideradas
diferem significativamente entre os dias 1 ¢ 61 (p
= 1.031E-06, t = 5.5925), entre os dias 61 ¢ 121 (p =
1.000E-14, t = 13.8718) ¢ entre os dias 1 ¢ 121 (p =
1.362E-09, t = 7.7131). Os valores de IG das popu-
lagdes consideradas diferem significativamente entre
os dias 1 e 61 (p =4.910E-05, t =4.3516), 61 e 121
(p = 6.500E-14, t = F1.0477) e 1 e 121 (p = 1.110E-
08, t = 7.0330). Os valores de IHP diferem signifi-
cativamente entre os dias 1 ¢ 61 (p 0 4.109E-05, t =
4.4101), 61 e 121 (p = 3.500E-14), t = 12.4510) e 1
e 121 (p = 1.533E-08, t = 6.9292).

DISCUSSAQ

Os tratamentos ortoddnticos com O recurso a
aparelhos fixos aumentam naturalmente a difi-
culdade na manutencio de uma boa higiene oral
através das técnicas classicas mecinicas, mesmo
com a introduciio de escovas especialmente dese-
nhadas para utilizagio sobre brackets e bandas.
Esta dificuldade leva, por vezes, a que os resulta-
dos benéficos do ponto de vista ortoddntico sejam
prejudicados pelo aparecimento de inflamacio
gengival, de manchas de desmineralizagdo e, even-
tualmente, de carie dentdria nas margens gengi-
vais e nas regides adjacentes aos brackets.

A dificuldade em controlar a acumulagdo de
placa bacteriana nestes doentes coloca a possibili-
dade de se complementar as medidas mecéinicas

de higiene oral com agentes quimicos inibidores -

da placa, beneficiando quer o estado gengival
quer a possibilidade de ocorréncia de desminera-
lizagio. Os agentes quimicos a utilizar nestas
situagdes devem ser isentos de efeitos colaterais
indesejaveis, particularmente numa utiliza¢do a
longo prazo, € bem aceites por uma populagio
geralmente jovem.

Diversos ensaios com um dentifrico e um elixir
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contendo extracto de sanguinaria demonstraram
a sua eficicia no controlo da placa, inflamagéo
genigival e hemorragia & sondagem (9). Este estudo
autocontrolado permite avaliar a evolugdo destes
indices doente a doente, desde o inicio-do trata-
mento ortoddntico, comparando a eficicia da
remocio mecénica da placa antes e apés a asso-
ciagio do agente inibidor.

CONCLUSOES

Os resultados da primeira fase deste estudo
(dias 1 a 61) dem\onstram que, nos doentes da
nossa casuistica, a aplicagio de brackets e bandas
ortoddnticas leva a uma acumulagio de placa
bacteriana com o consequente aumento da infla-
macio e hemorragia gengivais. Demonstra ainda
que a destartarizagio e o polimento profissionais,.
bem como um programa didrio rigoroso de higiene
oral durante 2 meses, nio impedem o apareci-
mento de inflamagio e hemorragia gengivais.

A segunda fase do estudo (dias 61 a 121) sugere
a necessidade adicional de agentes quimicos para
o controle da placa bacteriana neste tipo de doen-
tes. Estes agentes, utilizados durante longos perio-
dos devem ser isentos de efeitos colaterais e de
boa aceitagio por um grupo etdrio muito jovem.
Os resultados sugerem ainda que o uso diario de
um dentifrico e de um elixir contendo sanguiné-
ria, melhora drasticamente a higiene oral e a
saude dos tecidos periodontais em criangas sub-
metidas a tratamento ortoddntico fixo.

BIBLIOGRAFIA

. GWINNET AJ.. CEEN RF. Plaque distribution on
bonded brackets: a scanning microscope study. Am J
Orthod 1979, 75:667-77.

2. SALOUM FS., SONDHI A. Preventing enamel decal-
cification after orthodontic treatment. JADA 1987
115: 257-61. '

3. ALSTED S., ZACHRISSON BU. Longitudinal study
of periodontal condition associated with orthodontic
treatment in adolescents. Am J Orthod 1979; 76:277-86.

4. CIANCIO SG. Pharmacology--of oral antimicrobials
in: perspectives on oral antimicrobial therapeutics. Lit-
tleton, Mass: PSG Publishing, 1987:25-33.

5. SOUTHARD GL, BOULWARE RT, WALBORN
DR e col. Sanguinarine, a new antiplague agent:
retention and plaque specificity.. JADA 1984; 1(3:
338-41. '

Vol. XXXIIT N.02




AVALIACAO CLINICA DA SANGUINARIA COMO AGENTE DE CONTROLO DA PLACA, INFLAMAGCAO GENGIVAL
E HEMORRAGIA SULCULAR EM CRIANCAS COM CORRECGAQ ORTODONTICA FIXA

6. SILNESS J., LOE H. Periodontal disease in preg- ding: a leading symptom in initial gingivitis. Helv
nancy. II. Correlation between oral hygiene and perio- Odontol Acta 1971; 15:107-13.
dontal condition. Acta Odontol Scand 1964; 22:121. 9. HANNAH JJ., JOHNSON JD., KUFTINEC MM.
7. LOE H.. SILNESS J. Periodontal disease in preg- Avaliagio clinica a longo prazo de um dentifrico e um
nancy. Prevalence and severity. Acta Odontol Scand elixir contendo extracto de sanguinria, no controlo
1963: 21:533, da placa, inflamag¢io gengival e hemorragia sulcular;
durante tratamentos ortoddnticos. Rev Port Estoma-.
8. MUHLEMANN HR., SON S. Gingival sulcus blee- tol e Cir Maxilofac, 1991, 32; 3: 34-42 (suplemento).

Junho-Agosto Revista Portuguesa de Estomatologia e €irurgia Maxilofacial Vol XXXIII Ne2 75




