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Avaliacao comparativa entre a eficacia de
uma escova alternativa e uma escova
convencional na remocao de placa dentaria

Comparative evaluation of the effectiveness in dental plaque removal
between a conventional toothbrush and an alternative one

As implicagdes socio-
cultural-econémicas que
interagem com a doenga ca-
rie dificultam a grande parte
da populacdo ter acesso as
acoes em satde de cunho
educativo-preventivo. Tendo-
se hoje, na hipdtese da placa
especifica, uma base correta
para o controle da doenca
cdrie, faz-se necessario, para
preveni-la, o uso da escova
dentdria, devendo a esco-
vacdo tornar-se um habito
diario, principalmente para
as criangas, e ser sempre
supervisionada. Baseando-se
nessa afirmativa, este estudo
teve como objetivo comparar
a eficacia entre uma escova
convencional e uma escova
alternativa (confeccionada
com bucha vegetal e palito
de madeira) na remocédo da
placa dentéria em criangas.
Para tal, foram selecionadas
16 criancas de zero a seis
anos, da Fundacdo Estadu-
al do Bem-Estar do Menor
(Febem/Porto Alegre), que
utilizaram cada escova por
45 dias consecutivos. Se-
manalmente, foi instituida
a escovagao supervisionada
e revelacdo de placa para
obtengao do indice de placa
(PHP modificado).

Os resultados obtidos
mostraram a eficacia das
escovas na remog¢ao de placa

dentaria em todas as super-
ficies analisadas, uma vez
que os valores na redugdo
do indice de placa foram
similares para ambas. Os
dados permitiram concluir
que o tipo de escova den-
taria utilizada ndo é fator
determinante na eficacia da
remogao de placa dentaria,
mas, sim, a realizacdo de
uma escovagao periodica
supervisionada, uma vez
que a escova alternativa
apresentou uma rapida de-
terioragdo, tanto em virtude
de sua fragilidade estrutural
quanto em relagdo a sua
grande capacidade de ab-
sorcdo de umidade.

Atuar em odontologia
num modelo baseado na
promogao de salide € tentar
oferecer o que ha de me-
lhor para o paciente, como,
por exemplo, a implemen-
tagcao de um programa com
base educativo-preventiva,
utilizando a escovagao su-
pervisionada para a manu-
tencdo da sadde bucal.

Palavras-chave: cirie den-
taria, prevencdo, escova
dentaria, placa dentaria.
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Introducao

A carie dentéaria, apesar das significativas que-
das em algumas populagdes, continua sendo um
problema de saude publica. E a doeng¢a mais pre-
valente que afeta o ser humano, manifestando-se
com um indice muito alto, sobretudo em criancas.
Atualmente, é conceituada como uma doenca infec-
ciosa, de origem bacteriana e transmissivel entre
humanos. O seu tratamento como tal, no modelo de
promocao de saude, esta vinculado a Teoria da Placa
Especifica. Nessas condi¢des, pode-se controlar a
infec¢do por métodos invasivos (remog¢éo dos fatores
retentivos de placa) em combinag¢do com os de na-
tureza néo invasiva (controle quimico-mecénico de
placa e fluorterapia), ou somente por estes ultimos,
quando os estégios de perda mineral forem predo-
minantemente lesdes brancas.

Nos ultimos anos, entretanto, interesse maior
tem sido dirigido para o tratamento das causas dessa
doenga em razio da compreensio dos mecanismos
que envolvem o papel de uma flora bucal especifica
associada com a sacarose na determinacido da ja
referida Teoria da Placa Especifica, estabelecida por
Loesche em 1979.

Como sustentacido dessa nova forma de aborda-
gem, tém-se preconizado programas odontolégicos
com bases educativo-preventivas relacionados a
desorganizacdo e remocgdo de placa dentaria. Para
Nikiforuk (1985), os programas odontolégicos atuais
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de prevencdo tém como referéncia
a hipétese de que ha uma relacéo
significativa entre placa dentaria,
higiene bucal e doenca. Entretan-
to, a remocdo da placa dentaria
tem-se tornado um procedimento
usual, sendo a escovacdo dentaria
o método de eleigio.

