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Resumo

Introdugao: em virtude do amplo espectro de agdo, da substantividade prolongada e da estabilidade quimica na concentragdo de
0,12% e 2%, o digluconato de clorexidina é um antisséptico frequentemente prescrito como auxiliar no controle da placa dental, no
tratamento das periodontopatias e até mesmo, nos tratamentos endodonticos. Objetivo: avaliar, in vitro, a eficacia antibacteriana
do digluconato de clorexidina a 0,12 % em amostras de enxaguatdrios preparados em farmacias de manipulagdo instaladas no
comércio da Cidade do Salvador, Bahia, Brasil, comparativamente, ao produto industrializado Periogard. Metodologia: amostras de
solugGes de digluconato de clorexidina a 0,12 % preparadas industrialmente e através de trés farmacias de manipulagdo instaladas em
Salvador, Bahia, foram avaliadas quanto a eficacia antibacteriana frente a cultura de Streptococcus mutans, Pseudomonas aeruginosa
e Enterococcus faecalis. A formagdo dos halos de inibigdo de crescimento indicou o poder antibacteriano de cada enxaguatdrio.
Resultados: os dados obtidos permitem afirmar que o efeito antibacteriano produzido pelos enxaguatdrios procedentes das farmacias
de manipulagdo “A Férmula” e “Eco Férmula” tiveram a mesma eficacia do produto industrializado “Periogard”, enquanto que o
enxaguatério preparado pela farmacia “Flora” revelou a menor efetividade. Por fim, a cepa bacteriana de Streptococcus mutans
comparada as outras duas demonstrou ser a mais sensivel a este farmaco. Conclusdo: de acordo com a metodologia adotada pode-se
concluir que dos trés enxaguatdrios preparados em farmdcias de manipulagdo, apenas um revelou eficdcia antibacteriana inferior
a0 enxaguatorio de procedéncia industrial.

Palavras-chave: Antissépticos bucais. Clorexidina. Pseudomonas aeruginosa. Enterococcus faecalis. Streptococcus mutans.

Abstract

Introduction: In view of the wide spectrum of action, prolonged substantivity and chemical stability at a concentration of 0.12% and
2% chlorhexidine digluconate is often prescribed as an antiseptic help for controlling dental plaque, in the treatment of periodontal
disease and even in endodontic treatments. Objective: To evaluate in vitro the antibacterial efficacy of chlorhexidine digluconate
at 0.12% in mouthwash samples prepared in compounding pharmacies installed in the city of Salvador, Bahia, Brazil, compared to
the industrialized Periogard product. Methodology: Samples of chlorhexidine digluconate solutions at 0.12%, industrially prepared
and by three pharmacies in Salvador, Bahia, were evaluated for antibacterial efficacy against the culture of Streptococcus mutans,
Pseudomonas aeruginosa and Enterococcus faecalis. The formation of halos of growth inhibition showed the power of each
antibacterial mouthwash. Results: Data obtained allowed to state that the antibacterial effect produced by the mouthwashes coming
from pharmacies “Formula” and “Eco Formula” had the same efficacy as manufactured product “Periogard”; while the mouthwash
prepared by the pharmacy “Flora” revealed the lowest effectiveness. Finally, the bacterial strain of Streptococcus mutans compared
to the other two showed to be the most sensitive to this pharmacological agent. Conclusion: According to the methodology used
the conclusion is that among the three mouthwashes prepared in compounding pharmacies, only one showed less efficacy than
antibacterial mouthwash of industrial origin.
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Presente nas estruturas bucais, em particular na
pelicula adquirida da coroa dos dentes, a placa bacte-
riana ou biofilme é uma densa massa, ndo calcificada,
constituida de microrganismos. Disperso numa matriz
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organica composta de polissacarideos extracelulares que
resistem ao fluxo salivar (MOREIRA et al., 2008), o biofil-
me é considerado fator etiolégico relacionado a cérie e
a doencga periodontal. Tem no metabolismo acidogénico
e nos elementos integrantes da estrutura bacteriana,
tais como, enzimas, toxinas e capsula, sua instalagdo e
manutenc¢do (MOREIRA et al., 2009; SIMOES et al., 2011;
UZEDA, 2002). De acordo com a localizagdo, o biofilme
pode estar presente na superficie do esmalte dental —
placa supragengival ou coronaria, ou no sulco gengival
— placa subgengival (UZEDA, 2002).

