Frinciples.

For oral health

Principios
para a Saude
Oral
Relatodrio

By Sepd. Sponsored by LISTERINE




Frinciples.

For oral health

Henrik Dommisch Bahar Eren Kuru Ricardo Fischer
DE == TR BRESA

Elena Figuero Marjolaine Gosset Filippo Graziani David Herrera
ESEZ FREN N | ESE=

di

Rhiannon Jones Paula Matesanz Ana Molina Panos Papapanou

UK EtE ESE= ESE= USEE

Beatriz de Tapia Nicola West
ESEZ UK St

By Sepa. Sponsored by LISTERINE



Indice

Introducéo

Perguntas

Resumo

13

Referéncias

14




4

Introducao

Principios para a Satide Oral € uma
alianca estratégica global criada
com o objetivo de simpilificar e
disseminar mensagens baseadas
em evidéncias provenientes da
literatura cientifica e de diretrizes
clinicas, no que se refere ao uso de
enxaguatorios bucais e dentifricios
antimicrobianos/antissépticos,
direcionadas aos profissionais de
saude bucal da aten¢ao primaria,
bem como reforcar aimportancia
do autocuidado domiciliar realizado
pelos pacientes para a manutencao
da saude gengival e prevencao das
doencas periodontais.

Frinciples. For oral health

Apesar de serem amplamente preveniveis,
as doengas periodontais apresentam carga
global crescente, com mais de 1,1 bilhdo
de casos de periodontite severa em todo

o mundo. Além disso, ha necessidade de
redirecionar as prioridades em saude oral
para a prevengdo primaria da periodontite,
por meio do manejo da gengivite (Chapple
et al., 2015), e para a prevengdo secundaria,
com foco na prevengao da recorréncia da
doenca em pacientes previamente tratados
(Tonetti, Eickholz et al., 2015).

A prevencgao, o diagndstico e o manejo da

periodontite sdo custo-efetivos. Acima de

tudo, o papel do autocuidado domiciliar

conduzido pelo paciente é de importancia

fundamental na prevengao das doengas

periodontais.
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Tendo esses conceitos em consideragéo,
0s principais objetivos deste trabalho e do
relatério subsequente séo:

— Destacar a prevengao como estrutura
fundamental para a promogéao da salde
oral.

— Evidenciar abordagens baseadas em
evidéncias relacionadas ao tratamento,
conforme as Diretrizes Clinicas de
Pratica de nivel S3.

— Capacitar os profissionais de satde
oral quanto a indicagdo adequada
de enxaguatdrios antimicrobianos/
antissépticos como adjuvantes a higiene
oral mecénica.

— Apoiar os pacientes na promogao da
saude periodontal por meio de praticas
didrias eficazes voltadas a prevengdo do
acumulo do biofilme dental.

Introducéo

Considerando aimportancia de uma
compreensdo adequada do termo
"antisséptico” para maximizar os beneficios
deste documento, os autores consideram
pertinente sua definicdo. De acordo com o
glossario dos Centers for Disease Control
and Prevention (CDC), antisséptico é uma
"substancia que previne ou interrompe o
crescimento ou a agao de microrganismos,
inibindo sua atividade ou destruindo-os.

O termo é utilizado especialmente para
preparagOes aplicadas topicamente em
tecidos vivos”. Os antissépticos devem

ser diferenciados dos desinfetantes, que
se referem a agentes “capazes de eliminar
muitos ou todos 0s microrganismos
patogénicos, exceto esporos bacterianos,
em superficies inanimadas”.




erguntas

A principal intervengao para o controle

do acumulo de biofilme e a manutencéo

da saude bucal consiste na escovagdo
dentdria duas vezes ao dia, por pelo menos
dois minutos, com dentifricio fluoretado,
associada a higiene interdental. Entretanto,
mesmo quando as instrugdes de higiene
oral sdo fornecidas e o tempo adequado
de escovagao é cumprido, os niveis

de remocao de biofilme na populagao
geral permanecem insuficientes, o que
representa risco para o desenvolvimento
de doengas bucais (doengas periodontais
e cdrie), especialmente em pacientes
suscetiveis (Serrano, Escribano, Roldan,
Martin, & Herrera, 2015; The Economist
Intelligence Unit, 2021).