Loe et al. (1965) afirmam que
ha uma substancial evidéncia de
que a escovacdo dos dentes exerce
um efeito benéfico sobre gengivite
e periodontite. Varios autores tém
descrito a existéncia de uma rela-
céo direta entre o grau da higiene
bucal, a quantidade de placa pre-
sente e a prevaléncia e severidade
da doenca periodontal. Segundo
Maltz (1996), é importante que o
clinico tenha em mente o fato de
que o paciente com m4 higiene bu-
cal ndo desenvolverd, necessaria-
mente, periodontite mais grave que
outro com melhor higiene bucal.

Thylstrup e Fejerskov (1986)
néo confirmam os beneficios de
uma escovacgio dentdria ndo super-
visionada no controle da carie.

McDonald (1997), contudo,
afirma que a escovacdo dentaria
limita a carie e melhora a condig¢éo
dos tecidos gengivais, sobretudo
se for considerada a utilizacdo de
dentifricios fluoretados.

O dentifricio, isoladamente,
néo é absolutamente necessario
do ponto de vista de remocio de
placa. A presenca de fldor na
quase-totalidade dos dentifricios
comercializados atualmente faz
com que seu uso nos procedi-
mentos de higiene bucal seja de
extrema relevancia no controle da
carie dentaria. Cuidados maiores
devem ser tomados com criancas
de tenra idade, pois, ao deglutir
o dentifricio, estariam ingerindo
quantidades indesejaveis de fldor,
0 que poderia provocar alguns
efeitos toxicos.

Araujo e Figueiredo (1997)
sugerem, como medida de controle
da instalacdo da doenca carie, o
controle caseiro de placa associado
ao uso de fldor em baixa concen-
tracdo (escovacdo dentaria com
dentifricio fluoretado). Essas séo
medidas positivas de implantacéo
imediata e que ndo envolvem uma
alteracao tao significativa de habi-

tos, como os da mudanca da dieta,
todos igualmente importantes
como fator primario na instalagdo
da doenca.

Quanto a origem das escovas
dentdrias, este ainda é um assun-
to pouco relatado na literatura.
Estudos mostram que os africanos
usavam galhos de uma arvore,
0s quais, ao serem mascados,
formavam fibras que ajudavam a
limpar os seus dentes. J4 os chi-
neses, na dinastia Tang (618-907),
utilizavam uma escova com cabo
de bambu e cerdas naturais. Em
1780, William Addis fabricou uma
escova com cabo de osso e furos
para colocar as cerdas.

Numerosos sdo os estudos
que tentam afirmar qual é o tipo
ideal de escova dentaria. Grant
et al. (1973) sugerem que o cabo
da escova deve ser de um formato
que permita uma pega firme e
confortavel; que a cabeca seja pe-
quena para que penetre facilmente
em todas as dreas da boca e seja
suficientemente larga para cobrir
varios dentes de uma s6 vez. Em
1990, Schluger et al. aprovaram
0 uso da escova de cerdas mo-
les, que permite melhor limpeza
intersulcular e interproximal.
Carranza (1983) recomenda uma
escova de cabeca pequena com
superficie reta, pontas das cerdas
arredondadas, moles ou médias,
arranjadas em trés a quatro car-
reiras de tufos.

Com relacdo as cerdas das
escovas dentarias, as de nailon
sdo consideradas de qualidade
superior, pois sdo mais flexiveis,
resistentes, faceis de lavar e secar;
por outro lado, as cerdas naturais
causam menos abrasio dentaria.
Para Yankell et al. (1982), com
relacdo ao controle da placa den-
taria, o importante néo é o tipo
de escova, mas a freqiiéncia com
que a higienizacio é realizada.
Essa afirmativa vem ao encontro
dos achados de Mestrinho et al.
(1994), os quais relatam que as
caracteristicas fisicas das escovas
tém um papel secundario quando
a escovagdo dentaria é realizada
satisfatoriamente.

