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RESUMO

O presente estudo propos-se averiguar a efetividade
de remocao de placa dentdria, apos a realizacao de
duas escovacdes consecutivas. A populacio avaliada
constituiu-se de 33 criancas entre sete e 12 anos de
idade. A coleta dos dados foi realizada por um Gnico
examinador, previamente treinado a aplicar o Indice
de Higiene Oral Simplificado (IHOS). Observou-se
que a reducio no indice de placa, apdés a segunda
escovacao, foi significativa; concluindo-se que houve
melhora na higiene oral com a realizacao de duas

escovagoes sequenciadas.

UNITERMOS
Lesoes iniciais de cdrie, des-remineralizaciao, verniz

fluoretado.

1 Cirurgido-Dentista graduado pelo Centro Universitdrio Newton Paiva, Belo Horizonte/
MG.

2 Doutora em Satde Puablica pela Faculdade de Medicina da UFMG. Professora Titular do
Curso de Odontologia do Centro Universitdrio Newton Paiva, Belo Horizonte, MG

INTRODUGAO

O Brasil tem sido frequentemente referido como um
pais detentor de altos indices de prevaléncia de doencas
bucais, em particular a cdrie dentdria e a doenca perio-
dontal (OLIVEIRA, 2008). O levantamento epidemiologico
realizado pelo Ministério da Saude em 2003 constatou a
presenca de elevados indices dessas doengas na popula-
¢do, marcados por um aumento continuo do edentulismo
com o progredir da idade (BRASIL, 2004).

A carie dentdria é uma doenca infecciosa e multi-
fatorial, cuja colecao de fatores que contribuem para
sua instalacio e progressio se interagem, modifican-
do o equilibrio existente entre os tecidos dentarios e
o meio ambiente bucal (MEDEIROS, 1998). A triade
etiologica da cirie dentdria segue interacoes entre trés
essenciais grupos de fatores: substrato oral, certos tipos
de bactérias e suscetibilidade do hospedeiro (KEYES,
1969). Segundo Gomes & Das Ros (2008), esse modelo
etiologico ou macrotendéncia multicausal-biologicista se
tornou caracteristico ao estilo de pensamento da “ciéncia
odontologica”.

A placa bacteriana é o termo usado para designar
o biofilme formado na superficie dentiria e consiste
em uma comunidade microbiana complexa embebida

em uma matriz de polimeros de origem salivar e bac-

ODONTOLOGIA, CIENCIA E SAUDE - REVISTA DO CROMG

v.12 ¢ n.1 * Janeiro / Junho 2011

37



38

teriana. A formacio de produtos dcidos provenientes
do metabolismo de carboidratos pelos microorganis-
mos acidogénicos presentes na placa bacteriana ¢ um
importante fator no desenvolvimento da carie dentdria
(ZANIN et al., 2005).

A doenca periodontal € um conjunto de condi¢coes
inflamatérias, de cardter cronico e de origem bacteriana
que se acumula no sulco gengival, desencadeando, em
principio, um processo inflamatoério agudo do periodonto
de protecio, que poderd se transformar, com o avanco
da doenca, numa inflamacio cronica degenerativa do
periodonto de sustentacio, levando a mobilidade e perda
do elemento dentario (LINDHE, 1999).

O controle da placa é de fundamental importancia
para a saide do periodonto (ABEGG, 1997). Um estudo
cldssico que veio comprovar esta afirmacio foi o de Loe,
Theilade & Jensen, em 1965, no qual selecionou-se um
grupo de pessoas que apresentavam gengiva clinica-
mente sauddvel no inicio da pesquisa. Apds o primeiro
registro do indice de placa, do indice gengival e analise
da microbiota da placa dental bacteriana, os hidbitos de
higiene bucal dos participantes daquele estudo foram
suspensos, levando ao acimulo de placa na superficie
dentdria. Notou-se que, num periodo de 10 a 21 dias,
os individuos desenvolveram gengivite. Verificou-se que,
com o passar do tempo, o nimero de bactérias presentes
na placa aumentava e uma mudanc¢a na sua microbiota
também foi notada. Apds serem feitas estas avaliagoes,
os individuos eram instruidos a reiniciar a pratica dos
seus hdbitos de higiene e quando novas avaliacdes
eram feitas, observou-se que a saude gengival havia
sido restabelecida, assim como a microbiota original. O
estudo apontou a presenga de uma correlagao positiva
entre gengivite e placa bacteriana (DUARTE, LASCALA
& MUENCH, 1990; MAGALHAES, 2002).

