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RESUMO

As desordens odontoldgicas sdo muito comuns na sociedade e podem afetar individuos independente
de idade, sexo, género ou condicdo social. Um aspecto em comum para o desenvolvimento desses
problemas de saude é a presenca da placa bacteriana, também conhecida como biofilme dental, que
estd intimamente ligado ao desenvolvimento da cérie e ao surgimento de processos inflamatérios
como a gengivite e periodontite. A remocao e controle desse biofilme é um ponto muito importante
na prevencdo e tratamento dessas condicdes que, quando negligenciadas, podem trazer grandes
prejuizos ao individuo. A remoc¢do mecéanica é a forma mais efetiva e aceita para controlar o biofilme
dental, outras formas de controle, incluem a higiene diéria realizada pelo paciente e também
procedimentos de raspagem e alisamento radicular que podem ser realizados periodicamente em
consultas odontologicas. O uso de plantas medicinais como a Curcuma, que apresentam uma
excelente acdo antimicrobiana e anti-inflamatoria, pode auxiliar muito na manutencéo da satde bucal,
ajudando na remocéo do biofilme e combatendo inflamacdes relacionadas a ele. O emprego de plantas
medicinais na producdo de dentifricios gera novas alternativas, seguras e eficientes para prevenir e
tratar diversas doencas odontoldgicas.

Palavras-chave: Biofilme dental, Carie, Plantas Medicinais.
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ABSTRACT

Dental disorders are very common in society and can affect individuals regardless of age, sex, gender
or social status. A common aspect for the development of these health problems is the presence of
bacterial plaque, also known as dental biofilm, which is closely linked to the development of caries
and the appearance of inflammatory processes such as gingivitis and periodontitis. The removal and
control of this biofilm is a very important point in the prevention and treatment of these conditions
that, when neglected, can cause great damage to the individual. Mechanical removal is the most
effective and accepted way to control dental biofilm, other forms of control include daily hygiene
performed by the patient and also scaling and root planing procedures that can be performed
periodically in dental appointments. The use of medicinal plants such as Turmeric, which have an
excellent antimicrobial and anti-inflammatory action, can greatly assist in maintaining oral health,
helping to remove biofilm and combating inflammation related to it. The use of medicinal plants in
the production of toothpaste generates new alternatives, safe and efficient to prevent and treat various
dental diseases.

Keywords: Dental biofilm, Caries, Medicinal Plants.

1 INTRODUCAO

Numerosos estudos revelam dados epidemiologicos de afeccbGes bucais, dentre eles, 0s
problemas benignos achados em maior frequéncia foram: processos inflamatorios inespecificos,
hiperplasia fibroeptelial inflamatoria, fibroma, mucocele, hemangioma, granuloma piogénico, cistos
radiculares e odontogénicos (KNIES, 2011).

Outra das afecc¢des bucais que acometem os individuos, independente de idade, sexo e género
€ a carie. A cérie é caracterizada pela destruicdo progressiva e localizada dos dentes, atingindo
principalmente as coroas dentérias. E uma doenca considerada infectocontagiosa que causa, em sua
maioria, uma perda localizada de minerais dos dentes. Acontece devido a fermentacdo microbiana de
acidos organicos. Quando néo tratada pode evoluir para uma infec¢do da polpa e do tecido, levando
a perda total do dente lesionado (MARINHO, 1998).

Entre as periodontopatias, a carie € considerada a afeccdo bucal com maior prevaléncia, que
pode atingir diversas pessoas, independente de fatores sociais. E considerada pela Organizacio
Mundial de Satude (OMS) um notavel problema de saude publica (MELO, 2006).

No processo da carie, a presenca do biofilme é uma caracteristica importante para sua formacao,
além disso, influéncia também a etiologia de outras doencas periodontais. A remocao do biofilme,
atualmente, é o recurso mais ideal e aceito para o controle da doenca. Diversos produtos vegetais
mostram-se eficazes para essa eliminacdo, além de apresentar atividade antimicrobiana (ALVES, et
al., 2009).

O manuseio de plantas com a finalidade de causar beneficios, e em alguns casos, até a cura do
individuo, é datada desde 3.700 A.C., em que 0s chineses em seus tratados de medicina declaravam

que pra cada patologia existente havia uma planta que teria todo o potencial para tratar e curar. Muito
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antes de haver qualquer registro o homem j& usufruia de plantas como alimento e com a intengéo de
cura, ao longo dos séculos pode experimentar todos os beneficios e maleficios que as ervas poderiam
causar ao seu organismo (RODRIGUES, et al., 2020).

A fitoterapia € uma terapia baseada na utilizagdo de plantas medicinais nas mais diversas
preparacdes, institui uma modalidade de terapia integrativa, sua utilizacdo tem crescido
gradativamente em diversos paises. No Brasil ha alguns facilitadores que aumentam o uso de plantas
medicinais pela populagdo, como a grande diversidade vegetal e o baixo custo de cultivo
(OLIVEIRA; MEZZOMO; MORAES, 2018).