Por outro lado, também é de
extrema relevincia lembrar o

custo de mercado de uma escova
dentaria, o qual, muitas vezes
extrapola o poder aquisitivo de
comunidades carentes de paises
subdesenvolvidos como o Brasil.
Segundo Carvalho e Maltz (1997),
o preco de uma escova dentaria
deve ser compativel com o poder
aquisitivo do individuo.

Tendo em vista o exposto,
propos-se, neste estudo, idealizar
e confeccionar uma escova deno-
minada alternativa, de fabricacéo
caseira, e comparar a sua eficacia
na remocéao de placa dentaria com
uma escova convencional. Este
estudo faz parte de um progra-
ma institucionalizado com base
educativo-preventiva.

Materiais e
método

Este estudo caracterizou-se
como clinico e teve a duracgéo
de noventa dias, sendo 45 dias
consecutivos para cada escova
analisada.

Os riscos e beneficios da parti-
cipagdo no estudo foram expostos
a coordenacgdo da instituicdo res-
ponséavel pelas criangas antes de
inclui-las no estudo. Foram sele-
cionadas 16 criancas de zero a seis
anos de ambos os sexos, institucio-
nalizadas na Fundac¢ido Estadual
do Bem-Estar do Menor - Febem,
de Porto Alegre, sendo incluidas
na amostra as que possuiam as
seguintes caracteristicas:

* meninos e meninas com
média de idade entre zero e
seis anos;

* boa saude geral,

* minimo de quatro dentes
naturais higidos;

¢ indice de placa (PHP) mo-

dificado.

Foram excluidas da amostra as
criancas que possuiam as seguin-
tes caracteristicas:

* criancas portadoras de pa-
tologias que comprometes-
sem a habilidade motora;

e patologias periodontais
severas;
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* criancas que requeriam
pré-medicacdo antibiética
ao receber profilaxia den-
taria;

* criancas com disturbios que
interferissem na coagula-
cao;

¢ criancas fazendo uso de
medicamentos que, na opi-
nido dos pesquisadores,
pudessem interferir nos
parametros avaliados, en-
tre os quais aqueles que sa-
bidamente afetam de forma
adversa o fluxo salivar;

* sinais e sintomas ou um
histérico sugestivo de qual-
quer doenca sistémica e/ou
cronica que comprometesse
a validade dos procedimen-
tos;

¢ presenca de bandas ou apa-
relhos ortodonticos;

* maloclusio severa ou quais-
quer outras condigcdes que
pudessem influenciar na
eficacia da escovacéo;

* criancas que estivessem
participando de um tipo de
estudo similar ou de qual-
quer estudo envolvendo a
cavidade bucal.

Os materiais utilizados para a

realizacdo desta pesquisa foram:

* 16 escovas convencionais
(Figura 1) - Infantil Master
- Kolynos;

* 96 escovas alternativas
(Figura 2) de idealizacao
prépria, confeccionadas
com palito de madeira para
churrasco, fita dental, bar-
bante em rolo, bucha vege-
tal;

e 200 pastilhas reveladoras
de placa (Replac- Inodon);

* esparadrapo;

* 16 espelhos bucais;

* 4 litros de Cidex;

* 4 litros de alcool,

* 20 tubos de pasta de dente
- gel dental (Tandy - Koly-
nos).

A primeira etapa do trabalho
consistiu em um exame clinico
visual da cavidade bucal de trinta
criancas de zero a seis anos de ida-
de (fichas 1 e 2), das quais foram
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Figura 1. Escova convencional

Figura 2. Escova alternativa

selecionadas apenas dezesseis, que
se enquadravam nos critérios de
inclusdo do estudo, previamente
estabelecidos. Essas criancas,
inicialmente, por um periodo de
45 dias consecutivos, utilizaram
a escova convencional (Figura 1).
Somente em um segundo momen-
to, quando o indice de placa (PHP
modificado) de cada uma havia
retornado ao seu estagio inicial
(PHP > 2), é que foi utilizada a
escova alternativa (Figura 2) pelo
mesmo periodo de dias. Por cau-
sa da facilidade de deterioracédo

das escovas alternativas,
essas foram substituidas
semanalmente, o que nao
aconteceu com as escovas
convencionais, que perma-
neceram em boas condig¢oes
de uso durante todo o peri-
odo experimental. Os res-
ponséaveis pelas criancas
receberam instrugoes sobre
como utiliza-las e conserva-
las diariamente.

