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-, * -
0 uso de fldor tem se constituido em toda histéria da
Odontologis como a medida mais importante para reduzir os niveis
de cirie de populacies, quer sejs utilizado sistémica como

topicamente.

Quando se considera o fldor tépico, a principio sua
#¢30 depende de uma reaclc com a guperficie dental, a gual esta
suleita a infludncia de ums série de fatorss. Assim, o efeito
do pH, concentracio, veiculo e pré-iratamento tem sido estudsdos
{MELLBERG & RIPA, 1883:. Também tem sido pesquisads a forma
guimica wtilizada, c¢om destagque para o Tidor idnico (F1,
geralmente na forma dg NaF, 2 o ionizivel na formas de

monofluorfosfato de sddio (MFPI.

Em termos de mecanismo de agdc do fldGor tédpico ha muitsa
digcussio a respeitoc da mesma, tanto em relaclo azo Fldor iénico
mas Pprincipalmente em relac3n azo ionizavel (GRON, 19771, A
principio, © efeiipo do fldGor seria precedido peia adsorcio a
superficie dental ou avs cristais de hidroxispatita.Esta adsgorcio
se¢ daria na ocamada de hidratacdo dog coristais ou superficie
dental, formada prioncipalmente por c&lcieo proveniente da saliva
{ROLLA & BOWEN, 1878) ou fons do equilibrio da dissoluclo. Assinm,
gstaria snvolvida uma atracgio eletrostética das cargas negativas
do sgente pelas cargas positivas do célecio da cawmada de
hidratacio,. Logn outros Snions podem competir com o {fidor
interferindo na sua reatividades, como por exemplo o detergente

anidnice ilauril sulfato de sédio (L.S.5.1).

Lauril sulfato de sddio & ampliamente utilizado em
produtos odontoldgicos (GRAMILING, 18713, sendo um dos principios
stivos do bocheche pré-escovagcio Pldxﬁ. Embora oz dados da
iiteratura mostrem que o L.S5.5. se adsorve i superficie dental
{BARKVOLL et alii, 1988) sua interferéncia com o efeito do fldor,
£ pontrovertido (MELLBERG & CHOMICKI, 1884; MELSEN & ROLLA,

1883, Portanto, jJustifica—-se trabalho pars slucidar o assunto.

% ~ Termo gendérico para definir as formas idnica {(fluoretol,
iopnizével! e nio igonizAvel do elemento flidor.
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0 obiletivo deste trabalbho ol estudar in witro a
reatividade do fldor (Gnico (NaF)l e ionizdvel {Naszﬂgkmcm e
esmalte dental humano na presenga e auséneia de saliva, assinm
como & interferéncia de produto comercial {PLAX®qum substincia

anifnica (L.S5.5,.} na mesmna,
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REVISAO DA LITERATURA

REACAC DO FLUOR IONICO COM ESMALTE

Em 1845, GEROULD, apéds estudos de aplicagio de fldor em
esmalte dental Ffluvordiico conclul que o Fldor entra no tecido
dental nic peoer adsorcio mas pelo processo de dupla decomposicBo
entre a apatita e o fldor soldvel. Deponstrou ainda a formacgdo
de uma camada globular identificada através de difraclo de raio X

comn sendo de Tiucoreto de cilcio.

RAE & CLEEG, =sm 1945, estudsaram a reacloc do dente total
g pd de esmalte em scluctes de 4cido 1&tico na presenca e
auséneia de fidor. Propuseram gue o #cido ldtico dissolve o
egsmalie & gque na presenge des fidor o cileie precipitaria na forma

de fluoreto de cilcio.

NEUMAN, om 1850, demonsirou que em pd de ossos longos o
#ldor troca tante com o fon hidroxila quanta com o carbonato nm
superficie mineral. 0 mecanismo de fizaclo do fldor em baixas
concentracides ndo envolve liberaclo nem itroca com fosfato uma ver

gque este n3o varia durante a incorpeoraglo de Tldor,

McCANN, em 1952, estudande varias apatitas e suas
resctes com MaF na faixa de 2 ppm a 2% de flidior em varias
temperaturas {2Ga, 37°, 100%) por periodos de tempo 1 - 4 dias,

verificou que o tipo de reaclo depende do conteddo de hidroxila

ng apatita. Dois fatores seriam essenciais ns resaclo da
hidroxiapatita: (1) concentrac®o de hidroxilas, (2) concentraclo
do fldor.



Mo CANN, em 1883, investigou a reac3o do Fldor (NaF!}
com  hidroxiapatita szintédtica, comprovou  gue had uma nmudanca
gradual no tipo de resclo com aumento da concentraclo de £1dor.
A fTiuorapatita seria formada em baixas concentracd®es menor que
100 ppwF ® en concentraches mais wolevadas haveris formacio de

flugreto de cilecio.

Em 1955, McCANN & BULLOCK, em trabalho sobre |
interacio do fldor com ¢ pd de esmalte e dentina humanos
observaram 08 virios mecanismos de interagfo: (1) troca carbonato
pela  fldor; {2} adsorg3o direta & superficis do pdy {3}
precipitaclo do fluorete de wmagnésio quando dentina estava
presente; {4) formacdo de flucreto de célcieo em altas
concentracdes de fldor; (5} troca do fidor pela hidroxila com

formacio de fluorapatita.

LEACH, em 1959, em estudos de fldor com pd de esmalte e
dentina encontrou que em baixas concentregies ( < 75 ppwm)
Ftluorapatita era o dnico produic formado pela reacloc de
gsubstituicBo dos sitios hidroxila por Fldor na estrutura da
apatita. Altas <concentracises de fidGor promoveriam uma
desintegracio parcial da rede cristalinal a gqual liberaria fons
fosfato na soluclo), adsorgldoc superficial de fTldor a supsrficie

do cristal ou a formagcio de fiupreto de calcin.

BRUDEVOLD, =m 185%, verificou gue o esmalte ou dentina
guando expostocs a soluc®es com altas concentracdes de fldor
tariam o8 eristais guebrsdos havendo formaclo de fluoreto de

cAlcic gue s precipiftaria na superficie do dente.

TRAUTZ & ZAPANTA, em 1881, estudsram o efeito do fldGor
& ohtiveram ag seguintes explicacdes: o carbonato 8 fosfato
secyndério que sioc componentes mais solidveis em &cido fraco sio

trocados por fluoreto de cileioc o qual € menos soldvel em acido.



BRUDEVOLD et alii, em 1887, relataram que o modo de
ag3o do fldor na inibig3o da carie dental fanto do fldaor topico
guantce fldaor ingerido estava associado a formagio de fluonrapatita
& gue esta reagfo seria de troca entre os grupos hidroxila da

apatita & o ions TlGor.

MoCANN, em 1868, através de estudes sobre o produto de
solubilidade do fluoreto de cdlcio mostirou gue esta era de 12 -
1% mg/t de saliva onde a fluorapatiia ers essencizalipente
ingoldavel ., Conclui enti3o, gue o mecanismo do Fldor inibir a2
sarie estava relacionado com a sstabilidade da flucorapatita 2 gue
provaveimente o fluoreto de cilecio formade na aplicagdo topica

poderia formar fluorapatita pelo fldor liberado na dissolugdo,

Em 1989, YOUNG et alii, mostraram através de estudos de
resson&ncia magnétieca ndclear gue apds 20 -~ 30% dos lons
hidroxila serem trocados pelo ¥r oa iigagBo interna enire a
hidroxzila e o fon fltor na coluna da hidroxila inibia a difusio

de ions da hidroxiapatita.

STEARNS, em 1870, investigando Q mecanismo de
incorporagfo de fldor pelo esmalie dental humano verificou gque o

processo de difusBic e substituigio de ions na rede cristalina do

asmalte estavam enveividos.

