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RESUMO

Neste estudo o objetivo foi verificar a efetividade e a possibilidade do uso
da esponja vegetal no controle da placa dental supragengival e gengivite. Sessenta
criangas foram recrutadas na Escola Dr. Lourival Leite de Carvalho (Castro — PR),
para obter informagdes sobre as condi¢des de satide oral, dividindo-as aleatoria-
mente em 3 (tré€s) grupos experimetais homogéneos A-B-C. No estudo, foram ava-
liados os indices gengival (LOE & SILNESS, 1963) e placa bacteriana (QUIGLEY HEIN,
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1962; modificado por TURESKY, 1970), nos periodos de 0 e 37 dias. Os resultados
deste estudo sugerem que a utilizagdo da esponja vegetal em programas de sadde
s@o promissores, uma vez que ela foi efetiva na remogao da placa supragengival e
controle da gengivite.

Palavras-chave: escova de dente, prevengao bacteriana, placa bacteriana-remogao

1. Introducio

Muito ja se estudou sobre placa bacteriana e diversos trabalhos t€ém
demonstrado o seu papel como fator chave para o surgimento da cérie e da
doencga periodontal, conseqiientemente medidas de controle da placa
bacteriana devem ser tomadas para promovermos satide dentro da odonto-
logia. Os métodos mecanicos sdo os métodos preventivos contra a placa
bacteriana mais difundidos para a realizagio da higiene dental, coexistindo
com os métodos quimicos que s@o considerados auxiliares da escovagdo. A
utiliza¢@o destes instrumentos, substincias ¢ métodos, muitas vezes, ndo
estd ao alcance da populag¢do menos privilegiada. Dessa maneira, procurou-
se através de experimentagdo aplicada ressaltar a necessidade de um pro-
duto acessivel a populagdo carente, que fosse eficaz no controle da placa
bacteriana; incorporando a medicina natural e alternativa as pesquisas cli-
nicas e laboratoriais visando a diminuig@o dos altos indices de carie e doen-
¢a periodontal e estimulando a necessidade de aproveitamento da bucha
vegetal no controle mecanico da placa bacteriana, promovendo novas pes-
quisas e aplicagdes sobre a planta na drea farmacéutica e odontoldgica.

2. Revisao de Literatura

O quadro epidemiolégico da cérie dental € da doenga periodontal no
Brasil é dos mais severos como mostra o recente levantamento
epidemiolégico em satde bucal realizado em Ambito nacional junto a popu-
lagdo urbana. Para a idade de 12 anos, apenas 19,5% da populagao apresen-
tou um indice méximo de CPO-D= 3,0 compativeis com as metas tragadas
pela Federag@o Dentdria Internacional e pela Organizagdo Mundial de Sau-
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de. Aos 18 anos, somente 32% das pessoas conservam todos os seus dentes,
o0 que estd ainda muito distante da meta global que € 85% (PINTO, 1997).
Esta realidade demonstra que a politica de saide odontolégica no Brasil
enfatiza o tratamento curativo envolvendo técnicas sofisticadas a custos
altos para o profissional e para o préprio paciente, beneficiando os interes-
ses privados dos fabricantes de equipamentos médico-cinirgicos e da in-
duistria farmacéutica, « .: :rificando a aten¢do para uma politica preventiva
na rea da sadde (CIDALUE et al., 1994).

Atualmente identifica-se que melhores resultados s@o obtidos asso-
ciando métodos preventivos com o processo de educagao sanitéria especifi-
ca (MILORI et al., 1994). Conseqiientemente, a pratica odontolégica deve
ser desenvolvida atendendo as necessidades de todos os brasileiros, sem
qualquer tipo de discriminag¢do ndo excluindo o aspecto preventivo, raiz da
promogao da satide bucal (NARVAL, 1997).

Com a disponibilidade no mercado de uma variedade muito grande
de produtos de higiene bucal, a sele¢do dos diferentes meios de higienizagao,
deve sempre considerar as necessidades individuais do paciente (BUISCHI
& AXELSON, 1997). A escova dental e o fio dental sdo considerados ele-
mentos indispensdveis no controle da placa, ha contudo, outros produtos
capazes de auxiliarem na remogdo, entre os quais temos os dentifricios e
vérios outros agentes quimicos (clorexidina, triclosan, estanho, zinco, etc.);
porém ha um inconveniente em fung@o de que parte da populag@o brasileira
nao tem conhecimento e as vezes condigdes financeiras para a aquisigao de
instrumentos para o controle bacteriano, quer sejam mecéanicos ou quimi-
cos, fazendo com que o perfil epidemiolégico brasileiro fique longe do ide-
al (BUISCHI et al., 1989).

