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Campo de Conhecimento: IV — Ciéncias da Saude

Vivenciando algumas situa¢des no campo de
estagios de enfermagem, pode-se observar
que existe davida no procedimento da
higiene oral dos pacientes, devido a
concentracdo e a escolha dos produtos
adequados. A enfermagem cuida de diversos
tipos de pacientes, desde aqueles mais
sadios, como 0s desnutridos e
imunodeprimidos.

Sabendo-se que dependendo do produto e
concentragdo , podem alterar a mucosa oral
dos pacientes internados, devido a sua
concentragdo, eficiente, gerou motivo de
preocupacao.

A enfermagem presta cuidado individualizado
ao paciente para uma assisténcia mais
eficaz. O foco dos cuidados esta voltado para
procedimento de enfermagem, visando o
plano de cuidados durante e apés depois da
internacao.

Conforme Horta (1979) a enfermagem é
responsavel pelo cuidado do individuo
hospitalizado como um todo. Partindo deste
principio, a higiene oral dos pacientes
hospitalizado faz parte da responsabilidade
da Equipe de Enfermagem. Deste modo, se
faz necessario saber qual o produto que é
mais indicado para ser utilizado no ato do
cuidar da higiene oral, principalmente em
pacientes impossibilitados de uma realizar a
limpeza oral adequadamente.

HYLSTRUP, FEJERSKOV, (1988),
ZICKERT, EMILSON, BOKKASSE, (1983), a
carie dentaria e a doenca periodontal, sao
problemas clinicos comuns, tendo como
origem a placa bacteriana dental. Devido a
isso, sua relacdo com estas doencas, sua
etiologia sua composicdo quimica, seu
metabolismo e seu modo de formacdo tém
sido objetos de exaustivos estudos, para se
atingirem os propositos da prevencao.

A placa dentéria, é resultante da colonizagao
e crescimento de microorganismos nas
superficies dos dentes, restauracdes e
aparelhos ortodénticos. Ela é formada por
bactérias e por uma matriz extracelular,
composta por produtos do metabolismo
bacteriano

CECADE, (1988), <como em toda
enfermidade produzida pela acdo de
microorganismos, o melhor tratamento, tanto
curativo quanto preventivo, € conseguir 0
controle do agente causador da doenca.
BRAUNER (1982). diz que controle da placa
€ possivel de ser realizado mecanicamente,
através da higiene bucal adequada, o que é
dificil por estar na dependéncia de uma acao
individual e de mudancas de héabito. Contudo,
meios suplementares utilizando substancias
guimicas, podem desempenhar um papel
importante, como por exemplo, em
impedimentos da aplicacdo adequada dos


mailto:annacorrea@uol.com.br

Livesrpcisd e Vel do ®eafa

meios mecanicos, como em casos de
pessoas hospitalizadas sem o controle das
suas ag¢les. Entdo, através do controle
utilizando substancias quimicas, podemos
realizar a higiene oral em individuos
institucionalizados, para evitar a céarie e a
doenca periodontal.

Clorexidina

DAVIES, FRANCIS, MATIN, ROSE &
SWAING (1954). € uma substancia quimica
introduzida ha muitos anos como
desinfetante de largo espectro contra
bactérias Gram positivas e Gram negativas
A Clorexidina surgiu como um poderoso
agente antibacteriano que possui uma acao
bactericida sobre os Streptococcus mutans,
assim como sobre outros microorganismos
formadores da placa bacteriana.

NAKAE em 1986, a Clorexidina é uma
substancia que se tem mostrado muito
eficiente no controle quimico da placa
bacteriana e na consequente prevencdo da
gengivite. Este anti-séptico é,
particularmente, indicado em pacientes
deficientes, destituidos de habilidades
motoras, para higiene bucal, ou para vitimas
de traumatismos buco-maxilo-faciais.
Segundo CANDIDO et al (1996), a
Clorexidina demonstrou-se ser mais eficaz na
inibicdo de cepas de Candida albicans, em
concentragfes relativamente baixas, o que
demonstra sua possivel aplicagdo na
prevencdo de candidoses bucais

LEACH & APPLETON, (1981), diz que pesar
de a Clorexidina inibir a formacéo da placa
bacteriana, ndo inibe a formagdo da pelicula
adquirida; essa pelicula, grossa e marrom, é
livre de placa mas predispde a formacéo de
célculo supragengival, que pode abafar os
beneficios da Clorexidina

Cloreto de Cetilpiridinio

Conforme LIMA, 1980 e NAKAE, 1986),
constitui-se num anti-séptico bucal bastante
utilizado, em virtude de suas propriedades
antimicrobianas, baixa toxicidade e néo
irritacdo das mucosas na concentracdo
adequada.