A identificacdo de complexos bacterianos com
base em modernas tecnologias, a exemplo da hibridiza-
¢do DNA-DNA que utiliza sondas genémicas, ferramenta
capaz de tornar possivel o estudo de diversas espécies de
microrganismos presentes na bolsa periodontal, dentre as
quais, Bacteroides forsythus, Porphyromonas gingivalis e
Treponema denticola (SOCRANSKY et al., 1998), favorece
uma melhor compreensdo do mecanismo de instalagdo
da carie e da doenga periodontal.

O estudo etioldégico da cérie indica tratar-se de
uma doenca multifatorial relacionada a presenca do bio-
filme dental supragengival. Tem como principais fatores
desencadeadores o constante consumo de carboidratos,
com énfase a sacarose, a precariedade de higienizacdoea
microflora indigena da cavidade bucal, com destaque para
o Strepetococcus mutans, Lactobacillus e Actnomyces,
(MOREIRA et al., 2008). Instalada em dreas de dificil
acesso a remoc¢do mecanica, a placa é capaz de desenca-
dear reag¢des inflamatdrias locais que persistindo, ativam
os sistemas flogisticos e acarretam em exacerbagdo da
destruicdo tecidual, condicdo que é prépria da doenga
periodontal (TORRES et al., 2000). A remogao mecanica
do biofilme através da escovacdo e do uso do fio dental
associados a administragdo dos enxaguatorios bucais se
constitui no processo mais eficaz para o controle da placa
(SOUSA et al., 2010). Indicados para os pacientes que tém
dificuldade de coordenagdo motora, que sdo usuarios
de aparelhos ortodénticos ou que estdo em pré ou pos-
-operatorio cirdrgico, os enxaguatérios tém nos agentes
antimicrobianos seus principais principios ativos em vir-
tude do poder desses farmacos em limitar a proliferagao
da populagdo bacteriana (MOREIRA et al., 2008; SIMOES
et al., 2011; TORRES et al.; 2000).

E considerado adequado o antisséptico bucal
gue apresenta boa estabilidade quimica, baixa tensdo
superficial, reconhecido poder germicida decorrente
da capacidade de penetragcdo nas células bacterianas e
baixa ou nenhuma toxicidade, em que pese a literatura
cientifica afirmar que os atuais produtos ndo apresentam
todas essas propriedades, dai recomendarem sucessivos
estudos voltados a redugdo de possiveis efeitos colaterais
(MOREIRA et al., 2009). O cloreto de cetilpiridinio, a clore-
xidina, o triclosan e os 6leos essenciais sdo agentes anti-
microbianos produzidos industrialmente ou manipulados
em farmacias especiais que constituem os enxaguatorios
bucais (TORRES et al., 2000). Contém agua, umectantes,
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flavorizantes e surfactantes — substancias que diminuem
atensado superficial. Frequentemente, a escolha dos enxa-
guatdrios pela populagdo brasileira é feita de acordo com
o sabor e a sensagdo de halito refrescante, independente
do produto conter ou ndo o alcool na sua composigao.
Atribui-se a este componente a solubilizagdo dos agentes
flavorizantes e do préprio principio ativo, condi¢cdo que
prolonga a vida util do enxaguatdrio, de acordo com os
fabricantes, muito embora as restricdes de uso decorram
dos efeitos colaterais, dentre os quais, a ardéncia, a sen-
sacdo de queimor e a toxicidade em funcdo da absorgdo
(ALVES, 2012; BORGES et al., 2010).

