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Duarte TN. Eficacia dos meétodos de higienizacdo quimica de proteses removiveis na
reducdo da Candida albicans: uma revisdo sistematizada baseada em estudos in vitro.
[Tese de Doutorado]. Curitiba: Universidade Positivo; 2023.

RESUMO

A higienizacdo de préteses de resina acrilica é imprescindivel para a manutengéo
da saude e prevencao de patologias como hiperplasia, estomatite e candidiase, as quais
podem ser causadas pela colonizacao por Candida albicans. O uso de solucBes quimicas
para imersdo das proteses € indicado, visto as dificuldades de higienizagdo mecanica
apresentada por alguns pacientes. No entanto, ainda ndo ha um consenso de qual a
melhor solucdo para a reducédo de C. albicans e qual o protocolo de tempo de imerséo.
Esse trabalho realizou uma revisdo sistematica da literatura de estudos in vitro para
responder qual a solucdo e 0 método mais eficazes na reducdo de Unidades Formadoras
de Colbdnia (UFC) de C. albicans na superficie de resinas acrilicas comparado com a
agua. As buscas foram realizadas nas bases de dados eletrdnicas MEDLINE, Cochrane
Library, Elsevier, Embase, SciELO, Scopus, Web of Science, Bvsalud e Google
Scholar. Buscas apos leituras das referéncias dos artigos selecionados. Apos a triagem
dos titulos e resumos foram incluidos 155 estudos, desses 17 foram lidos na integra, por
fim, somente 7 atenderam completamente todos os critérios de elegibilidade. As
solucBes quimicas avaliadas foram vinagre (avaliada por 6 autores), hipoclorito de sédio
(NaClO) (avaliada por 5 autores), clorexidina (avaliada por 2 autores), outras solucoes
como bicarbonato de sodio (NaHCO3), enxaguante de propolis, extrato de mamona,
pastilhas comerciais efervescentes (Corega tabs, Fittydent, Efferdent, Polident,
Corsodyl, Closysll) foram avaliadas por menor frequéncia. Foram observadas diferentes
protocolos e metodologias entre os estudos analisados. As solugdes que apresentaram
melhor eficicia foram solucgdes de hipoclorito de sodio, vinagre e clorexidina. O tempo

de imersdo variou de 3 minutos a 8 horas, sendo o tempo de 10 min o mais aplicado e
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demonstrou resultados significativos entre os estudos. Podemos concluir que a imerséo
em solucBes de NaClO, vinagre e clorexidina por um tempo de 10 min promoveram
uma consideravel reducédo de C. albicans. sobre superficie de amostras de resina acrilica
termicamente ativada.

Palavras-chave: resina acrilica. Candida albicans. revisdo sistematizada



Duarte TN. Effectiveness of chemical cleaning methods for removable dentures in
reducing Candida albicans: a systematic review based on in vitro studies. [Doctoral
thesis]. Curitiba: Universidade Positivo; 2023.

ABSTRACT

Cleaning acrylic resin prostheses is essential for maintaining health and preventing
pathologies such as hyperplasia, stomatitis and candidiasis, which can be caused by
colonization by Candida albicans. The use of chemical solutions for immersing
prostheses is recommended, given the difficulties in mechanical cleaning experienced
by some patients. However, there is still no consensus on the best solution for reducing
C. albicans and the immersion time protocol. This work carried out a systematic review
of the literature of in vitro studies to answer which solution and method are most
effective in reducing Colony Forming Units (CFU) of C. albicans on the surface of
acrylic resins compared to water. The searches were carried out in the electronic
databases MEDLINE, Cochrane Library, Elsevier, Embase, SciELO, Scopus, Web of
Science, Bvsalud and Google Scholar. Searches after reading the references of selected
articles. After screening the titles and abstracts, 155 studies were included, of which 17
were read in full, finally, only 7 fully met all eligibility criteria. The chemical solutions
evaluated were vinegar (evaluated by 6 authors), sodium hypochlorite (NaClO)
(evaluated by 5 authors), chlorhexidine (evaluated by 2 authors), other solutions such as
sodium bicarbonate (NaHCOs), propolis rinse, castor bean, commercial effervescent
tablets (Corega tabs, Fittydent, Efferdent, Polident, Corsodyl, Closysll) were evaluated
least frequently. Different protocols and methodologies were observed between the
studies analyzed. The solutions that showed the best effectiveness were sodium
hypochlorite, vinegar and chlorhexidine solutions. The immersion time ranged from 3
minutes to 8 hours, with 10 minutes being the most applied and demonstrating

significant results among the studies. We can conclude that immersion in NaClO,



vinegar and chlorhexidine solutions for 10 min promoted a considerable reduction of C.
albicans. on the surface of thermally activated acrylic resin samples.

Keywords: acrylic resin. Candida albicans. systematic review
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MANUSCRITO

Métodos de higienizacao quimica de proteses removiveis: qual o protocolo mais

eficaz? Uma revisao sistematizada baseada em estudos in vitro

RESUMO
Esse trabalho realizou uma revisdo sistematica da literatura de estudos in vitro

para identificar evidéncias de literatura sobre qual solucdo anti-microbiana e protocolo
de imersdo séo mais eficazes na reducdo de Unidades Formadoras de Colonia (UFC) de
C. albicans na superficie de resina acrilica ativada termicamente (RAAT). As buscas
foram realizadas nas bases de dados eletronicas MEDLINE, Cochrane Library, Elsevier,
Embase, SciELO, Scopus, Web of Science, Bvsalud e Google Scholar, sendo a Gltima
atualizacdo em junho de 2023. Foram selecionados artigos que testaram in vitro
solucBes para imersdo de amostras de RAAT utilizando agua como controle negativo,
cuja o desfecho principal foi calculado pela a reducdo de UFC/ml de C. albicans. Apos
a triagem dos titulos e resumos foram incluidos 155 estudos, desses 17 foram lidos na
integra, por fim, somente 7 atenderam completamente todos os critérios de
elegibilidade. Os resultados e dados foram sinterizados e comparados em uma tabela do
excel. As solucBes quimicas avaliadas foram vinagre (avaliada por 6 autores),
hipoclorito de sddio (NaClO) (avaliada por 5 autores), clorexidina (avaliada por 2
autores), outras solucdes como bicarbonato de sodio (NaHCO3), enxaguante de
propolis, extrato de mamona, pastilhas comerciais efervescentes (Corega tabs, Fittydent,
Efferdent, Polident, Corsodyl, Closysll) foram avaliadas por menor frequéncia. Foram
observadas diferentes protocolos e metodologias entre os estudos analisados. As
solugBes que apresentaram melhor eficicia foram solucdes de hipoclorito de sodio,