A prevencido da carie dentaria e da doenca peridon-
tal constitui um dos grandes objetivos da Odontologia,
pois estas sao manifestacdes que acometem a cavidade
oral com grande frequéncia (ALVES et al., 2003). O
principal meio de prevencdo das doencgas bucais é o
controle da placa bacteriana. Nele, esta envolvida uma
série de aspectos que vao desde a educacio em saude,
passando pelo controle de dieta, até técnicas profilaticas
mais sofisticadas realizadas em consultério odontologico.

Dentre esses aspectos, o controle mecanico da placa,
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realizado com uso correto da escova e do fio dental,
prevalece sobre os demais (CASTRO, 2006). A higiene
bucal correta permite a manuten¢io da saide perio-
dontal, bem como baixo indice de cérie dentaria (LEAL,
BEZERRA e TOLEDO, 2002; LOE, THEILADE & JENSEN
1965). A adog¢ao de habitos corretos de higiene bucal
constitui um fator importante na diminuicao dos indices
de placa, resultando em melhor saide bucal (BIJELLA,
1999: VARGAS, ABREU & FERREIRA, 2002).

A saide bucal do individuo nao pode ser compreendi-
da se dissociada dos aspectos socioecondmicos e culturais,
definindo sua relacaio com o meio ambiente (COUTO,
ARAUJO & BEZERRA, 2001; VILLALOBOS-RODELO et
al., 2007). Segundo Abegg (1997), virios estudos tém
demonstrado que os hidbitos de higiene bucal e o nivel
de placa bacteriana nio sio igualmente distribuidos na
populacio, variando de acordo com fatores sociodemo-
graficos, como idade, género e categoria socioecondmica.
Em criancas, a mudanca de habitos ocorre de maneira
mais facil, pois, estando na fase escolar, possuem maior
facilidade de aprendizado e coordenacio motora (BIJELLA,
1999). O uso de meios auxiliares no controle de placa,
como os evidenciadores, € de extrema importancia, uma
vez que despertam nas criancas, curiosidade e interesse,
contribuindo para a motivagao das mesmas (COUTO,
ARAUJO & BEZERRA, 2001).

Para prevenir a cdrie e a doenca periodontal, é ne-
cessaria a adocdo de métodos preventivos simples e de
facil acesso ao paciente. O controle mecinico € o método
mais conhecido e difundido e deve ser abordado como
fator essencial na instrucio de higiene oral. A associacio
da escova e do fio dental, quando usados corretamente,
sd0 os principais responsaveis pela remocido mecinica
da placa bacteriana (ALVES et al., 2003; PAULA et al.,
2006); no entanto, poucos sio os trabalhos que buscam
avaliar a capacidade de remocio de placa pela propria
crianga (CASTRO, 20006).

O presente estudo pretende analisar a efetividade,
em criancas, da metodologia de higiene bucal desenvol-
vida por Vargas, Abreu & Ferreira (2002), e empregada
por Paula et al. (2006), que tratam da efetividade de
escovacoes sequenciais em adolescentes e adultos. Desta
forma, o objetivo desde trabalho serd avaliar a escovacio,
realizada por criancas, em termos de remocio de placa

ao longo de duas escovacdes sequenciadas.
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MATERIAIS E METODO
Desenho do estudo

Este foi um estudo transversal, caracterizado por uma
abordagem quantitativa, através do qual se verificou a
presenca de placa dental bacteriana antes, entre, e apdos
duas escovacdes sequenciadas.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em
Pesquisa do Centro Universitario Newton Paiva em
18/04/2005.

Amostra do estudo

A populacao estudada constituiu-se do universo de
criancas regularmente matriculadas em uma creche do
municipio de Belo Horizonte/MG, durante o ano de
2006. Participaram do estudo 33 criancas de sete a 12
anos de idade.

