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RESUMO

Introducao: A céarie e a doenca periodontal sdo patologias multifatoriais associadas ao
biofilme dentério, podendo levar a perda dentéaria. O controle mecéanico e quimico,
incluindo o uso de antissépticos como a clorexidina, é essencial no tratamento. O uso de
titoterdpicos como enxaguantes bucais surge como alternativa promissora, com
potencial para reduzir custos e ampliar o acesso a satide bucal. Objetivo: Avaliar a
eficdcia antimicrobiana de enxaguantes bucais a base de produtos naturais na prevengao
da cérie dentaria e da doenga periodontal. Metodologia: Foram realizados testes de
concentragao inibitéria minima (CIM) por diluigdo seriada em placa de 96 pocos para as
cepas S. aureus e S. mutans, além do teste de halo de inibicdo em placas de Petri.
Resultados: O digluconato de clorexidina 0,12% apresentou menores varidncias nos
valores de CIM e halos de inibicdo para ambas as cepas. Entre os enxaguantes naturais,
o Malvatricin Plus demonstrou maior efic4cia frente a S. aureus, enquanto o Suavetex
apresentou resultados insignificantes para ambas as cepas. Conclusdes A clorexidina
0,12% confirmou sua superioridade como padrao-ouro antimicrobiano, enquanto os
enxaguantes naturais mostraram eficacia variavel entre as cepas avaliadas.

Palavras-Chave: Cérie dentaria; Doencgas periodontais; Antissépticos bucais;
Microbiologia.

ABSTRACT

Introduction: Dental caries and periodontal disease are multifactorial pathologies
associated with dental biofilm, potentially leading to tooth loss. Mechanical and
chemical control, including the use of antiseptics such as chlorhexidine, is essential for
treatment. The use of herbal-based mouthwashes emerges as a promising alternative,
with the potential to reduce costs and expand access to oral health care. Objective: To
evaluate the antimicrobial efficacy of commercially available herbal mouthwashes in the
prevention of dental caries and periodontal disease. Methodology: Minimum inhibitory
concentration (MIC) tests were performed using serial dilution in 96-well plates for S.
aureus and S. mutans strains, along with inhibition zone tests on Petri dishes. Results:
Chlorhexidine digluconate 0.12% showed lower variance in MIC values and inhibition
halos for both strains. Among herbal mouthwashes, Malvatricin Plus was more effective
against S. aureus, while Suavetex showed insignificant results for both strains.
Conclusions: Chlorhexidine 0.12% confirmed its superiority as the antimicrobial gold
standard, whereas herbal mouthwashes showed variable efficacy depending on the
bacterial strain.

Keywords: Dental caries; Periodontal diseases; Mouthwashes; Microbiology.



RESUMEN

Introduccion: La caries dental y la enfermedad periodontal son patologias
multifactoriales asociadas al biofilm dental, que pueden conducir a la pérdida dentaria.
El control mecénico y quimico, incluyendo el uso de antisépticos como la clorhexidina,
es esencial para el tratamiento. El uso de enjuagues bucales fitoterapéuticos surge como
una alternativa prometedora, con potencial para reducir costos y ampliar el acceso a la
salud bucal. Objetivo: Evaluar la eficacia antimicrobiana de enjuagues bucales
comerciales a base de productos naturales en la prevencién de la caries dental y la
enfermedad periodontal. Metodologia: Se realizaron pruebas de concentracién minima
inhibitoria (CMI) mediante dilucién seriada en placas de 96 pozos para cepas de S.
aureus y S. mutans, ademds de la prueba de halo de inhibicion en placas de Petri.
Resultados: El digluconato de clorhexidina al 0,12% present6 menores variaciones en
los valores de CMI y halos de inhibicién para ambas cepas. Entre los enjuagues
naturales, Malvatricin Plus mostré mayor eficacia contra S. aureus, mientras que
Suavetex present6 resultados insignificantes para ambas cepas. Conclusiones: La
clorhexidina al 0,12% confirmé su superioridad como estandar de oro antimicrobiano,
mientras que los enjuagues fitoterapéuticos mostraron una eficacia variable segtin la
cepa evaluada.