Registros da literatura atribuem o padrdo ouro a
clorexidina em virtude do seu amplo espectro de acao,
dada a eficacia sobre os microrganismos gram-positivos
e gram-negativos, e as leveduras, a substantividade
prolongada, uma vez que permanece até doze horas na
cavidade bucal e a estabilidade quimica na concentragdo
de 0,12 e 2% (SEMENOFF et al., 2009). Apesar de ser
frequentemente prescrito como auxiliar no tratamento
das periodontopatias, o digluconato de clorexidina vem
sendo empregado no tratamento endodontico por se
tratar de um agente antimicrobiano eficaz devido a baixa
toxidade e boa substantividade (CAMARGO et al., 2008;
MEDEIROS; BARLETTA; KANIS 2006).

Trata-se de uma bisbiguanida catidnica que possui
dois anéis de 4-clorofenol e dois grupos simetricamente
ligados a uma cadeia hexametilénica, condi¢do que con-
fere a molécula propriedades hidrofilicas e hidrofébicas
(RODRIGUES et al., 2009).

A interacdo deste farmaco com a membrana
bacteriana resulta em desestruturagdao e consequente
rompimento seguido de morte celular (RODRIGUES et
al., 2009). A efetividade sobre a microbiota sacarolitica
da saliva favorece a inibi¢do e por consequéncia, compro-
mete o crescimento do grupo mutans, principal complexo
bacteriano relacionado a carie (MOREIRA et al., 2008).

Individuos sadios submetidos a ensaios clinicos
com o diglucanato de clorexidina acusaram alteracgdo
do paladar em poucas semanas de uso. Muito embora
este efeito ndo impeca a utilizacdo da clorexidina, é
recomenddvel ndo se prescrever o uso continuo, uma
vez que podem resultar outros efeitos colaterais igual-
mente importantes, entre os quais, a ardéncia bucal e o
manchamento dos dentes (RODRIGUES et al. 2009) que
por ser extrinseco, pode ser removido através de proce-
dimentos profilaticos realizados em consultério (TORRES
et al., 2000).

Visando constatar a ocorréncia de reagdes se-
cundarias na mucosa oral, observou-se em individuos
portadores de cancer de cabecga e pescogo submetidos a
radioterapia e uso constante de solugdo de clorexidina a
0,12%, uma redugdo da severidade da mucosite instalada,
aliada a melhoria da qualidade de vida (LEBBATE; LEHN;
DENARDIN, 2003), a despeito de existir afirmagbes que
contraindicam seu uso no tratamento desta patologia
em virtude da alteragdo causada ao paladar (FOOTE et
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al., 1994) e ao manchamento dos dentes, embora haja a
real possibilidade de remocgdo através de procedimentos
profildticos (TORRES et al. 2000).

Diversos estudos comprovam a eficacia das solu-
¢Oes industrializadas de clorexidina, no entanto, vérios
autores salientam que devido a crescente utilizagdo
destas solucGes procedentes de farmdcias de manipula-
¢do sucessivas investigacdes devem ser realizadas com
vistas ao controle de qualidade relacionado a eficacia
farmacoldgica. Tem sido frequente a prescricdo destes
enxaguatdrios manipulados, razdo pela qual se deve dar
atengdo especial a legislagdo que estabelece que todo
e qualquer produto farmacéutico manipulado deve ser
submetido a aprovagao da Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria a fim de ser averiguada a qualidade (SEMENOFF
et al., 2009; ANVISA, 2012).