Dessa forma, considerando as limitagbes
da higiene oral mecénica realizada pelo
proprio paciente na remocao do biofilme,
bem como a elevada prevaléncia de
gengivite e periodontite em nivel mundial,
pode-se argumentar que a populagdo geral
pode se beneficiar do uso de antissépticos
como adjuvantes ao controle mecéanico do
biofilme.

N&o obstante os beneficios adicionais
dos antissépticos quando utilizados
como adjuvantes ao controle mecanico
do biofilme, alguns aspectos devem

ser considerados no momento de sua
prescri¢ao, incluindo: (1) possiveis efeitos
adversos, (2) custo adicional e (3) impacto
ambiental decorrente de seu uso (Chapple
etal., 2015). Por essa razdo, € de extrema
importancia identificar as situacoes
clinicas nas quais os pacientes possam
se beneficiar de forma mais significativa
do uso adjuvante de antissépticos,
considerando-se a presenca de fatores
locais e sistémicos que influenciam essa
indicagao:
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Fatores locais:

— Niveis elevados de inflamacgao gengival,
apesar de baixos niveis de biofilme
(por exemplo, >10% de sangramento a
sondagem em pacientes sob cuidado
periodontal de suporte — SPC).

— Acessibilidade inadequada para
higienizacdo ao redor de dentes ou
implantes (por exemplo, apinhamento
dentario, restauragcbes com
sobrecontorno, aparelhos ortodénticos
fixos).

— Fatores anatdbmicos que possam atuar
como retentores de biofilme (por
exemplo, concavidades radiculares,
pérolas de esmalte, sulcos radiculares,
lesdes dentarias como desgaste
cervical).

— Implantes dentérios e/ou reabilitagdes
protéticas extensas em pacientes
suscetiveis.

Fatores gerais:

— Condigao sistémica comprometida,
com algum grau de imunossupressao
ou presenca de doenga cronica (por
exemplo, pacientes com diabetes
inadequadamente controlado).

— Pacientes frageis ou idosos.

— Pacientes com limitagao de destreza
manual (temporaria ou permanente)
ou com baixa motivagéo para o
autocuidado.

By Sepd. Sponsored by LISTERINE



De modo geral, os antissépticos podem ser
considerados na prevengdo das doengas
periodontais.

Ha evidéncias de que os antissépticos
contribuem para a redugdo dos niveis de
biofilme e dos indices gengivais, sendo
Uteis no manejo da gengivite. Considerando
que gengivite e periodontite sdo
compreendidas como uma continuidade
da mesma doenga inflamatéria (Chapple et
al,, 2015), o controle da gengivite constitui
estratégia de prevengdo primaria para o
desenvolvimento da periodontite; assim,
os antissépticos podem auxiliar na redugéo
do risco de inicio da periodontite em nivel
populacional, por meio da diminuigédo da
inflamacao gengival (prevencgao primaria da
periodontite) (Tonetti, Chapple, Jepsen &
Sanz, 2015).

O uso de antissépticos pode ser
considerado no manejo da periodontite,
uma vez que pode ser incorporado

as diferentes etapas do tratamento
periodontal:

Etapa 1: Os antissépticos podem auxiliar
no controle da inflamagao gengival, como
adjuvantes as intervengdes voltadas ao
controle do biofilme supragengival, tanto
realizadas pelo paciente quanto pelo
profissional (Chapple et al., 2015).

Etapa 2: O uso adjuvante de antissépticos
associado a instrumentacgao subgengival
pode melhorar os desfechos clinicos,
incluindo reducgdes adicionais na
profundidade de sondagem (PS) e no
sangramento a sondagem (SS) (da Costa,
Amaral, Barbirato, Ledo & Fogacci, 2017;
Figuero et al., 2019).