Uma vez por semana,
durante o periodo experi-
mental, realizava-se com
cada crianga uma escovagdo
supervisionada por um dos
examinadores qualifica-
dos. Ap6s o procedimento,
verificava-se a revelagéo de
placa e o registro dos esco-
res segundo o indice PHP
modificado (ficha 2).

As avaliagoes de cada crianca
foram realizadas sempre por um
dos dois examinadores qualifica-
dos para esse fim. Esses realiza-
ram os exames da cavidade bucal
sob luz natural no patio da Febem/
Porto Alegre e a escovacgéo, nos
lavatérios das dependéncias das
unidades residenciais.

Os exames clinicos da cavida-
de bucal foram realizados por ins-
pecéo clinica visual e a presenca
de placa dentéaria, avaliada pela
coloragio obtida apés a utilizacido
das pastilhas evidenciadoras nas
superficies vestibulares, linguais
e oclusais dos seguintes dentes
naturais: ultimo dente de cada
hemi-arco, incisivo central su-
perior direito, incisivo central
inferior esquerdo. Na auséncia
de algum desses dentes definidos
pelo indice, era avaliado o dente
vizinho.

O indice utilizado foi o de
Podshadley e Haley (PHP) modi-
ficado para esta pesquisa (Figura
3), observando:

0 = auséncia de placa;

1 = presenca de placa em ape-

nas uma das 4dreas;

2 = presenca de placa em duas

areas;

3 = presenca de placa em trés
areas;

4 = presenca de placa em qua-
tro areas;
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5 = placa cobrindo toda a su-

perficie.

Subdivisdes dos dentes usados
no Indice PHP (Patient Hygiene
Performance) modificado e exem-
plos desse método:

A. cinco subdivisoes,

B. Indice trés,

C. Indice um,

D. Indice quatro,

E. Indice cinco.

i O

N

O Ao

Figura 3.

Todos os escores de placa fo-
ram registrados em uma ficha
apropriada apés cada exame (ficha
2) e mantidos em arquivo pelos
pesquisadores. Ao término do pe-
riodo experimental, foi realizada a
tabulacédo dos escores de placa de
cada crianca, sendo os resultados
avaliados e submetidos a analise
estatistica. Para a comparacao
das médias gerais de todas as
superficies dentarias analisadas,
utilizou-se o Teste Kruskal-Wallis
One Way (p < 0.0001) e, para a
comparacio entre grupos, o Teste
T de Student (p < 0,05).

Resultados e
discussao

A escovacdo dentdria é uma
eficiente medida na prevencio das
doencas carie e periodontal, pois
é o sistema mais comum utilizado
na remocgdo de placa dentaria. O
efeito de diferentes escovas, as-
sim como variagdes na técnica de

escovacdo tém sido amplamente
investigados por um grande nime-
ro de pesquisadores, objetivando a
busca da eficacia e acessibilidade
dessa medida preventiva.

