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RESUMO: As escovas dentais sdo partes fundamentais na higienizagao bucal, contribuindo para satide gengival, relagdo social do individuo
e estética. Sua utilizacdo adequada diminui a incidéncia de cérie dentaria, por ser um método eficaz na retirada dos microorganismos
presentes no biofilme dentario. Contudo, sem os devidos cuidados, as escovas dentais podem se tornar depositos de microorganismos
prejudiciais a saude. O Estudo propde comparar, microbiologicamente, escovas dentais submetidas a métodos de higienizagdo. Quarenta
pacientes, atendidos regularmente na Clinica-escola Integrada do Curso de Odontologia do CESMAC, Macei6 — AL, foram selecionados
para participarem do estudo. Idade (acima de 18 anos), tempo de tratamento odontolégico (mais de 30 dias) e dominio de leitura
serviram como critério de selecdo. Os pacientes selecionados foram divididos em dois grupos. O grupo A, com vinte individuos, recebeu
escovas dentais sem nenhuma orientacdo, tendo liberdade quanto ao uso, e os individuos integrantes do grupo B receberam as escovas
dentais e orientacdes para o uso correto das mesmas. Esses pacientes fizeram uso dessas escovas durante quinze dias. Apds as analises
microbiologicas, observou-se a presen¢a de bactérias, como Candida albicans, Escherichia coli, Streptococcus mutans e Bacillus subtilis.
O presente trabalho demonstra que algumas mudangas com relacao aos habitos de higienizacdo das escovas podem ser bastante benéficas
para a saude bucal.
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INFLUENCE OF HYGIENIZATION ON THE CONTAMINATION OF TOOTHBRUSHES: PREVENTION AND CARE

ABSTRACT: Toothbrushes are an essential in buccal hygienic contributing to gum health, social relationship, and esthetics. Their proper
use decreases the incidence of dental caries as they are an efficient method of removing microorganisms on the oral biofilm. However,
without precautions, they can become a deposit of microorganisms harmful to health. This study compares toothbrushes submitted to
hygienic cleaning methods microbiologically. Forty patients regularly attending Clinica-escola Integrada do Curso de Odontologia do
CESMAC, Macei6 - AL, were chosen to take part in this study. Age (over 18), dental treatment time (more than 30 days) and reading
management were the selection criteria. The patients selected were divided into two groups. Group A (20 subjects) received toothbrushes
without any orientations to use by them as they wished, while Group B received toothbrushes and orientations for their proper use. The latter
patients used these toothbrushes for 15 days. After microbiologic analysis, the presence of bacteria such as Candida albicans, Escherichia
coli, Streptococcus mutans, and Bacillus subtilis was observed. This paper shows that some changes with respect to the hygienic cleaning
of toothbrushes can be very beneficial for buccal health.

KEYWORDS: Toothbrushing; Oral hygiene; Prevention.

Introducao

A higiene bucal estd relacionada a diminuicao
da carie dental, saude gengival, estética e relacdo so-
cial do individuo. Para preven¢ao da placa bacteriana
e demais doencas relacionadas, o controle mecanico é
considerado um método facil e eficaz, que atua contra
a instalagdo de microrganismos presentes no biofilme
bacteriano que habitam as superficies dos dentes e dos
tecidos periodontais (ALVES et al., 2003).

Segundo Junior e Pallos (2004), “o uso de ins-
trumentos para a promog¢ao da higiene bucal, como a
escova dental, é essencial para a eliminagdo da placa
bacteriana, principal fator etiologico na formacao e de-
senvolvimento de cérie e doengas periodontais”. Isso
indica que a qualidade fisica da escova dental ¢ fun-
damental para proporcionar resultados eficazes na lim-
peza dental. Entretanto, existe um pequeno nimero de
pessoas com consciéncia de que suas escovas podem
estar contaminadas por microrganismos, devido ao uso.
Estes microrganismos, que provém da cavidade bucal,
podem ter potencial patogénico, sendo capazes de cres-

cer em particulas de alimentos e residuos de dentifricio
que ficam entre as cerdas da escova apos o uso (DI-
NELLI et al., 2000; COUTINHO et al., 2007).

Estudos como os desenvolvidos por Sato et al.
(2004), comprovam que nas escovas de dente podem
ser encontrados, com freqiiéncia, microrganismos dos
géneros Streptococcus, Staphylococcus, Corynebacte-
rium ¢ Pseudomonas; além de coliformes fecais. Ou-
tros trabalhos apontam que as escovas dentais podem
ser responsaveis pela transmissao de doencas infeccio-
sas como sifilis, difteria, tuberculose, hepatite ¢ AIDS
(WARREN et al., 2001; SILVA et al.; 2003;).