As organizacOes de saude incitam a pratica da fitoterapia de forma complementar a terapia
tradicional alopatica, desde que, essa tenha total acompanhamento de um profissional de saude. Isto
acontece devido aos fitoterapicos mostrarem, quando comparados aos alopaticos, menores
incidéncias de efeito adverso, entretanto, este nao fica isento de trazer possiveis riscos ou interacoes
a satde do individuo (CAMPOS, et al., 2019).

Nessas circunstancias, é notavel o amplo espaco que a fitoterapia vem ganhando com o passar
do tempo e, principalmente, com o aumento de pesquisas. Dessa forma, o Brasil criou politicas
publicas que atendessem essa demanda, como também deixasse de forma mais segura a utilizacdo de
plantas medicinais pela populacdo, apresentando a Relacdo Nacional de Plantas Medicinais de
Interesse ao Sistema Unico de Saude (RENISUS). Ha nessa lista diversas plantas com aplicacdes
terapéuticas, entretanto destacamos a Curcuma longa L., que lidera pesquisas nacionais e
internacionais sobre sua ampla aplicacdo terapéutica e sua composicdo quimica (MARCHI, et al.,
2016).

De acordo com Alonso (1998), a curcuma, a principio, era apreciada pelas suas propriedades
alimenticias e sua similaridade com o gengibre, posteriormente, apos a realizacdo de pesquisas, a
cdrcuma mostrou-se como um grande potencial na fitoterapia, apresentando diversas atividades
farmacoterapéuticas, como: atividade anti-inflamatoria, atividade hepatica, gastroprotetora,
antimicrobiana, anti-HIV, hipolipemiante, hipoglicemiante, dermatoldgica, oftalmologica,
antiagregante, antioxidante, oncoldgica, como também efeitos positivos no sistema respiratério, no
sistema digestdrio, reprodutor e no sistema nervoso central.

Esta é uma planta em que o uso € bastante diversificado devido a sua alta aplicabilidade, seu
emprego vai além do aspecto medicinal e dietético, também ¢é utilizada na industria alimenticia como
corante. Contudo, a Curcuma é erva de escolha para o tratamento de inflamacbes e infeccdes
(SOUZA, et al., 2020).

Diversos estudos tém atribuido a cdrcuma um grande potencial terapéutico, dentre as

atividades, destacam-se a sua popular agcdo antimicrobiana e anti-inflamatéria, o que viabiliza sua
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aplicacdo eficiente, tanto no combate da carie, como no tratamento de processos inflamatorios e
infecciosos relacionados a presenca do biofilme dental.

Devido a consideravel prevaléncia das afec¢@es bucais em toda sociedade, com énfase na cérie,
tornou-se crescente a busca por alternativas naturais para resolucao desses problemas de saude. Esse
cenario favorece e estimula o estudo de plantas medicinais, suas atividades terapéuticas e indicacoes,
de modo que a utilizacdo pela populagéo se torne segura e eficaz. Este trabalho buscou destacar os
beneficios da curcuma, bem como o seu enorme potencial para aplicacdo na producéo de dentifricios

com o intuito de contribuir para prevencgéo e tratamento desses males.

2 METODOLOGIA

Este trabalho trata-se de uma revisdo da literatura baseada em estudos clinicos e estudos de
caso desenvolvidos com seres humanos. O levantamento de dados foi realizado nas plataformas do
SCIELO, PUBMED e EBSCO com os descritores curcuma, efeito terapéutico e biofilme dental (e
seus correlatos em lingua inglesa e espanhola) os quais foram combinados utilizando o indicador

booleano AND. Foram incluidos ao estudo artigos que datassem de 1998 até 2020.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
3.1 BIOFILME DENTAL E OS PRINCIPAIS PROCESSOS PATOLOGICOS RELACIONADOS
3.1.1 Biofilme dental

O termo biofilme caracteriza um conjunto de microrganismos envoltos em polimero e aderidos
firmemente em uma superficie sélida, imida e ndo descamativa. Podendo ser encontrado na
superficie do dente ou em qualquer outras com tais caracteristicas, também atua impedindo a
colonizacéo por patdgenos exdgenos (ETO; RASLAN; CORTELLI, 2003, DA SILVEIRA; ALVES,
2009).

O biofilme dental ou placa dental trata-se de uma pelicula fortemente aderida a superficie dos
dentes, resistente ao fluxo salivar e composta por elementos bacterianos e salivares. Apresenta
crescimento continuo e é apontado como causa principal de doengcas como carie, gengivite,
periodontite e estomatites (ETO; RASLAN; CORTELLI, 2003).
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Figura 1 - Biofilme dental corado

N
C .

L o ._\’? Y
XL 1 Ll
' F T :Q_A.

- -

-

Fonte: Sousa, 2004.