A aplicag@o da bucha vegetal na odontologia como agente de remo-
¢do de placa bacteriana ndo é de ocorréncia comum por parte da comunida-
de cientifica internacional, porém a planta que dé origem a esponja vegetal
tem sido estudada extensivamente, tanto no laboratério para fins terapéuticos
(4rea médica e farmacéutica), como no campo em estudos agrarios, sobre-
tudo no Japao e na China, onde nos iltimos anos tem aumentado o nimero
de investigagdes laboratoriais por parte dos pesquisadores pelo fato da planta
fornecer grandes quantidades de substincias farmacologicamente ativas.

Botanicamente descreve-se a Luffa cylindrica (L.) Roem como uma
planta trepadeira herbacea, alta, pertencente a familia das Cucurbitdceas
medindo 2 a 3 m de comprimento com caules 5-angulosos e folhas longo-
pecioladas, palmati-5-lobadas, dentadas, 4speras e de cor verde escura. A
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planta apresenta flores amarelas que produzem frutos oblongos medindo
até 35 centimetros de comprimento, cilindricos ou trigono com sementes
internas de cor preta, cinzenta ou pardo-claras, sendo amplamente cultivada
em todos os estados brasileiros (GEMTCHUINICOV, 1976; CORREA, 1984). O
fruto tem aplicagdes industriais e medicinais e, na indistria, serve para o
isolamento acistico e térmico de determinados ambientes, sendo aproveita-
da também como material de embalagem e prote¢do para produtos frageis
(CORREA, 1984). As propriedades e aplicagdes na drea médica estao relaci-
onadas com a polpa do fruto e sementes sendo purgativa, hidragoga e anti-
apoplética, muito usada na cura da ascite (BALBACH, 1969; BALBACH, 1960).

O trabalho com maior destaque na utilizagdo da bucha vegetal na
odontologia encontrado na literatura € o trabalho de Barra e Lima (1990),
onde as autoras apresentaram a “escova ecoldgica” (feita de bucha vegetal e
bambu) como alternativa para remoc¢do da placa bacteriana. Neste estudo
elas concluiram que n3o houve diferencga na quantidade de placa bacteriana
removida pela escova ecoldgica e pela escova convencional e que a escova
ecoldgica é meio alternativo e econdmico para a higienizagao bucal. Além
disso trabalhos que estudam a planta produtora da bucha vegetal e estao
dispostos na comunidade cientifica internacional referem-se a outras pro-
priedades medicinais e industriais: Hayashi et al., (1994) estudando o seu
efeito sobre o sistema de coagulagdo sangiiinea, percebeu a capacidade de
inibi¢do das proteases serinas no sistema, por parte da familia das
Cucurbitdceas. Tem-se estudado sobre os componentes ativos da planta e,
através dos trabalhos de Tabata et al. (1993) e de Tanaka et al.(1991), foi
identificada a atividade anti-alérgica de substincias ativas como o 4cido
briondlico e a atividade anti-complemento do 4cido oleanélico que, segundo
Kapil et al., (1994) é um inibidor daC3 — convertase do caminho classico do
complemento.

Xiong et al. (1994) e Ng et al. (1992) estudaram os constituintes qui-
micos da Luffa cylindrica e encontraram proteinas com atividades abortivas,
de inativagio ribossdmica, imunomoduladores, anti-tumor e anti-AIDS nas
sementes de plantas cucurbitdceas. Colaborando com este trabalho, Xu et
al. comprova “in vitro” e “in vivo” os efeitos anti-virais dos extratos de
bucha vegetal.
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3. Materiais e métodos

Seiscentas e doze criangas da Escola Municipal Lourival Leite de
Carvalho do municipio de Castro-PR foram triadas a fim de obter informa-
¢Oes das condi¢des de sadde oral e determinar aleatoriamente a formagio
de grupos experimentais homogéneos. Destas, sessenta criangas de ambos
os sexos com idade variando entre 6-12 anos fizeram parte do experimen-
to. Estas criangas e seus pais foram devidamente informados sobre a expe-
rimentagio pelas normas da Declaragao de Helsinque (18¢ Assembléia Mun-
dial realizada em Helsinque, na Finlandia em 1964, e revisada pela 292
Assembléia Médica Mundial em Téquio, Japdo 1975) obtendo-se as res-
postas com consentimento pés-informagdo (LIMA, 1993), assegurando aos
pacientes a possibilidade de abandonarem a pesquisa desde que avisassem
sobre sua decisdo.