SPINELL! et atii, en 1971, relataram dados
experimentais da remogEo de £laor da sclugZo em equilibrioc com
hidroxiapatita atravéds de 3 processos: {1} precipitagi3o de
fluerapatita; (2} dissolugio da hidrmxiapatita;.(SJ remogda por

processo nHo especlfice como troca F pela 0OH ou processo

adsorgBo.



RAMBEY et alii, em 1973, conclui gue a variacBoc de pH
da soluclc pode aumentar o conteddo de fld%or na hidroxiapatita
pelos seguintes mecanismos: dissoluclo da hidroxiapatita em pH
4,14, formacin inicial de fluoreto de céleio g transformaclo

deste om fTluorapatita guande o pH asumenta.

GREN, em 1877, estudando a gquimica do fldor té&pics
detersinou gue ndoc haveria simplesmesnie substituiclo da hidroxila
pelo fldor sob condigdes normals sendo gue a  reagdo wmais
plausivel seria a recristalizsgBo na gual a hidroxiapatita se
disgolveria para fornecer cileio 2 fosfato & entio reprecipiiarias

come fluorapatita.

Fm 1977, LARSEN et alii, trataram o sspalie dental com
150 ppmF e verificaram gue o esmalie se dissolvia enguantoc o
fluorete de cileio era formado. 3 fluoreto de célcic se
dissplvia para manter o liguido saturado com respeito a este sal,

durante este periocde a Fluorapatita era formadsa.

CHOW, em 1977, enfatizou gue apesar do fluoretio de
caleio ser instavel na cavidade oral isto n3c o exclui da
possibilidade de protecfo contra as céries, podendo ser um
rgservatdrio de fliGor, e gue sogb certas condigdes se dissolveria

megnos gque a fluorapatita e hidroxiapatita,

MYERS, em 1877, em discussio aberita asrgumentou ser
prematura a oonclusio gque o fluorete de cilecio nio era uma

substincia protetora baseando somente em sua solubilidade,

ROLLA & BOWEN, em 1978, mostraram um  mecanismo
diferente para a incorporaclo de fldor ao esmalte no qual o fltor
reagiria com fons cé&lcis da camada de hidratacdo formando
filuorete de calcio, a semelhanga da formac3c de pelicula

adquirida (Diagrama seguintel.
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DUKE & FORWARD, em 1878, estudaram os produtos de
rea¢i3co do fon fldor com hidroxiapatita e particulas de esmalis
dental humano. Constataram gue a formagic de fldor na forma de
hidroxiapatita flucretada (FHA) e fluoreto de célcio (Canl,
sendo gque @ proporgEc de CaF2 aunentava em fungBo direts da

concentracio de flder na soiugZo & inverssa an pH da mesma.

FEJERSKOV et alii, em 1981, numa revisio sobre o futuro
o ftidor na prevengho relataram gue o efeito de altas
concentracBes de fldor era disscluglo do fluoreto de cilcio
depogitado em lesBes iniciais de carie onde este ¢ mantido por

iongos peripdos de ftempo.

Em 1982, DUKE & FORWARD, relataram gue diferengas podenm
ser obgervadas en termos de reatividade do fitior Com

hidroxiapatita quando o ensaioc & feiio pa auséncia ou na presenga

de gaiiva.

CHANDER et alii, em 1982, mostraram que a dissolugZo do
fluoreto de caleio forma cilecic e fldor e gue estes dois ions

reagindo com HPD¢ formariam fluorapatiia.

g



SOGAARD et alii, em 1983, investigaram a incorporagio do
fltor aleall solavel e alecali insolgvel {fluorapatital em esmalte
dental in wvive e verificaram gue a malor parte do Fitor
depositado era alcali solavel, Este fluor seria um reservatdrio
o gual se depositaria sob 4reas desmineralizadas e cavidades
reduzindo a perda de mineral e produzinde assim uma apatita

estavel.

CASLAVEKA & GRON, em 1883, estudando o efeito de
sgentes de agio em superficie na interagZo do flucoreto com o

esmalte relataram que o efeito pode ser negstivo ou positivo.

ARENDRS et alii, em 18B4, revigaram os efeitos
envolvidos entre filuoretes @ a estrutura & guimica do esmalte,
concluindo que bhasicamente existem 2 tipos de interag8es:
Frocesso de adsorglo quando s concentragic de fluorete &
suficientemente baizxa e processe de dissolugloc/precipitagio
guands a concentragBo de fluoreto & alta. De acordo com os
autores, adsorgZc seria © tipo de interagio mais importante sm
termos de reduzir a solubilidade des cristais do esmalte. ¥

Can seria meramente un reservaidrio temporirio de fldor.

SAXEGAARD et alii, em 1988, através de estudes sohre =z
solubilidade & pureza quimica do filuoreto de calecio na saliva
humana n witreo, verificaram gue as proteinas o fosfato s3o
adsorvidaszs acs granulos de flucreto de calecio & gque esta adsorgEo
causaria reduclio na solubitidade do fluoreto de caAlcio na saliva

pom isso 2 permanédnoia do floor alcali soldvel seria maior,

WHITE et alii {1888}, através de estudos de ressonancia
magnética de spin magico demenstraram gque o©s produtos de reagio
do ion fldor com a hidroxiapatita ou péd de esmalte consistem de
uma mistura de flucrapatita (FA}, fluorhidroxiapatita (FHAP) e
Ca?z, gendo que a gquantidade do dltimo € promovida pelo asumento

da concentracio de fldoer pu decréscimo de pH,

10



WHITE & NANCOLLAS, em 1880, descrevem 3 tipos de
reatividade do fluoreto com apatita ou ssmalte:
a} troca isnidnica do F pelo OH na apatita:
Cazmilﬂl‘_l%!‘S iBH}z + 2F s CainiPO‘}sz 4 20H
b} crescimento do cristal de fluorapatita s partir

de so0lugBes super saturadas:

10 ca*?

+ 6PO"T + 2F s Ca (PO ) F
4 10 4’5 z
¢} dissolug3o da apatita com formag3o de CaFZ:

" s 20M”

Ca,, (PO ) (OH) 4+ 20Ff——m+1GCaF2+ 6PO,
s produtos formados, fluorapatita (FA) e Can s#o relatades
respgctivamentie comno produtos foriemente ligado e fracamento
ligado, havends atualnente uma disputa em termos de importancis
relativa dos mecsmos. Congluem gque FA e Can s%0 @mpenas
reservatorios de fluor, o primeiro mais dificilmente liberado que
o segundo, entretants o importante € o ion fldor em 501Q¢KQ qus
teria influégncia mais significativa durante o©s fendmenos de

des—-premineral izagio.

REACAC DO MFP COM ESMALTE DENTAL

FISCHER et alii, sm 1854, tratando pd de esmalie cowm
solugho de MFP a 2% em variocs pHs concluiram gue sob estas
condioBes experimentalis o tratamento com MFP nZEo resultou enm

transformagfoc da apaltita para fluoreto de cdlcio.

ERICSS0ON, em 1983, utilizando, pd de esmalte e solugdes
gontendo monofiuvorfosfato de sddic e NaF (isdtopos) sugeriu o
mecanismo de ag¥o para o MFP. A reagZc ocorreria enire os PﬁaF
& hidroxiapatiia através da troca dos ions PO4 na estrutura do
cristal e seria acompanhada da transposigfo intracristalina o que
implicaria na formagEoe de fluorapatita pura durante o tratamento

dental com MFP.

11



PEARCE & MORE, em 1875, verificaram que os dentifricios
com MFF contém de 1,3 a 3,2% de fons fldor suspeitando entio gue
provaveimente o MFP por si s& poderia nSo ser o agente ativo

conira a céris, mag sim o fidor livre presente como impurezs.