A contaminag@o microbiana das cerdas das es-
covas dentais sofre a influéncia direta dos microrganis-
mos originarios da cavidade bucal, mas, principalmente,
do ambiente onde as escovas de dente sdo armazena-
das (SATO et al., 2004; NELSON FILHO E FARIAS,
2004). Para Barros et al. (2001), cuidados na limpeza,
manutengdo e armazenamento das escovas dentais sdo
essenciais para evitar a contaminacao delas.

Segundo Nelson Filho (2003, p. 382), “apds a
realizacdo da escovacgdo, a escova deve ser adequada-
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mente lavada em agua corrente, removendo o excesso
de umidade, evitando seca-la em toalha, diminuindo
assim o risco de contaminagdo”. O excesso de agua
da escova deve ser removido por meio de batidas na
borda da pia. Em seguida, deve-se borrifar sobre a ca-
beca da escova, particularmente sobre as cerdas, anti-
séptico bucal e, por fim, armazena-la em locais abertos
e arejados, evitando locais fechados e imidos, ja4 que
esses proporcionam meios, juntamente com 0s restos
alimentares, para o crescimento dos microrganismos
(NELSON FILHO et al., 2003; SPOLIODORIO et al.,
2003).

Diante dessas evidéncias, o presente estudo
analisou a influéncia da higieniza¢do na contaminagao
de escovas dentais, comparando microbiologicamente
escovas dentais submetidas a métodos de higienizagao,
com escovas livres de métodos de higienizacdo, bem
como analisou os habitos de higiene bucal dos pacien-
tes da Clinica Escola de Odontologia da Faculdade de
Ciéncias Bioldgicas e da Saude (FCBS) do Centro de
Estudos Superiores de Maceio (CESMAC), Maceio,
AL.

Material e Método

Local de Estudo

O estudo foi realizado no periodo de junho a
agosto de 2006, nas dependéncias da Clinica Escola de
Odontologia ¢ Laboratorio de Didatico e Microbiolo-
gico da Faculdade de Ciéncias Bioldgicas e da Saude
(FCBS) do Centro de Estudos Superiores de Maceid
(CESMACQ), situada na cidade de Maceio, estado de
Alagoas.

Seleg¢do de pacientes e distribui¢do do material para
uso

Foram selecionados 40 pacientes em tratamen-
to odontologico na Clinica-escola da FCBS/CESMAC,
seguindo criteriosamente as normas do Comité de Etica
e Pesquisa (CEP). Idade (acima de 18 anos), tempo de
tratamento odontologico (mais de 30 dias) e dominio
de leitura foram os critérios utilizados na sele¢do dos
pacientes.

Os pacientes selecionados foram divididos em
dois grupos: controle e tratamento. Aos pacientes do
grupo tratamento foi entregue o “kit escovagdo com
higieniza¢do”, composto de escova dental de cerdas
macias, capa protetora para escova dental, solugo anti-
séptica bucal, copos plasticos e uma lista de orientagdes
para utilizagdo e armazenamento da escova dental, con-
tendo as seguintes informagdes, de acordo com Vilhena
(2005), a serem seguidas apds o uso:

1. Lave a escova e a capa protetora em agua corren-
te;

2. Bata a escova na borda da pia para tirar o excesso
de agua;

3. Mergulhe a escova e a capa protetora em solucao

100

MOREIRA; CAVALCANTE.

anti-séptica bucal durante 5 minutos;
4. Coloque a capa protetora na escova ¢ deixe-a sob a
pia, dentro do copo plastico.

Aos pacientes do grupo controle foi entregue
uma escova dental de cerdas macias, deixando-os a
vontade para uso, manuten¢do e armazenamento da
mesma, sem qualquer orientacdo para seguir.

No momento da entrega dos materiais de hi-
giene dental aos pacientes dos dois grupos, foram reali-
zadas entrevistas, através de questionarios, para colher
informagdes acerca dos habitos de higiene bucal desses
pacientes. Numero de escovagdes diarias, uso de fio
dental e anti-séptico bucal e modos de armazenamento
da escova dental foram registrados.

Transcorridos 15 dias, as escovas dentais foram
entregues pelos pacientes e acondicionadas individual-
mente em sacos plasticos, para submissao a analise mi-
crobiologica. Nesse momento, foi realizada uma segun-
da entrevista acerca dos habitos de higiene bucal dos
pacientes durante o periodo de participagdo na pesqui-
sa. Com esses dados foi feita uma analise comparativa
junto as informacdes fornecidas no inicio da pesquisa.

Andalise Microbiologica

A analise microbiologica foi realizada no La-
boratorio Didatico e Microbiologico da FCBS/CES-
MAC.

