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AVALIACAO IN SITU DE UM DENT,IFRI'CIO CONTENDO MFP/DCPD
NA INCORPORACAO DE FLUOR E REMINERALIZACAO
DO ESMALTE DENTAL HUMANO

IN SITU EVALUATION OF A DENTIFRICE CONTAINING MFP/DCPD ON
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KOO, H.; CURY, J. A. Avaliacéo in situ de um dentifricio contendo MFP/DCPD na incorporacao de fliior e remineralizacao
no esmalte dental humano. Rev Odontol Univ Sdo Paulo, v. 13, n. 3, p. 245-249, jul./set. 1999.

O objetivo deste estudo foi analisar in situ a efetividade de um dentifricio contendo monofluorfosfato (MFP) e sistema
abrasivo fosfodicalcio diidratado (DCPD), quando comparado com dentifricio placebo. O estudo foi do tipo cross-over
com oito voluntarios em duas etapas de 45 dias. Os voluntarios utilizaram dispositivo intra-oral palatino de resina
acrilica contendo 4 blocos de esmalte com lesao de carie artificial. Apos cada etapa, foi analisada a incorporacao de
flaor (fluor total em ppm F) e microdureza (em Knoop) dos blocos de esmalte dental. Os resultados obtidos (média =
E.P.) das areas integradas sob as curvas demonstraram que a concentracao de flior incorporado no esmalte tratado
com dentifricio MFP/DCPD foi significativamente maior que no placebo (4.508,55 + 965,82 e 1.485,51 = 191,72,
respectivamente) e os dados de microdureza demonstraram que o dentifricio MFP/DCPD foi capaz de remineralizar o
esmalte dental em 34%, enquanto no placebo observou-se perda de 14% de mineral. Assim, os dados obtidos deste
estudo demonstraram que o dentifricio MFP/DCPD foi efetivo ndo apenas na incorporacao de fliior no esmalte, mas

também na capacidade de remineralizar a lesao de carie, quando comparado com o placebo.

UNITERMOS: Fluor; Remineralizacao dentaria; Fosfodicalcio diidratado; Remineralizacao.

INTRODUCAO

O composto monofluorfosfato (MFP) tem sido
utilizado amplamente nas formulacdes de denti-
fricios, principalmente devido a sua compatibili-
dade com os abrasivos contendo calcio como fos-
fatodicalcio diidratado (DCPD) e o carbonato de
calcio (CaCO,), permitindo que maior quantidade
de fluor soluvel (“ativo”) se mantenha no produto.
Em acréscimo, um possivel efeito aditivo do cal-
cio soluvel (Ca) na atividade de monofluorfosfato
(MFP) foi relatado por MELLBERG; CHOMICKI!!
em 1982, onde, segundo os autores, para uma
reatividade maxima in vitro com esmalte dental
humano seria necessaria uma relacao molar Ca:
MFP = 0,5. Em 1985, MELLBERG et al.’® estuda-
ram in vivo o efeito de um dentifricio contendo MFP

e o abrasivo DCPD na remineralizacao de esmalte e
demonstraram que a formulacao MFP/DCPD do den-
tifricio foi efetiva, onde o abrasivo poderia ser uma
possivel fonte de calcio. Posteriormente, APONTE-
MERCED et al.' (1987) relataram que o Ca proveni-
ente de formulacao contendo DCPD podia ser en-
contrado nos dentes de ratos tratados com este den-
tifricio. Assim, surgiu a hipétese de que o calcio dos
sistemas abrasivos poderia exercer um efeito aditivo
no MFP de dentifricios. Recentemente, GAFFAR et al.®
(1993) realizaram uma revisao sobre a associacao
de MFP e Ca e relataram que os resultados dos estu-
dos laboratoriais, de animais e in vivo indicaram que
a presenca de DCPD aumentou a eficacia do MFP
em termos de efeitos cariostaticos. Comparando in
situformulacoes de dentifricios contendo CaCl,/ MFP
ou s6 MFP, KOO; CURY?® (1998) mostraram que, em-
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bora o Ca tenha ativado tanto a incorporacao de
flior como a remineralizacao do esmalte, o aumen-
to da ultima nao atingiu significancia estatistica.
Porém, segundo DE PAOLA?® (1993), apesar das for-
tes evidéncias in vitro e in situ de que os dentifricios
com formulacoes contendo Ca/MFP aumentam a
remineralizacdo e apresentam maior presenca de
calcio e flior na placa, mais estudos seriam neces-
sarios para avaliar a efetividade de dentifricios a base
de MFP/DCPD.