vinagre e clorexidina. O tempo de imersdo variou de 3 minutos a 8 horas, sendo o tempo



de 10 min o mais aplicado e demonstrou resultados significativos entre os estudos.
Podemos concluir que a imersdo em solucdes de NaClO, vinagre e clorexidina por um
tempo de 10 min promoveram uma consideravel reducdo de C. albicans. sobre
superficie de amostras de resina acrilica termicamente ativada. Esse estudo ndo foi
financiado por nenhuma empresa.

Palavras-chave: resina acrilica. Candida albicans. revisdo sistematizada



ABSTRACT

This work carried out a systematic review of the literature of in vitro studies to identify
literature evidence on which antimicrobial solution and immersion protocol are most
effective in reducing C. albicans Colony Forming Units (CFU) on the activated acrylic
resin surface. thermally (RAAT). The searches were carried out in the electronic
databases MEDLINE, Cochrane Library, Elsevier, Embase, SciELO, Scopus, Web of
Science, Bvsalud and Google Scholar, with the last update in June 2023. Articles that
tested in vitro solutions for immersion were selected. of RAAT samples using water as a
negative control, whose main outcome was calculated by the reduction of CFU/ml of C.
albicans. After screening the titles and abstracts, 155 studies were included, of which 17
were read in full, finally, only 7 fully met all eligibility criteria. The results and data
were sintered and compared in an excel table. The chemical solutions evaluated were
vinegar (evaluated by 6 authors), sodium hypochlorite (NaClO) (evaluated by 5
authors), chlorhexidine (evaluated by 2 authors), other solutions such as sodium
bicarbonate (NaHCO:s), propolis rinse, castor bean, commercial effervescent tablets
(Corega tabs, Fittydent, Efferdent, Polident, Corsodyl, Closysll) were evaluated least
frequently. Different protocols and methodologies were observed between the studies
analyzed. The solutions that showed the best effectiveness were sodium hypochlorite,
vinegar and chlorhexidine solutions. The immersion time ranged from 3 minutes to 8
hours, with 10 minutes being the most applied and demonstrating significant results
among the studies. We can conclude that immersion in NaClO, vinegar and
chlorhexidine solutions for 10 min promoted a considerable reduction of C. albicans. on
the surface of thermally activated acrylic resin samples. This study was not funded by
any company.

Keywords: acrylic resin. Candida albicans. systematic review



INTRODUCAO

As proteses removiveis podem alterar a microbiota da cavidade bucal, uma vez
que propiciam o actmulo de residuos alimentares (ARAUJO; CRUZ; MENESES,
2016). Esse desequilibrio da microbiota pode levar ao desenvolvimento de algumas
doencas bucais, as principais sdo candidose, estomatite protética, Ulcera traumatica,
queilite angular e hiperplasia fibrosa inflamatéria (KULAK-OZKAN; KAZAZOGLU;
ARIKAN, 2002; QUEIROZ; GUEDES, 2023). O agente causador mais comum S0 0s
fungos do género Candida, em especial Candida albicans. Essas proteses sdo a base de
Resina Acrilica Ativada Termicamente, quando mal higienizadas causam inflamacéo e
infeccdo da mucosa bucal (QUEIROZ; GUEDES, 2023). Nesse contexto, a desinfeccio
das proteses removiveis pode evitar ou minimizar tais doencas infecciosas, tendo um
papel importante para longevidade do tratamento reabilitador e manutencéo da sadde do
paciente (GENDREAU; LOEWY, 2011).

Além disso, pode ter influéncia sobre a saude de seus portadores, uma vez que a
prétese mal higienizada tem potencial nocivo, levando a problemas locais como
infeccdes bucais fungicas e bacterianas (INSTITUTE FOR HEALTH METRICS AND
EVALUATION, 2013). O biofilme sobre a prétese pode se disseminar para orofaringe
ou corrente sanguinea, podendo levar ao comprometimento sisttmico. uma infeccao que
pode agravar doencas sistémicas, como doenca pulmonar obstrutiva crénica,
endocardite bacteriana, pneumonia por aspiracdo e infeccdo gastrointestinal, devido a
alta contagem de Candida spp. (PRZYBYLOWSKA et al., 2014) A idade avancada
aumenta as chances de comprometimento imunolégico e possivelmente, a
hospitalizagdo (INSTITUTE FOR HEALTH METRICS AND EVALUATION, 2013).

A higienizacdo das préteses removiveis € um desafio aos pacientes idosos

devido a redugdo da destreza manual inerente ao processo de envelhecimento (KULAK-



OZKAN; KAZAZOGLU; ARIKAN, 2002). Para a limpeza e descontaminacdo das
préteses dois métodos de higienizacdo sdo realizados, podendo ser associados ou ndo
(LIMA BASTOS et al., 2015; SILVA et al., 2021). Os métodos mecanicos, constituidos
do uso de escova especifica para protese, ultrassom e micro-ondas; e 0s métodos
quimicos que consistem em agentes quimicos utilizados para imersao das proteses,
dentre eles: solucdes de hipoclorito de sddio, perdxidos alcalinos, acidos, enzimas,
gluconato de clorexidina e outros agentes experimentais. O método quimico tem o
objetivo de auxiliar na higienizacdo, diminuindo ou eliminando micro-organismos,
sejam eles bacterianos ou fungicos (BABA et al., 2018; SILVA et al., 2021).

