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RESUMO

O Aalcool presente em alguns colutdrios é responsavel por um sabor forte, muitas vezes
desagradavel para os pacientes. O objetivo desse estudo foi avaliar o impacto do alcool na
percepcdo gustatoria de colutérios com 6leos essenciais (OE).Esse estudo foi desenvolvido
como um ensaio clinico randomizado duplo-cego cruzado. Vinte participantes foram incluidos
e utilizaram todas as substancias testadas, uma Unica vez, com um periodo de washout de pelo
menos 7 dias entre os testes. As solugdes utilizadas foram: OE com &lcool; OE sem élcool;
Grupo Controle (solucdo de soro fisiolégico com esséncia de menta). Cada participante
realizou, por um minuto, um bochecho com a solugdo pré-determinada, contendo 15 ml. A
ordem dos bochechos foi determinada de maneira randémica. A percepcdo gustatéria foi
avaliada por meio de uma Escala Visual Analdgica (EVA). Para analise estatistica, o teste de
Friedman foi aplicado. Multiplas comparacGes foram realizadas com o teste de Wilcoxon,
com correcdo de Bonferroni, para verificar as diferencas entre dois grupos. O p-valor para
significancia estatistica estabelecido foi de <0.017. Houve diferenca estatisticamente
significativa na percepgao gustativa entre as solugdes. A solucdo controle foi avaliada com o
pior sabor (mediana 1.6), ficando a solucdo contendo OE com &lcool em posicdo
intermediaria (mediana 2.7) e os OE sem alcool com o sabor mais agradavel (mediana 7.75).
O grupo OE com alcool, em comparacdo ao grupo controle, ndo apresentou resultado
estatisticamente significativo (p = 0.287), enquanto o grupo OE sem alcool em comparacao ao
grupo controle apresentou (p <0.0001). Quando comparados os grupos OE com alcool e OE
sem alcool, foi encontrado valor estatisticamente significativo (p = 0.001).0 bochecho
contendo Oleos essenciais sem a presenca do alcool foi notoriamente mais bem avaliado

quanto ao sabor quando comparado ao bochecho com alcool.

Palavras-chave: Oleos Essenciais. Alcoois. Percepcdo de Sabor.



ABSTRACT

Alcohol present in some mouthwashes is responsible for a strong taste, often unpleasant for
patients. The objective of this study was to evaluate the impact of alcohol on the gustatory
perception of mouthwashes with essential oils (EO). This study was developed as a
randomized double-blind randomized clinical trial. Twenty participants were included and
used all of the substances tested, only once, with a washout period of at least 7 days among
the tests. The solutions used were: EO with alcohol; EO without alcohol; Control Group
(saline solution with mint essence). Each participant rinsed, for one minute, a mouthwash
with the predetermined solution containing 15 ml. The order of the mouthwash was randomly
determined. The gustatory perception was evaluated through a Visual Analogue Scale (VAS).
For statistical analysis, the Friedman test was applied. Multiple comparisons were performed
with the Wilcoxon test, with Bonferroni correction, to verify the differences between groups.
P-value established for statistical significance was <0.017. There was a statistically significant
difference in gustatory perception between the solutions. The control solution was evaluated
with the worst taste (median 1.6), the solution containing EO with alcohol in the intermediate
position (median 2.7) and EO without alcohol with the most pleasant taste (median of 7.75).
The EO group with alcohol, compared to the control group, did not present a statistically
significant result (p = 0.287), while the EO group without alcohol compared to the control
group presented (p <0.0001). When EO groups were compared with alcohol and alcohol free
EO, a statistically significant value (p = 0.001) was found. Mouthwash containing essential
oils without alcohol was notoriously better evaluated for taste when compared to the

mouthwash with alcohol.

Key-words: Essential Oils. Alcohols. Taste Perception.