Apods assinatura, pelos responsaveis, do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), as criancas fo-
ram submetidas a evidenciacao de placa dental utilizando
o corante eritrosina. O acimulo de placa bacteriana foi
avaliado pelo Indice de Higiene Oral Simplificado (THOS),
segundo critérios estabelecidos por Greene & Vermillion
(1964). Assim, foram examinadas seis superficies dentais,
dentre elas a superficie vestibular do incisivo central
superior direito, do incisivo central inferior esquerdo e
dos primeiros molares superiores (dentes 11, 31, 16,26)
e a supertficie lingual dos primeiros molares inferiores
(dentes 36 e 46). Na auséncia de um desses dentes, o
mesmo foi substituido por um adjacente. Cada superficie
examinada recebeu separadamente um cédigo de 0 a 3,
conforme os critérios constantes na TABELA 1.

O exame, realizado no patio da creche, sob luz
natural, utilizando abaixador de lingua descartavel, coto-
nete e evidenciador de placa (eritrosina), foi executado

por um unico examinador previamente treinado (Kappa

intra-examinador = 0,83) e paramentado a rigor para
realizar tal procedimento. Apos o primeiro registro do
THOS, foi solicitado as criancas que realizassem duas
escovacoes sequenciadas de maneira usual, utilizando
escova e pasta dental distribuidos pelos pesquisadores.
Ap6s a realizacio de cada uma das escovacdes, o THOS
foi registrado novamente. Desta forma, foram coletados
o IHOS de cada crianca em trés momentos distintos.
A andlise estatistica dos dados compreende medidas
de tendéncia central, de variabilidade e distribuicio de
frequéncias, assim como uma analise comparativa en-
tre as médias do IHOS antes, apds a primeira e apds
a segunda escovacio, utilizando a analise de varidncia
(ANOVA), a um nivel de significincia de 5%.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A faixa etdria dos participantes do estudo foi de sete
a 12 anos de idade, com média de 9,3 + 1,91 anos; 14
(43%) pertenciam ao grupo etirio de sete a oito anos;
13 (39%), de 9 a 11 anos; e 6 (18%) com 12 anos de
idade (GRAF.1). Houve uma pequena predominincia de
criangas do género masculino (52%).

Ao exame inicial, foi obtido um valor do IHOS maior
para o género masculino (IHOS=2,19) quando compara-
do ao género feminino (IHOS=1,84). Este dado estd de
acordo com estudo de Santos, Lenza & Freire (1998), os
quais realizaram um levantamento do indice de higiene
oral em um grupo de escolares na faixa etdria de seis
a 12 anos. O estudo mostrou maior acimulo de placa
dental bacteriana entre os homens, com um valor médio
do indice de higiene oral de 1,90 para o género mas-
culino e 1,80 para o feminino. Hébitos preventivos sdo

mais comuns nas mulheres do que nos homens (TODD

TABELA 1 - Critérios e cédigos usados no IHOS, segundo Greene e Vermillion (1964)

Critérios para placa dentdria Cédigo
Inexisténcia de placa 0
Placa cobrindo menos de '/, da superficie dentaria 1
Placa cobrindo mais que '/, (e ndo mais de ?/,) da superficie dentdria 2
Placa cobrindo mais de 2/, da superficie dentéria 3

FONTE: Adaptado de Almeida et al., 2001.
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GRAFICO 1 - Distribuicéio dos participantes do estudo
por faixas etdrias

12 anos
18%

9 a 11 anos
39%

& LADER, 1991, citado por ABEGG, 1997). Dentre as
explicacoes para esta diferenca de comportamento estaria
o papel da mulher dentro da sociedade, relacionada com
fatores socioculturais e sociopsicologicos (KANDRACK,
GRANT & SEGAL, 1991).