A higienizacdo das proteses removiveis depende ndo apenas da técnica
empregada, mas também do paciente, visto que alguns tém problemas motores e/ou
cognitivos, o que dificulta o processo de manutencao. Nessa situacao o uso dos métodos
quimicos deixa de ser coadjuvante e torna-se essencial para manutencdo da higiene das
proteses (BABA et al., 2018; KULAK-OZKAN; KAZAZOGLU; ARIKAN, 2002).

Diversos agentes quimicos sdo estudados no intuito de reduzir a quantidade de
microrganismos presentes na superficie das préoteses com base de resina acrilica ativada
termicamente (RAAT). Podem ser citadas solu¢des com extrato de 6leos essenciais de
plantas (CAVALCANTI, 2012; RASOOLI et al., 2008), solucBes caseiras com vinagre
e hipoclorito de sodio (ISERI; ULUDAMAR; OZKAN, 2011; JAFARI et al., 2012;
MOREIRA; FERREIRA; HASHIZUME, 2012; SALVIA et al., 2013), como também
enxaguantes bucais comerciais com ou sem o principio ativo da clorexidina
(MOREIRA; FERREIRA; HASHIZUME, 2012; SIMOES et al., 2011). Entretanto néo
se sabe ao certo qual seria a solugédo mais eficaz e o protocolo de imersdo ideal para
eliminar ou reduzir significativamente a concentracdo de C. albicans na superficie das

préteses de resina acrilica.



O objetivo deste trabalho foi realizar uma revisdo sistematizada da literatura de
estudos in vitro para identificar evidéncias na literatura sobre qual a solucéo e protocolo

mais eficiente na reducéo de UFC/ml de C. albicans da superficie de resinas acrilicas.



MATERIAL E METODOS

Este estudo € uma revisdo sistematica da literatura buscando estudos in vitro que
testaram agentes quimicos para reducdo de C. albicans sobre a superficie da resina
termicamente ativada. Foi utilizado o guideline PRISMA 2020 para montar o protocolo
deste estudo. A estratégia de busca foi planejada com base no acronimo PICO (Quadro
1). A pergunta de pesquisa foi “Qual a solugdo mais eficaz na redu¢do de UFC/ml de C.
albicans da superficie de resinas acrilicas termicamente ativadas em comparacdo a
agua?”.

A selecdo dos artigos foi realizada por dois pesquisadores independentes (TD,
GR), no periodo de julho/2022 a junho/2023. Na primeira etapa, apos reunir os estudos
de todas as bases de dados, foram excluidos os estudos que estavam duplicados ou

triplicados. Em seguida, foi analisado se o titulo atendia aos critérios de elegibilidade.

Critérios de elegibilidade

Nesta revisdo sistematizada foram incluidos apenas ensaios laboratoriais que
avaliaram a eficéacia de solugbes quimicas para higienizacao por imersdo de espécimes
de resina acrilica termopolimerizavel, comparando-0s com a imersdo em agua, agua
destilada ou solucdo salina estéril, tendo como desfecho principal a reducdo da
contagem de UFC de C. albicans. Somente estudos laboratoriais in vitro foram
considerados, sendo descartados estudos in vivo. Nao houve limitacdo quanto a data e

idioma de publicacdo dos artigos.

Critérios de excluséo
Quanto aos motivos de exclusdo dos artigos foram:

- Substancias antifungicas incorporadas nas resinas e/ou adesivos;



- A ndo imersdo dos espécimes em substancias quimicas;

- Auséncia de grupo controle com agua, agua destilada ou salina esteril;

- Uso de materiais reembasadores resilientes, adesivos e condicionantes
gengivais;

- Desinfeccao com dispositivos de luz fotodindmica ou micro-ondas;

- N&o dimensionaram através de UFC a presenca de C. albicans;

- Ensaios clinicos, cartas editoriais, estudos-piloto, revisées, estudos in vivo, de
coorte, estudos observacionais e descritivos, tais como relatos de casos e séries de casos.

O Quadro 2 apresenta as principais razdes para exclusao dos estudos.

Quadro 2. Quantidade de estudos excluidos, apds a leitura na integra e a

principal razdo para exclusao.

Razéo n° Motivos de excluséo N de estudos

1 Né&o avaliou UFC 3
2 Né&o foi in vitro 1
3 Né&o teve método quimico 1
4 Grupo controle ndo foi dgua 7
5 Usaram agentes de cobertura 3
6 Usaram antifingicos 2

Total 16

Fontes de informacao e estratégia de busca

A estratégia de busca e palavras-chaves foram formuladas usando termos do
MeSH e segundo o acrénimo PICO, onde P (paciente ou problema): proteses dentarias
removiveis, provisorias e / ou definitivas com superficie de resina acrilica ativada
termicamente; | (intervencdo): limpeza e desinfeccdo com agentes quimicos; C
(comparacdo): higiene e / ou imersdo em agua ou agua destilada; O (desfecho): reducao

ou eliminacdo de UFC de C. albicans.




Nove bases de dados eletrénicas foram consultadas: MEDLINE (Pubmed),

Cochrane, Elsevier (Science Direct), Embase, SCIELO, Scopus, Web of Science, BVS

(Biblioteca Virtual em Saude) e Google Scholar. Também foi realizada pesquisa manual

verificando as listas de referéncia de todos os estudos primarios para outras publicacfes

relevantes, bem como os links de artigos relacionados para cada estudo primario na base

de dados PubMed. As combinacgdes dos termos usados neste estudo constam no quadro

abaixo (Quadro 1), foram realizadas as adaptagcbes para as particularidades de cada

base:
Quadro 1. Estratégia de busca segundo o acrénimo PICO.

P I C O

#1 #2 #3 #4
prosthesis OR | hygiene OR cleanser* OR | distilled water | CFU AND
denture OR | mouthrinse OR mouthwash | OR water | (monilia* OR
acrylic resin OR disinfection OR | immersion OR | candid* OR trush)

cleaning  solution  OR | sterile saline

immersion OR antifungal
agents OR anticandidal OR

fungicide

#5: #1 AND #2 AND #3 AND #4

*foi usado o trincamento das palavras para que as bases de dados leiam essas

palavras como prefixo. Assim, todas as varia¢6es foram incluidas na busca.