Este fato foi constatado por Semenoff e colabora-
dores (2009) ao demonstrarem a eficdcia antimicrobiana
das soluges a base de clorexidina a 0,12% adquiridas
em diferentes farmacias de manipulacdo da regido me-
tropolitana de Cuiab3-MT sobre o Enterococcus faecalis
comparadas a uma solugdo produzida industrialmente e
tida como padrdo ouro — Periogard (Colgate-Palmolive
Industria e Comércio, Ltda). Os resultados obtidos de-
mostraram que apesar das diferengas estatisticas entre
os halos de inibi¢do, todas as solugdes adquiridas foram
efetivas quanto ainibi¢cdo do supracitado microrganismo.
Entretanto, apesar dos resultados favoraveis a atividade
microbiolégica de clorexidina manipulada farmacias es-
pecializadas, ha registros na literatura cientifica acerca
de possiveis resultados adversos com o uso da mesma.

Avaliada a eficacia antimicrobiana das solugGes de
clorexidina a 0,12% preparadas em diferentes farmdacias
de manipulagdo da regido metropolitana de Cuiaba-MT,
comparativamente, a um produto industrial tido como
padrao ouro — Periogard (Colgate-Palmolive Industria e Co-
mércio, Ltda), constatou-se que apesar de haver diferencas
estatisticas entre os halos de inibicdo formados frente ao
Enterococcus faecalis, todas as solu¢des estudadas foram
efetivas. Embora os resultados tenham sido favordveis a
atividade microbioldgica de clorexidina preparada em far-
macias de manipulagdo, ha registros na literatura cientifica
acerca de possiveis respostas adversas que podem decorrer
do uso da mesma (SEMENOFF et al., 2009).

A avaliagdo do comportamento da placa bacteriana
revelada nos dentes de criangas com 11 anos de idade, de
ambos o sexo, residentes na Cidade de Sdo Paulo, frente
a escovacao supervisionada com o gel de clorexidina a
1% preparado em farmacia de manipulagdo, indicou ndo
haver diferenca estatistica significante entre o grupo de
usudrios desse farmaco e o grupo gel placebo (ALMEIDA;
BASTOS, 2001). Este resultado permitiu que se admitisse
a hipdtese de manipulagdo incorreta do produto durante
0 seu preparo, dai a definicdo de se substituir pelo gel
de clorexidina 1% produzido industrialmente (Gelplax).

Tendo em vista o fato dos resultados ndo terem sido sa-
tisfatérios com esta substituicdo, foi possivel concluir que
em situacao de carie dentdria controlada, o digluconato
de clorexidina ndo intervém no processo de formacgao de
placa ndao havendo, portanto, a necessidade do uso de
agentes quimioterapicos para o controle de placa dentaria
em criangas escolares de baixo risco, sendo recomendada
a fluorterapia.

Andlises por cromatografia liquida de alta efi-
ciéncia (CLAE/HPLC) de onze amostras de solugdes de
digluconato de clorexidina a 2,0% disponiveis em casas de
materiais odontoldgicos e farmdcias de manipulagdo em
Porto Alegre — RS e Tubardo — SC, tiveram o objetivo de
averiguar a especificagdo desta substancia. Os resultados
obtidos evidenciaram que apenas duas das onze amostras
analisadas estavam fora dos limites de especificagao,
comprovando ser o digluconato de clorexidina uma subs-
tancia com adequado controle de qualidade (MEDEIRQOS;
BARLETTA; KANIS, 2006).

A higienizagdo bucal através da remogdo mecanica
da placa e do uso do fio dental sdo medidas importantes
na prevengao da doenca periodontal e da carie, no entan-
to, para os pacientes negligentes a estes procedimentos o
uso de colutérios é de grande valia (SIMOES et al., 2011;
TORRES et al., 2000). Desta forma, é extremamente im-
portante que o cirurgido-dentista tenha dominio das infor-
magcoes sobre esses agentes antimicrobianos, em especial
a clorexidina, que embora sendo o farmaco considerado
padrdo-ouro, possiveis consequéncias podem advir re-
sultantes de inadequada manipulagdo e uso incorreto.