SUMARIO

(N RI0] 51007 Y0 J R 6
ARTIGO CIENTIFICO......oooiioeroeeeceeeeeseeeeeeseessessisss s 8

CONCLUSAO.........cooiiieieieiseete et 17
REFERENCIAS. .......c.oiieieieieee e 18



1 INTRODUCAO

O cuidado em saude bucal é fortemente amparado no controle de placa supragengival,
afim de evitar o desenvolvimento de doencas como gengivite, periodontite e cérie. Para isso, a
estratégia mais utilizada consiste em remover mecanicamente o biofilme aderido as
superficies dentarias, promovendo sua desorganizacao e evitando assim que este desenvolva
patogenicidade (HAAS et al., 2015; SUSIN et al., 2004).

Entretanto, o controle mecéanico do biofilme, embora eficaz na grande maioria dos
casos, nem sempre é suficiente para promover a manutencdo da satde bucal. Em pacientes
que apresentam algum problema motor ou cognitivo, falta de motivacdo, estagio pos-cirdrgico
e uso de dispositivo ortodéntico, esse método pode apresentar resultados insatisfatérios.
Nesses casos, a utilizacdo de um colutdério coadjuvante pode auxiliar no controle da
placa(VAN LEEUWEN, SLOT e VANDERWEIJDEN, 2011).

Nessa perspectiva, existem dois grandes grupos de bochechos utilizados em
Odontologia, os substitutivos e os coadjuvantes ao controle do biofilme supragengival. O
primeiro tem como padrdo ouro a clorexidina, composto que apresenta um 6timo efeito
antiplaca e longa substantividade, porém, apresenta uma série de efeitos adversos, sendo
assim, na maioria das vezes,inviavel de ser usado por longos periodos de tempo (ERRIU et
al., 2013; AJAY RAO et al., 2014; ROS-LLOR e LOPEZ-JORNET, 2014). O segundo grupo,
utilizado de forma coadjuvante a remogdo mecanica do biofilme, apresenta efeitos antiplaca e
antigengivite, com a menor presenca de efeitos adversos, podendo assim ser utilizado por um
periodo prolongado (GUNSOLLEY, 2006). Contudo, gosto forte e sensacdo de gqueimacéo
sdo reportados pelos pacientes que utilizam esses colutérios.

Dentre as opg¢des de colutorios coadjuvantes, temos 0s Oleos essenciais (OE). Esse
composto, em baixas concentragbes, atua inativando enzimas bacterianas essenciais,
interferindo na velocidade de crescimento e maturacao do biofilme. Além disso, sua utilizacdo
pode ser um fator incentivador a adesdo do paciente ao tratamento (STOEKEN,
PARASKEVAS, VAN DER WEIJDEN, 2007).

Dentre as opcdes disponiveis no mercado, os 6leos essenciais apresentam resultados

interessantes para gengivite e controle de placa. Seu uso, de forma coadjuvante a escovacéo,



proporciona maior eficacia do que quando realizada apenas a remogao mecéanica do biofilme
(VAN LEEUWEN, SLOT e VANDERWEIJDEN, 2011).

Em revisdo sistematica de 2011, Van Leeuwen e colaboradores encontraram
resultados que apoiam 0 uso de OE como coadjuvantes ao controle mecénico do biofilme. Os
dados desta revisao sugerem que os 6leos essenciais tém efeito sobre os parametros da placa e
de gengivite que se estendem para além de uma solucdo hidro-alcoodlica, tendo efeito

significativo na satde bucal durante os 6 meses de uso avaliados.

Em outra revisao sistematica de 2016, Haas e colaboradores concluiram que colutdrios
contendo OE apresentam melhores resultados antilplaca e antigengivite (36.1% e
24.1%,respectivamente) que uma substancia placebo. Ainda assim, quando comparado 0 uso
de OE com Cloreto de Cetilpiridineo (CPC) durante 6 meses, o primeiro apresentou melhores
resultados. Entretanto, quanto as areas interproximais, quando comparados OE e uso de fio
dental, o altimo mostrou melhores resultados (HAAS et al., 2016).