A colonizacdo inicial da superficie dos dentes se da majoritariamente por microrganismos
anaerobios facultativos gram-positivos como Actinomyces viscosus e Streptococcus sanguis. Esses
microrganismos se agregam a pelicula que normalmente recobre a superficie dos dentes, composta
por glicoproteinas salivares e anticorpos que modificam a carga e energia livre da regido contribuindo
para 0 aumento da adesdo bacteriana e sendo 0 mecanismo inicial para originar uma infec¢éo. Outros
artificios como a presenca de fimbrias observadas em algumas bactérias podem contribuir para o
aumento da fixagdo a pelicula e facilitam a transferéncia de DNA entre as células, capsulas
extracelulares e camada limosa, além de contribuirem para a aderéncia também apresentam
propriedades antifagociticas (ANTONINI et al., 2014).

Com a sucessao ecoldgica da placa bacteriana, inicia-se uma mudanca nas caracteristicas do
ambiente, passando de um meio aerobio predominantemente povoado por microrganismos
facultativos gram-positivos, para um meio com alta caréncia de oxigénio e dominado por espécies
gram-negativas anaerobias. Algumas espécies ndo se aderem diretamente na superficie do dente e
precisam dessa base de bactérias pré-existentes da placa para se fixarem e desenvolverem seu
metabolismo. A viruléncia atribuida a esse biofilme depende da presenca ou aumento de
microrganismos especificos (ANTONINI et al., 2014, NOBREGA, 2012).

A resposta inicial do organismo frente a placa bacteriana inclui respostas imunoldgicas e
inflamatdrias com o intuito de proteger os tecidos gengivais da acao das bactérias. Conforme a leséo
tecidual estabelecida pelas defesas do hospedeiro, é notavel a presenca de gengivite e periodontite. O
dano tecidual observado é atribuido diretamente as toxinas produzidas pelas bactérias da placa e
também, de forma indireta, a prdpria resposta imunopatolégica do individuo (ANTONINI et al.,
2014).

A eliminacdo constante do biofilme, célculo e substancias aderidas nas estruturas dos dentes é
0 método mais efetivo para manutencdo de uma superficie radicular limpa, favorecendo a satde do
periodonto. Diante da extrema resisténcia dos microrganismos da placa as defesas do hospedeiro e

aos agentes antimicrobianos, a remogdo mecénica e mecéanica-quimica é o principal meio de controle
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desses patdgenos. Incluindo desde a higienizacdo diaria feita pelo préprio paciente, até métodos de

raspagem e alisamento radicular ou cirurgia periodontal (FERREIRA et al., 2013).

3.1.2 Doenca periodontal

O termo doenca periodontal refere-se tanto a gengivite como a periodontite, sendo a primeira
uma inflamagdo observada na gengiva marginal, podendo se difundir por todas as areas do tecido
gengival e tm como importante fator etioldgico a presenca da placa bacteriana. A poténcia dos sinais
e sintomas varia entre individuos e sdo sutis em estagios iniciais, as caracteristicas clinicas mais
frequentes sdo eritema, edema, sangramento, sensibilidade, aumento do exsudato gengival, alteracdes
histoldgicas, entre outras. Este quadro € revertido apds remocao do biofilme. Geralmente, a gengivite
é uma condicdo clinica que precede a periodontite, mas essa evolugcdo so é observada em parte da
populacdo. (ETO; RASLAN; CORTELLI, 2003, DA SILVEIRA; ALVES, 2009).

Figura 2 - Gengivite em adolescente

Fonte: Alves et al., 2007.

A periodontite indica uma inflamacdo que afeta os tecidos de suporte dos dentes, sendo
considerada um agravo da gengivite. Atualmente é classificada em periodontite agressiva e cronica.
A primeira mostrou ter tendéncias genéticas, inicio precoce, possui uma rapida instalacéo, perda de
insercdo e destruicdo 6ssea que ndo corresponde com o acumulo de placa bacteriana. A periodontite
crbnica apresenta ciclos de progressao e estabilidade, com avanco leve a moderado e a severidade
observada nesses casos condiz com a quantidade de placa presente. A participacdo de microrganismos
nesses processos inflamatdrios é evidente, entretanto, a identificacdo exata ainda ndo foi definida.
Tem se presumido que a boca apresenta mais de 500 espécies bacterianas, sendo a maioria comensais
e poucos deles, patdgenos oportunistas causadores de enfermidades sistémicas (ANTONINI et al.,
2014).
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Figura 3 - Periodontite avancada

Fonte: Alves et al., 2007. '

Uma das primeiras consequéncias clinicas produzidas pela periodontite é a perda de insercao
dos tecidos periodontais que sustentam e preservam os dentes, com a formagéo da bolsa periodontal.
Como resultado dessa separagdo anormal da superficie dentaria do seu epitélio protetor, verifica-se o
acimulo de placa bacteriana e danos teciduais decorrentes da proliferacdo de microrganismos
patogénicos. A doenca periodontal em estagios mais graves prejudica estruturas mais profundas,
causando reabsorcdo das fibras colagenas do ligamento periodontal, reabsor¢do do osso alveolar,
abcessos, aumento da profundidade das bolsas, maior mobilidade dentéria e consequente perda dos
dentes afetados (ALVES et al., 2007).