Em casos de duvidas, os resumos eram avaliados por um terceiro pesquisador

(SPR). Apods a primeira filtragem foram lidos os resumos e excluidos os que nao

colaboraram com o objetivo do estudo. Em sequéncia, os estudos criteriosamente

separados foram lidos na integra e um novo grupo de estudos foi excluido. E por fim foi

realizada uma busca entre as referéncias dos artigos ja selecionados. (Figura 1).
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Figura 1. Fluxograma do processo de selecéo de estudos.

O processo de coleta de dados

Os dados foram coletados dos artigos selecionados e compilados em uma

planilha do Exel (Microsoft, 2010) contendo nome dos autores, pais de origem, espécie

e subespécie do fungo estudado, agentes quimicos, resultado de eficacia e porcentagem

de redugdo, numero de especimes por grupo, tipo de polimento da RAAT, marca da
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resina, tempo de desinfeccdo nas solucdes testes, tipo de incubacéo, contagem de UFC e

on°deP.

RESULTADOS

Os dados foram extraidos dos estudos e sintetizados na tabela de dados para
comparacédo dos resultados (Tabela 1). Foram extraidas informacGes sobre: tamanho da
amostra, tratamento prévio dos espécimes, modo de contaminacdo, tipo de agente

quimico, tempo de imerséao, contagem de UFC.
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Tabela 1. Sintetizacdo dos dados dos artigos incluidos no estudo, com a comparagédo dos resultados de reducdo de UFC de C. albicans

Tempo (%) de reducdo de C.
de albicans em relacdo ao
Autor Agentes gquimicos imerséo Contagem de UFC controle
Agua 7.50x103 (+ 5.69x 103) n.r
Bicarbonato de sédio 5% 2.55 x 103 (£ 1.80 x 103) 66,0%
e?glsgl(j)i)% Vinagre branco (Castelo) 10 min 6.04 x 103 (£ 7.96 x 103) 19,5%
' Sol. perborato (Corega) 6.01 x 103 (£ 6.55 x 108) 19,9%
Clorexidina 0,12% (Periogard) 1.05 x 103 (+ 1.58 x 103) 86,0%
Agua 10 min 1075 (+ 712) n.r
De Freitas  go| perborato (Corega) 5 min 244 (+ 284) 76,1%
Fernandes e . "
etal, 2011 Sol. enzimatica (Polident) 3 min 401 (£ 274) 57,8%
NaClO 0,5% 10 min 0(x0) 100%
Agua 180+46 | 190+56 | 24089  n.r. n.r. n.r.
Dioxido de cloro (CloSYSII) 3 tempos 0 0 0 100% 100%  100%
Iseri etal, Clorexidina 0,2% (Corsodyl) imgfsao 0 0 0 100%  100%  100%
2011 €02 ph 7.0 (Polident) 15/30/60 9937 | 140+59 | 120+64  45%  26%  50%
CO2 ph 7.5 (Efferdent) min 165+67 | 118+59 | 87+48 83%  37,8% 63,7%
NaHCO; e peroxido. (Fittydent) 155+98 | 145+76 | 68+75 138%  23,6%  71,6%
Agua 1.25 x 103 (+ 1.06 x 10?) 5,3%
Jafariet  Vinagre 10% 8 horas 0 100%
,2012  vij 0 com 0
al, Vinagre 5% agitacéo 1.3 (x2.7) 99%
NaClO 1% 0 100%
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Continuacdo da tabela 1.

Agua 843 n.r
Sol. perborato (Corega) 875 3,7%*
Salvia et . .
al. 2013 Vinagre 50% 10 min 0 100%
Clorexidina 2% 0 100%
NaClO 1% 102 87,1%
Agua 17.630.000 n.r.
Sol. perborato (Corega) 1.696 99,9%
Yildinim- /inagre 50% . 0 100%
Bicer et al, . o 10 min 0
2014 Vinagre 100% 0 100%
Enxaguante de prépolis 9.318 99,9%
NaCIO 1% 840 99,9%
Agua 4.93+0.29 (4.89) n.r.
Rochaet  Ricinus communis 6,25% . 4.530.57 (4.31) 8,11%
20 min .
al, 2021 CO2 ph 7.5 (Efferdent) 4.66+0.51 (4.59) 5,47%
NaClO 0,2% 100%

*As porcentagens em negrito foram estatisticamente significantes (p < 0,05), segundo os autores.

0.00
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A imersdo em solucBes com vinagre apresentou um bom resultado. Nas
concentracdes de 10%, 50%, 100% o vinagre reduziu 100% das UFC/ml de C. albicans
(JAFARI et al., 2012; SALVIA et al., 2013; YILDIRIM-BICER et al., 2014), com 5%
de concentracdo a reducéo foi de 99% (JAFARI et al., 2012). De Souza et al., 2009 foi o
unico que ndo encontrou reducéo significativa com o uso do vinagre branco, entretanto
o0 estudo ndo informou qual concentracdo foi utilizada na pesquisa.

O hipoclorito de sodio foi a segunda solucdo mais avaliada pelos estudos
selecionados e em todos eles houve reducéo significativa de UFC/ml de C. albicans. As
concentracdes variaram de 0,2% (ROCHA et al.,, 2021), 0,5% (DE FREITAS
FERNANDES et al., 2011) e 1% (JAFARI et al.,, 2012; SALVIA et al., 2013;
YILDIRIM-BICER et al., 2014).

Foram realizados 4 estudos para avaliar a eficacia da pastilha efervescente de
perborato (Corega), e ndo reduziu o numero de colénias em 3 deles (DE FREITAS
FERNANDES et al.,, 2011; SALVIA et al., 2013; SOUSA et al., 2009), somente
Yildirim-Bicer et al, 2014 encontrou reducdo significativa de UFC/ml de C. albicans
utilizando essa marca comercial. As pastilhas da marca Polident e Efferdent foram
avaliadas por 3 estudos, nos quais também nédo apresentaram reducéo significativa (DE
FREITAS FERNANDES et al., 2011; ISERI; ULUDAMAR; OZKAN, 2011; ROCHA
et al., 2021). Ja Iseri et al, 2011 encontrou redugdo de 100% UFC/ml de C. albicans em
2 marcas comerciais de pastilhas CloSYSII e Corsodyl.