O élcool presente em grande parte desses produtos é responsavel por um sabor forte,
muitas vezes desagradavel para os pacientes. Segundo Cantarelli et al. (2010), o sabor dos
enxaguantes € um fator importante, pois interfere na adesdo do paciente, principalmente
quando o colutdrio é prescrito para uso continuo. Tendo isso em vista, a indUstria desenvolveu
a opcdo do produto sem alcool. Entretanto, até o presente estudo, nenhum outro havia tentado
avaliar a influéncia do alcool na escolha do enxaguante bucal que contém 6leos essenciais.
Este estudo teve o objetivo de avaliar a influéncia do alcool na percepcdo gustativa em

colutérios com 6leos essenciais.

Este estudo fez parte de um estudo maior, onde além da avaliacdo de sabor dos 6leos
essenciais, foi realizada avaliacdo comparativa de sabor entre solugdes de clorexidina com e
sem &lcool também disponiveis no mercado. Além disso, foi feita andlise microbioldgica a
partir de contagem de Unidades Formadoras de Coldnia em saliva, utilizando-se duas

amostras, uma prévia e uma apds a realizacdo dos bochechos (CANTARELLI et al., 2017).
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ANALISE DA PERCEPCAO DE SABOR DE OLEOS ESSENCIAIS COM E SEM
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RESUMO

INTRODUCAO - O &lcool presente em alguns colutérios é responsavel por um sabor forte,
muitas vezes desagradavel para os pacientes. O objetivo desse estudo foi avaliar o impacto do

alcool na percepcéo gustatoria de colutérios com 6leos essenciais (OE).

METODOLOGIA - Esse estudo foi desenvolvido como um ensaio clinico randomizado
duplo-cego cruzado. Vinte participantes utilizaram todas as substancias testadas, apenas uma
vez, com um periodo de washout de pelo menos 7 dias entre os testes. As solucbes utilizadas
foram: OE com &lcool; OE sem alcool; Grupo Controle (solucdo de soro fisiolégico com
esséncia de menta). Cada participante realizou, por um minuto, um bochecho com a solucéo
pré-determinada, contendo 15 ml. A ordem dos bochechos foi determinada de maneira
randdmica. A percepcdo gustatdria foi avaliada por meio de uma Escala Visual Analdgica
(EVA). Para andlise estatistica, o teste de Friedman foi aplicado. Mdltiplas comparacdes
foram realizadas com o teste de Wilcoxon, com correcdo de Bonferroni, para verificar as
diferencas entre dois grupos. O p-valor para significancia estatistica estabelecido foi de
<0,017.

RESULTADOS - Houve diferenca estatisticamente significativa na percepcao gustativa entre
as solucdes. A solucdo controle foi avaliada com o pior sabor (mediana 1,6), ficando a
solucgéo contendo OE com alcool em posicao intermediaria (mediana 2,7) e os OE sem alcool
com o sabor mais agradavel (mediana 7,75). O grupo OE com alcool, em comparacdo ao
grupo controle, ndo apresentou resultado estatisticamente significativo (p = 0,287), enquanto
0 grupo OE sem alcool em comparagdo ao grupo controle apresentou (p <0,0001). Quando
comparados os grupos OE com alcool e OE sem alcool, o foi encontrado valor

estatisticamente significativo (p = 0,001).



CONCLUSAO - O bochecho contendo 6leos essenciais sem a presenca do alcool foi
notoriamente mais bem avaliado quanto ao sabor quando comparado ao bochecho com alcool.

ABSTRACT

INTRODUCTION - Alcohol present in some mouthwashes is responsible for a strong taste,
often unpleasant for patients. The objective of this study was to evaluate the impact of alcohol

on the gustatory perception of mouthwashes with essential oils (EO).