As sessenta criangas admitidas no estudo apresentaram no minimo
16 dentes (permanentes e deciduos), ndo foram incluidos dentes excessiva-
mente cariados, com coroas totais, fixados ortodonticamente. As criangas
com doenga periodontal ativa, depdsitos de cdlculos, utilizando antibiéti-
cos, antiinflamatérios, antibacterianos e outros medicamentos que pudes-
sem influenciar na condugdo do estudo também foram exluidas (DE PAOLA
et al., 1989). As criangas foram agrupadas aleaoriamente em 3 grupos ex-
perimentais (A-B-C) cada um com 20 criangas: O grupo A fez a escovagao
de maneira habitual sem receber qualquer instrugdo sobre escovagdo. O
grupo B realizou a escovagdo com escova convencional recebendo a instru-
¢do para higienizac@o através da técnica de Fones e o grupo C utilizou a
escova de bucha vegetal recebendo a recomendagdo de fazer a escovagdo
através da técnica de Fones (WAMBIER & DIMBARRE, 1995).

Os pesquisadores passaram por processo de calibragdo prévio em
um grupo de 28 pacientes na clinica de Periodontia do curso de Odontolo-
gia da UEPG e 20 criangas da Escola Municipal Dr. Lourival Leite de Car-
valho. Os quatro avaliadores obtiveram escores individuais dos pacientes e
os resultados foram comparados de forma que a avaliagdo clinica de cada
um dos escores fosse estudado e discutido entre os avaliadores. Dentro do
processo de calibragdo, os avaliadores repetiram sucessivas analises do in-
dice gengival e de placa bacteriana até conseguirem um indice de concor-
déncia de 95%.

Ap6s o processo de calibragdo, as criangas integrantes dos respecti-
vos grupos experimentais foram avaliadas no tempo 0-37 dias. No tempo 0
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realizou-se inicialmente um cuidadoso exame dos tecidos moles da boca
(AXELSSON & LINDHE, 1981; GORDON et al., 1985; DE PAOLA, 1989). Em
seguida avaliaram-se os indices gengivais (LOE & SILNESS, 1963)e indice de
placa bacteriana de Quigley Hein (1962), modificado por Turesky (1970)
nesta seqiiéncia. Primeiramente analisou-se a condi¢do gengival, através
do sistema indice gengival (LOE & SILNESS, 1963). As margens gengivais e
das faces vestibulares, linguais e das papilas interdentais de todos os dentes
vidveis, foram avaliadas como segue:

0. auséncia de inflamagdo

1. suave inflamagdo (alteragao desprezivel de cor, textura, auséncia
de sangramento sob pressao).

2. inflamag¢do moderada (moderado avermelhamento, edema,
hipertrofia, sangramento sob pressio).

Cada face recebeu um mimero, que depois foi somado as medidas
atribuidas as outras faces e divididos pelo nimero de faces examinadas,
obtendo-se o indice gengival de cada dente, estes valores foram agrupados
para cada paciente e divididos pelo nimero de dentes examinados, dando o
indice gengival do paciente (LOE & SILNESS, 1963).

A placa bacteriana foi avaliada através da modificagdo de Turesky
(TURESKY et al., 1970) no indice de Quigley Hein (1962), que enfatiza o
acimulo de placa nas proximidades das margens gengivais. As superficies
linguais e vestibulares foram avaliadas apés terem sido coradas com
eritrosina REPLAK®, como segue:

0. nenhuma placa bacteriana

1. pontos isolados ou faixa descontinua de placa.

2. faixa de placa fina (até 1 mm) e continua na margem gengival.

3. faixa maior que 1 mm, mas cobrindo menos de 1/3 da superficie do
dente.

4. placa cobrindo mais de 1/3, mas menos de 2/3 da superficie do
dente.

5. placa cobrindo 2/3 ou mais da superficie do dente.

Para se obter o indice de placa do paciente somou-se todos os escores
e dividiu-se pelo niimero de faces avaliadas. Como ultimo procedimento do
baseline, executou-se uma completa escovagado das superficies dentais com
escovas convencionais para remo¢do da placa bacteriana e do corante
eritrosina.

Em seguida foi fornecido para cada crianga do grupo A uma escova
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convencional, porém elas ndo receberam instrugdes sobre como deveriam
fazer a escovagao, apenas foram orientadas para escovarem 3X/dia. As cri-
angas do grupo B também receberam escovas convencionais e foram ensi-
nadas, orientadas e motivadas a fazerem a escovag@o através da técnica de
Fones 3X/dia. Por tltimo, foi fornecida a escova de bucha vegetal para as
criangas do grupo C, em seguida, ensinadas, motivadas e orientadas a faze-
rem a escovagdo pela técnica de Fones 3X/dia.