CANDIDO et al, 1996). Varios trabalhos
clinicos e de laboratérios, utilizando o cloreto
de cetilpiridinio tém demonstrado sua acédo
inibitoria na formacao da placa bacteriana.
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Segundo VONO et al (1990), em seu estudo
utilizando o cloreto de cetilpiridinio e uma
solucéo placebo, houve uma reducdo de
21,78% de escores altos de placa no grupo
gue usou os bochechos com a substancia em
guestdo. Ainda, segundo o autor, os indices
de placas obtidos antes e depois dos
bochechos com a solucdo antisséptica foram
muito semelhantes entre si. Outro resultado
importante, foi a diminuicdo do peso Umido
da placa, mas esta reducao esta relacionada
ao uso coadjuvante do bochecho com
antisséptico e a acdo mecanica na higiene
oral.

(CANDIDO et al, 1996).0 Cloreto de
Cetilpiridinio, também atua como importante
inibidor da Candida albicans em
concentracdes menores aquelas
recomendadas para O Uuso, como a
clorexidina.

Bicarbonato de Sédio

SILVA et al, 1997),fala que o Bicarbonato de
Sodio, € uma substancia muito utilizada na
composicado de dentifricios que sédo utilizados
na acdo mecanica de higienizagdo oral. Na
verdade, este produto quimico faz um
melhoramento do efeito tampé&o na cavidade
oral.

Segundo SILVA et al (1997), guando
comparado a outras solucdes, o Bicarbonato
de Sdédio, apresenta um efeito melhor, porém
néo demonstrou-se significativo no
funcionamento salivar do individuo.

Porém, LOTUFO et al (1984), realizando
ensaios “in  vitro”, comprovou que O
Bicarbonato de Sddio juntamente com agua
oxigenada 10 vol. é um grande agente
bactericida, havendo resisténcia somente de
Ccocos gram-positivos. Estas cepas que
resistiram foram submetidas a uma solucéo
de bicarbonato de sédio a 10%, ocorrendo,
entdo, a morte total das bactérias.

OBJETIVO

¢ Conhecer a acdo e efeitos da
substancias usada na higiene bucal

¢ Buscar, na literatura, qual o produto com
maior eficacia

+ Identificar a substancia ideal na higiene
bucal de pacientes internados.

METODOLOGIA
Documental exploratéria, realizada com
artigos cientificos e livros.
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DISCUSSAO

Em cima da pesquisa realizada, notamos
grande envolvimento por parte dos
pesquisadores em descobrir melhores e mais
eficazes meios de combater a carie
bacteriana evitando suas complicacdes, para
isto, todos os esforcos séo focalizados na
prevencdo, ou seja, no controle da placa
bacteriana.

Como ja dito, a Enfermagem, noato de
cuidar, se empenha em realizar a higiene oral
dos paciente hospitalizados, principalmente,
aqueles que estdo impossibilitados de
realizar os meios mecénicos.

A Clorexidina, demonstrou-se ser o mais
utilizado para esta acdo, pois Vvarias
pesquisas foram realizadas e nota-se um
consenso em apontar para 0 uso desta
substancia. O Cloreto de Cetilpiridinio,
também ¢é muito utilizado e apresenta
menores efeitos colaterais, quando
comparado a Clorexidina, mas, segundo
VONO et al (1990), seu uso sO sera efetivo
quando realizado juntamente com o ato
mecénico da escovagdo dental. Ja o
Bicarbonato de Sddio, segundo SILVA et al
(1997), nao tem sua eficacia,
significativamente, comprovada; e seu uso
esta relacionado com o dentifricio, o que é
mais dificil de ser utilizado na higiene oral de
paciente acamados de um hospital.

Nota-se que ha uma grande produgédo
cientifica sobre a Clorexidina, havendo uma
diminuicdo desta quando se refere as outras
substancias. Notamos, ainda, que falta
material quando o assunto é Enfermagem e
Higiene oral com o uso de substancias
quimicas.

CONCLUSAO

Apoiando-nos, na literatura, o Cloreto de
Cetilperidinio € a substancia quimica que
com eficacia promove a eliminacédo da placa
bacteriana sem causar grandes efeitos
colaterais, quando comparado as outras
substancias, pois a Clorexidina apresenta um
O6timo desempenho, também, nesta funcao,
mas proporciona alguns efeitos colaterais
indesejaveis.

Concluimos que, em se tratando de higiene
oral em pacientes acamados e
impossibilitados de realizar o ato mecanico
de escovacdo dental, a Clorexidina (com
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base na literatura, acima exposta) é a mais
indicada e efetiva, pois ndo necessita,
invariavelmente, da escovagdo para
combater a placa bacteriana.
Os efeitos destas substdncia sdo
considerados importantes e eficientes, no
gque se propdem a fazer. Sendo
insignificante, estatisticamente, apenas a
acdo do Bicarbonato de Soédio, quando
utilizado como solugédo tampéo da cavidade
oral.
Faz necessario um estudo mais minucioso e
comparativo., usando os 3 produtos citados.
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