JONGEBLOED et alii, em 1875, investigaram as mudancas
estruturais do esmalte humano apds o ataque artificial de carie.
Observaram que og ions FPG;2 nio reduzem a3 solubilidade mas
provocam um tamponamento na Area interprismidtics prejudicandeo o

iransporte de fons ne lesio,

Em 183786, EAMES, notou que a hidrolise do MFP & ativada
pela  supsrficie com subseguente incorporaglo de fldor pela
apatita ainda que o fldor presente na forma de impureza nfo s=ja

descontado.

DUFF, em 1873, relatou um possivel mecanismo de ac3o do

MFF na reduglc ds carie dental. Os {fons HPB; na superficie do

gsmalte dental seriam trocados pelos f{ons PDQF-E‘

GREN, ewm 1977, conecliui que a hidréiise do MFP ocorre
mais rapidamente nos sitios onde a placa tende a se acumular do
gue em areas |impas, Sugerinde ainda gue a hidrdlise ativada
peia superficie seria maior em lesdes cariosas devido a grande

srea supertficial.

PEARCE & JENKINS, em 1977, relastaram gue a hidrdlise do
MFP se d& em saliva total fresca e congluiram gque esta ocorreria

provavelmente através de uma fosfatase nlo especifica.

MELLBERG, 1880, mostrou gue concenirascdes baixas de MFP
reagem preferencisiments com esmalie desmineratizado e detectaram
altas concentracdes dentro da les8o gue serviram para fornecer

flgor para remineralizecio & diminuir a solubilidade da lesio.

Em 1881, GR&N et a3lii, apresentaram dados mostrando gue
& formacio de fiucrapatita da interacio entre MFP e
hidroxiapatita & um processo lento e qgue o Tator que parece
contribuir para isso & 3 pouca difusio do MFP dentro do esnmaltie.
12



Em 1982, JACKSOM, em estudes in vitro determinouy gue as
enzimas presenlies na suspenslo de placa supragengival hidrolisam
rapidamentie o MFP para liberar fons fidor, sendo este um possivel

mecanismo cariostétion.

Em 1983, DUFF, realizando trabalhos de interac3c entre
MFF e apatits concluiu que a presenga de ortofosfato na solucio
g2 deve a troes dos grupes ortofosfaion da superficie da apatits
pelo MFP,

LAURIL SULFATO DE SODTO (L. S <3

Em 1953, MASSLER,utilizando dentes recédm—extraidos
testou a adigio de detergentes A soluglo de fldor pars aplicagio
tépica e concluiu que detergentes inclusive o lauril sulfato de
sddic inibem ou interferem na resclc dos sais de fldor guando

aplicados in witro.

HAMILTON =t alii em 1975, através de microscépio de
varredura mostrou gue o esmalie humano tratsdo com detergentes
exibia uma superficie porosa. A superficie desteszs dentes
mosiraran uma malor susceptibilidade do atague 4cido do que

sspalte tratado somente com Scido.

GALON et alii, em 1981, egstudaram o efeito da
solubilidade do esmalte tratadeo com L.5.85,. a 1% e verificaram gue
a2 incorpeoracic de fldor ers menor e gque isto poderia  ser
atribufdo aso detergernte gue removeria o fldor da superficie do

esmalte.

MELSEN & ROLLA, em 1883, estudaram o efeitc da adigio
de 2% de lauril! sulfsto de sbdio a uma solugcBo aguosa de 3% de
MFFP ¢ mostraram que o potencial de inibicBo da cérie pelo MFP sra
reduzido. Foli sugeridoe gque isto opoorreria devide a inibigio
enzimdtica pelo lauril sulfato, que desnaturaria as enzimas
bacterisnas da cavidade oral, nic havendo liberacl3c de fldor dsa

m&iecula do MFP.

13




GROW & CASLAVSKA, em 1083, estudaram o efeito de
agentes de ag¥Bo de superficie na interagfo do fluoreto com o
esmalte relatando que a2 presenga de lauril sulfato de sédio

{L.5.5.)na soluglo de fidor ndo interfere ou astiva a Tormagio de

fiuorapatiia,

MELLBERG % CHOMICKI, em 1884, verificaram o gfeito do
fauril suilfaio de sodio a 1,2% em lesBSes artificisils de carie e
demostraram ague ¢ L.35.5, nBo diminuli a capacidade do MFP de sze

depositar no esmalte.

Em 1888(a}, BARKVOLL et alii mostrzram gque solugBes de
L.5.5, inibiram & incorporagio de MFP no esmalte, sugerindo uma

competicfo entre L.S.5. e MFP pelc calcioc da camada de hidratagdo

do semaite.

BARKVOLL et =alii (1888 b! demonstraram que o L.S.S.
interage através do radical sulfato com o célcio da camada de

hidratagfo de esmalte, deacordo com o diagrama abaixo:

o - gpe— L. S. 8. 0 8 0
l |
0 O
ca CAMADA DE HIDRATACAO cat?t
O OH HO Y]
\ / SUPERFICIE \ o /
. u o4 e - P T Y -  m ome A e o= om ® s = & & nmsme
N INTERIOR SN
0. 07 DO ESMALTE o - 07
CA++ CA++

Ainda em 18988 {(cl, BARKVOLL et alii relataram gue &
formacio de fldor Alcalil soldvel t“Can“} ne esmalte dental

humano sadio a partir de solugBes aguosas de NaF foil inibida pelo

L.SQSK L4
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BARKVOLL, em 1891, em estudo fn witre com esmalte
desmineralizado conclulu gue o L.S.S8. diminul a guantidade de
“Ca?a“ formado no esmalie tanto a partir de sclugfo de NaF como

de MFFP.

BARKVOLL et alii, em 1988, estudaram o efeitc do lauril
sulfato na depeosigdo de fidor alecali soldvel, no esmalte tratade
com NaF. Conciuiram que a presenca L.S.S5. reduz a deposic¥o de

Fluor alecall soloavel.

RYKKE &t a2lii, em 1880, estudaram o efeito do L.S5.5. na
adsorgio de proteinas in witre e a formaciEo in wive. 0 estudo
mostrou gue a hidroxiapatita tratads com L.5.5. adsorve menos
proteinas gue hidroxiapatatita n¥Ee tratada, & gue a formsglo de

pelicula era mais lenia gue a do esmalite n3o tratado.

¢ bochecho pré-escovagio PLAX® contém enire seus
ingredientes o lauril sulfate de s&dio (BAILEY, 11988). Alguns
trabalhos tem descrito sua eficiéncia ( EMLING et alii, 1885;
ROBERTSON et alii, 1986; LOBENE et atii, 1288; BAILEY, 1289;
MAHONY & MULLANE, 1880; BHALOO =t alii, 1980} enguanic ouiros
mostraram nZ¥c haver d4diferenga ng remogEoc de placa {(GROSSMAN et

alii, 1988; BEISWANGER et asliil, 158%; SHARMA, 1988; MIORE et
alii, 1890).
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MATERIAIS E METODOS

Materisis:
i. Esmalte dental Humano — particulas de 0.05 om.

2. Bochecho Pré-Escovacio - 3 frascos de PLAX® lote nUmero 28468
&

gque Toram cowmprados no comércio local. PLAX™ & fabricado
pels FFIZER., INC. .
3. Saliva -~ Foi obtida saliva humana estimulada através de

mastigaclo com goma inertie,

4. NaF @ MFP -~ Foram preparadas soluches 8 1000 ppm de fldor de
maneira Qque 8o reagirem coom 4gua ou saliva resultasse em
concentragcio de 250 ppmF que simula a2 concentraclo de flidor
utilizada na escovacio normal com ig de pasta 8 1000 ppmF visto
que esta sofre diluici3o de 3 vezes (FORWARD, 1880).