METHODOLOGY - This study was developed as a randomized double-blind randomized
clinical trial. Twenty participants used all of the substances tested, only once, with a washout
period of at least 7 days among the tests. The solutions used were: EO with alcohol; EO
without alcohol; Control Group (saline solution with mint essence). Each participant rinsed,
for one minute, a mouthwash with the predetermined solution containing 15 ml. The order of
the mouthwash was randomly determined. The gustatory perception was evaluated through a
Visual Analogue Scale (VAS). For statistical analysis, the Friedman test was applied.
Multiple comparisons were performed with the Wilcoxon test, with Bonferroni correction, to
verify the differences between groups. P-value established for statistical significance was
<0.017.

RESULTS - There was a statistically significant difference in gustatory perception between
the solutions. The control solution was evaluated with the worst taste (median 1.6), the
solution containing EO with alcohol in the intermediate position (median 2.7) and EO without
alcohol with the most pleasant taste (median of 7.75). The EO group with alcohol, compared
to the control group, did not present a statistically significant result (p = 0.287), while the EO
group without alcohol compared to the control group presented (p <0.0001). When EO groups
were compared with alcohol and alcohol free EO, a statistically significant value (p = 0.001)

was found.

CONCLUSION - Mouthwash containing essential oils without alcohol was notoriously better
evaluated for taste when compared to the mouthwash with alcohol.

Introducéo

O cuidado em saude bucal é fortemente amparado no controle de placa supragengival,

afim de evitar o desenvolvimento de doencas como gengivite, periodontite e carie. Para isso, a
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estratégia mais utilizada consiste em remover mecanicamente o biofilme aderido as
superficies dentérias, promovendo sua desorganizacao e evitando assim que este desenvolva
patogenicidade (Haas et al., 2015; Susin et al., 2004).

Entretanto, o controle mecanico do biofilme, embora eficaz na grande maioria dos
casos, nem sempre € suficiente para promover a manutencdo da saude bucal. Em pacientes
que apresentam algum problema motor ou cognitivo, falta de motivacg&o, estagio p6s-cirdrgico
e uso de dispositivo ortodontico, esse método pode apresentar resultados insatisfatorios.
Nesses casos, a utilizacdo de um colutdrio coadjuvante pode auxiliar no controle da placa
(Van Leeuwen, Slot e Van der Weijden, 2011).

Dentre as opcdes disponiveis no mercado, 0s 0leos essenciais apresentam resultados
interessantes para gengivite e controle de placa. Seu uso, de forma coadjuvante a escovacao,
proporciona maior eficacia do que quando realizada apenas a remoc¢do mecanica do biofilme
(Van Leeuwen, Slot e Van der Weijden, 2011).

Em revisdo sistematica de 2011, Van Leeuwen e colaboradores encontraram
resultados que apoiam o uso de OE como coadjuvantes ao controle mecéanico do biofilme. Os
dados desta revisao sugerem que os 6leos essenciais tém efeito sobre os parametros da placa e
de gengivite que se estendem para além deuma solucdo hidro-alcodlica, tendo efeito
significativo na saude bucal durante os 6 meses de uso avaliados.

Em outra revisao sistematica de 2016, Haas e colaboradores concluiram que colutorios
contendo OE apresentam melhores resultados antilplaca e antigengivite (36.1% e 24.1%,
respectivamente) que uma substancia placebo. Ainda assim, quando comparado o uso de OE
com CPC durante 6 meses, o primeiro apresentou melhores resultados. Entretanto, quanto as
areas interproximais, quando comparados OE e uso de fio dental, o Gltimo mostrou melhores
resultados (Haas et al, 2016).