Palabras clave: Caries dental; Enfermedades periodontales; antisépticos bucales;
Microbiologia



Introducao

A carie é a doenca bacteriana relacionada, principalmente, a formacado de placa bacteriana
aderida a superficie dentaria. Essas bactérias se organizam formando o biofilme dentério
e os produtos resultantes do metabolismo bacteriano leva a desmineralizagdo dos tecidos

dentarios!.

A doencga periodontal é uma patologia infecciosa, de caracteristica inflamatéria complexa,
que envolve diferentes fatores etiol6gicos?. Compreendida pela gengivite e periodontite,
a doenca periodontal é uma doenga cronica, multifatorial, associada ao acamulo de
biofilme e que pode gerar dificuldades mastigatorias, abscessos orais e perdas dentérias,

sendo considerada uma das causas mais comuns de perda de dentes em adultos3.

A cavidade oral possui mais de 800 espécies de bactérias, dentre os patégenos da
microbiota oral, Staphylococcus aureus e P. aeruginosa sdo os mais prevalentes na
formacao do biofilme dentario* e a Streptococcus mutans é a espécie mais importante no
desenvolvimento da carie dentaria devido as suas caracteristicas acidogénicas que

causam desmineralizacdo dentariad.

Os métodos cirtrgicos e ndo cirdargicos sao utilizados para tratamento e controle da
doenca periodontal. Dentre os métodos nao cirargicos, destaca-se o alisamento radicular
feito pelo dentista e o controle mecanico do biofilme pelo paciente, por meio da escovagao
e uso de fio dental®. No entanto, somente o alisamento radicular e o controle mecanico
podem ndo ser suficientes no tratamento da doenca periodontal, por isso, os antissépticos
bucais tém sido utilizados como controle quimico do biofilme, juntamente com os

procedimentos mecanicos’.

A clorexidina é uma bisbiguanida catiénica usada como antisséptico de amplo espectro,
indicada pelos dentistas por sua acdo contra biofilme e antimicrobiana, mas que pode
apresentar efeitos colaterais como alteracdo do paladar, xerostomia, queimacdo da

mucosa oral e alergias, além de problemas sistémicos, quando ingerida®.



A fitoterapia é definida como tratamento ou prevencao de doengas por meio de
medicamentos cujos principios ativos advém de plantas ou derivados vegetais®. O Brasil,
por ser um pais rico em plantas medicinais, torna propicio o uso desse fitoterapicos para
agregar na saide de uma forma geral, por possuirem custo acessivel a toda a populagao,

assim como aos servigos publicos de satde*.

Tendo em vista que iniquidades sociais e fatores econdmicos sdo influenciadores
principais para a carie e a doenca periodontal, sendo os individuos em condicdes
econdmicas mais desfavoraveis os mais propensos ao desenvolvimento da microbiota
especifica dessas patologias!?, a insercao de fitoterapicos em forma de enxaguantes para
uso preventivo e curativo em odontologia mostra-se promissor para se alcancar sucesso

clinico, diminuir custos e facilitar a promogao de satde!l.

O presente estudo objetiva, portanto, fazer um comparativo entre a efetividade
antimicrobiana de marcas de enxaguantes bucais a base de produtos naturais disponiveis
no mercado com o digluconato de clorexidina a 0,12% em sua aplicagdo na prevencdo da

carie dentaria e doenca periodontal.

Metodologia

Escolha dos antissépticos:

Foram testados antisséptico a base de Malva sylvestris L. da marca Daudt, Rio de Janeiro,
Brasil, a base de extrato de limdo e gengibre da marca Suavetex, Minas Gerais, Brazil e
Digluconato de Clorexidina a 0,12%, como controle positivo, da marca Colgate Periogard,
Sao Paulo, Brasil.

Esses enxaguantes foram selecionados por sua proposta de acdo antimicrobiana no
controle da cérie e da doenca periodontal. As concentracdes e ingredientes de cada

produto foram registrados e seguiram as instrugdes dos fabricantes.
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Escolha dos microrganismos:

Foram utilizadas cepas de S. aureus 25923, S. mutans 25175 disponibilizadas pelo
laboratério de microbiologia do Centro de Poés-graduacdo em Biotecnologia da
Universidade Federal do Delta do Parnaiba (UFDPar), visto que, de acordo com a
literatura, esses microrganismos desempenham um importante papel de prevaléncia na

formacao do biofilme e desenvolvimento de cérie e doenca periodontal.