Com o auxilio de um swab, foi feita a coleta nas
cerdas das escovas e realizada a inoculagao em Placas
de Petri, pelo método de estrias, em meio Muller-Hin-
ton. 40 placas foram utilizadas, fazendo-se 20 amostras
do grupo controle e 20 do grupo tratamento. As placas
foram incubadas a 37°C, por 48 h. Apos esse periodo
foi realizada a leitura do crescimento microbioldgico,
observando o aspecto macroscopico das colonias. Tes-
tes de identificagdo como Gram, Catalase e provas bio-
quimicas foram realizados, para identificar os grupos
bacterianos presentes nas amostras.

Analise e tratamento dos Dados

Os dados coletados foram analisados estatisti-
camente, através do teste do y* (p>0,05), para confir-
mar se os habitos de higienizacdo influenciam ou nao
na contaminacdo de escovas dentais. Para isso, foi
utilizada a formula y*> = 3 (FO — FE)?/FE, onde (FO=
freqiiéncia observada e FE= freqiiéncia esperada). Da-
dos fornecidos pelos pacientes, através de pesquisas em
questionarios aplicados pré e pds-participagdo no estu-
do, foram transformados em percentuais.

Resultado

A andlise do questionario acerca dos habitos de
higiene bucal dos pacientes, aplicado no inicio da pes-
quisa, apontou que 55% dos pacientes do grupo controle
realizam trés escovagdes didrias, enquanto os pacientes
do grupo tratamento totalizaram 57% (Tabela 1).
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Tabela 1: Dados iniciais relacionados aos habitos de higiene bucal.

Habitos/Grupos Controle Tratamento
Uso diario/ (pacientes %) 1 2 3 nenhuma 1 2 3 nenhuma
Escovagoes 12 33 55 0 11 33 57 0
Uso de fio dental 48 28 8 16 43 26 2 29
Uso de anti-séptico bucal 28 26 6 39 31 28 3 38

Tais percentuais, quando comparados com as
informagdes coletadas no final da pesquisa, indicam
que ndo houve mudanga significativa quanto ao habito
de escovagdo dos pacientes, em funcao da participacao

na pesquisa. Contudo, houve uma diferenca percentual
significativa em relacdo uso didrio de fio dental e anti-

séptico bucal no grupo tratamento, como mostra a ta-
bela 2.

Tabela 2: Dados finais relacionados aos habitos de higiene bucal durante a participag@o no estudo.

Habitos/Grupos Grupo Controle Grupo Tratamento
Uso diario/ (pacientes %) 1 2 3 nenhuma 1 2 3 nenhuma
Escovagoes 10 33 57 0 10 31 59 0
Uso de fio dental 48 46 8 18 21 19 60 0
Uso de anti-séptico bucal 27 26 6 40 16 11 63 0

A andlise do questionario, realizado antes da
participagdo dos pacientes na pesquisa, também apon-
tou que cerca de 50% dos pacientes de ambos os gru-
pos, apos utilizarem a escova dental, guardam a mesma
no armario do banheiro; 24% deixam as escovas sobre
a pia do banheiro e 16% enxugam as escovas na toa-
lha de rosto, antes de guarda-la no armario. Uma mu-
danga significativa neste comportamento foi observada
no grupo tratamento. Apos 15 dias realizando a manu-
teng¢do e o armazenamento da escova dental de forma
orientada, o percentual de pacientes que guardavam as
escovas no armario apos uso caiu para 3%, enquanto
o de pacientes que deixam a escova sobre a pia e que
enxugam a escova em toalhas de rosto caiu para 0,4% e

1,0%, respectivamente. Isso indicou que 95,6% do pa-
cientes do grupo tratamento seguiram criteriosamente
as regras de higienizagdo proposta na pesquisa.

O estudo microbiologico detectou que 100%
das escovas dentais usadas pelos pacientes do grupo
controle foram contaminadas por 4 espécies de micror-
ganismo, destacando-se Candida albicans, que con-
taminou 45% das escovas utilizadas pelos pacientes
desse grupo. Ao contrario, 25% das escovas dentais,
utilizadas pelos pacientes do grupo tratamento, foram
contaminadas (Tabela 03).