O éalcool presente em grande parte desses produtos é responsavel por um sabor forte,
muitas vezes desagradavel para os pacientes. Segundo Cantarelli et al (2012), o sabor dos
enxaguantes € um fator importante, pois interfere na adesdo do paciente, principalmente
quando o colutdrio é prescrito para uso continuo. Tendo isso em vista, a industria desenvolveu
a opcao do produto sem alcool. Entretanto, até o presente estudo, nenhum outro havia tentado

avaliar a influéncia do alcool na escolha do enxaguante bucal que contém oleos essenciais.
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Dessa forma, o objetivo desse estudo foi avaliar o impacto do alcool na percepcao gustatoria

de colutorios com 6leos essenciais.
MATERIAISE METODOS
Desenho do estudo

Esse estudo foi desenvolvido na Faculdade de Odontologia da Universidade Federal
do Rio Grande do Sul durante o periodo de abril a junho de 2015 como um ensaio clinico
randomizado duplo-cego cruzado. Foram selecionados 20 participantes com faixa etaria de 18

- 40 anos, sendo 17 mulheres e 3 homens.
Participantes

Estes, responderam um questionario e passaram uma avaliacdo clinica para verificar se
estavam dentro dos critérios de eleicdo (idade de 18 - 40anos; presenca de no minimo 24
dentes em boca; ndo tabagista) e de exclusdo (presenca ou histdria de periodontite; gestante;
lactante; usuario de proteses do tipo ponte fixa, protese removivel, dispositivos ortodénticos;

etilista ou abstémio de alcool; uso de antibidtico sistémico nos trés meses prévios ao estudo).
Intervencgoes

Todos os participantes utilizaram todas as substancias testadas, uma Unica vez, com

um periodo de washout de pelo menos 7 dias entre os testes. As solugdes utilizadas foram:
1- Grupo OE+: Oleos essenciais em solucdo alcodlica (Listerine, Johnson &Johnsons).

2- Grupo OE-: Oleos essenciais em solucio aquosa (Listerine Zero, Johnson &Johnsons).
3- Grupo controle: Soro fisioldgico com esséncia de menta.

Os individuos eram orientados a ndo beber, comer ou realizar métodos quimicos ou
mecanicos de controle de biofilme pelo periodo minimo de 1 hora previamente ao

experimento.

Cada participante realizou um bochecho contendo 15 ml da solucdo, contido em um
frasco opaco, igual para todos as substancias, de forma que nem o pesquisador nem o paciente
pudessem ver a solugdo. A ordem de utilizacdo de cada bochecho foi guardada em envelopes
opacos. Durante todo o estudo, apenas o pesquisador responsavel pela randomizagéo teve

acesso a esses envelopes (FWMGM).
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Imediatamente apds dispensar a solucdo, o participante recebia uma Escala Visual
Analdgica (EVA), onde deveria assinalar um ponto sobre uma linha de 10cm, sendo a
esquerda o ponto inicial zero como pior gosto possivel e a direita o ponto final 10 como
melhor gosto possivel. As mensuracdes da EVA foram realizadas por um unico examinador

cego para o produto utilizado em cada periodo experimental (RC).
Anélise estatistica

Os dados obtidos através da EVA foram avaliados e ndo se obteve normalidade na
distribuicdo dos dados. Dessa maneira, para avaliar diferencas na percepcdo gustatoria entre
as solucgoes, o teste de Friedman foi aplicado. Para esse teste, um nivel de significdncia menor
que 0,05 foi estabelecido. Multiplas comparac6es foram realizadas com o teste de Wilcoxon,
com correcdo de Bonferroni, para verificar as diferencas entre dois grupos. O novo p-valor

estabelecido em <0.017.
Calculo Amostral

O calculo amostral para o presente estudo foi baseado em dados de estudos anteriores
(Sennhenn-Kirchner et al., 2009; Marchetti et al., 2011). Considerando um poder de 80% e
uma alfa de 5%, estabeleceu-se que 18 participantes seriam necessarios. Ao se assumir uma

taxa de atricdo de aproximadamente 10%, um total de 20 participantes foi incluido.
Randomizacao

