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RESUMO: Os autores avaliaram a microbiota da saliva e placa bacteriana de aparelhos ortodénticos ortopédicos. Verificaram que,
nas amostras de saliva dos 22 pacientes examinados, 20 abrigavam Streptococcus mutans; destes, 3 com média de 5,18x102
6 com 5,0x10°% 8 com 4,35x10%, 2 com 2,7x10°e 01 com 1,75x10° Nas amostras de placa bacteriana removidas de 22 aparelhos,
observou-se que 17 abrigavam S. mutans; destes, 3 apresentaram uma média de 4,0x10% 5 com 5,9x10% 5 com 3,2x10° e 4 com

3,8x10¢ de ‘uf_crd.e_ S \mutans.
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INTRODUCAO

Com a introduciao e a difusdo das técnicas
Ortoddnticas, tornou-se constante a preocupagao de avaliar
a influéncia do aparelho ortodéntico em relacio as caries e
aos problemas periodontais.

GRECCO etalii.’, utilizando-se de indices de higiene
bucal simplificado, verificaram que o aparelho ortoddntico
contribuiu para o acimulo de placa dental, acarretando,
conseqiientemente, a instalagcao de problemas gengivais.

Prosseguindo na andlise dessas observagdes,
BALENSTEIFEN & MADONA?Z, avaliaram as alteragdes
que ocorrem na placa bacteriana de pacientes com aparelho
ortodontico fixo, medindo pH, indice de carbohidratos e
populagdo de Streptococcus mutans. Chegaram a
conclusao de que o aparelho ortoddntico ndo estimula
mudanca ambiental, que se caracteriza por um aumento de
espessura da placa, nimero de bactérias e quantidade de
carbohidratos, mas provoca uma concentragio maior dessas
substancias por unidade de massa na placa.

COUBERT et alii.’, relataram que os aparelhos
ortoddnticos fixos estao freqiientemente associados com o
acumulo de placa e elevacdo do risco de cdrie, por isso
propuseram-se verificar o efeito da aplicacdo de anéis
ortodonticos, arcos e prevaléncia de S. mutans na placa.
Os resultados mostraram um aumento significativo de S.
mutans nos dentes anelados, bem como Streptococcus
sanguis, quando comparado com os pacientes nao bandados.
Concluem, observando que, embora os aparelhos
ortoddnticos sdo eficientes para as corregdes dos dentes,
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melhorando a estética do individuo, existe a possibilidade de
instalagdo da cdrie, daf a importancia de instituir um rigoroso
programa de prevenc¢ao individual.

LUNDSTRON & KRASSES sdo da opinido de que
o aparelho ortodontico fixo podera contribuir para o aumento
do nimero de S. mutans, durante o tratamento.

MIRANDA et alii.?, discorreram sobre as varias
espécies de microrganismos encontrados na saliva de criangas -
antes e apos a colocacdo de aparelhos ortodonticos
removiveis, com o objetivo de valorizar os cuidados com a
higiene bucal. Selecionaram 25 criangas da Clinica de
Ortodontia da Faculdade de Araraquara, coletaram saliva
sem estimulo e a semearam em meios de cultura. As leituras
foram realizadas ap6s incubagdo a 37° C. Os resultados
mostraram grande variedade no nimero de microrganismos
do mesmo género e espécie de uma crianga para outra.
Quanto a influéncia dos aparelhos ortodénticos, observaram
que apos a sua colocac@o havia, de um modo geral, redugio
no nimero de microrganismos, e esse fato foi atribuido ao
controle de higiene bucal.

HUSER et alii.%, avaliaram a atuag@o do aparelho
ortodontico sobre o tecido gengival e microbiota da placa
dental. Selecionaram 60 pacientes, com idades entre 11 e
23 anos, portadores de aparelho ortoddntico fixo com anéis
e 2 controles livres de anéis. Os exames clinico e
bacteriol6gicos foram realizados antes do inicio do tratamento
e 5,7, 47,72 e 90 dias apés a colocagdo do aparelho. Os
escores do indice de placa e sangramento aumentaram
significantemente sobre os dentes anelados, quando
comparados com os sitios controles. A profundidade da bolsa
permaneceu dentro do valor normal para ambos os grupos
teste e controle. A composi¢do da placa determinada pela
microscopia de campo ortodéntico é refor¢ar a motivagio
durante o periodo de tratamento, com o objetivo de minimizar
as lesoes inflamatdrias da gengiva.

SILVAFILHO et alii.!!, apresentam um estudo sobre
o controle mecanico da placa bacteriana durante o
tratamento ortodontico mediante aplicagdo de um método
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sistematico e rigoroso de higiene e fisioterapia bucal.
Participaram dessa pesquisa 43 pacientes com idade entre
6 ¢ 12 anos. Foram utilizados indice de placa, indice de placa
para braquetes colados, indice gengival, hiperplasia gengival,
doencga periodontal e um programa supervisionado de
motivagao, instru¢do de higiene e fisioterapia. Com isso,
observaram uma redugio dos indices de placa e gengival,
mostrando o quanto € importante o controle da placa aliado
a mecanoterapia em pacientes com aparelho ortoddntico.