O método mais comumente empregado para avaliar perda de insercéo e recessdao gengival € a
sondagem periodontal. Tal exame €é passivel ao erro devido a influéncia de variaveis como dimensdes
da sonda e imperfeicdes na marcacdo do instrumento, dificuldade na definicdo de um referencial
preciso e facilitador da repeticdo do procedimento, forca de sondagem, condicdo dos tecidos moles
periodontais, entre outros. Mesmo com a consideravel imprecisdo do método, continua sendo o mais
utilizado para diagndéstico periodontal e reavaliacdo terapéutica e é importante para a definicdo do
prognostico do paciente (BARBOSA, 2013).

O tratamento para resolucao da inflamacao periodontal inclui medidas cirargicas, ndo cirdargicas
ou combinac6es dessas, a depender da severidade da doenca. A terapia ndo cirdrgica integra métodos
mecanicos e quimioterapicos para reduzir ou eliminar o biofilme, inclusive uso de agentes
antimicrobianos. Como tratamento de rotina, € empregado a raspagem e alisamento radicular que visa
remover biofilme e célculos supra e subgengival possibilitando que os tecidos retornem a condi¢cdes
compativeis com a salde. Contudo, ndo ha protocolo de tratamento totalmente definido capaz de
controlar a doenca periodontal, os métodos utilizados tentam deter o avanco da destruicdo periodontal
(BATISTA, CATAO, 2019).
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3.1.3 Cérie

A cérie dentaria é uma doenca infectocontagiosa e cronica que apresenta uma etiologia
multifatorial decorrente de um desequilibrio entre estrutura dentaria e meio bucal. A influéncia
bacteriana nesse processo foi apontada como fator principal para o desenvolvimento das lesdes
cariosas que causam destruicdo dos tecidos dentais. A desmineralizacdo é produzida pela presenga
de é&cidos, principalmente o &cido latico, fornecido pela fermentagcdo de carboidratos da dieta,
destacando-se a sacarose (GRANVILLE-GARCIA et al., 2010, MORO et al., 2016).

O metabolismo das bactérias presentes no biofilme promove oscilagdes no pH, outros fatores
como composicdo e capacidade tampdo da saliva, velocidade de secrecdo salivar, composicao e
frequéncia da dieta modulam a atividade cariogénica. Fatores socioecondmicos, educacionais e
comportamentais também regem o desenvolvimento da doenca. As varia¢cdes de pH produzem um
desequilibrio na relacdo dente-placa que induz perdas e ganhos irregulares de minerais na superficie
dos dentes (LEITES; PINTO; SOUSA, 2006).

Vérias bactérias do biofilme empregam acucares provenientes da dieta (sacarose, glicose,
frutose e lactose) no seu metabolismo energético. O amido também pode ser usado apds reducéo em
carboidratos de baixo peso molecular através da acdo de amilases salivares e bacterianas. Os
carboidratos, quando em excesso no meio, podem ser armazenados na forma de polissacarideos
intracelulares e extracelulares. Os acidos produzidos nesse processo causam uma subsaturacdo do
calcio e do fosfato na fase fluida entorno do dente, promovendo a desmineralizacao do tecido. Esse
pH baixo, permite a formagdo de uma comunidade acidurica e acidogénica no biofilme. Na auséncia
de acucares o pH retorna a neutralidade e ocorre a saturacdo de célcio e fosfato. Quando os periodos
de acidez sdo frequentes ou prolongados em relacdo aos de neutralidade, a consequéncia € o
surgimento de lesdes cariosas (LEITES; PINTO; SOUSA, 2006).

A carie é classificada como aguda e cronica, onde a aguda apresenta cor clara, variando entre
amarelo e castanho claro, consisténcia macia, friavel e com sensibilidade local a doces, variacdes de
temperatura e acidez. Possui velocidade destrutiva consideravel, expondo a polpa devido a dentina
ser descalcificada e sensivel, exibindo sensibilidade dolorosa. Ja a cérie cronica dispde de superficie
escurecida e consisténcia endurecida com progressdo de lesdo lenta e irregular. Geralmente é
assintomatica e a pigmentacdo caracteristica ¢ associada a presenca de produtos bacterianos e de

proteolise, além dos produtos alimentares (PAIVA et al., 2006).
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Figura 4 - Aspectos clinicos da carie aguda

No inicio do desenvolvimento da lesdo cariosa, pode-se observar a presenca de manchas
brancas e opacas, caracterizando a desmineralizacdo influenciada pelo biofilme. A evolucéo é o
surgimento de cavitacbes com perda de estrutura dental que, se ndo cessada, pode promover
destruicdo total da coroa do dente e afetar a estrutura radicular. Quando ha apenas manchas,
comprometendo unicamente o esmalte, o tratamento requer mudanca de habitos alimentares,
otimizacdo da higiene bucal e aplicacdo topica de flior. Em estagios que a carie compromete a dentina
e cria as cavidades, o tratamento passa a ser restaurador e preventivo (LOSSO et al., 2009).