A ordem de utilizagcdo de cada bochecho foi realizada de forma randdomica em um
website (randomization.com). A randomizacéo foi realizada por um pesquisador externo, ndo
envolvido nos procedimentos experimentais (FWMGM). Envelopes opacos individualizados
foram utilizados para garantir o sigilo de alocagédo do estudo. Apenas o pesquisador envolvido
no processo de randomizacdo preparou os envelopes e teve acesso a eles durante todo o

estudo.
CONSIDERACOES ETICAS

Esse estudo foi aprovado pelo Comité de Etica da Associacdo dos Funcionarios do
Estado do Rio Grande do Sul (protocolo nimero 1.020.949). Todos os voluntarios assinaram

um termo de consentimento previamente ao inicio desse estudo.
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RESULTADOS

Vinte e quatro individuos foram recrutados nesse estudo. Desses, 4 foram excluidos
por ndo se encaixarem nos critérios de elegibilidade. Os motivos para a exclusdo desses
individuos estdo expressos na figura 1.

[ 24 sujeitos selecionados

4 excluidos
« Diagndstico de periodontite= 1
+ Uso de antibiético nos trés

meses anteriores ao estudo =3

| 20 sujeitos em 3 grup

J’ v l’
20 sujeitos no grupo 20 sujeitos no grupo 20 sujeitos no grupo
éleos essencials com adlcool éleos essenciais sem alcool controle
v
20 sujeitos analisados I I 20 sujeitos lisad l l 20 sujeit lisad

Figure 1: Fluxograma do estudo.

Nesse estudo, uma taxa de resposta de 100% foi encontrada. Além disso, nenhum
evento adverso foi reportado durante todo o estudo.A andlise da percepcdo gustativa deu-se
através das marcacgdes nas EVA com teste de Friedman, as quais foram expressas em mediana
(minima e méaxima) conforme a Tabela 1.

Tabela 1 - Avaliacdo da percepcdo gustativa (mediana de escala visual analdgica) ap6s um

Unico bochecho com 6leos essenciais com alcool, sem alcool e substancia controle.

Controle EO + EO- Valores de p
Mediana (Min/Max) 1,6 (0,0-8,4) 2,7(0,1-10,0) 7,55(0,5-9,9) p<0,0001*
p=0,287#
Média+SD 281272 3,55+2,95 6,9042,25 p<0,001a
p=0,001Q

Legenda: * Teste de Friedman; # Teste de Wilcoxon para a comparacéo entre os grupos Controle e EO+; a Teste

de Wilcoxon para a comparacao entre os grupos Controle e EO-; Q Teste de Wilcoxon para a comparagao entre os
grupos EO+ e EO-.

Houve diferenca estatisticamente significativa na percepgdo gustativa entre as
solugdes. A solucdo controle foi avaliada com o pior sabor (mediana 1,6), ficando a solugéo
contendo OE com alcool em posicao intermediaria (mediana 2,7) e os OE sem alcool com o

sabor mais agradavel (mediana 7,75). O grupo OE com alcool, em compara¢do ao grupo
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controle, ndo apresentou resultado estatisticamente significativo (p=0,287), enquanto o grupo
OE sem alcool em comparagdo ao grupo controle apresentou (p<0,0001). Quando
comparados os grupos OE com alcool e OE sem alcool, foi encontrado valor estatisticamente

significativo (p = 0,001).
DISCUSSAO

Tradicionalmente, os colutérios que contém oOleos essenciais tém alcool em sua
composicdo. Este, esta presente com o objetivo de diluir/solubilizar os 6leos, bem como
prolongar a sua validade. Entretanto, sua presenca pode interferir negativamente na percep¢éo
gustatdria para alguns individuos por apresentar sabor forte (Van Leeuwen, Slot e Van der
Weijden, 2011), fato que estd em concordancia com os achados do presente estudo. Além
disso, a presenca do alcool é um fator limitante para indicacdo do bochecho, visto que alguns
pacientes apresentam problemas com o mesmo, sendo assim inviavel a indicacdo de um

bochecho onde ele esteja presente.