Baseados na literatura propomos:

a) Estudar a microbiota da saliva e da placa bacteriana
instalada no aparelho ortoddntico ortopédico;

b) Relacionar a presenca de Streptococcus do grupo
mutans com IPs (indice de placa simplificado) e 0 IG (indice
gengival), bem como o fluxo salivar e o pH da saliva.

MATERIAIS E METODOS

Foram estudados pacientes com idade entre 07 e 12
anos, portadores de aparelho ortoddntico ortopédico.

Na sele¢do da amostra foram excluidos todos os
casos que tinham usado qualquer medicamento ou que
apresentaram sinais de distirbios sistémicos.

Para controle clinico foram registrados: IPs (indice
de placa simplificado) e o IG (indice gengival).

Para determinag&o do nimero de unidade formadora
de colbnia (ufc) de Streptococcus do grupo mutans, e
capacidade tampdo da saliva, 2.0 ml de saliva foram
~coletadas em tubos estéreis (20x150 mm) contendo 4 a 5
pérolas-de vidro.

Ap6s homogeneizagao, amostras de 0.5 ml de saliva
foram, entao, diluidas em PBS (salina tamponada fosfatada
estéril), obtendo-se dilui¢do decimal seriada até 10-4.

Dessas dilui¢des, foram pipetadas 1.0 ml e 0.05 ml,
que foram colocadas em placas de vidro (12x50 mm)
contendo o meio de cultura agar sacarose bacitracina— SB20
(DAVEY & ROGERS)4, seletivo para Streptococcus do
grupo mutans.

Os aparelhos ortoddnticos ortopédicos foram
depositados em placas de Petri (2 0x 100 mm) previamente
esterilizadas e a seguir 10.0 ml de solug@o salina fosfatada
tamponada (PBS) foram pipetadas sobre os aparelhos. Em
seguida, os aparelhos foram escovados com auxilio de
escovas dentais esterilizadas, num intervalo de tempo (5
minutos) em condigdes assépticas. O lavado foi pipetado
1.0 ml, e depositado em tubo de ensaio (20x150 mm) contendo
4 a5 pérolas de vidro. Ap6s homogeneizagao, amostras de
0.5 ml foram diluidas em PBS, obtendo-se diluicao decimal
at€ 10-4 e semeadas no meio de cultura SB20.

Determinagao do fluxo salivar

A determinagao do fluxo salivar foi feita com saliva
estimulada. A estimulago foi feita 2 medida que o paciente
mastigava um pedaco de borracha previamente esterilizada
por 30 segundos, e esta amostra foi descartada. A coleta,
deste modo, foi feita logo a seguir, num tempo de 5 minutos.
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Determinagdo da Capacidade Tampéo da Saliva

A determinag@o da capacidade tampdo foi realizada
com 1.0 ml de saliva acondicionado em um tubo de ensaio,
contendo 3.0 ml de 4cido cloridrico a 0.005N. Em seguida,
a solugdo foi agitada vigorosamente e o tubo, destampado
por 10 minutos. Utilizou-se entdo a fita indicadora de pH
(Merck), mergulhando-a na solugdo saliva-icido e
comparando-a com a escala de cores.

Capacidade tamp3o normal: pH>=5 pH7
Capacidade tampao baixa: pH<4 pH
4~5 (limites)

RESULTADOS

O resultado das amostras sobre o n° de pacientes,
IPs, Fluxo salivar, Capacidade tampdo e ufc de
Streptococcus mutans na saliva e na placa estdo
demonstrados na tabela 1.

Tabela 1. Paciente, IPs, Fluxo salivar, Capacidade Tampao, ufc de
Streptococcus na saliva e na placa

IPs Fluxo
salivar

n°do
Paciente

Capacidade Streptococcus (ufc)
Tampao saliva / placa

1. 60x1'02 ______

ooy
4. 90x10’

' 2.80x10°
1.75x10°
3.12x10°

T T

Os dados mostraram que, dos 22 pacientes, 20
(90,9%) abrigavam S. mutans nas amostras de saliva;
em 3 (13,64%) foi observada uma média de 5,18x102,
em 6 (27,27%) com 5,0x103, em 8 (36,36%) com
4,35x104, em 2 (9,09%) com 2,7x105 € em 01 (4,55%)
com 1,75x106. Quanto as amostras de placa bacteriana,
removidas de 22 aparelhos, foram observados em um
total de 17 (77,27%), que em 3 (13,64%) deles
apresentaram uma média de 4,0x103, em 5 (22,73%)
com 5,9x104, em 5 (22,73%) com 3,2x105 ¢ em 4
(18,18%) com 3,8x106 de unidade formadora de coldnias
de S. mutans.