Figura 5 - Aspectos clinicos da carie crénica

Fonte: Paiva et al., 2006.

3.2 CURCUMA LONGA
3.2.1 Identificacdo, distribuicdo geografica e partes utilizadas

Conhecida comumente como Acafrdo, Acafrdo-da-terra, Turmeric, Raiz-de-sol, Acafrdo-da-
India, e ainda em paises orientais como “Jiang Huang”, “Haldi” no Paquistdo a Ctarcuma (Curcuma
longa L.) pertencente a familia Zingiberaceae € natural do continente asiatico sendo localizada
principalmente em florestas tropicais na india. Foi introduzida no Brasil na década de 80 despertando
0 interesse de grandes indUstrias, ja que esta, teria um grande potencial para a area alimenticia, com
possibilidades futuras de pesquisas e desenvolvimento na area farmacéutica (SAUDE, 2015; SILVA;
SONNENBERG; BORGES, 2004).
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A clrcuma é uma planta de pequeno porte, herbacea, com um longo ciclo de vida. Apresenta
na sua estrutura folhas longas e largas com rizomas de forma oval que podem alcangar até 10 cm de
comprimento. Em seu interior possui coloragdo amarelo esverdeado e flores em tons amarelados ou
claros que estdo dispostas na superficie em formato de espigas compridas. Emana odor forte,
entretanto consideravelmente agradavel com sabor caracteristico picante (MARCHI, et al., 2016).

Figura 6 Fotos de Curcuma longa L.
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3.2.2 Uso popular

E um vegetal bastante apreciado entre as comunidades, utilizada com frequéncia para a
profilaxia e tratamento das seguintes desordens: resfriado, sinusite, infeccbes de ordem bacteriana e
fungica, diabetes, reumatismo, problemas hepaticos, feridas e anorexia. H4 um grande consumo da
Curcuma (Curcuma longa L.) explicado pela facilidade de adaptacdo que o vegetal teve ao cultivo
brasileiro (MARCHI, et al., 2016; MESSIAS, et al.,2015).

Além disso, é um produto que é utilizado largamente pela industria alimenticia na producao de
corantes para iguarias como mostarda, massas, carnes, arroz, entre outros. E um forte candidato para
a substituicdo de corantes sintéticos como a Tartrazina (MORETES, GERON, 2019).

3.2.3 Composi¢do quimica

Seu arranjo quimico é bastante pluralizado, tendo como principais representantes 0s compostos
terpenos volateis, que sao responsaveis pela atividade terapéutica encontrada no 6leo essencial que é
extraido de partes diferentes do vegetal, e os curcumindides, que compde a fracdo ndo-volatil. Estes
compostos estdo em sua maioria localizada no rizoma do vegetal, dando énfase para a curcumina,
demetdxicurcumina, bisdemetoxicurcumina, curcumindides minoritarios, de modo que, alguns
componentes da fracdo volatil também sdo localizados em maior concentrag¢do no rizoma da planta,
como: Curlona, Curcufenol (SUETH-SANTIAGO, et al., 2015).

Os principais componentes do 6leo volatil extraido dos rizomas da Carcuma a partir de uma

destilag&o por arraste a vapor sio predominantemente Cetonas e Alcoois Sesquiterpénicos, entre eles:
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a D-Felandreno, D-Sabineno, Cineol, Borneol, Zingibereno e Tumeronas. Alguns autores ainda
verificam a presenca de limoneno, 1,8—cineol, linalol, borneol como os principais componentes do
6leo essencial. Vale ressaltar, que pode haver modificacBes quimicas devido a préticas de cultivo e
influéncias climéticas ndo apenas na composi¢do quimica do 6leo essencial da Curcuma, como 0s
metabdlitos secundérios em geral (MATA, et al., 2004). Foi avaliado que o uso de pesticidas
aumentou significativamente a concentracio de 6leos essenciais na folha da Cdrcuma (SAUDE,
2015).

Figura 7 Componentes quimicos descritos na droga vegetal de C. longa. (1) curcumina; (2) demetoxicurcumina; (3)
bisdemetoxicurcumina.
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Fonte: SAUDE, 2015.

Outro componente de importancia terapéutica do rizoma da planta € a Curcumina, sendo o
elemento predominante, é responsavel por seca de 2% do peso total seco do rizoma (SUETH-
SANTIAGO, et al., 2015). O acimulo maior de curcumina é encontrado em pequenas sementes
distribuidas no interior do ntcleo do rizoma (SAUDE, 2015). E um polifenol amarelado encarregado
de diversas atividades terapéuticas, como: atividade antioxidante, anti-inflamatoria,
anticarcinogénica, hipoglicemiante e antitrombogénica. Lhe é conferido um grau de lipossolubilidade
que o deixa capaz de atravessar a barreira hematoencefalica e realizar acGes neuroprotetoras e
cognitivas, algumas acdes estdo associadas a receptacao seletiva de serotonina (PIRES; FREITAS;
RODRIGUES, 2013).