As solugbes com clorexidina foram avaliadas por 2 artigos, em ambos se
apresentou resultados favoraveis. Na concentracdo de 2%, a redugdo de UFC/ml de C.
albicans foi de 100% (SALVIA et al., 2013), enquanto na concentracdo de 0,12%

(Periogard) a reducdo foi de 86% (SOUSA et al., 2009).
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A solucdo de bicarbonato de sddio 5% demonstrou uma reducdo de 66% nas
UFC/ml de C. albicans (SOUSA et al., 2009). Diversas solugdes contendo plantas
naturais também foram investigadas. O extrato de propolis apresentou uma reducao de
99% nas UFC/ml de C. albicans (YILDIRIM-BICER et al., 2014). No entanto, a
solucdo com Ricinus communis 6.25% nao apresentou uma reducdo significativa nas
UFC/ml de C. albicans (ROCHA et al., 2021).

Foram realizadas contagens de UFC em todos os estudos apos diferentes tempos
de imersdo das resinas em solucBes quimicas. Os tempos variaram entre 3 min, 5 min
(DE FREITAS FERNANDES et al., 2011), 10 min (DE FREITAS FERNANDES et al.,
2011; SALVIA et al., 2013; SOUSA et al., 2009; YILDIRIM-BICER et al., 2014), 15
min, 30 min, 60 min (ISERI; ULUDAMAR; OZKAN, 2011), 20 min (ROCHA et al.,
2021) e 8 horas (JAFARI et al., 2012). Apds a descontaminacdo as amostras de resinas
foram lavadas e incubadas por diferentes por diferentes periodos em cada estudo,
incluindo 90 min (ISERI; ULUDAMAR; OZKAN, 2011), 24 horas (JAFARI et al.,
2012; SALVIA et al., 2013; SOUSA et al., 2009; YILDIRIM-BICER et al., 2014), 48
horas (ROCHA et al., 2021) e 72 horas (DE FREITAS FERNANDES et al., 2011).

As concentracdes das solucbes variaram entre os estudos. O vinagre (acido
acetico) foi a solucdo mais testada, com concentrac6es variando entre 5%, 10%, 50% e
100% (JAFARI et al., 2012; SALVIA et al., 2013; SOUSA et al., 2009; YILDIRIM-
BICER et al., 2014). Em seguida, o hipoclorito de sodio que foi avaliado nas
concentragdes de 0,5%, 0,2% e 1%, (DE FREITAS FERNANDES et al., 2011; JAFARI
et al.,, 2012; ROCHA et al., 2021; SALVIA et al., 2013; YILDIRIM-BICER et al.,
2014). A clorexidina foi testada em duas concentragdes, 0,12% e 2% (SALVIA et al.,

2013; SOUSA et al., 2009).
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Podemos observar que 0s grupos amostrais variaram tanto na quantidade, quanto
no tratamento dos espécimes. A quantidade de espécimes variou de 6 a 18 espécimes
por grupo e o N total de amostras variou de 50 a 200 unidades. De Freitas Fernandes et
al., 2011 realizaram o calculo amostral e encontraram que cada grupo deveria conter ao
menos 8 espécimes. Quanto ao tratamento da superficie da RAAT 3 estudos realizaram
0 polimento mecanico das amostras (DE FREITAS FERNANDES et al., 2011; ROCHA
et al., 2021; SALVIA et al., 2013), somente De Sousa et al, 2009 realizou polimento
quimico e Yildirim-Bicer et al., 2014 ndo poliu as amostras, 0s demais ndo relatatam
qual foi o tratamento de superficie (ISERI; ULUDAMAR; OZKAN, 2011; JAFARI et
al., 2012). De Freitas Fernandes et al., 2011 e Jafari et al., 2012 utilizaram saliva

artificial para criar um biofilme de C. albicans sobre a superficie da RAAT (Tabela 2).
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Tabela 2. Comparagéo dos das amostras avaliadas pelos estudos, e a metodologia de contaminacao e desinfec¢do das amostras.

Padrdo da Marca da
Autor Pais Grupos  rugosidade RAAT Tempo de desinfeccdo Metodologia
superficial
PO!'”?e”‘O . Incubacéo (24hrs), imerséo nas
De Sousa et Brasil 5 grupos - quimico Classico, 10 min solugdes, nova incubacdo (48hrs) e
al, 2009 (n=10) (Termotron Brasil. contg err’1 ¢
PQ-9000) gem.
Polimento Polident - 3 min
De Freitas 24 mecanico Acron, EUA . Formacé&o de biofilme com saliva
. . Corega Tabs - 5 min . x ~
Fernandes Brasil grupos (n patronizado (curadaem NaclO 0 5% 10 min (72hrs), imerséo nas solucdes,
etal, 2011 =8) em 0,34 +0,02 micro-ondas). e incubagdo (24-72hrs) e contagem.
um agua - 10 min
. . Incubacdo (90min), imerséo em 3
Iseri et al, . 6 grupos x Meliodent, (3 tempos) : s
2011 Turquia (n =30) N&o relatado Reino Unido. 15/30/60min tempos d!ferentes, fixagcdo com
formaldeido e contagem.
Formacé&o de biofilme (24 horas),
imers&o nas solugdes 8 horas com
Jafari et al, 4 grupos N agitador, lavagem, agitacdo com
2012 Iran (n= 18) N&o relatado  Acropars, Iran.  8hrs com agitacéo perolas de vidro por 5 min,

crescimento por 48 horas e
contagem.