Graficos de ufc de Streptococcus do grupo mutans
detectado na saliva e placa dos aparelhos ortoddnticos
removiveis:



Gréfico 1
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Por meio da andlise de variancia foram submetidas
a teste estatistico as seguintes hipdteses:

Avaliando a associacdo entre o nimero médio dé
ufc de Streptococcus do grupo mutans detectados na saliva
e o nimero médio de ufc de Streptococcus do grupo
mutans na placa, verifica-se ndo haver diferenca
significativa entre elas (tab. 1).

Verificou-se, também, ndo haver evidéncias
estatisticas de que a capacidade tampao e o indice de placa
e o fluxo salivar possam interferir no nimero médio de
ufc de Streptococcus do grupo mutans detectados na placa
(p<0,05).

Revendo, entdo, a associacdo entre a capacidade
tampdo da saliva e o nimero médio de ufc de
Streptococcus do grupo mutans detectados na saliva,
observou-se haver diferenca significativa (p<0,05).
Portanto os resultados indicam que a chance de um
paciente com maior capacidade tampdo de saliva albergaré
menor n° de ufc de Streptococcus do grupo mutans na
saliva.

Na associagdo entre o IPs e o nimero médio de ufc
de Streptococcus do grupo mutans na saliva verificou-se
haver diferenca estaticamente significativa, o que implicaria
dizer que o aumento do IPs aumentaria o n° de ufc de
Streptococcus do grupo mutans detectados na saliva.

Observa-se, também, que o fluxo salivar apresenta
associacdo significante com o nimero médio de ufc de
Streptococcus do grupo mutans na placa (p<0,05).
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DISCUSSAO

Como GRECCO et alii.> e BALENSTEIFEN &
MADONA?Z?, que verificaram o aumento no indice de placa
e no niimero da populacdo de Streptococcus, nosso trabalho
mostra que o indice de placa possui uma relagao significativa
e diretamente proporcional entre o nimero de ufc de
Streptococcus do grupo mutans na saliva.

De acordo com ADAMS!, que relatou alteragc@o no
meio bucal (dentes, glandulas salivares, musculatura
mastigatéria, higiene e microbiota), nesta pesquisa foi
constatado que a capacidade tampao e fluxo salivar
influencia inversamente a quantidade de ufc de
Streptococcus do grupo mutans na saliva.

Apesar de ndo termos encontrado diferenca
significativa na associacao entre o nimero médio de ufc de
Streptococcus do grupo mutans na placa, os resultados
mostram a necessidade de um controle rigoroso, na
higieniza¢@o dos aparelhos durante a terapia de corregdo de
dentes mal posicionados. Além disso, os pacientes
considerados de alto e baixo risco a cdrie, em relagio a ufc
de Streptococcus do grupo mutans, na saliva, mantiveram
0 seu risco ou aumentaram quando comparados a ufc da
placa. Isto também foi constatado por KESSLER7;
PINHEIRO et alii.'%; SILVA FILHO et alii.!l.

CONCLUSAO

1- Os dados mostraram que, dos 22 pacientes, 20
(90,9%) abrigavam Streptococcus do grupo mutans nas
amostras de saliva, e em 3 (13,64%) foi observada uma
média de 5,18x102, em 6 (27,27%) com 5,0x103, em 8
(36,36%) com 4,35x104, em 2 (9,09%) com 2,7x105 e em
01 (4,55%) com 1,75x106.

2- Quanto as amostras de placa bacteriana,
removidas de 22 aparelhos, foram observados em um total
de 17 (77,27%), que em 3 (13,64%) deles apresentaram
uma média de 4,0x103, em 5 (22,73%) com 5,9x104, em 5
(22,73%) com 3,2x105 e em 4 (18,18%) com 3,8x106 de
unidade formadora de coldnias de Streptococcus do grupo
mutans.

3- Esses dados nos permitem concluir a necessidade
de um controle rigoroso na higienizagdo dos aparelhos
ortoddnticos ortopédicos durante o tratamento.

ABSTRACT

The objective of the present study went evaluate
the miicrobiota of the saliva and bacterial plaque removed
from orthopedic orthodontic appliances. The data showed
that of the 22 patients harbored Streptococci of the
mutans group in the saliva samples, with mean values of
5,18x10% in 3; 5,0x10° in 6; 4,35x104 in 8; 2,7x105 in 2
and 1,75x106 in 01. Of the bacterial plaque samples
removed from 22 appliances, a total of 17 showed the
following mean number of colony forming units of
Streptococci of the mutans group: 4,0x10° in 3; 5,9x104
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in 5; 3,2x105 in 5 and 3,8x106 in 4.

Key Words: Orthopedic orthodontic appliance /
Streptococcus mutans / saliva and plaque.
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