Procedimento MIC:

As solugdes dos enxaguantes bucais foram diluidas em série, utilizando caldo BHI para
S. aureus e caldo Miiller-Hinton para S. mutans, em placas de 96 pogos, para determinar a
Concentracdo de Inibicao Minima (MIC). As dilui¢des seriadas foram realizadas de forma
decrescente, variando de suas concentragdes originais até diluigdes que alcangaram uma

razdo de 1:1024 ou aproximadamente 0,098%.

1. Inoculacao das Bactérias Testadas

As cepas bacterianas utilizadas no estudo incluiram Streptococcus mutans e
Staphylococcus aureus, principais patoégenos associados a carie dentdria e infecgdes
periodontais. As bactérias foram previamente cultivadas, respectivamente, em caldo
Miiller-Hinton e caldo BHI, e ajustadas a uma densidade de 0,5 na escala de McFarland
(aproximadamente 1,5 x 10"8 UFC/mL). Em seguida, 100 pL de cada suspensao

bacteriana foi inoculado nos pocos correspondentes das placas contendo as dilui¢des dos

enxaguantes (Figura 1).
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Figura 1 - Esquema representativo da disposi¢do dos enxaguantes na placa de 96 pogos
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2. Incubacio e Leitura dos Resultados - MIC

Apés a inoculacdo, as placas de 96 pocos foram incubadas a 37°C por 24 horas em
atmosfera anaerdbica para o crescimento das bactérias. Ao término da incubacdo, a
Concentragdo de Inibicido Minima (MIC) foi determinada a partir da porcentagem da
concentracdo original do enxaguante capaz de inibir, visualmente, o crescimento

bacteriano (auséncia de turvacdo no meio).

Procedimento para HICM:

Foram montadas 6 placas de Petri, previamente esterilizadas, 3 com dgar BHI para cultivo
de S. aureus e 3 com 4gar Miiller-Hinton para crescimento de S. mutans que, apds
preparacao dos meios de cultura foram vertidos em placas de Petri e gelificados.

A suspensao de microrganismos foi preparada e padronizada a uma turvacao na escala
de McFarland, equivalente a 1,5x108 bactérias por ml. As suspensdes (0,4mL) serdo
vertidas e espalhadas no meio de cultura utilizando uma alga Drigalski estéril, deslizando
suavemente sobre a placa de Petri em trés direcdes diferentes. Em seguida as placas

secaram em temperatura ambiente por 5 minutos para absorc¢ao do indculo.
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Teste de sensibilidade dos antissépticos (HICM):

Além do teste de MIC, foi realizado o teste de halo de inibicdo em placas de Petri para
avaliar o efeito antimicrobiano dos enxaguantes bucais e da clorexidina a 0,12% frente as
cepas bacterianas. Pogos de 6 mm de diametro foram dispostos nas placas de Petri
previamente inoculadas com as bactérias (Streptococcus mutans e Staphylococcus aureus).
Cada pocgo recebeu 50 pL das solugdes dos enxaguantes e da clorexidina. As placas foram
incubadas a 37°C por 24 horas. Ap6s a incubagao, os halos de inibicao formados ao redor
dos pogos foram medidos com régua milimetrada, representando a eficacia

antimicrobiana das solucdes.

1. Controle e Repetibilidade

O experimento foi realizado em triplicata para garantir a confiabilidade dos resultados.
Foram incluidos controles positivos (utilizando clorexidina 0,12%) e negativos (somente
o caldo de cultura sem enxaguante bucal). A MIC foi definida como a menor concentracao
de cada enxaguante bucal capaz de inibir visivelmente o crescimento bacteriano, e os
halos de inibicao foram comparados entre os grupos (Figura 2).

Figura 2 - Halos de inibicao bacterianos dos enxaguantes testados

Parnaiba-Piaui 2025.
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Metodologia de analise de dados:

Os dados foram organizados com o auxilio do software Excel 2019 para obtencao das
médias e o desvio padrdo, aplicando-se o teste ANOVA como teste de varidncia,
aplicando o teste de Tukey para comparar os diferentes enxaguantes com nivel de 5% de

significancia.