Tabela 3: Resultado da analise microbiologica de escovas dentais utilizadas por pacientes dos grupos controle e

tratamento
Microrganismos Grupo Controle Grupo Tratamento
Candida albicans N=9 N=2
Echerichia coli N=6 N=1
Streptococos mutans N=3 N=1
Bacillus subtilis N=2 N=1
Nao infectadas N=0 N=15

(N=numeros de escovas contaminadas)

Os resultados microbioldgicos do grupo trata-
mento foram significativos, quando comparados com
os resultados do grupo controle, havendo uma diferen-
ca estatisticamente significativa (y*= 20,08; g.1=0,05),
corroborando a hipdtese de que técnicas de higieniza-
cdo adequadas e formas de armazenamento da escova
dental contribuem para manter as escovas dentais livres
da contaminagdo por microrganismos.
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Discussio

A prevengdo € a maneira mais econdmica e efi-
caz de se evitar o aparecimento e desenvolvimento de
patologias decorrentes do ato de escovacao (DINELLE
et al., 2000). Dentro das varias atividades preventivas,
a educacdo e a motivagdo do individuo ocupam lugar
de destaque. Outros autores afirmam também que a
educagdo e a motivacdo sdo medidas tomadas com o
objetivo de mudar habitos e comportamentos, no senti-
do de promover a satde e melhorar a higiene bucal do
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paciente (SANTOS et al., 2003). Por serem pacientes
oriundos da clinica-escola de odontologia/CESMAC,
e estarem em tratamento odontologico ha pelo menos
trinta dias, acredita-se que esse comportamento, acerca
da higiene bucal diaria, seja reflexo desse acompanha-
mento profissional recebido pelos pacientes, uma vez
que nao houve diferenga significativa nos habitos de
higiene bucal, quando se comparam os resultados dos
questiondrios respondidos antes e apds a participacao
na pesquisa (Tabelas 1 e 2).

Microrganismos patogénicos presentes na ca-
vidade bucal contaminam escovas dentais e, dependen-
do das condicdes de higiene e armazenamento, ha pos-
sibilidade de contaminag¢do cruzada. Assim, até mesmo
patogenos relacionados a infecgdes respiratorias, in-
testinais e outras enfermidades podem ser transferidos
(COUTINHO et al., 2007).

Segundo Garcia et al. (2006), alguns proce-
dimentos, quando realizados, minimizam o numero
de microrganismos nas escovas dentais, como uma
vigorosa lavagem em agua apés sua utilizagdo, antes
do armazenamento. O presente estudo comprovou que
cerca de 50% dos pacientes, de ambos os grupos, apos
utilizarem a escova dental, guardam a mesma no arma-
rio do banheiro; 24% deixam as escovas sobre a pia do
banheiro e 16% enxugam as escovas na toalha de rosto,
antes de guarda-la no armario.

Brandao et al. (2004) constatou também que
53,4% de alunos, de uma creche na cidade de Sdo Pau-
lo, tétm o mesmo comportamento. A mudanca de habito
das pessoas ¢ muito dificil de ser atingida, em virtude
de influéncias sociais, culturais e governamentais, que
ocasionam uma verdadeira inversao de valores (SAN-
TOS et al., 2003). Contudo, quando os individuos so-
ciais sdo bem orientados e, sobretudo, incentivados, ¢é
notavel uma mudanga de comportamento, como cons-
tatado nesta pesquisa.

Destarte, foi observado que, apos 15 dias, o
percentual de pacientes que realizaram a manutengao e
o armazenamento da escova dental de forma orientada,
o percentual de pacientes que guardavam as escovas no
armario apos o uso ¢ o percentual de pacientes que dei-
xam a escova sobre a pia e que enxugavam a escova em
toalhas de rosto e banho caiu para 3%, 0,4% e 1,0%,
respectivamente.

Long et al. (2000) “verificaram que 70% das
escovas dentais expostas diretamente ao ambiente de
banheiro apresentam crescimento bacteriano, com a
presenca de importantes géneros de coliformes fe-
cais, Enterobacter sp. e Citrobacter sp”. Neste estudo,
95,7% das escovas dentais que foram submetidas, apos
0 seu uso, a lavagem em agua corrente, assepsia por
anti-séptico bucal, protecdo das cerdas por capa pro-
tetora e exposicdo ao ambiente natural, ficaram livres
de contaminagdo, comprovando que bons habitos de
higieniza¢do e armazenamento adequado das escovas
contribuem para que as mesmas nao se tornem veiculos
de patdégenos que comprometem a saude por via oral.
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Conclusao

Varios autores concluiram que a contamina-
¢do de escovas dentais pode exercer um importante
papel no desenvolvimento de varias doengas. Outros
propdem que as escovas deveriam ser trocadas mensal-
mente, e armazenadas de forma adequada, pois as mes-
mas proporcionariam meio, juntamente com o substrato
de restos alimentares, para o crescimento dos micror-
ganismos.

Considerando essas informagdes, o presente
trabalho concluiu que, tAo importante quanto os habitos
de higiene bucal, € necessario também habitos de higie-
nizacdo e armazenamento adequado da escova dental,
para que a mesma nao seja veiculo de microrganismos
patogénicos, uma vez que se constatou, que mesmo
apresentando habitos saudaveis de higiene bucal, al-
guns pacientes tiveram suas escovas dentais contami-
nadas, uma vez que nao as submeteram a cuidados de
higiene e armazenamento.
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