5, Eletrodo especifico para fon fldor $6-09 e analisador de ifonz
ORION modelo 701 A,

Matodos:
1. Preparo do Esmzlte. Foram utilizadas coroas de pré-molares
humanos extraidos por razdes ortoddntiicas. As coroas apds seren

imersas em cloroférmio para retirada de gordura passaram  por
lavagem em Agua e etancl e levadas 3 estufa para secagemn. Para
pulverizaclo do esmalte fol utilizado moinho de bola (MICROYEUR
QUANTITATIF DANGOMAN, PROCABO, PARIS) em seguida com auxilio de
tamis (TECATEST) as particulas de difmetro de 0,074 a 0,148 om
foram separadag com solugBo de bromofdrmic a 292% e 8% acetona
- separou-se o0 esmalte foi lavado em &gua desionizada e levado &

estufa para s=cagem.
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2. Restividade na ausencis de saliva. Afim de verificarmos a
interferéncia do anxﬁ com 3 reatividade do fitor com esmalte
dental foram submetidos a 5 condi¢Bes experimentais (grupos; A,
B, €, B, El. Tedos os grupos foram ensajiados simultBneamente,

com 8 repetichns.

2.1 GRUPD A& controle

Em balanga analitica (Metller 45) foram pesados 20,0 mp
de essaaplie e transferidos para bsquer de 80,0 wml, onde
adicionou~se 20,0 ml de Agus desionizada como pré-tratamento,
sendo esta suspensio agitada pof ur minuto com auxilio de
agitador magnético (Fanewm). A suspens3o foi decantada por um
minuto sendo o sobrenadasnte desprezado. Em seguida como
tratamento adicionou-se ao beguer 20,0 ml de Sgua desionizads,
agitou~se um minuto, apds decantaclo de um minuto desprezou—se o
sohrenadante. A suspensio foi filtrada em funil de placa porossa

{kontel contendo papel de filtro para tante utilizou-se 20,0 mi

de &sgum desionizada. 0 p& de esmalte foi lavado com 10,0 ml de
neitanol (Merok). ) wsmalte foi lsvado & estufa para completa
desidrataclo por uma hora a 80 graus Ceisius. No esmalte foram
determinadas as concentacdHes de Fflder total (FT), na forma de

flupreto de Cilcio £Can) e apatita fluoretada (FA}.

2.2 GRUPO B tratamento com MNa¥F

Hilizou-se basicamente a metodologia descrita no item

2.1, Apds a Agua ser desprezada foi acrescentado ao begquer como

tratamento uma soluclo a 250,0 ppm F (5,0 mil de solucio preparada

a 1000 ppm F + 1B,0 ml #&gua desionizadal. Agitou-se por um
minutn e © sobrenadante fol desprezado. 3 pbd de esmalte foi
filtrade A vacuo, lavado com metanol e séco. Neste wsmalte

foram deterrinados as concentraches de FT, Can, FhA.

2.3 GRUPO C tratamento com MFP
A metodologip utilizada esté basicamente descrita no

item 2.1 Como tratamento foi adicionado aoc bequer 20,0 ml de
solucio de MFP a 250,0 ppm F (5,0 m! de soluc3o preparada a 1000
ppm F + 15,0 m}! de Agua desionizada). No esmalte sé&co dosou—se

as concentractes de FT, CaF , FA.
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2.4 GRUPO D tratamento com NaF do esmalte prétratado com PLAX®

Ao pd de esmalte (20,0 mg) contidos em bequer foram
adicionados como pré—tratamenta o volume de 20,0 ml de PLAXﬁ,
Agitou—se a suspensiio por um minuto seguida de decantac®n, sendo
o sobrenadante desprezado, Adicionou-s2 ao beguer 20,0 mi de
NaF a 250,00 ppm F (5,0 ml de soluglo a 1000 ppm F + 15,0 ml de
dgua desionizadal) como tratamento. Agitou-se por um minuto,
decantou~se por um wminuto e o sobrenadante foi desprezado,
Filtrou-se & wvmcue, lavou-se o esmalie com ig8us e metanol sendo
em seguida séco em estufa. No pé de esmalte determinou-se as
concentragfes de FT, Gan, FA.

2.5 GRUPO E tratamenic com MFP do esmalie pré-tratado con PLAX®

Utilizou-se basicamente 3 metodologia descriia no item
2.4, Como tratamenic adiclonou-se ac beguer 20,0 ml de MFP =
2580,0 ppm F (5,0 mi de scolugBo a 1000 ppm F + 15,0 m! de &gua
desicnigadal. Apds secagem en estufa determinou-se as

concentractes de FT, FA g Can.

3. EBEATIYIDADE KA PHESEN(;A DE SALIVA. Devido a formaglc de
camada de hidratagZc as particulas de esmalte dental foram

submetidas as seguintes condigBes experimentais 3

3.1 GRUPC 1 conirole

Como pré-itratamento o volume de 20,0 ml de Agua
desionizada foi bochechada por um minuitc & a mistura resultante
i adicionada a um begusr de 50,0 mi contendo 20,0 mg de esmalte
dental. A suspensio fol agitada com auxilis de agitador
magndtico por um minuto, decantou por um nminuioc e o =scbrenadante
foi desprezado. Em seguida como tratamento 15,0 ml de saliva +
5,0 ml de HEG foram adicionados ao bequer agitados por um minuto,
decantados por um minuto e © sobrenadante foi desprezado. A
suspensi¥o foi filirada & vacuo em funil de placa porosa contendo
papel de Ffiltro, wutilizande-se para isso 20,0 mi de agua
desionizada. Apte o po de esmalte ser lavade com 10,0 ml de
metanol foi levado & estufa para secagem por uma hora a 390 graus

Celisius, No esmalie foram determinadas as concentrag@es de FT,

CaF _, FA.
#
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3.2 GRUPO 1] tratamento com NaF

Basicamente <foi wutilizada a metodologia descrita no
item 3.1. Apss a2 mistura saliva-sgua ser desprezada foi
adiclionado 30 bequer como tratamento 20,0 mi de una solugZo a
250,C ppm F na forma de NaF (5,0 m! de solugfo de Fltor a 1000
ppm + 15,0 ml de saliva estimulada)l. A suspensido foi agitada
por um minuto, decantada por um minuto e o sobrenadante foi
desprezado, No pd de esmalte =sécg foram determinadas as

concentracihes de FT, Gan, FA.

3.3 GRUPC 111 tratemento com MFP

A metodologia esta descrita no item 3.2, Como traw
tamento utilizou-se 20,0 ml de umas solu¢So contendo 250,00 ppm F
na Torma de MFP (5,0 ml de soluglBo a 1000 ppm F + 15,0 ml de
saliva estimuladal. A suspensfo fol agitada por um minuto,
decantada por um minuto = o sobrenadante foil desprezado. No

gsmalte s&co foram determinadas as concentrac®es de FT, Can, FA.

3.4 GRUPO 1V itratamento com NaF do esmalte Pré-tratado com PLAX®

Como préwtratamﬁntc o volume de 20,0 mi de PLAX Toi
bochechado por um minuto e a mistura resultante foi adicionada
ag bequer contendo 20,080 mg de esmalie dental. A suspensio foi
agitada por um minuto, decantada por um minuto e o sobrenadante
foi desprezado. Ao beguer foram adicionados 20,0 ml de NaF a
250,0 ppw F na forma de MFP {5,0 ml de solucEe a 1000 ppm 4+ 15,0
mi de saliva estimulada}) como tratamento. A suspensic foi
agitada por um minuto, decantada por um minutc e o sobrenadante
foi desprezado, No esmalte seco foram determinadas as

concentracies de FT, Can, Fa.