Resultados

1. Concentracao de Inibicao Minima (MIC)

Os resultados do teste de Concentracao de Inibicao Minima (MIC) indicaram diferengas
na eficacia antimicrobiana entre os enxaguantes bucais a base de produtos naturais e o
controle de digluconato de clorexidina a 0,12%. A tabela 1 apresenta as MICs médias (em
% de concentracdo) para cada solucdo testada contra as cepas bacterianas Streptococcus

mutans e Staphylococcus aureus, obtidas em triplicata.

Tabela 1 - Valores médios da concentragdo inibitéria minima dos enxaguantes bucais.

Solucao MIC para Streptococcus mutans ~ MIC para Staphylococcus aureus
Malvatricin Plus  50% 0,78%

Suavetex 50% 50%

Periogard 0,098 % 0,098 %

Observou-se que a clorexidina 0,12% apresentou a menor MIC, indicando uma maior
eficacia antimicrobiana em comparacao aos enxaguantes naturais. Entre os enxaguantes
bucais a base de produtos naturais, Malvatricin Plus apresentou uma eficicia superior

contra as cepas de S. aureus em relagdo ao Suavetex.

14



2. Halo de Inibicao Minimo
No teste de halo de inibi¢do, os halos de inibicdo (em mm) foram medidos para cada
solucdo e cepa bacteriana, como descrito na metodologia. A tabela 2 apresenta as médias

dos diametros dos halos de inibicao para cada solucdo testada.

Tabela 2 - Didmetros médios dos halos de inibigdo dos enxaguantes bucais.

Solucao Halo para Streptococcus mutans Halo para Staphylococcus aureus
(mm) (mm)

Malvatricin Plus 0 31

Suavetex 17,6 0

Periogard 34,6 28

Os resultados mostraram que a clorexidina 0,12% produziu halos de inibicdo
significativamente maiores para as cepas de S. mutans, indicando uma maior eficacia
antimicrobiana. Entre os enxaguantes naturais, o Malvatricin Plus apresentou halos de
inibigdo superiores aos outros em relacdo ao S. aureus, sugerindo uma maior atividade
antimicrobiana contra essa cepa. Ja o suavetex demonstrou eficacia inferior a Clorexidina,
porém com maior atividade antimicrobiana em relacdo a cepa de S. mutans quando

comparado ao Malvatricin Plus.

3. Analise Estatistica

A analise estatistica revelou diferencas significativas entre os grupos, com a clorexidina
apresentando MICs e halos de inibicdo com menores variancias (p<0,05) para ambas as
cepas, indicando maior eficacia antimicrobiana. Entre os enxaguantes a base de produtos

naturais, Malvatricin apresentou resultados superiores para S. aureus, sendo
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estatisticamente diferente do Suavetex que teve valores insignificantes para ambas as

cepas bacterianas (p>0,05).

Discussao

Os resultados deste estudo demonstraram diferencas significativas na eficicia
antimicrobiana entre os enxaguantes bucais a base de produtos naturais e o digluconato
de clorexidina a 0,12%. A clorexidina apresentou a menor Concentragao Inibitéria Minima
(MIC) e os maiores halos de inibicio para ambas as cepas bacterianas testadas
(Streptococcus mutans e Staphylococcus aureus), corroborando sua posi¢do como padrao-
ouro no controle microbiano em odontologial?. Esses achados estdo alinhados com
estudos prévios que relatam a alta eficicia da clorexidina devido ao seu mecanismo de
acdo, que envolve a ruptura da membrana celular bacteriana, levando a lise celular e
consequente morte dos microrganismos’3.

Entre os enxaguantes naturais testados, observou-se que o Malvatricin Plus apresentou
uma atividade antimicrobiana superior ao Suavetex contra S. aureus. No entanto, para S.
mutans, o Suavetex demonstrou halos de inibicdo ligeiramente maiores.

O extrato de gengibre apresenta propriedades antioxidantes, anti-inflamatorias,
antifingicas e antibacterianas e seu papel no combate a Candida albicans é promissor para
o uso em odontologia. Todavia, pouco se sabe a respeito da sua acdo como enxaguante
bucall4.