3.2.4 Qualidades terapéuticas
A atividade antioxidante da Cdrcuma esté relacionada com a estrutura fendlica da Curcumina.

Seu mecanismo é baseado na inativacdo de um atomo de hidrogénio com o auxilio do grupo fenolico,
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sem a desestabilizacdo de ligagOes de carbono no meio, mantendo assim, a homeostase do organismo
(GRASSO; AOYAMA; FURLAN, 2017).

Estudos relatam a participagdo da Curcumina em vias responsaveis pelo processo de
inflamacédo. A inibicdo da via NF-Kf acontece ja nos seus pontos de ativacdo, em que ela necessita
de espécies reativas de oxigénio advindas de processos de lesdo, processos inflamatoérios e estresse
oxidativo. Outras vias podem ser articuladas pela atividade da Curcumina (SUETH-SANTIAGO, et
al., 2015).

Foram realizados experimentos com a suplementacéo oral de Curcuma por 37 dias, em seguida
houve uma avalia¢do histolégica do perfil inflamatorio das cobaias previamente lesadas com colite
ulcerativa, que teve a diminuicéo de citocinas pro-inflamatorias no intestino, no tecido hepatico houve
a diminuicdo do TNF, no tecido cardiaco houve uma diminuicio da atividade da I1L-10 (ARAUJO,
2019).

Outro estudo realizou um experimento que evidenciava o uso da Cdrcuma na Mucosite Oral.
Constatou-se que a terapia com Curcumina na concentragdo de 0,5mg/kg mostrou maior eficacia
quando comparado o0s resultados com outro grupo que utilizou o farmaco Fluorouracil
(antineoplasico) (BARBALHO, 2018).

Recentemente, foi analisado o efeito da Curcumina sobre a atividade de enzimas de degradacao
da matriz extracelular, os resultados mostraram que o efeito terapéutico da Curcumina é téo eficaz
quanto o antibiotico de escolha Doxiciclina. Avaliaram os efeitos da administracéo oral em ratos de
uma Curcumina modificada para o tratamento de doencas inflamatérias e constataram que a
Curcumina tem potencial para amenizar a inflamac&o local e sistémica (BATISTA e CATAO, 2019).

A Curcuma na area farmacéutica designada para a odontologia tem sido utilizada como
colutério, preventivo de lesdes por radiacdo, antimicrobiano e ainda na prevencdo e tratamento
paliativo para o cancer cérvico-facial. Sua acdo analgésica € elucidada pela sua acdo no sistema
nervoso central e periférico, com possiveis mecanismos de inibicdo de especificos fatores de
transcricdo ligados ao processo de inflamacéo e interrupcdo de vias de sinalizacdo de dor por meio
de canais idnicos (ANGELES, et al., 2016).

A Cdrcuma também possui atividade terapéutica contra microrganismos, de acordo com Singh
et al. (2011) o 6leo essencial possui uma quantidade significativa de ar-tumerona e curlona que
possuem grande eficacia frente Pseudomonas aeruginosa, Candida albicans e Aspergilus niger. A
eficacia do Oleo essencial é justificada, principalmente, pela alta concentracédo de ar-tumerona.

A literatura relata que o extrato seco da Curcuma foi capaz de auxiliar macrofagos na destruicédo
de organismos estranhos (P. aeruginosa e C. albicans) e proporcionou efeito modulador na producgéo

de interleucinas, com o objetivo de auxiliar no controle da infeccdo (FIGUEIRA, 2017).
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O extrato alcodlico apresentou uma inibigcdo de 86.1% da principal bactéria responsavel pela
carie, Streptococcus mutans. Entretanto quando incorporado a forma farmacéutica filme, houve uma
desestabilizacdo dos componentes da férmula e ndo houve atividade frente ao microrganismo
(BODINI, 2015).

Outros estudos testaram a eficacia do 6leo essencial em inibir o crescimento da Streptococcus
mutans como, producdo de &cido e sua aderéncia. Em pequenas concentracfes (0,5 a 4 mg / mL)
houve inibigdo do halo e o &cido foi produzido em menores quantidades. Em concentragdes superiores
houve inibicdo significativa da aderéncia da bactéria. Os componentes do 6leo essencial foram
analisados nas seguintes concentragdes: a-turmerona (35,59%), germacrona (19,02%), a-zingibereno
(8,74%), oa-turmerona (6,31 %), trans - P - elemenona (5,65%), curlone (5,45%) e B -
sesquifelelandreno (4,73%), sugerindo assim, a clcurma como potente no tratamento de carie e
controle de placa bacteriana (LEE, et al., 2011).

