Avaliacao clinica do efeito da Plantago
australis L. no reparo dos tecidos periodontais

Clinical evaluation of the effects of Plantago australis L. in the reparing

' RN TN

A finalidade deste estudo clini-
co simples cego, controlado contra
farmaco padrdo, foi determinar o
efeito do extrato aquoso de Plan-
tago australis L. como coadjuvante
no tratamento basico ndo cirtirgico
da doenca periodontal. Solugées
de clorexidina e da planta foram
usadas pelos pacientes na forma
de bochechos, duas vezes ao dia,
durante cinco semanas. Como pa-
rametros, utilizaram-se os indices
de placa (IP) e gengival (IG), além
da avaliagcdo clinica do reparo
tecidual. Os resultados mostraram
que o extrato da planta medicinal,
apesar de ndo ter sido melhor que
a clorexidina no controle da placa,
mostrou-se tdo eficaz quanto ela
no controle do sangramento e na
recuperagdo do tecido gengival.
Com base no presente estudo,
pode-se recomendar o uso dessa
planta como auxiliar na terapia de
processos inflamatérios relaciona-
dos as doencas periodontais.

Palavras-chave: Plantago australis
L., clorexidina, doenga periodontal,
indices.
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Introducao

A doencga periodontal é uma
patologia de dificil tratamento e
que resulta, com grande freqiién-
cia, na perda de elementos denta-
rios (Brown e Loe, 1993). O con-
trole da doenga compreende uma
combinacédo de tratamentos que,
geralmente, incluem raspagens e/
ou cirurgias, controle de placa e
orientagdo de higiene bucal, dieta
alimentar especial, modalidades
terapéuticas que vém se mostran-
do clinicamente muito efetivas.
No entanto, alguns fatores podem
limitar a resposta clinica e mi-
crobiolégica a esses tratamentos
(Lowenguth e Greenstein, 1995;
Low, 1995), e alguns autores,
como Addy (1988), Saba Chujfi et
al. (1988) e Slots e Rams (1990),
recomendam o uso associado de
agentes antimicrobianos sistémi-
cos e tépicos por longos periodos,
como auxiliares alternativos de
tratamento das periodontites e
como possivel forma de minimizar
recidivas.

Apesar dos avangos técnicos na
area dos medicamentos colocados a
disposic¢éo dos pacientes, especial-
mente antimicrobianos, ndo séo
raros os fracassos observados no
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tratamento dessa patologia (Sef-
ton et al., 1996). Essa constatacéo
tem incentivado a pesquisa de
solucbes alternativas, confirmada
pela observacdo do ndimero de
publicagdes voltadas ao estudo de
produtos de origem natural (Wil-
lershausen et al., 1994; Ooshima
et al., 1994; Sandrini et al., 1997
e Celeste et al., 1998).

O género Plantago é citado
em diversas publicacdes (Balbach,
1995; Dennison e Levine, 1993;
Wolover et al. 1994; Guilen, 1994;
Murai et al., 1995) por suas pro-
priedades antiinflamatérias (com
destaque para inflamacoes da oro-
faringe e do trato genitourinario),
antiinfecciosas, antiulcerogénicas,
antidiarréicas, anticancerigenas
e hipocolesterolémicas, entre
outras. Distribui-se amplamente
pelo oeste dos Estados Unidos da
América, México, América Central
e América do Sul, exceto nas pla-
nicies baixas da zona tropical. No
Brasil, a P. australis (tanchagem)
pode ser encontrada como varias
espécies. A espécie mais comum é
a P. australis ssp hirtella. No Rio
Grande do Sul, também é bastante
comum a P. australis ssp macros-
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tachys (Dcne.) Rahn (Rahn, 1966).
Nesta regido, a planta é muito
empregada no tratamento de pro-
cessos inflamatérios em geral, na
forma de ché (infusdo ou decocgio)
ou por mastigacio de suas folhas.
Por se tratar de espécie vegetal
com ampla utilizagdo popular e
inexisténcia de correlacdo com
efeitos toxicos nas formas de pre-
paro recomendadas pela popula-
cao, justifica-se o seu emprego na
clinica com o objetivo de avaliar
suas atividades terapéuticas. O
presente estudo teve o objetivo de
determinar a atividade terapéuti-
ca da P. australis como auxiliar no
tratamento da doenca periodontal.
O delineamento utilizado visou
testar a hip6tese de que ambos
os bochechos, de clorexidina e do
extrato de P. australis, provocam
reducdo significativa do indice de
placa, de sangramento gengival e
da lesao tecidual.