By Sepa. Sponsored by LISTERINE

erguntas

Adicionalmente, embora limitada, a
evidéncia disponivel — estatisticamente
significativa e clinicamente relevante —
demonstra que os antissépticos podem
contribuir para a prevencao da recorréncia
da periodontite em pacientes sob
Cuidado Periodontal de Suporte (SPC),
caracterizando estratégia de prevengao
secundaria da periodontite (Rosling et al.,
1997; Sanz et al., 2020).

Entretanto, ndo ha evidéncia direta que
comprove que 0s antissépticos sejam
eficazes na prevengdo primaria das
doencas periodontais.

Etapa 3: Os antissépticos podem ser
considerados como adjuvantes a re-
instrumentagao subgengival; além disso, na
cirurgia periodontal, podem ser indicados
para superar as limitagdes do controle
mecanico do biofilme no periodo pds-
operatdrio, quando os pacientes ndao
podem higienizar adequadamente a area
operada, bem como para favorecer a
cicatrizagdo e melhorar os resultados do
tratamento (em termos de profundidade de
sondagem [PS] e sangramento a sondagem
[SS]) (Tsourounakis et al., 2013; Zambon et
al., 1989).

rinciples. For oral health
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Os beneficios decorrentes do uso de
antissépticos no manejo da periodontite
variam conforme as diferentes etapas da
terapia periodontal (Sanz et al., 2020):

Etapa 1: De acordo com a Diretriz Clinica de
Pratica vigente (Sanz et al., 2020), embora
0 uso adjuvante de antissépticos ndo
tenha sido especificamente analisado na
avaliagdo das recomendacdes referentes
a primeira etapa da terapia periodontal,

os objetivos compartilhados entre essa
etapa e o tratamento da gengivite permitem
arealizagéo de algumas inferéncias

com base nesta ultima. Considerando

que o controle da inflamagao gengival
constitui um dos principais objetivos
dessa fase do tratamento, o uso adjuvante
de determinados antissépticos pode
representar uma opgao adequada quando
associado ao controle mecéanico do
biofilme realizado pelo préprio paciente,
em virtude das reducgdes significativas nos
indices gengivais e nos niveis de placa que
esses agentes proporcionam (Chapple et
al., 2015; Escribano et al., 2016; Figuero et
al., 2019; Figuero et al., 2020; Serrano et al.,
2015).

Etapa 2: Os beneficios adicionais
decorrentes do uso adjuvante de
antissépticos na segunda etapa da

terapia periodontal resultaram em uma
recomendacao aberta na Diretriz Clinica
de Pratica da Federacao Europeia de
Periodontologia (EFP) (Sanz et al., 2020),

na qual se afirma que "antissépticos
adjuvantes podem ser considerados,
especificamente enxaguatérios bucais a
base de clorexidina por periodo limitado, na
terapia da periodontite, como complemento
a debridamento mecénico, em casos
especificos”. De acordo com a revisado
sistematica com meta-analise conduzida
por Figuero e colaboradores (Figuero et al.,
2019), o uso adjuvante de enxaguatérios
contendo clorexidina (CHX), associado

a instrumentacdo subgengival, resultou
em reducao adicional da profundidade

de sondagem (PS), quando comparado a
instrumentagao subgengival isoladamente.

rinciples. For oral health
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Etapa 3: Quando o controle mecéanico

do biofilme é limitado, 6leos essenciais
(EOs) e clorexidina (CHX) formulados em
enxaguatorios bucais podem representar
um recurso auxiliar para promover a
cicatrizacdo. A eficécia dos EOs na reducéo
dos niveis de biofilme dental e na melhora
da cicatrizagdo, uma semana apds a
cirurgia — avaliada por meio do edema