As buchas vegetais (esponja vegetal) foram obtidas pelos alunos da
pesquisa e depois preparadas e esterilizadas para posterior utilizagdo como
escovas. Aliado a esta atividade os alunos fizeram o controle agronémico
da Luffa cylindrica e para isso foi feito o plantio na Fazenda Escola da
UEPG. O terreno foi previamente selecionado, preparando-se no mesmo 14
covas com profundidade de 20 cm aproximadamente, separadas a uma dis-
tancia de 3-4 m. Em seguida foram adubadas e posteriormente efetuado o
plantio utilizando-se 3 sementes por cova. As sementes ficaram em uma
profundidade de 5-10 cm do solo o que facilitou a germinagdo. Apés o
plantio a germinagao foi monitorizada, realizando-se irrigacdo e carpinagem
até que as plantas estivessem crescidas.

Seguindo o tempo 0, ao tempo de 37 dias, os pacientes foram
reavaliados e observaram-se as condi¢des dos tecidos moles com relagdo
ao desenvolvimento de candidiase, ulceragdes bucais, outras manifestagdes
de mircroorganismos oportunistas, bem como reacdes idiossincrésicas. Apos
as avalia¢Ges do indice gengival e indice de placa bacteriana, foi realizada
a remogdo do corante, através dos respectivos instrumentos individuais de
cada grupo experimental. Durante o estudo, os pacientes foram proibidos
de realizar raspagens e profilaxias, bem como outros procedimentos
odontoldgicos.

Para o calculo dos escores dos indices de cada paciente utilizou-se
um software — cdlculo de escores (CS) — com finalidade de promover a in-
clusio das aferigdes realizadas nos pacientes e a recuperagdo destas infor-'
magdes através de listagens, escores e arquivos de saida. Para cdlculo esta-
tistico dos resultados obtidos utilizou-se ANOVA e Teste de Tukey no nivel
de significancia de 0,05% (VIEIRA, 1985).
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4. Resultados

Das 60 (sessenta) criangas que iniciaram a pesquisa apenas 58 (cin-
qiienta e oito) concluiram o estudo no tempo de 37 dias, sendo que duas
criangas desistiram por razdes pessoais. As alteragdes que ocorreram entre
o exame do baseline e 37 dias de estudo, com relag@o ao indice gengival e
indice de placa foram deste modo descritas para as criangas que conclui-
ram o estudo, sendo 20 (vinte) do grupo da escovagdo habitual (sem moti-
vacdo), 19 (dezenove) do grupo da escovagdo com escovas convencionais
(motivadas) e 19 (dezenove) do grupo da escovag@o com a bucha vegetal
(motivadas). O exame realizado no tempo O para os paciente que completa-
ram o estudo, revelou que os grupos apresentaram médias do indice gengival
e indice de placa similares. As médias individuais dos escores do indice
gengival do grupo A apés 37 dias foram de 0,5462 + 0,1479 (SEM) contra
0,1900 + 0,07 (SEM) do grupoC. As do grupo B permaneceram similares as
do grupo C neste mesmo periodo. As médias individuais dos escores do
indice de placa para o grupo A apés os 37 dias foram de 2,9237 + 0,2886
(SEM) e de 1,6850+ 0,3529 (SEM) para o grupo C e 1,6836 + 0,2393 (SEM)
para o grupo B no mesmo periodo (Fig. 1).
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Figura 1 — Histograma das médias dos indices de placa para os diferentes grupos
experimentais no tempo de 37 dias
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5. Discussao

No que diz respeito ao plantio da Luffa cylindrica (L.) Roem., pode-
mos concluir que o método de cultivo mostrou-se relativamente simples e
de baixo custo, ndo necessitando de técnicas complexas, observando-se, no
entanto, que por tratar-se de uma planta trepadeira, exige instalacdo apro-
priada e controle de pragas durante os periodos de florescéncia e frutificagdo
(LORENZI, 1982).

Quanto ao processo de calibragem dos pesquisadores, avaliou-se a
sua importancia e percebemos a grande dificuldade que € o ajuste entre os
avaliadores, precisando de sucessivas andlises até conseguir-se 0 maximo
de acerto. Assim afirmamos que o sucesso e a fidelidade de pesquisas com
extensdo social envolvendo vdrios integrantes dependem de um consenso
para a obtengdo de resultados equivalentes, devendo-se alcangar o méximo
de acerto e o minimo de diferencga entre os pesquisadores, trazendo a pes-
quisa a confiabilidade necessaria (PINTO, 1992).