O extrato alcoolico das folhas de curcuma exibiu uma atividade antifungica frente a Candida
albicans, como também desenvolveu atividade antioxidante e inibiu a formacdo do biofilme da
Streptococcus mutans (BATUBARA; WAHYUNI; SUSANTA, 2016).

Outros estudos relatam o potencial do extrato aquoso e etandlico para o tratamento de
patologias de origem viral, microbiana e relacionadas ao cancer. Foi comparada a eficacia da
Curcuma frente duas bactérias de importancia clinica na odontologia que estdo relacionados ao
processo infeccioso da cérie e afeccBes bucais gerais: Streptococcus mutans, Streptococcus pyogenes,
respectivamente. Testou-se sua efetividade equiparando-se com o Ciprofloxacino. O halo de inibicao
do extrato alcoolico da Curcuma para a S. mutans foi de 9.7, enquanto o Ciprofloxacino frente a
mesma bactéria teve halo de 15.52. Ja o extrato alcéolico da Curcuma frente a S. pyogenes teve halo
de inibicdo de 10.2 e Ciprofloxacino, de 13.4 (MOHAMMED e HABIL, 2015).

3.2.5 Toxicidade

Quanto a toxicidade da Cdrcuma, foram realizados estudos em ratos em que administraram de
forma Unica e oral o 6leo essencial em diferentes concentragcdes, ndo foram observados sinais de
toxicidade aguda nem alteraces significativas. O mesmo experimento foi repetido durante 13 dias e
ndo se verificou sinais de toxicidade crénica nem mudancas significativas no estado das cobaias
(VIDAYASTELTAR; KOTTARAPAT; RAMADASAN, 2013).

Em outro estudo realizado, os animais foram tratados por 70 dias recebendo doses diversas de
Curcumina, durante o tratamento foi observado o ciclo espermatogénico nos machos e o ciclo
reprodutivo nas fémeas. Nao foram observados sinais de toxicidade reprodutiva, nem efeitos adversos

relacionados aos érgéos reprodutivos (GANIGER et al., 2007).
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3.3 DESENVOLVIMENTO DE NOVAS FORMAS FARMACEUTICAS PARA TRATAMENTO
DE AFECCOES BUCAIS
3.3.1 Necessidade de novos produtos de uso odontoldgico

Tém-se especulado recentemente sobre novas formas farmacéuticas para o tratamento de céries
e afecgdes bucais a fim de preservar a qualidade de vida, conforto e seguranga do paciente, como
também garantir a eficacia do tratamento sem reagdes adversas. De acordo com a Farmacopeia (2019)
forma farmacéutica é a forma final de como o principio ativo, ali manipulado, sera apresentado, sendo
um produto advindo de vérios procedimentos farmacéuticos realizados com o acréscimo ou ndo de
excipientes pertinentes a formula, e que sua utilizacdo obtenha o efeito terapéutico desejado de acordo
com a via em que foi administrado.

Devido a grande incidéncia de ulceracdes aftosas recorrente (UAR), entretanto, ainda sem o
conhecimento total sobre sua etiologia, 0 mercado farmacéutico tem investido bastante em diversas
pesquisas de desenvolvimento farmacotécnico de formas farmacéuticas para seu tratamento. Dados
confirmam que, em média, 20% da populacéo seja afetada por essa desordem, com prevaléncia maior
em mulheres. Manifestam surtos esporadicos, com sintomas leves a moderado, ha também casos que
apresentam maiores lesdes e fortes sintomas, no entanto em menores intervalos de tempo (PENSIN,
et al., 2009).

As manifestagcdes bucais também sdo recorrentes em pacientes deprimidos, especialmente,
oncoldgicos. Devido ao forte tratamento de quimioterapia, principalmente em criancgas abaixo de 12
anos de idade, estima-se que 90% desenvolverdo problemas bucais em consequéncia do mecanismo
dos antineoplasicos que atuam de uma forma inespecifica sobre as células. Vale ressaltar que, o
tratamento quimioterapico ou a radioterapia atuam como um elemento citotoxico sobre todas as
células, sendo elas cancerigenas ou ndo, esse mecanismo atinge principalmente as células da mucosa
oral (CAMPOS et al., 2019).

A odontologia caminha para a utilizacdo de intervencdes terapéuticas cada vez menos
invasivas, para tal, destaca-se a necessidade de estudos de materiais e alternativas preventivas,
visando desenvolvimento de novos produtos viaveis para uso clinico e com efeitos adversos
minimizados. A inclusdo de produtos naturais em materiais voltados para a odontologia ainda é
modesta, todavia, varias pesquisas documentam a eficiéncia e o potencial de varias espécies de
plantas contra o biofilme dental (FURTADO JUNIOR, 2019).