METODOLOGIA

Para arealizagdo deste estudo foram avaliadas
amostras de solugdes de digluconato de clorexidina
a 0,12 % preparadas por trés farmacias de manipu-
lagdo instaladas no comércio da Cidade do Salvador,
Bahia, Brasil. Todos os produtos foram avaliados sem
diluicdo, quanto a atividade antimicrobiana, confor-
me a indicacdo de uso. Para a efetivagdo das analises
foi utilizada a técnica de difusdo em dgar, método da
placa com orificio, de acordo com o procedimento
operacional n° 65.3210.006 do Instituto Nacional
de Controle de Qualidade em Saude (INCQS). As
solugdes foram testadas com culturas de Streptococ-
cus mutans ATCC-25175, Pseudomonas aeruginosa
ATCC-115442 e Enterococcus faecalis.

As culturas destas bactérias foram ativadas
em tubos contendo 10 mL de caldo BHI (Brain Heart
Infusion, Difco) e repicadas por trés dias consecuti-
vos com incubacgdo a 379C, verificando-se a pureza
através da técnica de Gram (BIOSYSTEMS, Difco —
Parand —BR). Apds o terceiro repique, com o auxilio
de um pipetador automatico, adicionou-se 0,2 mLda
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cultura bacteriana a 30 mL de dgar BHI fundido e res-
friado, homogeneizando e vertendo o contetido em
placas de Petri descartdveis, seguindo-se de orificios
feitos com cilindros metalicos estéreis com 1,5 cm
de didmetro e 1 cm de altura, conforme demonstra
a Figura 1, e colocagdo das amostras em teste apds
a solidificagao.

Figura 1 — Grupo Controle negativo

Para cada solugdo de clorexidina foram feitas pla-
cas em duplicatas, num total de seis orificios. Constituiu
o Grupo Controle Negativo (GC1) o soro fisioldgico (NaCl
a 0,85%), enquanto que para o Grupo Controle Positivo
(GC2) foi utilizado o enxaguatério contendo o digluco-
nato de clorexidina a 0,12% de procedéncia industrial
(Periogard da marca Colgate — Palmolive). O mesmo
procedimento técnico foi utilizado para avaliar a eficacia
antibacteriana dos trés enxaguatdrios que constituiram
os Grupos Experimentais 1, 2 e 3 a base de digluconato
de clorexidina a 0,12 % preparados pelas farmacias de
manipulagdo “A Férmula” (GExp1), “Eco Formula” (GExp2)
e “Flora” (Gexp3).

As placas foram incubadas em estufa bacteriolé-
gica regulada a 372C por 24 horas. A formacdo dos halos
de inibigcdo de crescimento, quando presentes, foram os
indicadores do poder antibacteriano dos enxaguatdrios
em avaliacdo, de acordo com a Figura 2.

Figura 2 — Grupo controle positivo
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RESULTADOS

A Tabela 1 expressa em milimetros o perimetro
representativo do halo de inibicdo decorrente da atividade
das amostras da solugdo de digluconato de clorexidina
a 0,12% de fabricagdo industrial (GC2) e das solugdes
procedentes das trés farmacias de manipulagdo (GExp1,
GExp2 e GExp3).

Tabela 1 — Valores médios em milimetros dos halos de inibi¢do
bacteriana produzidos pelos enxaguatdrios contendo digluco-
nato de clorexidina a 0,12%

Grupos de Pseudomonas  Enterococcus  Streptococcus
estudo aeruginosa faecalis mutans

GC1 - - -

GC2 233 24,5 30,5

GExpl 24,8 25,3 29,12

GExp2 24,0 23,7 29,8

GExp3 16,5 14,0 21,3

Legenda: GC1 = Grupo Controle Negativo (Cloreto de sédio); GC2 =
Grupo Controle Positivo (Periogard); GExpl = Grupo Experimental 1
(A Férmula); GExp2 = Grupo Experimental 2 (Eco Férmula); GExp3 =
Grupo Experimental 3 (Flora)