— tem sido relatada, embora ndo tenham
sido observadas diferencas significativas
nos escores de indice gengival ou no
sangramento em qualquer momento da
avaliagcdo. Padrbes semelhantes foram
observados com a clorexidina, com relatos
de acumulo significativamente menor de
biofilme dental quando enxaguatérios
contendo clorexidina foram utilizados

no pds-operatério, em comparagao aos
grupos placebo, além de maior reducéo do
sangramento a sondagem (BoP) (Chye et
al., 2019; Solderer et al., 2019). Inicialmente,
com base em estudos in vitro, postulou-
se que alguns antissépticos poderiam
interferir na atividade dos fibroblastos

e, consequentemente, comprometer

a cicatrizacdo apo6s procedimentos
cirdrgicos. No entanto, essa hipotese

nao é mais sustentada pelas evidéncias
disponiveis (Tsourounakis et al., 2013;
Zambon et al., 1989).

By Sepd. Sponsored by LISTERINE



De acordo com a literatura, observa-se
reducdo adicional da inflamag¢éo gengival
e dos niveis de biofilme dental quando
antissépticos sdo utilizados em pacientes
com periodontite previamente tratada
durante o Cuidado Periodontal de Suporte
(SPC), de forma semelhante ao observado
em pacientes com gengivite, no que se
refere aos indices gengivais e de placa.

Segundo a Diretriz Clinica de Pratica

de nivel S3 da Federagdo Europeia de
Periodontologia (EFP), os pacientes que
mais se beneficiariam do uso adjuvante

de antissépticos na prevencao da
recorréncia da periodontite sdo aqueles
que apresentam fatores locais e sistémicos
(Sanz et al., 2020):

De acordo com a Diretriz Clinica de Pratica
de nivel S3 da Federacdo Europeia de
Periodontologia (EFP) (Sanz et al., 2020),
entre os diferentes antissépticos avaliados,
os principios ativos considerados mais
eficazes sdo: 6leos essenciais (EOs),
clorexidina (CHX) em concentracdes
20,10% e cloreto de cetilpiridinio (=0,05%)
em enxaguatodrios bucais; e clorexidina,
fluoreto estanhoso associado ao
hexametafosfato de sddio e triclosan em
dentifricios. O dentifricio contendo triclosan
nado esta mais disponivel no mercado

em razdo do impacto ambiental negativo
associado ao Triclosan.

Para o indice gengival, maior efeito foi
observado para enxaguatdrios bucais
contendo 6leos essenciais (EOs), seguidos
por dentifricios a base de triclosan e,
subsequentemente, por enxaguatorios
contendo clorexidina (CHX) e cloreto de
cetilpiridinio (CPC) (Figuero et al., 2019).

By Sepa. Sponsored by LISTERINE

erguntas

Fatores locais: inflamagao gengival
relacionada aos niveis de biofilme,
acessibilidade para higienizagédo, fatores
anatdmicos, entre outros.

Fatores gerais: fatores sistémicos,
condicdo geral de saude, fragilidade,
limitagdo de destreza manual, entre
outros, alguns dos quais podem ser mais
relevantes em pacientes idosos.

Um ndmero limitado de estudos avaliou o
impacto de determinados antissépticos na
progressao da periodontite, demonstrando
beneficios em termos de reducgdo da
frequéncia de bolsas periodontais
profundas e diminuicdo do nimero de sitios
com perda adicional de insergao clinica
(NIC) e perda dssea (Rosling et al., 1997).

Para o indice de placa, enxaguatérios
bucais contendo 6leos essenciais (EOs) e
clorexidina (CHX) demonstraram o maior
efeito (Escribano et al., 2016; Figuero et al.,
2019).

Deve-se ter cautela na interpretagao
dessas informacdes, uma vez que a maioria
dos dados ndo deriva de comparagdes
diretas entre os diferentes agentes
quimicos, mas sim de meta-analises, nas
quais comparacdes diretas e indiretas

sdo realizadas por meio de ferramentas
estatisticas.

rinciples. For oral health
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A auséncia de comparag0es diretas entre
os diferentes formatos de administracéo
impede a formulagao de afirmagdes quanto
a superioridade de um formato sobre outro
(Chapple et al.,, 2015; Serrano et al., 2015).