Deste modo, o objetivo do presente estudo foi
analisar in situ a efetividade de um dentifricio com
monofluorfosfato (MFP) e sistema abrasivo fosfo-
dicalcio diidratado (DCPD), ndo apenas em ter-
mos de incorporacao do fluor, mas principalmen-
te com relacao a sua capacidade de remineralizar
o esmalte dental humano.

MATERIAL E METODOS

1. Dentifricios: Foram usados dois dentifricios:
a) Colgate MFP com Calcio (MFP/DCPD) tendo
como abrasivo o fosfodicalcio diidratado (DCPD)
e b) placebo de fltior e calcio tendo como abrasivo
a silica. Estes dentifricios foram embalados em
bisnagas identificadas por codigos de analise. As-
sim, o estudo foi de cego a duplo-cego quanto as
analises.

2. Esmalte dental humano: Utilizaram-se den-
tes molares impactados que receberam previamen-
te profilaxia com pedra-pomes e agua. Os dentes
foram seccionados com disco diamantado bifasi-
co e os blocos de esmalte (4 x 4 mm) obtidos fo-
ram analisados em lupa esteroscopica de modo a
eliminar os que apresentavam defeitos no esmal-
te. Os blocos de esmalte foram submetidos a uma
profilaxia com jato de bicarbonato.

3. Preparo da lesao carie: Uma area circular
do esmalte de 3 mm de diametro foi isolada e
exposta a uma solucao de acido lactico 0,1 mol/],
pH 4.6, contendo 500 mg/1 de hidroxiapati-
ta e 0,02% de azida sodica por 72 horas a
37°C!'? para produzir uma lesdo de carie sub-
superficial.

4. Delineamento experimental: Colocaram-se
quatro blocos de esmalte com lesdo de carie em
dispositivos intra-orais de resina acrilica, que fo-
ram utilizados por oito voluntarios em duas eta-
pas, com 45 dias de duracdo cada, em um deli-
neamento experimental do tipo cross-over 2 x 2.
Previamente ao experimento e entre uma etapa e
outra, foi obedecido um periodo de 10 dias de
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wash-out (para eliminar o efeito residual) no qual
todos os voluntarios utilizaram dentifricio place-
bo. Na etapa seguinte, novos dispositivos intra-
orais contendo outros blocos de esmalte foram
confeccionados para os voluntarios. Assim, ao
final das duas etapas, todos os voluntarios par-
ticiparam dos dois tratamentos, portanto sendo
controle de si proprios (delineamento cruzado).

Todos os voluntarios foram esclarecidos sobre
a experiéncia e assinaram termo de consentimento
para sua realizacao, atendendo as normas do
Conselho Nacional de Saude (Resolucao n° 196,
de 10/10/96). Quando o trabalho foi realizado, o
Comité de Etica nao havia ainda sido implantado
na FOP - UNICAMP.

5. Analises dos blocos de esmalte: Ao término
de cada etapa, os voluntarios retiravam os dispo-
sitivos intra-orais e os blocos de esmalte foram
utilizados para a dosagem de fltior e microdureza
(2 blocos de esmalte para cada analise, coloca-
dos em lados opostos do dispositivo intra-oral).