Comparando os valores médios do THOS inicial e
do THOS final (ap6s as duas escovacoes) da populaciao
estudada, observou-se que houve reducao do indice
em aproximadamente 61%. Enquanto na primeira men-
suracao do ITHOS, a média populacional foi de 1,94;
na udltima, este valor foi de 0,95. Em contrapartida,
Vargas, Abreu & Ferreira (2002) conseguiram reducao
aproximada de 78% apds duas escovacoes sequencia-

das realizadas por estudantes universitdrios. A reducio

menor observada entre as criancas sugere que as
mesmas apresentam menor destreza para realizarem a
escovacao quando comparadas aos adultos. A média
do indice de higiene oral obtido antes da escovacio
foi de 1,94+0,35, Apds a primeira escovacio, a média
foi de 1,40+0,24. Apds a segunda escovacao, a média
encontrada foi de 0,95+ 0,59 (GRAF. 2). Na anilise
comparativa entre as médias do IHOS nos trés momen-
tos distintos (antes, apds a primeira e apds a segunda
escovacio), observou-se uma diferenca estatisticamente
significativa (p < 0,05) entre os grupos, sugerindo que
a pratica de escovacoes sequenciadas pode melhorar
o controle de placa pelo individuo.

De acordo com Jimenez et al. (2004), criancas mais
jovens possuem menor habilidade na remocio de placa
dental do que as mais velhas. No presente estudo, crian-
¢as menores de nove anos apresentaram maior acimulo
de placa apés as escovacoes quando comparadas as
criancas com idade superior ou igual a nove anos. Este
dado estd em consonincia com a literatura, visto que
um estudo avaliou a influéncia da idade na habilidade
da remocio da placa bacteriana de criancas de sete,
oito e nove anos, concluindo que criancas de nove
anos apresentaram melhor habilidade para remocao de
placa, em relacao as demais idades avaliadas (LEMOS,
GONCALVES & RINK, 2000). Neste sentido, pode-se

considerar que o aumento da idade, em criancas que

GRAFICO 2 - Desempenho individual do indice de Higiene Oral
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niao apresentam debilidade de coordena¢io motora,
estd diretamente relacionado a sua destreza manual
(WEINSTEIN et al., 1982).

No presente estudo, ao comparar as diversas su-
perficies avaliadas, observou-se que a superficie que
apresentou maior indice de placa foi a vestibular do
primeiro molar superior esquerdo. No entanto, em outros
estudos, o indice de placa foi superior nas superficies
linguais inferiores (OLIVEIRA, 2007; VARGAS ABREU &
FERREIRA, 2002), local nao avaliado no presente estudo,
que optou pelo indice simplificado.

Apés a primeira escovacio, o IHOS sofreu uma
reducio de aproximadamente 28%. Esse mesmo indice
sofreu queda significativa de cerca de mais 33% apds
a segunda escovacio em relacio a primeira. Desta
forma, pode-se sugerir que foi possivel uma maior
remocdo de placa dental com o aumento do tempo
dedicado a ela.

E importante considerar alguns fatores presentes no
momento da pesquisa que poderiam ter motivado as
crianc¢as a melhorarem a escovacao dentaria, o que conse-
quentemente aumentaria a efetividade de sua escovacio.
Primeiramente, o uso de evidenciadores, considerado
um agente motivacional por propiciar a visualizacao da
placa dental, permitiu as criancas uma visualizacio de
sua condicio de higiene bucal (MAGALHAES, 2002). A
partir de entdo, podem ter se interessado em melhorar
sua escovacio (DUARTE, LASCALA & MUENCH, 1990).
Existe ainda a possibilidade de as criancas atentarem
ao fato de estarem sendo avaliadas e, por este motivo,
terem melhorado sua escovacao durante a pesquisa
(RENTON-HARPER et al., 1998).

CONCLUSOES

Os niveis de placa dentdria obtiveram reducio sig-
nificativa ap6s a realizacio de uma segunda escovagao
sequenciada, demonstrando ser um método alternativo
para reducao do indice de placa. Este dado € de extrema
relevancia, enfatizando a importancia de se dedicar maior
tempo 2a higiene bucal, principalmente em criancas. Estas,
por apresentarem menor habilidade manual para remo-
cao de placa, podem utilizar a estratégia de escovacoes

sequenciadas para melhorar a higiene bucal.

ABSTRACT

This study is focused to investigate the effectiveness of
removal of dental plaque after two consecutive brushing.
The population was 33 children aging 7 to 12 years.Dala
collection was performed by a single examiner, previously
trained to apply the Simplified Oral Hygiene Index (SOH-
D. It was found that the reduction in the rate of plaque
after the second brushing is significative, concluding
that there was an improvement in teeth hygiene after

lwo brushing actions.
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Oral health; toothbrushing; dental plaque.
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