Presume-se que seja importan-
te utilizar a escovacio dentaria em
instituicdes que abrigam criancas
carentes e abandonadas uma vez
que, para Yankell (1982), com re-

lacdo ao controle da placa den-
taria, o importante néo é o tipo
de escova, mas a freqiiéncia em
que a higienizacéo é realizada.
Para Mestrinho, Carvalho e
Figueiredo, as caracteristicas
fisicas das escovas em si tém
um papel secundério quando a
escovacgdo dentdria é realizada
satisfatoriamente. Dai o pro-
posito justificado de idealizar
e confeccionar uma escova de-
nominada alternativa, de fabri-
cacdo caseira, para comparar
a sua eficacia na remocio de
placa dentaria com uma escova
convencional, dentro de um pro-
grama institucionalizado com
base educativo-preventiva.
Conforme Lang et al. (1973),
aremocdo de placa a cada 48 horas
é suficiente para prevenir a doenca
periodontal. Ja Maltz (1996) reco-
menda escovacdo dos dentes trés
vezes ao dia: pela manha, apés a
primeira refeicéo, e a noite, antes
de dormir. Horowitz et al. (1980),
em pesquisas realizadas sobre
escovacdo supervisionada em
criancas, demonstraram reducéo
significativa nos indices de placa
e gengivite.

Axelsson e Lindhe (1977), num
programa preventivo de carie e
gengivite abrangendo criancas e
adolescentes, obtiveram reducéo
de carie superior a 90%. Nesse
sentido, a prevencdo assume um
papel de grande destaque no com-
bate a etiologia das doencgas carie
e periodontal.

Segundo Guedes Pinto (1993),
a motivacdo e educacdo em saide
sdo etapas significativas para a re-
alizacdo de um programa preven-
tivo. A funcéo da placa dentaria e
de seu desenvolvimento, bem como
a relacdo dessa no processo de
formacéo da céarie e doencga perio-
dontal precisam ser explicadas aos

pais e responsaveis, para que eles
possam compreender a relevancia
da pratica da higiene bucal.

Para Gongalves e Silva (1992),
essa orientacdo deve ser iniciada
precocemente na infincia, pois
a higienizacéo bucal é fruto de
héabito adquirido. Com base nessa
filosofia, medida de cunho educati-
vo-preventivo (escovagdo semanal
supervisionada) foi aplicada junto
as criangas envolvidas neste estu-
do. Os resultados demonstraram
uma redugdo de 86% no indice de
placa em relacéo a escova conven-
cional e 81% em relagdo a escova
alternativa (Grafico 1).

Pode-se afirmar que a reducéo
obtida nos escores de placa denta-
ria ndo esta unicamente relacio-
nada ao tipo de escova utilizada,
sendo a escovacdo supervisionada
o principal protagonista desses re-
sultados. Tais achados corroboram
os de Axelsson e Lindhe (1977),
que afirmaram ser possivel man-
ter baixos niveis de placa em crian-
cas com repetidas e freqiientes
escovacdes supervisionadas e ins-
trucdes de higiene bucal. Também
Cancro et al. (1982) comprovaram
que criancas que participaram de
um programa de escovacdo diaria
supervisionada com dentifricio n&o
fluoretado tiveram uma menor in-
cidéncia de carie em comparacéo a
criangas de um grupo que realizou
a escovagdo em casa, com uso de
dentifricio fluoretado.

A reducao global dos niveis
de placa obtida pelas escovas
convencional e alternativa foi ple-
namente satisfatéria. Em relacdo
as diferentes superficies dentarias,
observou-se grande reducéo do
indice PHP, tendo a face lingual
de molares inferiores apresentado
a menor diminuicdo em relacédo
aos valores iniciais. Sem dudvida
alguma, néo s6 para as criancas,
mas também para os adultos, a
face lingual de molares inferiores
é uma regido de dificil acesso para
se conseguir uma boa limpeza.
Guedes Pinto (1993) chegou a essa
mesma conclusio, demonstrando
que existe falha na escovacgédo da
superficie lingual, principalmente
em molares inferiores, mesmo uti-
lizando as escovas convencionais.
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Gréfico 1. Segundo o teste de Kruskal - Wallis One Way,houve uma redugao do in-
dice de placa estatisticamente significativa em nivel de P = < 0.0001.
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Gréfico 2. Segundo o Teste T de Student,houve uma redugéo estatisticamente
significativa em nivel de P < 0,05.
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Gréfico 3. Segundo o Teste T de Student, houve uma redugdo estatisticamente
significativa em nivel de P < 0,05.
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Por outro lado, comparando os
resultados obtidos nas faces ves-
tibulares dos dentes analisados,
a escova convencional revelou-se
ligeiramente superior (Grafico 2); o
mesmo foi observado em relagdo a
face lingual desses dentes (Grafico
3). A reducao dos indices de placa
dentéaria nas superficies oclusal e
vestibular de molares superiores
foi idéntica para ambas as escovas
(Graficos 4 e 5).