Constatou-se que a Luffa cylindrica quando devidamente preparada
pode ser utilizada vdrias vezes, uma vez que nao foram encontrados efeitos
iatrogénicos, colaterais e idiossincrasicos pela sua utilizagdo, devendo en-
tretanto os seus efeitos sobre os tecidos gengivais serem melhor estudados
durante periodo de tempo maior conforme Barra e Lima (1990) ja recomen-
daram.

A participagdo das criangas no estudo clinico, envolvendo a repeti-
¢do dos exames periodicamente e até mesmo o esforgo ativo na realizagdo
da escovagdo de forma regular e efetiva, pode ter alterado a qualidade do
controle da placa bacteriana (AXELSSON & LINDHE, 1987). Mesmo assim os
resultados do presente estudo sugerem que a bucha vegetal apresenta ativi-
dade mecénica na remogdo da placa bacteriana uma vez que, percebeu-se
uma boa redugdo dos escores dos indices avaliados quando comparadas as
formas de escovagdo, isto é, as criangas que receberam orientagdo sobre
escovagdo obtiveram melhores resultados quando comparadas com as cri-
angas que apenas realizaram uma escovagio empirica, de acordo com as
afirmagdes sobre controle mecanico da placa dental realizada pelos pacien-
tes (BUICHI & AXELSSON, 1997).

A significante melhora dos escores do indice gengival e indice de
placa para os grupos B e C quando comparados com o A devem-se, a n0sso
ver, pelas razdes acima citadas, porém o fato dos resultados apresentarem-
se semelhantes estatisticamente entre os grupos B e C pode ser explicado
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pela capacidade de remogao da placa bacteriana tanto por parte da escova
convencional como por parte da bucha vegetal e, os nossos resultados reite-
ram aqueles obtidos pelo trabalho de Barra e Lima (1990), onde estas pes-
quisadoras afirmam nao existir diferencas estatisticas significantes entre as
amostras por elas estudadas, indicando assim que ndo hé superioridade da
escova convencional sobre a escova de bucha vegetal e vice-versa. Além
disso, estudos jé iniciados para se comparar a escovacgio habitual com bu-
cha vegetal e a escovagdo habitual com escovas convencionais a fim de
verificar se a técnica empregada na escovagao, bem como a motivagdo sao
ou ndo importantes para remog¢ao da placa bacteriana, poderdo trazer novas
informacgdes aquelas atualmente obtidas, uma vez que estudos afirmam néo
haver diferenga nenhuma na capacidade de remocgao de placa através do
uso de diferentes métodos e na utiliza¢ao de diferentes escovas (BUISCHI &
AXELSSON., 1997). Desta maneira, como nao foram verificados durante o
periodo experimental altera¢Ges significativas idiossincrasicas ou toxicolégicas
e os resultados conseguidos bem como o controle agrondmico (enfatizando
o baixo custo e facilidade de obten¢do da planta preparada) sugerem, a
esponja vegetal (Luffa cylindrica) apresenta-se como uma boa alternativa
no controle mecanico da placa supragengival e conseqilientemente no con-
trole da gengivite.

6. Conclusoes

Observamos que os resultados conseguidos com a bucha vegetal e a
escovagio orientada para o indice gengival e indice de placa, ap6s 37 dias,
quando comparados com a escovagio habitual, mostraram-se mais eficien-
tes na remogao da placa e no controle da gengivite. Porém, nio houve dife-
renca estatistica significante entre os grupos B e C, mostrando nesta anélise
ndo haver superioridade de um sobre o outro. Portanto, dentro das condi-
¢des experimentais do presente trabalho, segundo ANOVA e teste de Tukey a
5%, é possivel afirmar que os resultados conseguidos sugerem que a bucha
vegetal em programas de saide piblica sdo promissores, sendo ela uma
alternativa econdmica, acessivel e vidvel para a higienizagdo bucal.
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ABSTRACT

The aim of this study was to verify the effectiveness and usability of vegetable
sponges in supragingival dental plaque and gingivitis control. The oral health
condition of sixty children from Dr. Lourival Leite de Carvalho School (Castro -
PR) was investigated, and this group was randomly divided into 3 (three)
homogeneous experimental groups: A-B-C. The research determined gingival index
(LOE & SILNESS, 1963) and dental plaque index (QUIGLEY HEIN, 1962 modified by
TURESKY, 1970) at baseline and after a period of 37 days. The results suggest that
the use of vegetable sponges has the potential of improving oral health programs
because this procedure was effective in the removal of supragingival plaque and

gingivitis control.
Key words: toothbrush, bacterial prevention, bacterial plaque mechanical removal
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