3.5 GRUPD V tratamento com MFP do esmalte pré-{ratado com PLAX®

Apds o PiAKﬁ ger desprezade fol adicionado ao beguer
20,0 mt de solug¥o de MFP a 250,0 ppm F (5,0 nml de solug3o a 1000
ppm F + 15,0 ml de saliva estimulada} como tratamento. Apds a

secagen foram determinadas as conceniragdes de FT, CaFZ, FA.
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4. DETERMINACAC DAS CONCENTRACOES DE FLUOR

4.1 Deterninag¥o do Fidor total

Inicialmente padronizou—-se a metodologia pesando-sze

{balanga Metller H 4%) enm papel vegetal de 5,0 a 10,0 mg dz nd de

esnalte. Apds despineralizag¥o por uma hora com ,% ml des IC10
M sob agitacido {foi acrescentado ao scido 2,0 ml de ¢ rato
trisgddico a 0,5 M. Pars as dosagens foram utilizados e} .rodo

especifico para lon fldor e anilise computadorizada por reg:=zssSo
linear de curvas de calibrag8o feitas com padr@es de 0,08 & 0,500
ugF por ml, praparadas em ciirato 0,4 M e %ﬁlﬂé 0,2 M. As
concentragdes foram calculadas de acorde com a guantidade de ps

de epsmalte presente na azmosirs,

4.2 Determinagio do fluoreto de céloio

Padronizou~-se a metodologia pesando—se {balanca
analitical em papel vegetal 10,0 mg de pi de esmalte as quais
foram transferidas para tubo de centrifuga plastico. Ao tubo
adicionpu-ze 1,0 ml de KOH M. £) esmalte reagiuv duranite 24 horas

em agitador de tubo para extrag@Eo de fltor alecali soldvel

(CASLAVEKA et a1 i, 18753, Centrifugou—se por 5 minutes a 3.500
rpm 2 uma siiguota de 0,5 ml de sobrenadante fol transferida para
tubo plastico. 40 tubo adicionou-se 1,0 ml de g¢itrato
trissddico e 1,0 ml de HC18¢ M. As concentragtbes de Tldor foram

pbtidas 2 semelhanga do FT.

4.3 Determinagie da apatita flupreitada

Apds a exiragBo por 24 horas do flder aleali solGvel o
precsipitado foi lavado com Agua desionizada 3 vezes ¢ 1 vez com
metanol . 0 pd de ssmalie séco fol desmineralizado com Q,5 ml de
HCIG4 M por uma hora scb agitagBc, apds o gue adicionou-se 2,0
m] de citrato trissodice 0,5 M. As concentracBes de fliluor foram

determinades de acoeords com o item 4.1,
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RESULTADOS

1 - Os resultados obtidos das concentragBes de fluor

total {(FT), nz forma de flucreto de céleio {"Can"} e apatita

fluoretada {AF) no esmalie submetidos aos diferentes tratamentos,

na auséncia de saliva, est¥o descritos nas tabelas I, [l e 111,

Tabela 1. Concentragic de fldor totsl {ppm) no esmaltes dental

pre~tratado com 4gus e submetido a diferentes

condigBes experimentais.

GRUPOS Repetictes Media
i 2 3 4 5 8
A iF%D} 38,3 22,7 39,6 32,0 33,0 27,5 32,2
B {MNaF) 83,8 82,7 126,989 143.,4 135,4 110,45 17,0
C {MFP} 82,2 84,6 114,5% 108,88 108.,1 108,.8 i02,8
I {(FPLAX-NaF} 67,2 82,8 87,9 104,8 87,9 83,5 80,6
E {(FLAX-MFP? 80,1 687,09 65,4 78,4 85,4 66,6 10,8
Tabela 11, Concentragfo de fluoreto de cialceico {(ppm) no esmajte

dental pré—-tratadeo com dgua & submetido a diferentes

condicles experimentais,

GRUPGS Repetigfes Madia
1 2 3 4 5 6

A (HO) 17,2 12,9 8,3 14,5 10,4 10,3 12,3

B (NaF) 46,6 52,9 45,1 50,4 47,3 44,1 47,7

C (MFP) 44,8 50,0 37,8 46,3 43,5 41,3 44,0

D (PLAX-NaF) 47,2 36,5 32,8 38,8 37,8 38,0 38,6

E (PLAX~-MFP) 37,3 19,3 24,9 24,3 27,5 25,3 26,5
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Tabela 111}, Concentragio de apatita fluoretada {ppm) no esmalte
dental pré~tratado com 4gua e submetido a

diferentes condigBes experimentais.

GRUPOS Repeticbes Media
1 2 3 4 & (3]

A {Hzﬂ} 34,0 35,7 34,5 30,7 33,8 35,6 34,1

B [(NaF) 72,8 84,2 63,3 Th,7 87,1 b, 1 - B7,9

C {MFP) 70,9 67,4 80,7 64,7 64,3 66,5 65,8

D (P AX-NaF}) Bg,2 Eb,2 55,4 56,5 54,4 S22 56,5
s tabelas IV, V e V! expressam os resuliados obtidos

das c¢onceniragies de fTigor total {(FT), na forma de fluerstoc de

caicio {“Can”l g apatita Fluocretads (AF?! no esmalte dental

gubmetido a diferenies itratamentiocs na presenga de saliva.

Tabela 1V, Concentragic de fldor total {ppm) no esmalte
daental pré—~tratado Com saliva e submetido a3

diferentes condigBes sxperismentais.

GRUPOS RepeticBes Media
1 2 3 4 5 &

i (saliva) 33,3 30,8 32,0 27,5 81,8 31,2 31,1

11 (NaF} 224,88 222,86 272,8 198,8 180,8 249,8 224,86

111 (MFP} 119,4 123,0 130,8 108,0 122,5 86,0 116,86

IV (PLAX-NaF1185,0 144,6 161,1 124,86 150,86 122,8 143, 1

V (PLAX-MFP) 107,8 119,5 81,5 90,8 84,7 88,8 87,2
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Tabela V. Concentraclo de fluoreto de cilcio (ppm) no esmalte
dental pré-tratade com saliva e submetido =

diferentes condicles sxperimentais.

GRUPDS Repeticoes Media
1 2 3 4 5 8
I {salival 11,0 12.8 12,2 13,1 8,3 5,2 10,4
Il (NaF} 88,5 86,9 75,8 80,8 89,86 73,1 82,4
{11 (MFP) 47,5 48,7 42,5 51,5 58,3 46,9 49 .2
IV (PLAX-NaF! 80,1 63,8 21,8 54,7 68,6 56,4 60,8
V {PLAX-MFPY 35,6 42,6 31,8 4Q,9 41,3 33,8 37,7
Tabala VI, Concentracio de apatita fluoretada (ppm) no esmalte
dental pré—tratado com saliva e submetido &
diferentes condigdes sxperimentals.
GRUPOS Repetliches Média
1 2 3 4 5 g
I (zalival 29,3 27:1 25,2 23,0 31,3 14,5 26,1
ii (HNaF? a1,0 99,8 B2,7 90,3 86,5 103.,7 oB,2
Pt (MFPI 57,86 55,4 73,3 58,8 74,0 54,8 2.4
IV {(PLAXN~NaF} 72,8 77,0 54,4 68,6 66,5 86,5 67,6
¥ {PLAX-MFP) EB,8 54,7 37,8 35,6 46, 4 38,0 44,8

B, Analise Estatistica

Para fazermos comnparacdeg paraméiricas devemos ter
varidnciass estatisticamente homugénesas. 1z dados de fldor total
{(FT} e apatita fluoretada {(FA} n3o sio. 0 metddo aplicado na
transformacie foi BOY & COX (COCHRAN & COX, 1837). A melhor
transformaclo encontrada para FT foi a seguinte x = leog ¥, sendo
o F {tabeladol =16.3 & o calculade de 19.53; J& para a FA a
transformacio fol x = yoﬁ%ﬁ?ﬁ. 0 fluoreto de gilcio (Can) nio
gofreu transformacio uma vez gque 08 dados eram homogéneos.
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2.1 - Analise Estatistica do Fluor Total

Foi feita anadlise de variancia (SNEDECOR & COCHRAN,

1874) com 2 fatores fixos soclugBo (agua e salival)l e grupos (NaF;
&

PLAX® + NaF; MFP; PLAX™+ MFP; controle), cujos resultados estZo

descritos na tabela VII.