Esses resultados corroboram
os obtidos no estudo realizado em
1994 por Mestrinho, Carvalho e
Figueiredo, que testaram clinica-
mente 16 escovas infantis produzi-
das no Brasil, com precos variando
de 0,5 a 3,5 délares americanos. A
capacidade de redugédo de placa de
cada escova foi observada, tendo os
resultados demonstrado que néo
houve diferencas significativas
entre elas. Isso permitiu concluir
que as caracteristicas fisicas das
escovas tém um papel secundério
em relacdo a qualidade da depla-
cagem.

Em relacdo as superficies en-
volvidas na escovacgido, a escova
convencional foi mais eficiente
na remocdo de placa dentdaria nos
dentes anteriores (Grafico 7); j4,
na regido de dentes posteriores,
a reducdo no indice PHP foi equi-
valente (Grafico 8). Tal resultado
pode estar relacionado ao design
experimental da escova alternati-
va, uma vez que a técnica utilizada
para a escovagdo foi a mesma para
ambas as escovas estudadas. O de-
sign de uma escova também pode
influenciar no controle da placa
dentéaria. Bay et al. (1967) compa-
raram sete tipos de escovas, tendo
encontrado os menores indices de
placa quando os individuos utiliza-
ram uma escova com mais cerdas
(escova larga) e uma escova néo
convencional de cabeca dupla. Os
maiores indices foram registrados
com o uso de escovas com cerdas
naturais. Talvez por isso, Suomi
et al. (1972) tenham encontrado
em seu trabalho para avaliagdo
da efetividade de uma escova con-
vencional, comparada com uma de
cabeca dupla, melhores resultados
usando a convencional, uma vez
que a escova de cabec¢a dupla
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apresentava cerdas naturais e a
convencional, cerdas de nailon.

Nessa linha de pesquisa, Bas-
tiaan (1980) realizou um estudo
com criancas de 11 a 13 anos
comparando a eficiéncia de uma
escova de cabeca dupla com uma
escova convencional, ambas com
cerdas de nailon. Os resultados
mostraram que néo houve diferen-
cas estatisticamente significantes
em relacdo a remocdo de placa
dentéaria entre as duas escovas, a
ndo ser na superficie lingual dos
dentes, onde a escova dupla foi
significativamente mais eficiente.

Apesar da eficacia comprovada
da escova alternativa em termos
de controle de placa dentaria, essa
apresenta alguns inconvenientes,
como uma baixa durabilidade,
assim como uma grande absorcéo
de umidade, fatores esses que exi-
giram a sua substituicdo semanal
neste experimento. Cabe salientar
ainda que, em termos de estética,
conforto e preferéncia, as criancas,
por unanimidade, elegeram as
escovas convencionais.

Acredita-se que o esforco rea-
lizado na busca de associac¢ées de
medidas preventivas que contro-
lem/desorganizem a placa denta-
ria, com base em eficientes crité-
rios de planejamento, permitira
que a incidéncia de carie decline no
Brasil, a exemplo dos EUA, Nova
Zelandia e paises escandinavos. O
desafio é, e serda, manter a crianga
como futuro adulto livre de carie,
numa postura diferente daquela
que envolve a reabilitacéo estética
e funcional, em que restauracgoes
(dentistica cirurgico-restauradora
tradicional) sdo utilizadas para
tratar das manifestacoes da doen-
ca (manchas brancas e cavidades)
e as proteses, para as perdas den-
tarias nos estagios mais evoluidos
da doenca. Mais de um século apés
a teoria quimico-parasitaria de
Miller, da extensido para prevencéo
e cavidades de Black, tem-se na
Teoria da Placa Especifica uma
base correta para o controle da
doenca cérie.