Continuacdo da tabela 2

. 20 Aferiu a Classico, Brasil Incubacéo (24hrs), imersdo nas
Salvia et al, . - . p - . x
Brasil grupos (n rugosidade (curada em 10 min solucBes 10min, lavagem, imersao
2013 h . ; : S
=10) antes e depois  micro-ondas). em sol. salina, dilui¢do e contagem.
Y_I|d|l’lm _ ggrupos Nio foram Acron Duo, _ Incub?gao (24hrs)_, imers&o nas
Biceretal, Turquia o - . . 10 min solucdes por 10min, lavagem,
(n=10) polidos Reino Unido. o
2014 diluicdo e contagem.
Rocha et al, . 4 grupos Poh@o.r Classico, . InCUb?QaO (48hrs)_, IMETSA0 Nas
Brasil a mecanico - 20 min solucBes por 20min, lavagem,
2021 (n=9) . Brasil. e
horizontal diluicdo e contagem.
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DISCUSSAO

As concentracOes das solugdes a base de hipoclorito de sédio a 0,2%, 0,5% e
1%, vinagre a 5%, 10%, 50% e 100% e de clorexidina a 0,12% e 2% mostraram
eficazes na reducdo da C. albicans de préteses confeccionadas em resina acrilica
termoativada. Para estas mesmas solucdes, o tempo de imersdo de 10 a 15 min
demonstrou 6timos resultados na reducao dos microrganismos.

Os tipos de tratamento divergiram tanto na quantidade quanto na concentracédo
das substancias de imersdo, sendo o vinagre (5%, 10%, 50%, 100%)(JAFARI et al.,
2012; SALVIA et al., 2013; YILDIRIM-BICER et al., 2014) o que mais apresentou
variacdo de concentracao entre os estudos, seguido do hipoclorito de sédio (0,2%, 0,5%
e 1%) ( De Freitas Fernandes et al, 2011; Rocha et al., 2021; Jafari et al., 2012; Salvia et
al., 2014; Yildirim-Bicer et al, 2014) e da clorexidina (0,12% a 2%)(SALVIA et al.,
2013; SOUSA et al., 2009).

Foram testadas cinco marcas comerciais de pastilhas efervescentes de limpeza
quimica: CloSYSII, Corsodyl, Polident, Efferdent, Fittydent e Corega. As pastilhas
CloSYSII e Corsodyl ndo apresentaram dados conclusivos da porcentagem de reducao.
Ja Polident, Efferdent e Fittydent obtiveram reducdes de 26%, 8%, 24%,
respectivamente (ISERI; ULUDAMAR; OZKAN, 2011). O Corega foi o mais
apresentou variacdo de resultados entre os estudos, foi encontrado reducdo de 3,7%*
(SALVIA et al, 2013), 19,90% (SOUSA et al., 2009), 76,1% (DE FREITAS
FERNANDES et al., 2011) e 99% (YILDIRIM-BICER et al., 2014).

Os espécimes foram confeccionados de resina termoativada (ISERI;
ULUDAMAR; OZKAN, 2011; JAFARI et al., 2012; SOUSA et al., 2009; YILDIRIM-
BICER et al., 2014) também conhecidas como resinas de polimetilmetacrilato (PMMA).

Sua composi¢do € baseada em sistema de po (esferas de polimetilmetacrilato, o
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iniciador: peroxido de benzoila (0,5%), pigmentos: sais de caddmio ou ferro ou corantes
organicos) e liquido (mondmeros de metacrilato de metilo, agente de reticulacéo:
etilenoglicol-dimetacrilato (10%) e um inibidor: hidroquinona). Esses componentes em
contato reagem e convertem mondmeros em polimeros atraves de reacdo exotérmica e
mondmeros residuais sdo liberados mesmo apds a tomada de presa final do material
(ANUSAVICE KJ, 2013).

O risco do material residual como irritante primario para uma reacdo de
sensibilizacdo pode ser minimizado pela imersdo da prétese em agua por 24h antes da
insercdo (SINGH et al., 2013). Dos artigos levantados nessa RS alguns apresentaram a
preocupacdo em reduzir/eliminar os monémeros residuais da resina com imersdo dos
espécimes em &gua. Trés autores imergiram por 24h (ISERI; ULUDAMAR; OZKAN,
2011; ROCHA et al., 2021; YILDIRIM-BICER et al., 2014), outro imergiu por 12h (DE
FREITAS FERNANDES et al., 2011). Ja Salvia et al., 2013 e Sousa et al., 2009 relatam
a imersdo, mas nao especificaram o periodo, enquanto Jafari et al., 2012 ndo relataram
em nenhum momento essa etapa prévia de preparacdo dos espécimes.

O protocolo de preparo dos espécimes também variou entre os estudos. O total
de espécimes variou de 50 (SOUSA et al., 2009) a 200 (SALVIA et al., 2013). Quanto
ao polimento da superficie dos espécimes alguns estudos realizaram o polimento
mecanico horizontal com discos e lixas (DE FREITAS FERNANDES et al., 2011;
SALVIA et al., 2013), apenas um realizou o polimento quimico (SOUSA et al., 2009),
um relatou néo ter realizado o polimento (YILDIRIM-BICER et al., 2014) e os demais
ndo relataram se fizeram ou nédo polimento (ISERI; ULUDAMAR; OZKAN, 2011;
JAFARI et al.,, 2012). Karakis et al., 2016 realizaram o polimento em metade dos
espécimes e na outra metade ndo realizou, entretanto o estudo foi excluido por ter

utilizado solucéo salina como controle e ndo a 4gua destilada.
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O preparo das amostras ira influenciar na adesdo dos micro-organismos. Quanto
mais porosa a superficie mais propicia ao acumulo de biofilme, os grupos com a
superficie rugosa podem ter desvantagens na limpeza, devido a maior retencdo de C.
albicans e ndo necessariamente por falta de efetividade do produto. Os autores
divergiram quanto ao polimento prévio das amostras (Tabela 2) isso pode ter sido um
fator de viés entre os resultados encontrados pelas pesquisas.

A higienizacdo pelo método quimico pode causar algumas alteracGes nas bases
das proteses como alteracdo de cor, aumento da rugosidade e porosidade, criando
regibes retentivas ao acumulo de microorganismos. Por esta razdo € necessario
identificar os efeitos destas substancias sobre as bases da protese para que método que
provoque 0 minimo de danos ao material (FERREIRA et al., 2009; KOROGLU et al.,
2016). Dos estudos selecionados somente Salvia et al., 2013 analisou a rugosidade
superficial. Foi constatado, em um estudo com metanalise, que os higienizadores a base
de perdxido alcalino geraram mais alteracdes e devem ser usados com cautela. E
complementam que os efeitos do NaOCI em diferentes concentragfes causaram menos
alteracdes na rugosidade da resina (COSTA et al., 2021).