Material e métodos
Quarenta pacientes portadores
de periodontite leve a moderada,
selecionados na disciplina de
periodontia II da Faculdade de
Odontologia da Universidade de
Passo Fundo, consentiram em
participar do estudo. Os pacientes
foram distribuidos aleatoriamente
em dois grupos: grupo controle
(digluconato de clorexidina a
0,12%) e experimental (extrato
aquoso de P. australis a 4% - re-
lacdo planta seca/volume inicial
de agua). Decidiu-se trabalhar
com maior nimero de pacientes
no grupo experimental (n=30) em
razdo da comprovada eficacia da
clorexidina (n=10). Para a carac-
terizacéo clinica da doenca, foram
utilizados os critérios adotados
pela Academia Americana de
Periodontia (American Academy
of Periodontology, 1995) e, para
a inclusdo no estudo, o paciente
deveria possuir, no minimo, 18
dentes naturais permanentes,
um maximo de cinco cavidades
de carie, auséncia de aparelhos
ortodonticos, préteses fixas ou
removiveis e ndo estar incluido
nas seguintes condigdes: gestacio,
diabetes, imunossupresséo, uso de

antibiéticos ou antiinflamatérios
nos ultimos trés meses ou outras
condicdes que pudessem alterar a
resposta clinica.

O colutério teste foi preparado
com folhas secas de P. australis
colhidas junto ao Horto Medicinal
da Universidade de Passo Fundo
- RS, no Laboratério de Farma-
cologia do Instituto de Ciéncias
Biolégicas - ICB - e fornecido aos
pacientes semanalmente; exsi-
catas da espécie encontram-se
arquivadas no herbario do ICB.
A concentracdo utilizada para
plantas do género Plantago (2-6%),
recomendada pela populacéo usu-
aria, coincide com aquela citada
por Balbach (1995). A solucéo
foi aromatizada com esséncia de
menta e acondicionada em frascos
Ambar com capacidade para 100
ml, rotulados como Col-tanch -
solucdo para bochecho - conservar
em geladeira. O digluconato de
clorexidina 0,12% (Sanz et al.,
1989) foi preparado em farmécia
de manipulacédo, acondicionado em
frascos semelhantes e rotulados
como Digluconato de clorexidina
0,12% - uso indicado.

Previamente ao inicio do estu-
do, os examinadores foram treina-
dos para a padronizacdo dos pro-
cedimentos previstos. As solugoes
foram distribuidas sempre pelo
mesmo pesquisador, que também
fazia o registro dos valores dos
indices avaliados. O avaliador dos
parametros propostos era sempre
0 mesmo, nio participando do
procedimento de tratamento e
desconhecendo a solucdo usada
pelo paciente.

Indices

Os procedimentos clinicos
constaram da determinacéo inicial
dos indices de placa (Quigley e
Hein, 1962, modificacdo de Tu-
resky et al., 1970), indice gengival
(Loe-Silness, modificacdo de Tal-
bott et al.,1977) e estado de satude
gengival (Sanz et al., 1989). Em
consultas subseqiientes, foram
prestadas as instrucoes basicas
de higiene bucal, seguindo-se a
remoc¢ao mecinica da placa supra
e subgengival, o tratamento radi-

cular indicado, iniciando-se, conco-
mitantemente, o tratamento medi-
camentoso com o fornecimento das
solucdoes em estudo. Os pacientes
foram orientados para realizarem
dois bochechos didrios durante
um minuto, pela manha e a noite,
apés a higienizacdo bucal. Para
minimizar interferéncias, os pa-
cientes receberam instrugdo para
nio utilizarem dentifricios com
agente antiplaca ou anticdlculo,
tendo sido fornecido o dentifricio
Kolinos branco com flior a fim de
evitar a inclusdo de produtos com
substéncias estranhas ao estudo.