Ademais, as propriedades farmacolégicas da Malva sylvestris L. também tém sido
estudadas no campo da odontologia. O extrato etanoico de Malva demonstra boa
performance antibacteriana contra varias espécies de bactérias e fungos encontrados na
cavidade oral como C. albicans, P. aeruginosa e E. coli, além de apresentar propriedades
anti-inflamatérias e antioxidantes!®.

As diferencas nos resultados sugerem que os principios ativos dos enxaguantes naturais

podem apresentar seletividade em relacdo as cepas bacterianas testadas. Os produtos a
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base de extratos naturais podem possuir mecanismos de agdo distintos, o que pode
explicar as diferencas observadas.

Os achados deste estudo tém importantes implicagdes clinicas. Considerando que o uso
prolongado da clorexidina pode estar associado a efeitos colaterais, como pigmentacdo
dentéria e alteragdo do paladar8, a busca por alternativas naturais eficazes é relevante. O
Malvatricin Plus apresentou uma atividade antimicrobiana promissora contra S. aureus, o
que pode indicar seu potencial uso em situagdes clinicas especificas. Esses resultados
estdo em consondncia com os estudos realizados por Braga, Pires e Magalhdes, em que o
Malvatricin Plus apresentou uma boa performance na redugao de formacao de biofilme e
bom controle antimicrobiano!6. Por outro lado, o Suavetex demonstrou menor eficicia
contra as cepas testadas, sugerindo que sua indicacdo deve ser mais criteriosa.

Apesar dos resultados obtidos, algumas limitagdes devem ser consideradas. Com excegdo
do Periogard, os enxaguantes naturais ndo fornecem a concentracdo exata de seus
principios ativos em suas formulacdes. Por isso, as concentracdes inibitérias minimas
desse estudo foram expressas em % de concentragdo de cada enxaguante, obtidos por
meio da proporcao entre a quantidade de enxaguante e de meio inoculado em cada poco.
O estudo foi conduzido in vitro, o que nao reflete completamente as condigdes da cavidade
oral, onde a saliva, o biofilme dental e outros fatores podem influenciar a eficacia dos
enxaguantes'”. Além disso, apenas duas cepas bacterianas foram testadas, sendo
recomendaveis estudos futuros que incluam uma maior diversidade de microrganismos
e ensaios in vivo para avaliar a real eficdcia clinica desses produtos.

Dessa forma, este estudo reforca a superioridade da clorexidina como antisséptico bucal
e destaca o potencial de produtos naturais como alternativas vidveis, embora com eficacia
varidvel entre diferentes microrganismos. A continuidade das pesquisas na area é
essencial para o desenvolvimento de novas formulacdes mais eficazes e seguras para a

satde bucal da populagao.
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Conclusoes

Os resultados confirmam a superioridade da clorexidina 0,12% como padrao-ouro
antimicrobiano, enquanto os enxaguantes naturais apresentaram eficacia varidvel entre
as cepas testadas. O Malvatricin Plus mostrou maior agdo contra S. aureus, e o Suavetex

apresentou melhor desempenho contra S. mutans.
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Anexo
Condicbes para submissdo na revista Ciéncia Plural
As submissoes que nao estiverem de acordo com as normas serdao devolvidas aos autores para os
devidos ajustes. Como parte do processo de submissao, sugerimos a leitura compulsoéria e atenta,
além da verificagdo de todos os itens listados a seguir.
e A contribui¢do devera ser original e inédita, e ndo estar sendo avaliada para publicacao
por outra revista; caso contrario, deve-se justificar em "comentarios ao editor".
e O arquivo da submissdo devera estar em formato Microsoft Word, seguindo as
informagdes contidas no Template.

O texto devera estar em espaco 1,5 e usar fonte 12 Book Antiqua. As ilustragdes, sejam

figuras, tabelas e graficos deverdo ser inseridas no texto, a medida que forem citadas e

ndo no final do documento na forma de anexos.

O texto ndo devera conter informagdes referentes aos autores, garantindo dessa forma a
avaliagdo as cegas. Essas informagdes deverao ser inseridas nos metadados do artigo
durante o processo de cadastro do trabalho no sistema OJS, além da Declaragdo de

Contribui¢ao dos Autores.

O artigo devera ter todas as referéncias no formato adotado pela RCP (VANCOUVER),

devidamente citadas no texto, além do seguimento de todas as instru¢des aos autores.