Quanto a cultura das cepas de C. albicans anteriormente a contaminacdo das
resinas, os estudos relataram a incubacéo das colonias por 24h (ISERI; ULUDAMAR;
OZKAN, 2011; JAFARI et al., 2012; SALVIA et al., 2013; SOUSA et al., 2009;
YILDIRIM-BICER et al., 2014) e por 48h (ROCHA et al., 2021). O Gnico com
metodologia divergente realizou a incubacdo por 72 horas com saliva humana
clarificada (DE FREITAS FERNANDES et al., 2011).

O tempo de imersdo das amostras nas solucdes testes variou de 3 minutos a 8
horas. Em geral, o tempo mais comum utilizado pelos estudos foram 10 minutos. De

Freitas Fernandes et al., 2011 usaram tempos diferentes para cada uma das solugoes
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(Polident - 3 min, Corega Tabs - 5 min, NaOCI 0,5% - 10 min). O NaOCI 0,5% foi a
solucéo que ficou mais tempo agindo e a que apresentou melhor resultado. Jafari et al.,
2012 encontraram alta eficacia para as solugdes testadas, independente da concentracéo.
No entanto, foi utilizada imersdo com agitacdo, o que do ponto de vista clinico nédo é
reproduvivel pelos pacientes no cuidado diario com a higienizacdo das proteses.

As solucdes de hipoclorito e vinagre sdo de facil acesso a populacdo em geral e
apresentam baixo custo e 6tima eficacia com reducdo de 100% da C. albicans (DE
FREITAS FERNANDES et al., 2011; JAFARI et al., 2012; SALVIA et al., 2013;
YILDIRIM-BICER et al., 2014), a tnica divergéncia encontrada foi em SOUSA et al.,
2009 com 19,50% de reducdo entretanto os autores ndo informaram a porcentagem e
concentracdo do vinagre usado. O custo dessas solucBes caseiras € muito menor
comparado as solucdes comerciais efervescentes como CloSYSII, Corsodyl, Polident,
Efferdent, Fittydent, Corega tabs, e tendo em vista populacdes com baixo poder
aquisitivo esse € um fator importante a ser considerado.

E preciso ressaltar que diferencas nas metodologias dos estudos impossibilitaram
a realizacdo de metanalise. Uma melhor padronizacdo das metodologias seria ideal para
futuras comparagdes. Espera-se que esse estudo auxilie na determinacdo de protocolos
de higienizacdo adequados para a descontaminacdo de proteses a base de PMMA,
visando promover um maior controle dos males desencadeados pela infeccdo por C.
albicans, contribuindo assim para o bem estar e manutencdo da salde sistémica dos
pacientes.

Em uma cotacdo no mercado online no més de fevereiro de 2023 encontramos
que o preco das pastilhas utilizadas pelos estudos selecionados tinham o custo mensal 7
vezes maior que o custo das solugdes caseiras com hipoclorito e vinagre. Para essa

cotacdo foi levado em consideragdo o uso de uma pastilha por dia e para as solugoes
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caseiras em torno de 2 colheres de sopa para uma xicara de agua, fazendo uma imerséo
por dia. O custo reduzido das solugbes caseiras as torna mais acessiveis a populagéo
desfavorecida.

Ressalta-se que, independente do protocolo de higienizacédo indicado, é papel do
cirurgido-dentista orientar a troca das proteses removiveis de cinco em cinco anos.
Proteses antigas sdo passiveis de auto recontaminacéo. Devido a deterioracdo natural da
resina ha um aumento da porosidade que favorece a penetracdo dos fungos no interior
da protese (NOBREGA et al., 2016).

Uma limitacdo do estudo esta na diferenca de metodologias entre os autores. Os
vieses encontrados nos estudos como tamanho das amostras, diferencas no protocolo de
confeccdo, contaminacdo e incubacdo da C. albicans impossibilitaram a comparagdo em

metanalise dos resultados encontrados.

CONCLUSAO

Pode-se concluir que diferentes protocolos de higienizacdo quimica mostraram
eficacia na reducdo das UFC para C. albicans. Embora a eficacia tenha variado com a
concentracdo e o tempo de imersdo dos agentes quimicos, pode-se afirmar, de maneira
geral, que os protocolos com 10 minutos de imersdo em solucdes a base de vinagre,
hipoclorito de sddio e clorexidina foram eficazes.

Devido a auséncia de padronizacdo nos metodos cientificos apresentados nao foi
realizada metaenalise dos dados o que dificulta e ou impossibilita a determinagdo de um
unico protocolo como o mais eficiente. No entanto pode-se dizer que os programas de
desinfeccdo mais eficazes, no sentido de que mais reduziram o nivel de UFC em 100%
foram os que utilizaram vinagre a 10%, 50%, 100%, hipoclorito a 0,2%, 0,5% e 1% e

clorexidina a 0,12% e 2%. Recomenda-se que novos estudos com metodologias
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equiparaveis sejam realizados para melhor quivaléncia dos dados encontrados e assim
realizar uma metanalise dos resultados.

Essa revisdo foi importante para destacar os estudos em andamento que
contribuem para a higienizacdo adequada das proteses dentarias a base de resina acrilica
ativada termicamente (RAAT), a fim de reduzir a proliferacdo de C. albicans, que,
quando desequilibrado na microbiota bucal, € um agente causal de varias doencas. Ao
estabelecer protocolos de higienizacdo quimica para essas proteses, € possivel reduzir a
proliferacdo desses microorganismos, melhorar a saude bucal e sistémica dos pacientes,
especialmente os idosos, que nem sempre possuem destreza manual adequada para

realizar a higieniza¢do mecanica das proéteses.
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TABELAS

Tabela 1. Sintetizacdo dos dados dos artigos incluidos no estudo, com a comparac¢do dos

resultados de reducdo de UFC de C. albicans.