Os pacientes retornaram para
consultas semanais durante cinco
semanas, nas quais eram realiza-
das raspagens complementares, se
necessario, e feitas as avaliagoes
previstas. O indice de placa (IP) e a
avaliacdo do tecido gengival foram
realizados semanalmente durante
todo o tratamento e o indice gen-
gival (IG) no inicio, na segunda e
na quinta semana do estudo. Cada
dente foi registrado em quatro
areas: mesial/vestibular/distal/
lingual ou palatina - M/V/D/L ou P.
Dentes com restauracdes cervicais
e terceiros molares nédo foram re-
gistrados. A média dos IP e IG por
individuo foi determinada dividin-
do-se o total dos registros de todos
os dentes pelo numero de dentes
presentes. A saude gengival foi
avaliada visualmente e por exame
tatil da gengiva, atribuindo-se os
conceitos bom (B), moderado (M) e
pobre (P), dependendo da presenca
de vermelhidido, edema, eritema
e sangramento, registrando-se
dreas individualizadas relativas
aos dentes intimamente relacio-
nados a cada area. Esses registros
permitiram quantificar os tecidos
(B, M e P) levando a valores nu-
méricos a fim de serem tratados
estatisticamente, da mesma forma
que os indices de placa e gengival.
Para conceituacdo dos tecidos,
adotaram-se os seguintes critérios
de classificacdo: bom (auséncia de
inflamacéo, gengiva rosada, sem
sangramento); moderado (inflama-
cdo leve a moderada, opacidade
moderada do esmalte, vermelhi-
dédo, edema e sangramento provo-
cado); pobre (inflamacédo severa,
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opacidade acentuada do esmalte,
marcada vermelhiddo, sangra-
mento provocado e espontdneo e
presenca de uma ou mais areas
de ulceracéo).

Com a finalidade de evitar
estados algicos posteriores ao
procedimento de raspagem, foram
fornecidos comprimidos de aceta-
minofeno (Tylenol®) a todos os pa-
cientes a fim de que ndo houvesse
a utilizacdo de outros farmacos
que pudessem interferir na possi-
vel atividade antiinflamatéria da
planta em estudo, efeito principal
esperado. O acetaminofeno foi
escolhido por ser um analgésico
que ndo apresenta atividade an-
tiinflamatéria.

Os resultados do estudo foram
avaliados utilizando-se o teste néo-
paramétrico de Kruskal-Wallis
para avaliar os comportamentos
de cada grupo (controle e expe-
rimental) quanto a evolucgdo dos
tratamentos durante o periodo do
estudo, ao nivel de significincia
de 1e 5%.

Resultados

Os valores encontrados para os
IP e IG e para o estado dos tecidos
moles podem ser observados nas
Tabelas 1 e 2, respectivamente.

A analise dos resultados do IP
durante o periodo total do experi-
mento mostrou comportamentos
similares entre os dois grupos, do
tempo zero até a terceira sema-
na; somente a partir da quarta
semana, o grupo da clorexidina
mostrou reducgédo significativa do
IP (p<0,05) com relagdo ao inicio
do tratamento. Para o grupo da
P. australis, ndo houve alteragdo
no IP durante o periodo de estudo
(Tabela 1).

Os resultados do IG mostraram
que, para o grupo da P. australis,
a reducgdo do IG foi significativa
(p<0,01) na dltima avaliacéo,
ao passo que, para o grupo da
clorexidina, ndo houve diferenca
significativa (Tabela 1). Quanto
a avaliacdo dos tecidos moles, os
resultados encontrados mostra-
ram que a P. australis foi mais
efetiva, com diferenca estatistica
significativa detectada a partir da
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Tabela 1. indices de placa e gengival obtidos em diferentes tempos

ndice 3 Paa Indice Gengiva
Tergo Chorexidina F. ansiralis Chorevitina . ausralis
(dias) =100 =30 =100 =)
X X X X

Zeto 1389 L3 570 4 47

7 L2AE= 13403~

14 12.560= 13715~

al 0a2a- 13500 4490 - 70 -

28 Aol 13200

35 10050 L5 5= ERNIY 2033

*(p < 0,05);

**( p < 0,01); ns (ndo significativo). As comparagdes foram feitas entre cada avaliagéo e a avaliagéo

inicial (zero) pelo teste de Kruskal-Wallis.