Em um estudo recente, Adams et al. (2017) através de ensaio clinico, avaliaram a eficiéncia de
um creme dental contendo enzimas e proteinas para controle da placa dental. Foi constatado o

potencial do produto em promover mudancas na microbiota oral, diminuindo a populacdo de bactérias
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relacionadas a doenca periodontal e melhorando a salde da gengiva. Quando comparado a um
dentifricio fluoretado, exibiu resultados promissores na manutencao da saude bucal.

Um outro estudo de Teixeira et al. (2018), sobre a eficacia de um dentifricio contendo
nanoparticulas de fluoreto de prata, mostrou resultados positivos na inibicdo do S. mutans, além de
prevenir a adesdo bacteriana na superficie dental também evita a acidificagdo do pH do meio,

exibindo um 6timo potencial como agente a ser empregado no combate a cérie.

3.3.2 Importéncia do controle de qualidade para formas farmacéuticas

Em consonancia com a Farmacopeia (2019) controle de qualidade trata-se do conjunto de
medidas implementadas, a qualquer momento da linha produtiva, visando a fabricagdo de lotes de
medicamentos e demais produtos que a atendam as normas de identidade, atividade, teor, pureza,
eficacia e inocuidade.

A realizacdo do controle de qualidade ¢ um fator essencial para manutencdo da qualidade,
seguranca, eficacia e credibilidade do produto frente ao puablico consumidor. Alem disso, é possivel
pontuar vantagens como otimizacgao de processos, reducdo de tempo e desperdicios, padronizacao de
processos, qualidade do ambiente, insumos utilizados e produtos acabados (ROCHA, GALENDE,
2014).

Vérias analises s@o necessarias em todos 0s insumos e etapas até a concepcdo do produto
acabado. Os testes empregados podem variar de acordo com as necessidades de cada forma
farmacéutica, porém, avaliacbes como caracteristicas organolépticas, solubilidade, pH, peso, volume
e densidade, sdo realizadas em uma grande maioria delas. E quando se trata de produtos derivados de
plantas, a producdo deve atender a critérios especificos, tomando os devidos cuidados em relacéo a
conservacdo e manipulacdo, a fim de cumprir os requisitos atuais de qualidade, satisfazendo as
necessidades do usuario e atingir os pré-requisitos definidos pelas entidades reguladoras (CASALE,
VALENTINI, 2017, TOLEDO et al., 2003).

3.3.3 Formas Farmacéuticas para uso na Odontologia a base de Plantas Medicinais

Mesmo com o uso consolidado da fitoterapia na area médica, suas aplicac6es na odontologia
ainda séo sucintas. A inclusdo de plantas medicinais em dentifricios e colutorios ja é realizada, uma
variedade de extratos vegetais ja foram, ou estdo sendo testados em estudos cientificos com a
finalidade de avaliar seus desempenhos no controle dos microrganismos presentes na microbiota oral.
As afeccBes orais mais comuns incluem diversas doengas como carie, gengivite, estomatite aftosa,
herpes simples e candidiase. Nesse cenario, a fitoterapia entra como uma op¢éo interessante para a

complementacdo do tratamento, j& foram observadas mais de 130 espécies com potencial para
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auxiliar no tratamento dessas afec¢Ges. Entretanto, a maioria delas ndo possuem testes clinicos que
comprovem sua eficiéncia, sdo embasadas apenas por pesquisas cientificas laboratoriais (ALEUIA et
al., 2017).

A farmacoterapia na odontologia € muito concentrada nos medicamentos alopéticos
industrializados, distanciada da fitoterapia. Porém, o uso desse recurso terapéutico pelo cirurgido-
dentista € amparado pela legislacdo e deve ser estimulado, principalmente com a inclusdo do tema
nos cursos de graduacdo, capacitagdo dos profissionais e elaboragdo de protocolos, essas medidas
podem contribuir muito na integracdo da fitoterapia como possibilidade terapéutica na prética clinica
desses profissionais (MONTEIRO, 2014).

4 CONCLUSAO

A pesquisa realizada pode destacar o amplo potencial terapéutico da curcuma, se mostrando
como uma espécie altamente versatil para aplicacdo em diferentes enfermidades, além de sua
utilidade como aditivo alimentar e componente dietético. A curcumina, composto majoritario da
cdrcuma, apresentou ampla acdo anti-inflamatéria e antimicrobiana. Outros componentes quimicos
presentes na planta também possuem essas caracteristicas e foram muito eficientes no controle do
biofilme dental, tais caracteristicas oportunizam a aplicacdo desta planta e seus componentes em
pesquisa e desenvolvimento de novos produtos de uso odontoldgico como cremes dentais, géis e
colutdrios. Os beneficios provenientes da curcuma podem ser muito bem aproveitados pelos pacientes
odontologicos, pesquisas com tal finalidade ja estdo em andamento e apresentam resultados
promissores, principalmente no que se refere ao desenvolvimento farmacotécnico de novas e
melhores alternativas terapéuticas que podem contribuir grandemente para a melhora da satde bucal

e qualidade de vida da populacéo.
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