Tempo (%) de reducdo de C.
de albicans em relagéo ao
Autor Agentes quimicos imersdo Contagem de UFC controle
Agua 7.50x103 (+ 5.69x 103) n.r
Bicarbonato de sédio 5% 2.55 x 103 (£ 1.80 x 103) 66,0%
e?:ISgl(J)i)% Vinagre branco (Castelo) 10 min 6.04 x 103 (£ 7.96 x 103) 19,5%
’ Sol. perborato (Corega) 6.01 x 103 (£ 6.55 x 108) 19,9%
Clorexidina 0,12% (Periogard) 1.05 x 103 (+ 1.58 x 103) 86,0%
Agua 10 min 1075 (= 712) n.r
De Freitas  go) perborato (Corega) 5 min 244 (+ 284) 76,1%
Fernandes T . . 9
etal, 2011 Sol. enzimatica (Polident) 3 min 401 (£ 274) 57,8%
NaClO 0,5% 10 min 0 (+0) 100%
Agua 18046 | 190+56 | 240+89  nur. n.r. n.r.
Dioxido de cloro (CloSYSII) 3 tempos 0 0 0 100% 100%  100%
Iseri etal, Clorexidina 0,2% (Corsodyl) imgreséo 0 0 0 100%  100%  100%
2011 €02 ph 7.0 (Polident) 15/30/60 9937 | 140%59 | 120+64  45%  26%  50%
CO2 ph 7.5 (Efferdent) min 165+67 | 118+59 | 87+48  83%  37,8% 63,7%
NaHCO; e peroxido. (Fittydent) 155+98 | 145+76 | 68+75 138% 236% 716%
Agua 1.25 x 103 (+ 1.06 x 10?) 5,3%
Jafariet  Vinagre 10% 8 horas 0 100%
. com
al, 2012 vinagre 5% agitacéo 1.3 (x2.7) 99%
NaClO 1% 0 100%
Agua 843 n.r
Sol. perborato (Corega) 875 3,7%*
Salvia et . .
al, 2013 Vinagre 50% 10 min 0 100%
Clorexidina 2% 0 100%
NaClO 1% 102 87,1%
Agua 17.630.000 n.r.
Sol. perborato (Corega) 1.696 99,9%
Yildirim- \/inagre 509 _ 0 100%
Bicer et al, . o 10 min 0
2014 Vinagre 100% 0 100%
Enxaguante de propolis 9.318 99,9%
NaClO 1% 840 99,9%

*As porcentagens em negrito foram estatisticamente significantes (p < 0,05),

segundo os autores.
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Tabela 2. Comparagdo dos das amostras avaliadas pelos estudos, e a metodologia de

contaminacdo e desinfeccdo das amostras.

Padrdo da Marca da
Autor Pais Grupos  rugosidade RAAT Tempo de desinfeccdo Metodologia
superficial
PO!'”?e”tO L Incubacdo (24hrs), imersdo nas
De Sousa et Brasil S grupos - quimico Classico, 10 min solugdes, nova incubacdo (48hrs) e
al, 2009 (n=10) (Termotron Brasil. contg en,1 ¢
PQ-9000) gem.
Polimento Polident - 3 min
De Freitas 24 mecanico Acron, EUA . Formacéo de biofilme com saliva
. . Corega Tabs - 5 min . x ~
Fernandes Brasil grupos (n patronizado (curadaem NaclO 0.5% 10 min (72hrs), imers&o nas solugdes,
etal, 2011 =8) em 0,34 £0,02 micro-ondas). | e incubacdo (24-72hrs) e contagem.
um agua - 10 min
. . Incubagdo (90min), imersdo em 3
Iseri et al, . 6 grupos x Meliodent, (3 tempos) ; N
2011 Turquia (n =30) Né&o relatado Reino Unido. 15/30/60min tempos d!ferentes, fixacdo com
formaldeido e contagem.
Formac&o de biofilme (24 horas),
imersdo nas solugdes 8 horas com
Jafari et al, 4 grupos » N agitador, lavagem, agitacdo com
2012 Iran (n= 18) N4o relatado  Acropars, Iran.  8hrs com agitagdo perolas de vidro por 5 min,
crescimento por 48 horas e
contagem.
. 20 Aferiu a Classico, Brasil Incubac&o (24hrs), imersdo nas
Salvia et al, . - . p . ! x
Brasil grupos (n rugosidade (curada em 10 min solugdes 10min, lavagem, imersdo
2013 2 . : : L
=10) antes e depois  micro-ondas). em sol. salina, dilui¢do e contagem.
Y-Ildlrlm— _ ggrupos  Nao foram Acron Duo, _ Incubggao (24hrs)_, imersdo nas
Biceretal, Turquia - - . - 10 min solugdes por 10min, lavagem,
(n=10) polidos Reino Unido. o
2014 diluicdo e contagem.
Rocha et al. _ 4 grupos Pollgo_r Classico, _ Incubjigao (48hrs)_, imersdo nas
Brasil a mecanico . 20 min solucBes por 20min, lavagem,
2021 (n=9) ; Brasil. o
horizontal diluicdo e contagem.
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QUADROS

Quadro 1. Estratégia de busca segundo o acrénimo PICO.

P I C O

#1 #2 #3 #4
prosthesis OR | hygiene OR cleanser* OR | distilled water | CFU AND
denture OR | mouthrinse OR mouthwash | OR water | (monilia* OR
acrylic resin OR disinfection OR | immersion OR | candid* OR trush)

cleaning  solution  OR
immersion OR antifungal
agents OR anticandidal OR

fungicide

sterile saline

#5: #1 AND #2 AND #3 AND #4

*foi usado o trincamento das palavras para que as bases de dados leiam essas

palavras como prefixo. Assim, todas as varia¢des foram incluidas na busca.

Quadro 2. Quantidade de estudos excluidos, ap6s a leitura na integra e a

principal raz&o para excluséo.

Razéo n° Motivos de excluséo N de estudos

1 Nao avaliou UFC 3
2 Nao foi in vitro 1
3 Né&o teve metodo quimico 1
4 Grupo controle nédo foi dgua 7
5 Usaram agentes de cobertura 3
6 Usaram antifingicos 2

Total 16
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Figura 1. Fluxograma do processo de selegdo de estudos.
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