5.1. Dosagem de fliior nos blocos de esmalte
dental: A dosagem do fluor foi feita numa area
circular de 2 mm de diametro a partir da lesao de
carie obtida de acordo com o item 3. Para a deter-
minacao de flaor total incorporado no esmalte, uti-
lizou-se o método descrito por MELLBERG!
(1980). Camadas de esmalte foram removidas por
intermédio de cinco tratamentos consecutivos em
tubos de ensaio plasticos contendo 0,5 ml de HCI
0,5 mol/l. O tempo de agitacao foi de 60 segun-
dos, tamponando-se imediatamente com 0,5 ml
de TISAB (contendo 20 g NaOH/1), sendo assim
removidas 5 camadas consecutivas de esmalte.
Hidroxido de sodio foi acrescentado ao TISAB
(tampao acetato 1,0 mol/l, contendo NaCl 1,0
mol/l e 1,2 cicloexanotetraacético a 0,4%) para
neutralizar o HCl, como descrito por MELLBERG.
As dosagens de fluior foram realizadas utilizando-
se um analisador de ions EA-940 (Orion Resear-
ch Inc., Cambridge, MA, USA) e eletrodo especifi-
co para ion flaor 96-09 (Orion Research Inc., Cam-
bridge, MA, USA), calibrados com padroées de con-
centracao de fluoreto variando de 0,1 a 1,0 pg F/
ml. A quantidade de esmalte removido apos cada
ataque acido foi estimada por dosagens de fosfo-
ro inorganico, basicamente pelo método de FISKE;
SUBBAROWS (1925), empregando-se um espec-
trofotometro digital Beckman DU-65 para as leitu-
ras. A concentracao de fluor e espessura de cada
camada foi calculada assumindo que o esmalte
contém 18% de fosforo®.
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5.2 - Determinacao de microdureza nos blocos de
esmalte dental: Os blocos de esmalte foram previa-
mente embutidos em resina termopolimerizavel atra-
vés de uma embutidora Arotec EMB-30, sendo pos-
teriormente seccionados longitudinalmente no cen-
tro da lesao de carie por meio de um disco diaman-
tado, obtendo-se assim os corpos de prova. Estes
receberam um acabamento com lixa d’agua 600 e
polimento sequiencial com pasta de diamante de 3
pm e 1 pm, utilizando-se uma politriz Arotec APL-4.
As analises de microdureza foram realizadas com mi-
crodurometro HMV-2000 (Shimadzu, Japan), com pe-
netrador Knoop e carga estatica de 25 gramas apli-
cada por 30 segundos. Realizaram-se 6 indentacoes
no esmalte a distancias de 10, 20, 30, 50, 70 e 90
pm da superficie do esmalte e mais 6 indentacoes
com a mesma disposicao 100 pm para cima e para
baixo a partir das primeiras indentacoes, totalizando
assim 18 indentacoes. Também mediu-se a micro-
dureza em blocos de esmalte higidos e com lesao de
carie (sem tratamento com dentifricio), para calculo
de porcentagem de remineralizacdo. Os valores de
microdureza foram expressos em Knoop Hardeness
Number (KHN), e refletem o ganho (remineralizacao)
ou perda (desmineralizacdao) de mineral pelo esmal-
te, pois ha uma correlacao significativa entre KHN e
% de mineral em seccoes do esmalte®.

6. Andlise estatistica: A analise estatistica dos
dados foi realizada através da Analise de Variancia
(ANOVA), obedecendo ao delineamento experimen-
tal cross-over*. Neste procedimento, feito para da-
dos de fltor no esmalte e microdureza, foram consi-
derados os valores medidos em cada camada e na
area sob a curva (ASC). Nos casos em que houve
diferenca significativa, foi empregado o teste de
Tukey em nivel de significancia de 5%.

RESULTADOS

Os valores obtidos da analise da incorporacao
do flior no esmalte dental humano estao ilustra-
dos no Grafico 1.

No Grafico 2, estao apresentados os dados da
analise da microdureza em relacao a distancia da
superficie do esmalte.

A partir dos graficos obtidos acima, foi calcu-
lada a area sob a curva (ASC) dos valores obtidos
da incorporacao de flaor pelo esmalte e da micro-
dureza e estao demonstrados na Tabela 1.

Também determinou-se a area de dureza do
esmalte dental humano em funcao de distancia
de superficie apds os tratamentos com os den-

tifricios analisados, em relacao aos dentes higi-
dos e com lesao de carie. Assim, a porcentagem
de remineralizacao pode ser calculada matema-
ticamente pela formula:

Tratado - Cariad
% Remineralizacao = =0 S x 100

Higido - Cariado

60000 T

50000

34%
40000 A ==

30000 -
-14%

KHN x um
|
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10000

“Carie” Placebo  MFP/DCPD  Higido

GRAFICO 1 - Concentracoes médias de flior (em pm),
em relacdo a distancia da superficie do esmalte (em pm).
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GRAFICO 2 - Valores médios de microdureza (Knoop) em
relacdo a distancia da superficie do esmalte (em pm).

TABELA 1 - Areas (média + E.P.) sob as curvas de
concentracoes de flior (em ppm) e microdureza (em Knoop)
em funcao da distancia da superficie do esmalte dental.