Considerando que a maioria das

pessoas utiliza dentifricios contendo
principios ativos durante a escovacgao, as
comparagdes adequadas ndo deveriam ser
entre dentifricios e enxaguatdrios bucais,
mas sim entre dentifricios com principios
ativos isoladamente versus dentifricios
convencionais associados a enxaguatdrios
bucais com principios ativos.

A posologia ideal e as condi¢des 6timas de
uso para cada antisséptico baseiam-se nas
propriedades farmacocinéticas do produto,
bem como nas regulamentacdes locais e
em consideragdes legais aplicaveis. Dessa
forma, recomenda-se que profissionais

de saude bucal e pacientes sigam
rigorosamente as instrucdes do fabricante
quanto a forma de uso.

rinciples. For oral health
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Os enxaguatdrios bucais como

forma de administragao oferecem
melhor distribuicdo na cavidade oral

e propriedades farmacocinéticas

mais favoraveis. Demonstrou-se que
enxaguatdrios bucais promovem maiores
redugdes nos niveis de biofilme dental
quando comparados aos dentifricios;
entretanto, ha evidéncias limitadas que
sustentem qual veiculo é superior na
reducgdo da inflamacgao gengival (Serrano et
al., 2015).

Além disso, é evidente que o formato ideal
de administragao depende do principio
ativo a ser veiculado. Como exemplo, o
veiculo ideal para clorexidina (CHX), cloreto
de cetilpiridinio (CPC) e 6leos essenciais
(EOs) é o enxaguatdrio bucal, enquanto
para triclosan ou fluoreto estanhoso,

o dentifricio constitui o formato de
administragdo mais adequado.

By Sepd. Sponsored by LISTERINE



De acordo com as evidéncias revisadas para
o desenvolvimento da Diretriz Clinica de
Pratica de nivel S3 da Federagéo Europeia de
Periodontologia (EFP), tanto os dentifricios
quanto os enxaguatoérios bucais séo
amplamente aceitos pela populagéo.

Entretanto, todos os antissépticos
recomendados apresentam potenciais
efeitos adversos, que podem variar quanto
aintensidade e a frequéncia de ocorréncia
entre os diferentes principios ativos. Os
efeitos mais frequentemente relatados
incluem:

Oleos essenciais (EOs): pigmentacdo
dentéria, alteragcOes do paladar e leve
sensacgao de ardor.

Clorexidina (CHX): pigmentacdo dentaria,
alteragc®es do paladar e alteragdes na lingua.

Dentifricios e enxaguatdrios bucais
contendo antissépticos sdo considerados
seguros para a populagédo em geral e podem
proporcionar beneficios a salide bucal em
nivel populacional.

Entretanto, uma abordagem cautelosa deve
ser adotada ao se considerar seu uso em
determinados grupos especificos:

— Criangas menores de 7 anos de idade
ou individuos sem adequado controle
da degluticdo devem evitar o uso de
enxaguatorios bucais, a fim de prevenir a
ingestéo inadvertida do produto.

— Gestantes: a seguranga dos antissépticos
nao foi suficientemente avaliada em
mulheres gravidas ou em periodo de
lactagdo. Ao prescrever antissépticos
orais para gestantes ou lactantes, devem
ser observadas as regulamentacgdes
locais vigentes e as orientagdes do

By Sepa. Sponsored by LISTERINE
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Cloreto de cetilpiridinio (CPC):
pigmentagdo dentaria, alteragdes do paladar
e sensacao de ardor.

Fluoreto estanhoso: pigmentagao dentéria,
alteragdes do paladar e irritagdo da mucosa.

Triclosan-copolimero*: pigmentagcéo
dentaria. * Este produto ndo esta mais
disponivel no mercado.