Tabetlsa VII. Analise de Variancia com Tateres fTixos.

FONTE G.L. 5.8, .M. F Fr > F
SOLUCED 1 0,27435478 0Q.27435478 73.38 O,01%
GRUPO 4 3.456882834 0.867208%58 231.886 CG.OL%
E0L. ¥ GRUPQO E] 0.18415740 0.04103835 10.88 0.01%
REZSIDUD 50

TOTAL 5

Pelios dados obtidos verificamos gue estes diferem, ou
spja, tanito os grupoes guanto as solugBes siEo difesrentes, Para
gabermos onde estid a diferenga aplicamos o teste TUKEY (SNEDRCOR
2 COCHRAN, 1874) a3 nivel de 5% nos grupos {(Tab., VIiIl.

Tabela VILI. Teste de TUKEY para estimar as diferengas entre
g£rupos.

GRUPGS MEDIA GRUPQS TUKEY

NaF 2.2048 A

Pi.AX + NaF 2.0491 B

MFP 2.0371 B

FLAX + MFP 1.81862 C

controie 1.4861 D

DMS (5%} = 0.07064
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Através dos dados da tabela VIl observamos que somente
o grupe PLAX + NaF e o grupo MFP n¥o diferem estatisticamente a
nivel de 5%,

Dentro das 2 solugBes {4gua e salival verificamos a

formagEo de Fldor Total, de acordo com og dadoz da tabela 1X.

Tabela IX. Média dos vaiwres* de FT em fungHo da solucHo.

CONTROLE MFF NaF FLAX + MFP PLAX + NaF
Hzﬁ 1,50 2,00 2,06 1,B4 1,84
ZALIVA 1,49 | 2,06 2.34 1,98 2,15
¥ - wvalores transformados » = log y.

Afim de verificarmos as interag@es gque poderiam ocorrer
entre as solug®es e o5 grupos aplicamos a Decomposicio da Soma de

Gumdgrados, descrita na tabela X.

Tabela X. Dacomposic®o da soma de quadrados para interacio

splugio X grupo.

DECOMPQSICAD G. L. Q.M. F
SOLUCED d CONTROLE 1 0.000183 0.05
SOLUCAD d MFP 1 0.010604 .28
SOLUCAD 4 NaF 1 0. 2430845 85.,22%
SOLUCAC d PLAX + MFP i G,0BBE242 14 ,.776%
SOLUCAD d PLAX + NaF i 0. 130415 34.88%
RESTI DG &0

F tabelado a2 nivel de 5% = 4,08

Obsarvamos pela tabela acima que o efeiteo das solugles
dentro dos grupos controle e MFP nZo foram estatisticamente

significante ao nivel de 5%,
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No grupo NaF a reac3o do esmalte dental em presenga de

galiva fTol maior gue em presenca de Agua,

Para o grupso PLAX + MFP houve diferenca
satatisticaments significante seondo a formacBo de FT favorecida

am presenca saliva, o mesmo ocorrendo com o grupo PLAX + NaF.

Oz dados da tabela VI estlo ilustrados na fTigura 1.

gestacando—se as diferengas significativas (%)

BT
4 *
&
¥

2.5 -

2-—
1.5

'1.-.
3.5 j1 :

Y e e ; -

CONTROLE ure HalF PLAY+NMFP PLAX+NaF
CRUPOS

Fig. 1 — Fldor total (FT) no esmalte dental submetido

aos diferentes tratamentos na presenga e auséncia de saliva.
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Pelo grafico observames que a maior formac¥o de Fldor
total ocorreu em presenga de saliva nos grupos NaF, PLAX + MFP e
FLAX + NaF,

2.2 -~ Analise Estatistica Para Apatita Fluoreiada €AEY.

Anilise de variadncia (ANDVA} com 2 fatores fixos ! solugio e

grupos, esti expressa na tabela XI.

Tabela Xil. Anadlise de varifncia 2 fatores fixos para AF.

FONTE G.L. 5.4. Q.M. F Fr > F
SOLUGCAD 1 11.4388247 11.4388247 5.43 2.47%
GRUPO 4 11i58.26844763 289.56681191 135,83 0,01%
S0L, ¥ GRUFO 4 153.,7108041 38.4277010 18,03 0,.01%
RESI DU 56

TGTAL 89

Os dadas nos indicam gue tanto o0s grupos guanito as
soluches sZo diferenies, 0 teste TUKEY nos mostra {tab. X111}

gquais os grupos diferentes a nivel de H%,

Tabela X1l. Teste de TUKEY para diferengs significativa enire

08 grupos.

GRUPOS MEDIA GRUPDS TUKEY
MaF 24,847 A

PLAX + NaF 20.803 B

MPP 20,270 B

PLAX + MFP 16.6823 C
controle 11.823 D

DMS (5%) = 1.8888
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A tabela XI! acima nos mostra diferencas entre ETUpDs,
&
sendo que o grupo PLAX + NaF ni3o difere do grupo MFP na formag3o
AF.

Comp utilizamos 2 tipos de solug®o saliva e Agua
verificamos se havia diferenga nos grupos guandes mudamos a

solugdo, resuliados estes mostrados na tabela XIII1.

Tabela Kill. Méadia dos vaiores*AF em funcHo da solugHo
NS

UP CUONTROLE MFP NaF FLAX + MFP PLAX + NaF
30L. U
HQG 79,0278 127,8872 130,7488 103,1346 112,87488
SALIVA 62,8448 122,8376 1687,4008 96,3408 130,3542
¥ — valores transformados x = y?ﬁ@ﬁvﬁ

Afim de verificarmos as interagSes que poderiam ocorrer
entre as sclugdes 2 o0os grupos aplicamas a Decomposicio da Soma de

Ouadrados, descrits na tabeja X1V,

Tabela XIV. Decomposicic da soma de quadrados para intersgdo

salugiBo X grupo.

DECOMPOS1CAD G.L. Q.M. F
SOLUGCEDS d CONTROLE 1 21.82 10.24%
BQLUCAD 4 MFP 1 2.08 0.86
SOLUCEAD o NaF e $111.84 52.05%
CSOLUCED d PLAX + MEP 1 3.84 1.80
SOLUCAD 4 PLAX + NaF 1 25.45 11.95%
REST DUO 50

F tabelado a nivel de 5% = 4.08

Observamos gue no grupo controle houve diferenga
egtatistica o gue demonstra que a feormagdo de AF & favorgcida em

presenga de Agua.
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Para o MFP n2o houve diferenca estatistica entire asz 2
solucdhes.

0 grupo NaF sofre influéncia do tipo de soluclo (4gua
ou salival), sendo qgue a reaclo ocorre em wmaior proporco em

pragenca de saliva.

{ grupo P&Axﬁk MFP n3c tem diferenca estatistica guando

se compara as 2 solugdes.

0 tipo de solucgBc ¢ importante no grupo PLAX + NaF,
sendo diferentes estatisticamentis. Nz presencgs de saliva houve

maior formacfo de AF.