Tabela 2. Resultado da avaliacdo dos tecidos moles em cinco semanas de tratamento

Seramas
Chare xichey fr=110 Tam 1 = F 4" & U
Pobm 28 150 an= 42= 7= 12= -9387
Modkradn gr.ho Gog=  B0E-  gap- gLi=~ Tl +6.10
Eon 33 105 nr- Ea- 170- L L T
E. ansviralis fr=30)
Fobm ol L o,51* 450+ D04+ 05T - oA
Moderadn T4 ER- M- M. MAT- 66T - 1024
Emn 440 5= G5 ILES= 1834 Oy 4+ o60an
*(p< 0,05);

** (p< 0,01); ns (ndo significativo). As comparacgdes foram feitas entre cada avaliacdo e a avaliagdo
inicial (zero) pelo teste de Kruskal-Wallis. Os célculos de percentagem foram realizados entre os dados

da ultima e da primeira avaliagdes.

segunda semana de tratamento,
com relagdo a evolucgéo dos tecidos
pobres (p<0,05); nas avaliacgoes se-
guintes, essa diferenca aumentou
(p<0,01). Com relagdo ao tecido
bom, resultados positivos foram
detectados nos dois grupos; para
a clorexidina, houve diferenca
significativa na tdltima semana
de tratamento (p<0,05), ao passo
que, para a P. australis, essa dife-
renca ja foi detectada a partir da
quarta semana (p<0,05 e p<0,01)
(Tabela 2).

Discussao

Neste ensaio clinico, o extrato
aquoso de P. australis foi compara-
do a solucdo bucal de clorexidina,
no que diz respeito as suas ativi-
dades antiplaca e antiinflamatéria
durante o periodo pés-raspagem
em doentes periodontais. A esco-
lha da P. australis resultou de um
estudo etnofarmacolégico local

(Silva, 1990) e da revisdo da lite-
ratura, que evidenciou diversos
estudos com diferentes espécies
do género Plantago, mas poucos
com a espécie objeto deste estudo.
Rahn (1966), Morgan (1979), Bal-
bach (1992), Xavier et al. (1995)
citam o uso de preparados dessas
plantas (infusdes ou decoctos),
especialmente para o controle de
processos inflamatérios internos
ou externos. Nakashima et al.
(1994) realizaram um estudo
fitoquimico da P. australis Lam.
A atividade antiinflamatéria da
planta foi avaliada pelos autores
(Boscato et al., 1993) em um estu-
do pré-clinico em que se empregou
o extrato aquoso da planta por
via oral, em dose tnica, em ratos,
observando-se a grande eficacia da
planta no controle da fase aguda
da inflamacgéo, quando comparada
a da betametasona (antiinflamaté-
rio esteroidal).

Durante o tempo do estudo,
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néo foram relatadas quaisquer
manifestacdes adversas, locais
ou sistémicas pelos pacientes de
ambos os grupos. A auséncia de
tais efeitos pode ser considerada
como uma qualidade do produto
testado, comparado aos vAarios
efeitos adversos relacionados ao
emprego da clorexidina, como
pigmentacoes dentarias e de mu-
cosas, especialmente da lingua,
gosto desagradavel e alteracdo do
paladar, descamacéo de mucosa
em criancgas e formacéo de calculo
supragengival (Grossman et al.,
1986; Gjermo, 1989; Wolff et al.,
1989; Brecx et al., 1992).

Apesar das manifestacgdes
desfavoraveis, a clorexidina ainda
hoje é usada como farmaco padréo
de comparacdo para outras drogas
(Jones, 1997), demonstrando pos-
suir o maior namero de proprieda-
des esperadas do agente quimico
ideal (Rosing e Toledo, 1992/93).
Em forma de bochechos na concen-
tracdo de 0,12%, mostrou ser o
agente mais efetivo para a reducéo
da placa e dos sinais clinicos de
gengivite (Gusberti et al., 1988;
Grossman et al., 1989; Sanz et al.,
1989; Brecx et al., 1990).

Neste estudo, confirmou-se,
mais uma vez, a atividade inibi-
téria da clorexidina a 0,12% na
formacdo da placa, evidenciada
por diferenca significativa (p<0,05)
na quarta semana de tratamento.
Sanz et al. (1989) obtiveram resul-
tados positivos com a clorexidina
em menor tempo, alcancando uma
diferenca significativa na primei-
ra semana de tratamento. A P.
australis, ao contrario, mostrou-
se ineficaz na inibicdo da placa,
tanto que a quantidade de placa
aumentou durante o tratamento,
apesar de nio ter sido um aumen-
to estatisticamente significativo
(Tabela 1).