DISCUSSAO

O digluconato de clorexidina a 0,12% sob a forma
de enxaguante bucal foi utilizado neste estudo por se
tratar de um principio ativo considerado padrdo ouro pela
literatura cientifica em virtude do seu amplo espectro de
a¢do, uma vez que age contra as leveduras e microrga-
nismos gram-positivos e gram-negativos, além de possuir
substantividade prolongada, permanecendo na cavidade
bucal por até doze horas devido a sua estabilidade qui-
mica (SEMENOFF et al., 2009). A opgdo pela escolha do
produto farmacoldgico industrializado “Periogard” como
referencial (GC2) deveu-se a sua certificagdo pela ANVISA.

A analise dos dados (Tabela 1) indica ter havido
inibicdo do crescimento das cepas dos microrganismos
Streptococcus mutans, Pseudomonas aeruginosa e Ente-
rococcus faecalis na presenca dos enxaguatérios conten-
do o principio ativo digluconato de clorexidina a 0,12%,
independente da origem industrial ou manipulados em
farmacias de especializadas, constatagdo que esta de
acordo os achados descritos na literatura cientifica que
afirmam a eficdcia desta substancia em limitar a prolife-
racdo da populagdo bacteriana (MOREIRA et al., 2008;
SIMOES et al., 2011; TORRES et al., 2000).

Inicialmente, ha que ser comparadas as médias
atribuidas aos halos de inibicdo produzidos pelo enxa-
guatodrio industrializado a base de digluconato de clore-
xidina a 12% frente as trés cepas avaliadas. A cultura de
Streptococcus mutans revelou a maior sensibilidade a este
enxaguatdrio uma vez comparada a extensdo do efeito
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produzido aqueles causados as culturas de Pseudomonas
aeruginosa e Enterococcus faecalis em razao da diferencga
revelada ser estatisticamente significante.

A inibicdo causada pelo farmaco de procedéncia
industrial sobre a cultura de Pseudomonas aeruginosa
em comparacdo ao efeito causado pelos produtos pre-
parados nas trés farmdcias de manipulacdo indica ter
havido diferenca estatistica significante, apenas, em re-
lagdo ao enxaguatdrio procedente da farmacia “A Flora”.
A diferenca correspondente a 6,8, deste modo favoravel
ao enxaguatdrio industrializado, revela que o produto
preparado pela mencionada farmacia teve a menor efi-
cacia. O efeito dos enxaguatdrios relacionados aos grupos
experimentais 1 e 2 comparado ao efeito produzido as
cepas do grupo controle positivo pelo enxaguatorio in-
dustrializado, revelou valores préximos. A diferenga entre
as médias obtidas ndo mostrou diferengas consideradas
significantes, estatisticamente, indicando tratar-se de dois
produtos preparados em farmacias distintas que tiveram
a mesma eficacia do produto industrializado.

Em relagdo a cultura de Enterococcus faecalis,
muito embora os valores dos halos de inibi¢cdo atribu-
idos a acdo dos produtos que constituiram os grupos
experimentais 1 e 2 tivessem sido préximos, compara-
tivamente, ao halo produzido pelo enxaguante testado
nas amostras do grupo controle positivo, as diferencas
ndo foram consideradas estatisticamente significantes.
Todavia, confrontadas as médias atribuidas aos farmacos
relacionados aos grupos controle positivo e experimental
3, pode-se constatar que a eficacia deste ultimo foi a
menor, uma vez que a diferenca entre as duas médias foi
daordem de 10,5, considerada, portanto, significativa do
ponto de vista estatistico.