O0s dados da itabela XIi{l estBo ilustrados na figura 2

com as respectivas diferencas significativas (%),

AGUA

AF

200

150

160

B0

NeF  PLAXMFP PLAX+NaF
GRUPGS

Fig. 2 - Apatita fluoretada no esmalte dental em funclo

de diferentes tratamentics na presenca e auséncia de saliva.
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Nes solug®es verificamos que a formagZc de AF & maior
em presenga de saliva nos grupos NAF e PLAX e NaF. Sendo gue
nos demails grupos a rea¢do na presenga de 4Agua favoreceu a

formag3o de AF.

2.3 Analise Estatistica do Fluoreto de Calelo.

Fars COMBCATMOS umas aniliss estatistica devenos
verificar s os grupos sdo diferentes, para tanto, aplicamos a
anidlise de variéncia com 2 fatores fixes {(solugZo e grupos),

mostrada na tabela XIV.

Tabela XIV. Anadlise de Variincia 2 fatores fixos.

FONTE G.L. 5.8. Q.M. F Pr > F
SOLUCAD i 3078.,800867 J3078.806867 128.57 0.01%
GRUPD 4 1874 .827633 4837, 0688833 202.98 O0.01%
S50L. X GRUPD 4 2487 ,832667 B24.,.458167 25.67 0,01%
RESIDLUO 56

TOTAL 58

Pela tabhela acima verificamos gque tanto os grupos
guante as solug®Bes sHo diferentes, Para verificarmos og grupos

diferentes aplicamos teste de TUKEY a2 nivel de 5% {itabela XV},

Tabela  RXV. Teste de TUKEY para verificar diferenga

significativa enire 08 grupos.

GRUPQOS MEDIA GRUPOS TUKEY
MaF 865,082 A

PLAX 4+ Na¥F 48,708 B8

MEP 46 .582 B

P AX + HMFP 32.108 C
controle 131.350 D

DMS (5%) = 5.897%8
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Pela tabsla XV verificamos gque somente os grupos PLAXQQ

NaF e grupoe MFFP recebsram a mesma letra (B} ou seja n¥o sZo

diferentes gstatisticamente ac nivel de 5%,

Pela wmédia dos valores de Can verificames o que
scoerria em cada grupo quande utitizamos as solugBes &gua e

saliva, como descriic na tabelas XVi.

¥
Tabela XVI. Mé&dia dos valores Can em fungdo da solugdo

CONTROLE MFP NaF PLAY + MFP PLAX + NaF
HEG 73,6002 263, 7000 286,33898 159, 1888 231,3000
SALIVA 62,5988 285,3088 484,7 226,0868 365,2002
¥ -~ valores sem transformagio.

Afim de verificarmos as interanBes que poderiam ocorrer
gntre as sclugtes e 05 grupos aplicames a Decomposigdc da Soma de

fuadrados, descrita na tabela X11.

Tabela XVIi. Decomposicio da soma de quadrados pars interagcBo

solugEo X grupo.

DECOMPOS [ GRD G.L. Q.M. F
SOLUCAN d CONTROLE 1 10,08 0.41
SOLUGED 4 MFP 1 83.739 3.44
SOLUCAD d NaF 1 3615.74 48 .61%
SOLUGKD d PLAX + MFP 1 372.97 15.33%
SOLUCKD d PLAX + NaF 1 1494, 10 B1.41%
REST DUC 50

F tabelade & nivel de 5% = 4.0B

Fara 0 grupo controle nZe houve diferenga
estatisticanmente significante, o mesmo acontecendo com o MFP.
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Na interac3o entre NaF & saliva verificamos diferencsa

estatisticamente significante do grupo NaF & 4gua.

No efeito das soluces dentro dos grupas verificamos no
grupn FLAX + MFP diferenca estatisticamente significante sendo a

raeagio favorecida am presengs de saliva.

No grupe FPLAX + NaF também verificamos diferenca
gstatisticamente significante entre as 2 solugdes testadas, sendo

gue en presancs de saliva promover maior formacfo de Can.

O dados da tabela XVI estBo ilustrados na figura 3,

destacando as difersncas significativas.
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Fig. 3 — Fluoreto de célcio no esmalie dental em funcio

de diferentes tratamentos na presenca 2 auséncia de saliva.
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DISCUSSAD

0 objetivo deste trabalho foi em Gltima anflise estudar
o efeito do bochecho pré-escovacio (PLﬂX@) na reatividade do
£ldor idnico (F ) e ionizAvel {(MFP) com o esmalte dental humanoc,
paralelamente com o estudo da importéncia de presenga ou auséncia
de saliva. Para tal, elaborou-se em protoceoleo experimental que
procurcu simular o gque ocorreria in vive, @ para que a guantidade
de fldor formado pudesse ser quantificada foram utilizadas
particulas de esmalie dental humsno, aumentando-se desta mansira

a superficie de reagio,.

0Os resultitados obhtidos mostiraram gue o pré—tratamento do
ezmalte com o bochecho pré-escovaglo inibiu tanto a formacloc de
fidor “fracamente ligado (Can} como fortemente ligado {AF} no
esmalte tratado com fldor idnico ou ionizével na presenga ou

ausé&nciz de saliva.

Digcutindg primeiro em relacio ao fldor idnico, esta
inibiclo pode ser atribuida ao L.35.5. presente no preduto, pois
os resultados de porcentagem de inibiecBo de formaglo de "CaF "
goincidem com as publicacfes de BARKVOLL et a2lii (1988) e
BARKVOLL (1881) gue sstudaram ¢ sfeito de soluches de lauril sul-
fato de s&dic na reatividade do F com blocos de esmalte dental
humang parcisimente desmineralizados. Estes autores observaranm
uma porcentagem de inibiglc variando de 22 a 35%, snquanto gue o
observado no presente trabalheo foi de 26%, na auséncia de saliva.
bestaca~se gque o8 auftores supraciisdos o tompo de reacio foi
de 15 min enguantp gus neste trabalho pudemos simular melhor o
gue ccorre in wive, reduzindo o tempo para 1 min, pois utilizamos
esmalte pulverizado. Com relacso a inibicio da formacho de AF;
os dados deste trabalho discordam dos obtidos per GRSBN &
CASLAVEKA {198B3) gque nio observaram interferéncia de solugdo
de lauril sulfste de sbddio (L.5.5.) na reatividade do fidor
idnico com o esmalie. Come o bochecho pré-sscovagko possul
outras subst&ncias além do L.5.5. estas poderiam estar inter~

tferinde na Fforpaclio de fldor fortemente ltigado (BAILEY, 1888).
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Ainda com relagZo a reatividade do F', observou-se no presente
trabalhe que a inibig¢Zp do bochecho pre~escovaciio, em termos de
Can formado, foi maior na presenca de saliva (48%) do que na sus
auséncia (28%), Estes dados n¥o tem sido discutidos na
Iiteratura, pois as pesquisas feitas com L.S.S. por BARKVOLL st
al. 11888) e BARKVOLL (189%1) avaliaram o efeitp em solughBes
BUOSEE. Assim, os dados obtidos no presente trabalho permiten
supor gue o L.S.3. compete com p F pelo cilcio da camads de
hidratagBo do esmalte. Pesie wmodo, parece ser fundamental
guando do e@studo da reatividade do flvor éom gsmalie ou guando gda
avaliag®o de produtos fluoretados, que sgeja considerada a
importancia do meio de rsacfo, o gue tem side enfatizado por
FORWARD (18801, For outro lado com relag3o aop fitor fortemente
ligado nEo houve diferenga na % de inibigfo pelo bochecho
pré-escovagio na auséncia (37%) ou presenga de saliva (38%), o
gue nos leva a supoer que, ou a guantidage de calcio formando a
camada de hidratagBo por equilibrio de dissolug®o na sgua &
suficiente para adsorg®@ic de F, dispensando o calecioc salivar, ou
a formagio de AF ccorreria por itroca direta com ions hidroxilicos

da hidroxiapatita.