Para tanto, foram utilizadas solugdes comercialmente disponiveis de dleos essenciais
com alcool, sem alcool e uma solucéo controle. O fato desse estudo ser duplo-cego e cruzado
objetivou reduzir a chance de haver alguma interferéncia em virtude do conhecimento sobre
qual substancia estava sendo testada, bem como proporcionar que a avaliacdo fosse realizada
com as diferentes solugdes em todos os individuos, minimizando as individualidades de cada
participante.Além disso, o washout de no minimo 7 dias permite a diminuicdo de qualquer

efeito residualdurante o estudo.

A aleatoriedade das solucBes testadas tentou evitar que houvesse algum tipo de
adaptacdo dos individuos, principalmente em funcdo do tempo do experimento. Ainda assim,
em cada etapa, todas as solu¢des eram empregadas, 0 que garante que ndo tenhamos todo um
grupo sendo testado no mesmo dia, eliminando dessa forma qualquer possivel viés fora de

controle que pudesse alterar negativamente os resultados.

Para este trabalho, foi selecionado um total de 20 voluntarios. Embora o nimero possa
parecer pequeno, estudos prévios sobre solugdes para controle do biofilme tém sido validos
com uma amostra semelhante (Sennhenn-Kirchner et al., 2009; Marchetti et al., 2011).
Quanto aos participantes do estudo, vale ressaltar que ndo houve nenhuma desisténcia bem

como relato de nenhum efeito adverso durante o presente estudo.
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Sabe-se que o sabor dos colutorios € um fator importante na sua utilizacéo e faz parte
dos critérios de escolha de pacientes (Cantarelli et al., 2011). Para mensurar isso, foi utilizada
uma EVA, que é um método valido de realizar estudos sobre satisfacdo (Miller e Ferris, 1993;
Kimberlin e Winterstein, 2008). Vale ressaltar que os participantes faziam a avaliacdo logo
apos a realizacdo do bochecho, ndo tendo acesso as avaliagdes prévias, afim de inviabilizar
comparaces pelo individuo.

O presente estudo contou com algumas limitagdes, como o fato de os bochechos terem
sido realizados apenas uma vez por cada participante - o que pode gerar um viés de
reprodutibilidade. Além disso, a maior parte da amostra foi composta por mulheres, 0s
individuos eram jovens e parte da amostra foi composta por estudantes da Faculdade de
Odontologia da UFRGS. Esse fato, pode interferir nos resultados, diminuindo a validade
externa do estudo (Kim KJ et al., 2001).

Considerando-se que os colutdrios sdo produtos de livre venda comercial e sua compra
muitas vezes é por espontanea vontade do consumidor, o sabor da solu¢do tem um peso
importante na escolha do produto (Cantarelli et al., 2011). Além disso, como sdo produtos de
uso continuo, um sabor agradavel torna-se um fator estimulante para o consumo bem como

para a adesdo ao uso quando prescrito pelo profissional.
CONCLUSAO

Concluiu-se que o bochecho contendo 6leos essenciais sem a presenca do alcool foi
notoriamente mais bem avaliado quanto ao sabor quando comparado ao bochecho com élcool.
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3 CONCLUSAO

Concluiu-se que o bochecho contendo 6leos essenciais sem a presenca do alcool foi

notoriamente mais bem avaliado quanto ao sabor quando comparado ao bochecho com alcool.
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ANEXO A - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
Caro participante,

Estamos realizando um estudo para avaliar se a presenca de alcool nos enxaguatorios bucais
influencia no gosto para escolha dos mesmos. Também uma analise do potencial
antimicrobiano sera realizada. Este serd um dos primeiros estudos sobre esse assunto e tem a
possibilidade de contribuir para o entendimento das repercussdes do alcool no processo de
escolha destas substancias. O estudo faz parte dos trabalhos de conclusdo de curso de alunos
de Graduacdo em Odontologia da UFRGS.