Resultado similar foi constatado ao serem com-
parados os efeitos causados pelos enxaguantes frente a
cepa de Streptococcus mutans. Em relagdo aos farmacos
relacionados aos grupos experimentais 1 e 2 perante
ao grupo controle positivo, a diferenga entre as médias
obtidas ndo foi considerada estatisticamente significante,
0 que indica tratar-se de dois produtos preparados em
farmacias distintas que tiveram a mesma eficdcia revelada
pelo produto industrializado. Entretanto, uma vez com-
paradas as médias relacionadas diretamente aos efeitos
causados pelos farmacos incluidos aos grupos controle
positivo e experimental 3, constata-se que a diferenga de
9,2 entre as duas médias é considerada significativa do
ponto de vista estatistico, indicando ser menor a eficacia
do enxaguatério manipulado em comparag¢do ao indus-
trializado. Deste modo, nas condi¢Ges experimentais em
que foi realizado o presente estudo, constata-se que a
maior eficacia do digluconato de clorexidina a 12% pro-
duzido industrialmente foi sobre a cepa de Streptococcus
mutans. Ndo se pode perder de vista, contudo, que em
se tratando de criangas, ao se fazer a opgao pelo uso da
clorexidina deve-se levar em consideragao o risco de carie.
Em criancas escolares de baixo risco é mais recomendavel
a fluorterapia (ALMEIDA; BASTOS, 2001).

A avaliagdo dos dados obtidos permite afirmar que
o efeito antibacteriano produzido pelos enxaguatdrios
procedentes das farmdacias de manipulacédo “A Formula”
e “Eco Férmula” tiveram a mesma eficacia do produto
industrializado “Periogard”, enquanto que o enxagua-
tério preparado pela farmacia “Flora” revelou menor
efetividade.

Tendo-se como referencial o enxaguatdrio pro-
duzido industrialmente, dentre os trés enxaguantes
preparados em farmacias de manipulagdo, dois revela-
ram o mesmo efeito e apenas um demonstrou menor
eficacia. No enxaguatdrio em questao poder-se-a admitir
a hipotese de manipulagdo incorreta no processamento
do enxaguatdrio. O importante é ter rigoroso controle
de qualidade para assegurar a exata concentracdao do
produto que é prescrito (ANVISA, 2012; SEMENOFF et
al., 2009). Por conseguinte, se todos os enxaguatérios
avaliados tém a mesma concentracdo de digluconato
de clorexidina — 0,12%, necessario se impde averiguar,
periodicamente, a especificacdo dessas solugdes, con-
forme recomendam Medeiros, Barletta e Kanis (2006).
Concentracoes inferiores aquelas indicadas ndo produzem
o efeito que se deseja, enquanto que as concentragdes
superiores sdao desnecessarias podendo vir a trazer efeitos
colaterais indesejaveis.

Por fim, ndo basta, apenas, verificar a especificagdo
dos enxaguatdrios, outros importantes componentes tam-
bém fazem parte das formulacgdes. E necessario se estar
atento a possiveis adversidades que possam vir a ocorrer,
a exemplo da suspensdo pela ANVISA da distribuigao,
comercializagdo e uso de lotes especificos do estoque
existente no mercado do produto Colgate Periogard Sem
Alcool Solugdo Bucal 250 mL (Colgate-Palmolive Industrial
Ltda.) como ocorreu mais recentemente. A empresa fa-
bricante apds ter detectado niveis microbioldgicos acima
dos limites preconizados para a bactéria Burkholderia
cepacia, comunicou o recolhimento voluntario dos lotes
a ANVISA, o que resultou na publicagdo no DOU n° 204,
de 22/10/2014, da Resolugdo — RE n°. 4.120 de 21 de
outubro de 2014.

CONCLUSAO

De acordo com a metodologia adotada no presente
estudo pode-se concluir que dos trés enxaguatérios con-
tendo o digluconato de clorexidina a 0,12% preparados
em trés farmacias de manipulacdo distintas, dois reve-
laram a mesma eficacia antibacteriana frente as cepas
de Streptococcus mutans, Pseudomonas aeruginosa e
Enterococcus faecalis comparativamente ao produto
industrializado Periogard, e que a cepa de Streptococcus
mutans comparada as outras duas demonstrou ser mais
a sensivel a este farmaco, independente da procedéncia.
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