Com ralagdc a inibigEo da reatividade do MFP pelo
bochechoe pré-escovagio, os resultados do presente {irabaliho
sugerem gque a mesma deve ser atribuida asoc L.S5.5. pois BARKVOLL
{1881} mostrou gue sciuctes deste detergente inibiram 2m 28% a
assimilagBo de MFP por blocos de esmalte dental humano
parcialmente desmineralizado, No presente trabalho a2 % de
inibigdoc de formagZo de Can foi de 30% na presenca de saliva e
de B5B% na sua auséncia. Por cutro lado, os dados obtidos na
pesguisa atual discordam dos resultados de MELLBERG & CHOMICKI
{1883), que nic observaram diferenga de fldor total incorporado
no esmalte de dentes tratados com dentifricios contendo ou nfo
detergente anidnico, sendo abservado no presente trabalho inibi-
¢Ec de 45% na auséncia de saliva e de 23% na sua presencga. Par-
ticularmente com relagHo ao MFP oz resultados cobtideos de inibigio
de reatividade na auvséncia & presenga de saliva s3Ho inversos
guando comparados com © FT. Assim, enquanio gue a porcentagen
de inibigBo de formaglio de Can pelo bochecho DrE-@sCovacio
aumenta para o F na presenga de saliva, para o MFP ela diminuil.
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Isto leva a supor que o MFP a semelhanca do F  se adsorve ao
ca’” da camada de hidratacHo do esmalte, porém seu sfeitn &
nevtralizade pelas proteinas salivares gquer seja por  uma
competicfo de adsorgdc na superficie (RYKKE et alii, 1830) ou
reagdo direta entre si (TSTZUMI et alii, 1682}, Acrescente—ze
que a % de inibig¥o pelo bochecho pré-escovacio na formacZo de AF
a partir do MFP n¥o sofre interferéncia da saliva, a semslhanca
do observado para z reatividade do floor iénico. Assim, a
formagdo de floor foritemente ligade =2 partir de MFP nSo
dependeria da adsorgilo a camada de hidratacZo dos c¢ristais do

segal te.

Outro aspeclioc a ser discutido no presente trabaslho diz
respeito a reatividade do fldor idnico & ionizivel na presenga ou
auséncia de saliva, com o esmalte dental humano. Os resultados
obtidos mosgtram gue sEc formados simultaneasmente Tldor fracamente
ligado {Can) e fortemente ligado (AF}! esisando de acordo com os
trabalhos de WHITE et alii (1988) com relagBo a reatividade do
fldar idnico. Porédm com relagio a proporgZo de Can.«’AF, o8
dados do presente {rabalho mostram uma relagfo de { enguanto que
DUKE & FORWARD (18787 e ARENDS et al (1884) relataram maior
formagEo de Ca?2 em relac®%o a AF nas concentragfes empregadas no
presente estudo. Também devem ser snfatizado nue os dados do
presente trabalho mostrando gue a reatividade do F  ou MFP pelo
gsmalte dental aumenta na presenga de saliva sugere mecanismpos
de adsorg¥o a camada de hidratagfc do esmalte {(ROLLA & BOWEN,
1878}, © gue parece ser mais importante pars o F , tendo em vista
que cobserva-se uma duplicagiZo da concentrag¥o de fluor no esmalte

guando da reagic do fldor idnice na presenga de saliva.

Finalmente deve ser digscutida a importédncia ¢linica dos
resyltados obtidos ne presente itrabalho. 0 pré-tratamentc do
esmalte com o bochecho pré—-escovagio inibiu a reatividade do
fidor com o esmalie. 0 bochecho de PLAX® ¢ indicado antes da
escovagio para facilitar a remogZEe de placa, no entanto a
eficidncia do mesmo tem sido contestada (GROSSAM et alii, 1985;
BEISWANGER et alii, 1989; SHARMA, 1988; MOORE et alii, 19880},
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Considerando gque a escovagio tem como aobjetiveo nZo s o aspscio
mecinico de limpeza mas também o efeiic fisico—guimico do fldor
dog dentifricios sgm remineralizar o esmaite, fica a pergunta a
respeito de um péssivgi efwito negativo deste bochecho
pré—-escovacio, o que foi observado per MELSEN & ROLLA (1883) com
relacfio & reducdo do efeito anti~cérie do MFFP pelo jauril sulfaio
de sdadic. Também em termos de discussio atual da importancia
relativa do fiaor fracamente ou fortemente ligade formados no
ssmalte, com relaclo ao presente trabalho & indiferente desde gue

o bochecho pré*&gaovagﬁo-PLAX® inibiv a formagio de ambos.
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CONCLUSOES

13

{3 bochecho pré-—-escovagio PZ.AX® inibe in wvitre a
reatividade do fldor com o esmalie dental humano o
que Jjustifica a2 realizagfc de estudo in wive para

uma melhor definigEo.

A reatividade do fidor c¢om o esmaltie dental
humano se modifica na presenga de saliva, o gue
sugere a necessidade de proteocolo experimental n
piire gue simule o miximg possivel as condigBes in

VT,
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RESUMO

Trabalhog da literatura tem mostrado gque o detergente
ltauril sulfato de sbddio (L.S5.5.}) inibe a reatividade do fldor conm
g esmalite dental humano. A eficiéncia clinica do bochecho
pré-gscovasio PLAX® en termos de melhorar a remocdn mecdniecs da
placa tem sido questionads., Considerando gue este bochecho
contém L.S.8. como um dos ingredientes ativos o objetivo do
presente irabalho foi estudar sua interferéncia na reatividade do
fidor ifdnico (F )} e ionizi&vel (MFP} com o esmalte dental humano,
na augéncia 2 presengs de saliva, Para tal fim foram utilizados
particulas de esmaltie dental humano pré—~tratado ou niZo com PLAX®
& submetidas a reaclo com solugdes contendo 250 ppmF na forma de
NaF ou MFP e na augénciz ou pressnca de saliva, Aphs reacioc de
1 min, foram determinadas no e€smalte as concentracédes de Tldaor
total (FT), fluorelo de cilcio (Can) e apatita fluoretada (AF).
Us resultados obtidos mostraram que o PLAK® inibiuv & reatividadse
tanto do F  como do MFP com esmalte dental 8 gue a2 % de inibigioe
aumenta para o F na presenca de ssiiva, porém diminui com
relaclio aoc MFP. Conclui-se que o bochecho pr&-escovacio inibe
inn vitroe a reatividade do flidor com esmalte dental humano,

justificando a necessidade de esstudo in wiwve para uma avaliagio

final,
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ABSTRACT

Studies have indicated that sodium lauryl sulfate
{5.L.5.}) may reduced the fluoride uptake by enamel. The
prebrushing rinse (PﬁAX@} has 5.L.5. and furthermore his plaque
removal! has been guestionsd, S50, the aim of this in vitre
gtudy was evaluate the effect of this rinse con fluoride uptake on
enapel from NaF (F )} and MFP soluticns, in saliva presence or
abscance. Human snamel powder pretreated or not with PLAX® were
exposed to gither an agusous solution of 250 ppmF as NaF or MFP.
The exposure time was 1 min followed by washing in deionized
water {10ml} and methanol {(10ml). The amounts of total
fluaride, alkali soluble (Can} and firmily bound fluoride {(Fa}
on enamel were determined with ion specific electrode ORION
a6-09., The results showed that PiAXﬁb reduced the fluoride
uptake of both CaF2 and FA on enamel from NaF or MFP solutions.
The percentage of inhibition increased in saliva presence for
MNaF, bul decreased for MFP. It was conclumd that the
prebrushing rinse inhibits {n wiiro the fluoride reactivity with

enamal, Jjustifying an in wive study.
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