Dentifricios | ppm F x dist. (um)

MFP/DCPD | 4508.55 + 965.82 A | 19804.00 + 1158.77 A
Placebo 1485.51£191.72 B | 14727.19+ 74333 B

Knoop x dist. (um)

Valores seguidos por letras distintas diferem entre si
ao nivel de 5% de significancia.
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Os resultados estao ilustrados no Grafico 3.
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GRAFICO 3 - Area de dureza do esmalte em funcao da
distancia da superficie apos os tratamentos, em relacao
aos dentes higidos e com lesao de carie.

DISCUSSAO

No presente estudo foi analisada nao apenas a
incorporacao do fltor pelo esmalte humano, mas
principalmente a acao remineralizante do esmal-
te pela analise da microdureza para determinar-
se a efetividade do dentifricio com MFP/DCPD em
relacdo a um placebo.

Os resultados do Grafico 1 e Tabela 1 demons-
traram que o dentifricio MFP/DCPD apresentou
incorporacao de flior no esmalte significativa-
mente maior quando comparado com o placebo.
Assim, a formulacdo contendo monofluorfosfato
(MFP) e o abrasivo fosfatodicalcio diidratado
(DCPD) foi efetiva com relacao a incorporacao de
flior no esmalte dental humano, embora o cal-
cio possa inativar certa quantidade de ion fltor
livre liberado do MFP2.

Para quantificar a efetividade dos dentifrici-
os estudados na capacidade remineralizante das
lesées de caries iniciais dos blocos de esmalte
humano, analisaram-se as microdurezas des-
tas, pois ha uma correlacao de 0,9 entre dureza
e pocentagem de mineral do esmalte?. Os resul-
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tados obtidos (Grafico 2 e Tabela 1) comprov
ram que o dentifricio MFP/DCPD foi capaz d
remineralizar a lesdo de carie inicial, quand
comparado com o dentifricio placebo, demon
trando que o dentifricio MFP/DCPD nao ap
nas incorporou mais flaor mas também apr
sentou maior capacidade remineralizante. N
Grafico 3, pode-se visualizar melhor a porce
tagem de remineralizacao do esmalte em rel
cao ao esmalte com lesao de carie e o higido. N
dentifricio MFP/DCPD, foi de 34%, onde
tratamento com o dentifricio placebo nao resu
tou em recuperacao de dureza, havendo perd
de 14% de mineral. Estes dados estao de acor
do com o estudo de MELLBERG et al.'® (1985
em que o principal efeito da formulacado MFP
DCPD é o aumento da remineralizacao da lesa
de carie no esmalte dental humano quando com
parado com o tratamento placebo. Os resulta
dos de remineralizacao obtidos com o dentifri
cio contendo MFP/DCPD sao equivalentes
uma formulacao com silica/MFP2. Assim, mes
mo sabendo que o calcio inativa uma certa quan
tidade de ion fluor liberado pelo MFP, ha um
concentracao suficiente para exercer efeito re
mineralizante, o que geralmente tem sido con
seguido aumentando-se a concentracao de flao
total no produto’.

CONCLUSAO

Os resultados obtidos demonstraram que
dentifricio contendo MFP/DCPD foi efetivo na
apenas na incorporacao do flior pelo esmalte den
tal humano, mas também na remineralizacdo d
lesao cariosa quando comparado com o dentifti-
cio placebo.
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KOO, H CURY, J. A. In situ evaluation of a dentifrice containing MFP/DCPD on fluoride uptake and remineralization
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The aim of this study was to evaluate in situ the effectiveness of a dentifrice containing monofluorophosphate (MFP)
and dicalcium phosphate dihydrate (DCPD). Eight volunteers took part in this crossover, double blind design study
performed in two phases of 45 days. The subjects were acrylic resin appliances containing four blocks of human
dental enamel with artificial caries to evaluate fluoride uptake and remineralization by MFP/DCPD and Placebo
dentifrices. After each phase the blocks of enamel were removed and the analysis of total fluoride (ppm F) and
microhardness (Knoop) were evaluated. The results of total integrated areas under the curves of the two dentifrices
treatments showed that the MFP/DCPD dentifrice produced a significantly higher fluoride uptake than the Placebo
dentifrice (4508.55 + 965.82 and 1485.51 + 191.72, respectively) and the microhardness data demonstrated 34% and
-14% of remineralization for MFP/DCPD and Placebo dentifrices, respectively. It was concluded that MFP/DCPD
dentifrice was effective not only on fluoride uptake, but also on remineralization of artificial caries lesions of human

dental enamel.

UNITERMS: Fluoride; Tooth remineralization.
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