Ao prescrever o uso adjuvante de
antissépticos, os profissionais de salde
bucal devem informar e orientar os pacientes
quanto aos possiveis efeitos adversos
decorrentes de seu uso, bem como sobre as
medidas para preveni-los ou minimiza-los.
Como ocorre com qualquer produto, pode
haver reagé&o alérgica local, situacdo que deve
levar a interrupgdo imediata do tratamento.

ginecologista e/ou obstetra responsavel.

— Individuos com histérico atual ou
pregresso de alcoolismo ou abuso de
alcool: deve-se evitar o uso de produtos
contendo alcool, com o objetivo de
prevenir a ingestao ndo intencional de
alcool (Rehm et al., 2022).

— Tabagistas: algumas preocupagdes
foram levantadas quanto ao uso de
antissépticos contendo alcool em
individuos fumantes; entretanto, as
evidéncias disponiveis ndo sustentam
associacado entre o uso de enxaguatdrios
bucais com alcool e aumento do risco de
cancer orofaringeo em fumantes (Cole,
Rodu & Mathisen, 2003).

Outras condigdes locais, como a
presenga de doenca cronica da mucosa
oral ou xerostomia, também devem ser
consideradas.

rinciples. For oral health 11
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O custo decorrente do uso de antissépticos
como adjuvantes ao controle mecanico do
biofilme ndo é elevado e pode ser acessivel
para a maioria da populagdo. Dessa forma,
o custo ndo constitui, em geral, um fator
limitante relevante na sua prescrigao.

Embora ainda ndo estejam disponiveis
estudos robustos de custo-efetividade,

as decisdes quanto a recomendagéo
desses agentes devem considerar o

custo econémico e os efeitos adversos
associados ao uso prolongado (por
exemplo, pigmentacgdo dentaria), bem
como as regulamentacgdes especificas

de cada pais e as implicagdes ambientais
relacionadas (The Economist Impact, 2021).

rinciples. For oral health
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Aidentificagdo dos individuos que mais
se beneficiariam do uso de antissépticos
constitui uma estratégia prudente sob a
perspectiva econémica.

By Sepd. Sponsored by LISTERINE



Hesumo

By Sepa. Sponsored by LISTERINE

Q uso de antissépticos especificos, como adjuvantes ao controle
mecanico do biofilme, é eficaz na reducdo da inflamacao gengival e
dos niveis de biofilme dental.

@s antissépticos podem contribuir de forma eficaz para o
tratamento da gengivite e da periodontite, bem como para a
prevencgdo da recorréncia da periodontite.

Os antissépticos sao, de modo geral, seguros, embora efeitos
adversos possam ocorrer com seu uso.

Algumas preocupac¢des quanto ao uso de antissépticos devem
ser consideradas em grupos especificos de pacientes, tais como
criancas menores de 7 anos, individuos sem controle adequado
do reflexo de degluticdo, gestantes ou lactantes e pessoas com
histérico de abuso de alcool.

A populagcao em geral pode se beneficiar do uso adjuvante de
antissépticos; entretanto, € fundamental identificar os individuos
que mais se beneficiardo dessa intervengédo, considerando-se
fatores locais e sistémicos.

Fatores locais: Fatores gerais:

— Niveis elevados de — Condicgédo sistémica
inflamacéao gengival, apesar comprometida,
de baixos niveis de biofilme especialmente na
dental (por exemplo, >10% presenca de algum grau
de sangramento a sondagem de imunossupresséao (por
em pacientes sob Cuidado exemplo, pacientes com
Periodontal de Suporte - diabetes).
SPC).

— Pacientes frageis ou idosos.

— Acessibilidade inadequada
para higienizagao (por
exemplo, apinhamento
dentario, restauragdes com
sobrecontorno).

— Pacientes com limitagao de
destreza manual (temporaria
ou permanente) ou com
baixa motivagdo para o
autocuidado.

— Fatores anatomicos
que possam atuar como
retentores de biofilme dental
(por exemplo, concavidades
radiculares, pérolas de
esmalte, sulcos radiculares).

— Pacientes com implantes
dentdrios que apresentem
limitagdes no controle

mecanico do biofilme. Principles. For oral health
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