Os resultados do IG mos-
traram-se semelhantes entre os
dois tratamentos, somente sendo
detectada diferenca significativa
no grupo da P. australis (p<0,01)
na dltima avaliagdo. O compor-
tamento observado pelos dois
grupos revelou pequena atividade
das solug¢des no controle do indice
gengival. Por outro lado, a avalia-

cdo dos tecidos moles mostrou,
estatisticamente, melhores resul-
tados para o grupo da P. australis,
quando utilizado o teste néao-
paramétrico de Kruskal-Wallis. As
diferencas estatisticas detectadas
nos dois grupos deveram-se, em
parte, a grande variagdo de dados
observados nos pacientes do grupo
da clorexidina (dados ndo mostra-
dos), o que interferiu na avaliag¢do
final. Apesar disso, analisando-se
o comportamento dos grupos pelas
médias obtidas em cada avaliacido
e pela diferenca percentual de te-
cidos moles (pobres, moderados e
bons) avaliados comparativamente
entre o inicio e o final dos trata-
mentos, observou-se que os dois
tratamentos foram clinicamente
semelhantes, uma vez que a re-
ducéo total de tecidos pobres foi
de 95,97% para a clorexidina e de
97,5% para a P. australis; o aumen-
to de tecidos considerados bons foi
de 88,53% para a clorexidina e de
86,36% para a P. australis (Tabela
2). Esses numeros revelam a simi-
laridade de comportamento das
duas solugodes estudadas quanto ao
reparo dos tecidos moles. Também
Estafan et al. (1998), estudando a
eficacia de dois preparados comer-
ciais (Herbal Toothpaste and Gum
Therapy e Colgate Total), em um
estudo clinico paralelo duplo-cego,
chegaram a conclusdo de que o
produto a base de plantas medici-
nais por eles testado foi similar ao
produto ndo medicinal; além disso,
os autores observaram que aquele
foi superior ao ultimo com relacédo
a manutencédo da reducéo da placa
e de manchas dentéarias durante o
periodo do estudo.

A observacdo de que a maior
formacéo de placa no grupo experi-
mental ndo levou a correspondente
inflamacédo permite inferir que
a P australis tem atividade an-
tiinflamatéria importante, carac-
teristica amplamente atribuida a
planta. O mecanismo pelo qual se
consegue a reducéo da inflamacgéo
gengival sem que se altere a massa
da placa supra e subgengival pode
ter varias explicacdes. Ciancio
(1995) sugere que, no caso das ir-
rigacdes com antimicrobianos, esse
efeito pode ser devido a diluicdo e

aremocao das toxinas bacterianas.
Ramfjord (1993), Kerry ( 1995)
e Loesche et al. (1996) lembram
que resultados positivos obtidos
sobre o controle do sangramento
e saude dos tecidos moles podem
estar parcialmente relacionados
aos procedimentos de raspagem
utilizados nos tratamentos perio-
dontais.

Conclusoes

O extrato da planta néo inibiu
a formacao de placa, diferente-
mente do que se observou com a
clorexidina. Os resultados obti-
dos com relagdo ao sangramento
gengival e ao reparo tecidual mos-
traram o comportamento similar
das solucgbes, porém o controle da
resposta inflamatéria foi melhor
para o extrato de P. australis L.
em relacdo a clorexidina. Embora
esses resultados permitam deduzir
que a P. australis L. apresenta
atividade inibitéria do processo in-
flamatoério, o que é de grande valia
na terapia da doenca periodontal,
h4 necessidade da realizacdo de
maior namero de estudos para que
se confirmem os efeitos benéficos
dessa planta, incluindo estudos
de gengivite experimental com
avaliacdo histolégica dos tecidos
periodontais.

Abstract

The purpose of this controlled,
blind clinical trial was to examine
the effect of Plantago australis
L. solution as a contributor to
the non-surgical treatment of the
periodontal disease. The patients
used chlorhexidine and P. austra-
lis solutions as mouthrinses twice
a day for five weeks. Then the
patients were examined using a
dental index, a gingival index and
clinical evaluation of the tissue re-
pair. The results showed that the
P. australis solutions was not as ef-
ficient as chlorhexidine to control
the dental plaque accumulation,
however it was as efficient as
chlorhexidine to control gingival
bleeding and gingival tissue re-
pair. Based on these results, it can
be said that P. australis solution is
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an alternative treatment for the
inflammatory processes related to
the periodontal disease.

Key words: Plantago austra-
lis L., chlorexidine, periodontal
disease, indices.
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