Atuar na odontologia baseada
em um modelo de promocéo de
sadde é buscar oferecer o melhor
para o individuo, a partir das im-
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Gréfico 4. Segundo o Teste T de Student, houve uma redugéo estatisticamente
significativa em nivel de P < 0,05.
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Gréfico 5. Segundo o Teste T de Student, houve uma redugéo estatisticamente
significativa em nivel de P < 0,05.
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Gréfico 6. Segundo o Teste T de Student, houve uma redugao estatisticamente
significativa em nivel de P < 0,05.
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plicagdes sociocultural-econémicas
que interagem com a doenca ca-
rie.

Conclusoes

Com base na proposicéo feita e
considerando o material e metodo-
logias empregadas, os resultados
obtidos permitem concluir que:

Eqn | Ecm '8 .
Can » nolonal ottern =t = 1. as escovas avaliadas mos-
traram-se eficazes na re-
EPHPInIolal O PHP 1nal mocéo de placa dentaria

Gréfico 7. Segundo o Teste T de Student, houve uma reducdo estatisticamente em todas as .SuPerflCleS
significativa em nivel de P < 0,05. dentéarias analisadas;

2. os valores na reducdo do
indice de placa (PHP mo-
dificado) nas superficies
dentarias analisadas foram
similares para ambas as
escovas;

3. aescova alternativa, apesar
de reduzir o indice de placa
(PHP modificado), apresen-
ta uma rapida deterioragdo
tanto em virtude de sua fra-
gilidade estrutural quanto
de sua grande capacidade
de absorcdo de umidade;

4. a escova convencional, em
termos de estética e de
conforto durante a escova-
cdo, foi mais aceita pelas
criancas;

5. o tipo de escova dentaria
utilizada nao é fator de-

O PHPInIolal O PP nal terminante na eficacia da
remocdo de placa dentaria,
mas, sim, a realizacdo de
uma escovacéo periddica
supervisionada; a imple-
mentacdo de um programa
com bases educativas e
preventivas, utilizando a
escovacdo supervisionada,
torna-se de fundamental
importancia para a manu-
tencdo da saide bucal de
criancas amparadas por
instituicdes beneficentes.

Abstract

Emowm Ecm
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Grafico 8. Segundo o Teste T de Student, houve uma redugao estatisticamente
significativa em nivel de P < 0,05.
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PP PR W.RLE = WushEukir PYclar Sapuncr cumulates daily in teeth is the
LPAL = Lngus Melir Inunsr major factor for the development of

Grafico 9. Média comparativa inicial e final do indice de placa (PHP modificado) carious and periodontal diseases.

da escova convencional.
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Gréfico 10. Média comparativa inicial e final do indice de placa (PHP

modificado) da escova alternativa.

Regular daily use of toothbrush
is essential for prevention of
such diseases. Oral hygene must
be encouraged since the early
ages in order to become a daily
habit. A significant part of Brazil-
ian children still have no access
to educational-preventive oral
health programs. Also, the low
purchasing power makes difficult
the acquisition of dental hygene
material. Keeping that in mind,
the present study aims to compare
efficacy in the plaque removal be-
tween a conventional toothbrush
and an alternative one made of
vegetal fiber and a wooden stick.
Sixteen subjects ranging from 0 to
6 years old were selected among
children under governmental in-
stitution care. Each toothbrush
was used by each child for a period
of 3 months. Supervised brushing
was conducted on a weekly basis
in order to reveal plaque develop-
ment and index (PhP Index). The
results were statistically evalu-
ated through the Kruskal - Wallis
One Way Test (P = < 0.0001) for
comparison between the groups
which proved the efficacy of the
alternative toothbrush in plaque
removal when compared with the
conventional one.

Key words: dental caries,
prevention, toothbrush, dental
plaque.
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