Artigos originais, relatos de experiéncia, analises documentais, revisées integrativas,

revisoes sistematicas com meta-analise e revisoes sistematicas com metassintese devem

apresentar a seguinte estrutura:

o Introducao: deve ser curta, definindo o problema estudado, sintetizando sua
importancia e destacando as lacunas do conhecimento que serdo abordadas no
artigo. Seu ultimo paragrafo deve conter os objetivos da pesquisa;

o Revisdo ou referencial tedrico: deve ter um aporte da literatura pertinente,
mostrando casos semelhantes, falando sobre diagndstico, progndstico, tratamento
etc;

o Metodologia: deve incluir as fontes de dados, a populagdo estudada, amostragem,
critérios de selecdo, critérios de inclusdo, procedimentos analiticos, dentre outros,
os quais devem ser descritos de forma compreensiva e completa, mas sem
prolixidade;
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Resultados: deve descrever os resultados encontrados incluindo
interpretagdes/comparagdes;

Discussao: deve incluir a apreciagdo dos autores sobre as limitagdes do estudo, a
comparagao dos achados com a literatura, a interpretacdo dos autores sobre os
resultados obtidos e suas principais implicagdes e a eventual indicag¢ao de
caminhos para novas pesquisas;

Resultados e Discussao: a Revista Ciéncia Plural permite que os resultados e
discussdo sejam escritos num unico bloco quando o (s) autor (es) assim o preferir;
Conclusdes: deve conter a sintese dos resultados sem, entretanto, repeti-los.
Podem ser apontadas em topicos ou escritas de forma cursiva;

Resumo: deve ser apresentado no FORMATO ESTRUTURADO, com o
minimo de 150 e o maximo de 300 palavras, em cada uma das linguas,

contendo introducéo, objetivo, metodologia, resultados e conclusdo
DESTACADOS EM NEGRITO no texto do resumo e seus correspondentes nos
resumos em inglés (abstract) e resumo em espanhol (resumen). Os textos nos
idiomas em inglés e espanhol equivalentes a0 ABSTRACT e RESUMEN deverao
ser elaborados por um “Tradutor juramentado” ou que tenha formagao no
idioma em aprego, podendo ser professor de escola reconhecida como por
exemplo FISK, YAGIZI, dentre outras. Dessa forma o certificado ou declaracio
fornecida e assinada pelo tradutor atestando a devida formagao devera ser
inserido como documento anexo na submissdo ou na versao final do artigo. A
declaracio do tradutor para linguas estrangeiras (inglés e espanhol) é
absolutamente INDISPENSAVEL para a publicacio.

O Resumo (nas trés linguas) NAO devera ter siglas, pois como em geral, ndo sio
descritores, atrapalham a indexag@o do artigo. Como exemplo podemos ter aquelas
usadas apenas no Brasil como UBS, SUS e outras. Abre-se excecao para serem
usadas nos somente siglas consideradas universais como por exemplo COVID,
HIV, AIDS, porque ja sdo descritores e estdo no DECS e no MESH.

Todas as palavras-chave deverdo ser incluidas obrigatoriamente nos metadados

no momento da submissao.
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o Tabelas, graficos e figuras, ilustracdes em geral: sdo limitadas a 5 no maximo,
devendo incluir apenas os dados imprescindiveis, evitando-se tabelas muito
longas. As figuras nao devem repetir dados ja descritos nas tabelas. Qualquer
ilustragdo devera ter apos o titulo, a cidade/estado e ano que foi elaborada.

Referéncias: (minimo de 10 e maximo de 25 referéncias, exceto os casos das revisoes
integrativas e sistematicas que poderao ultrapassar o nimero maximo) devem incluir
apenas aquelas estritamente pertinentes e relevantes a problematica abordada. Deve-se
evitar a inclusdo de numero excessivo de referéncias numa mesma citagdo. Citagdes de
documentos ndo publicados e ndo indexados na literatura cientifica devem ser

evitadas. Todos os artigos da lista de Referéncias deverao ter o DOI acrescentado no
final das informagdes do artigo (volume, niumero, paginas). Na inexisténcia do DOI,

coloca-se a URL do site onde o artigo esta publicado.
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