A pesquisa consistird do fornecimento de 2 tipos de bochechos em duas formulagdes
diferentes, com e sem alcool, comumente utilizados em odontologia e outra solugdo que é sem
componente ativo. Esta intervencdo serd monitorada por estudantes de pds-graduacdo em
odontologia e sempre havera um professor responsavel pelo acompanhamento do caso. VVocé
precisara comparecer a cinco consultas para completar o estudo, uma por semana onde vocé
testara os liquidos para bochecho. Ao final de cada consulta, vocé preenchera uma ficha para

informar o que achou do gosto de cada bochecho.

Cada participante fara uso de todas as substancias e para que isso nao influencie na avaliacdo
dos resultados do tratamento, nem os participantes, nem os estudantes/professores saberdo que
substancia esta sendo fornecida até o final do estudo. Todas as substancias que serdo
bochechadas por vocé sdo facilmente encontradas nos supermercados e nas farmaécias,

portanto ndo estamos testando substancias novas nos liquidos que vocé ird bochechar.

Os beneficios para os participantes no presente estudo serdo os seguintes: diagndstico clinico
odontoldgico e encaminhamento para tratamento na Faculdade de Odontologia da UFRGS,
caso 0 exame clinico aponte necessidade de tratamento odontoldgico. Além disso, a
participacdo do voluntario também ira contribuir no avango do conhecimento sobre o controle

de algumas doencas bucais.

Os possiveis desconfortos associados a participacdo neste estudo séo aqueles decorrentes da
realizacdo de bochechos com substancias contendo ou ndo alcool na sua composicdo. Estes
incluem gosto desagradavel, degluticdo inadvertida da solucdo, sensacdo de queimacdo na
boca Todas as medidas de biosseguranga necessarias tais como uso de materiais descartaveis e
instrumentais esterilizados, serdo adotadas. Adicionalmente toda e qualquer ocorréncia

durante o tratamento sera avaliada e prontamente atendida pela equipe de pesquisadores.
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Fica ainda assegurado o direito ao sigilo de todas as informagdes coletadas, ndo sendo
permitido acesso por outra pessoa que ndo o proprio participante ou responsavel. Vocé ndo
tera nenhum custo com esta pesquisa, e os liquidos para os bochechos serdo fornecidos pelos
pesquisadores. Vocé sera ressarcido do valor da passagem de transporte publico de Porto
Alegre que usara para comparecer as 5 consultas da pesquisa. Assim, serdo fornecidas duas
passagens de Onibus a vocé em cada consulta do estudo. Se 0 exame da sua boca mostrar a
necessidade de algum tratamento dentario, este tratamento tera o custo que normalmente é

cobrado pela Faculdade de Odontologia.

Fica, ainda, assegurada a liberdade dos participantes de recusarem-se a participar ou
retirarem-se do estudo a qualquer momento que desejarem, sem que iSso traga prejuizos no

tratamento dentario.

Toda e qualquer davida no decorrer do estudo podera ser esclarecida pelos envolvidos nesta
pesquisa através do telefone (51) 33085318. O pesquisador Cassiano Rdésing (pesquisador
responsavel) e sua equipe estardo sempre a disposicdo para esclarecimentos. Eu,

(participante), declaro que fui informado dos

objetivos e procedimentos que serdo realizados nesta pesquisa, bem como sei dos meus
direitos e dos deveres dos pesquisadores. Declaro, ainda, que recebi uma cdpia deste Termo.

Porto Alegre, de de 20__.

Pesquisador:

Participante: Contato — Comité de Etica em Pesquisa — Universidade Federal do Rio
Grande do Sul (UFRGYS)

Fone: (51) 3308-3738

Endereco: Av. Paulo Gama, 110 - Sala 317 - Prédio Anexo 1 da Reitoria - Campus Cento-
Porto Alegre/RS - CEP: 90040-060

Contato — Comité de Etica em Pesquisa — Hospital Ernesto Dornelles
Fone: (51) 3217.8840
Endereco: Av. Ipiranga, 1801 - 11° andar - Sala 03.



