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1. INTRODUÇÃO 

 
Condicionadores de tecidos são materiais temporários inseridos em próteses 

dentárias totais ou parciais de pacientes submetidos à cirurgia ou que apresentam 
inflamação da mucosa decorrentes de traumas ou processos patológicos como a 
candidíase. O objetivo do uso desse material é distribuir as forças mastigatórias 
de forma mais homogênea em todo o rebordo durante um período de 
regeneração tecidual (WRIGHT, 1980; BERGENDAL, 1982; KAWANO, 1981; 
FUJISAWA, 2007). 

Estes materiais apresentam propriedades físico-mecânicas deficientes e em 
função disso a necessidade substituição periódica do material que pode variar de 
2-7 dias de uso. Como a degradação da superfície facilita o deslocamento da 
base da prótese e o desenvolvimento de biofilme, distúrbios orais e o 
desenvolvimento de patógenos, tais como Candida albicans podem ser 
associados com o uso de condicionadores de tecido (DAVENPORT et al., 1986; 

VERRAN; MARYAN, 1997; SILVA; PARANHOS, 2006) 
Uma possibilidade de redução da degradação de superfície é a aplicação de 

verniz sobre os condicionadores de tecido que interfere diretamente na diminuição 
de porosidade e rugosidade (QUIRYNEN; BOLLEN, 1995; HAYAKAWA, 1997). 
Prolongando por sua vez longevidade clínica desse material por menor formação 
de biofilme (JEGANATHAN et al., 1996; KENG; LIM, 1996; OLAN-RODRIGUEZ et 
al., 2000). 

Entretanto na literatura verifica-se a falta de estudos clínicos que avaliem a 
influência da aplicação de verniz sobre condicionadores de tecidos, no que se 
refere a formação de biofilme. Portanto, o objetivo do presente estudo foi avaliar a 
interferência do verniz na adesão de biofilme além da durabilidade e longevidade 
do material em ambiente oral. 

 
 

 
 
 



 

2. MATERIAL E MÉTODOS 

 
Quarenta pacientes idosos usuários de prótese total maxilar foram 

selecionados e alocados aleatoriamente em dois grupos (n=20), G1(grupo 
experimental) e G2 (grupo controle). Em ambos os grupos, um condicionador de 
tecido foi manipulado segundo as recomendações do fabricante e inserido em 
uma cavidade criada na base da prótese. No G1 foi aplicado verniz no 
condicionador de tecido, enquanto que em G2 não foi aplicado nenhum 
tratamento. Todos os voluntários realizaram a higiene diária com escova de dente 
macia e dentifrício. 

O biofilme formado foi corado com vermelho neutro e quantificado através de 
fotografias em três tempos (baseline – T0, 1 semana – T1 e 3 semanas – T2). Os 
escores de acúmulo de placa foram: escore 0 = ausência de placa, 1 = presença 
leve de placa; 2 = placa moderada; 3 = placa severa e 4 = placa muito severa. A 
quantificação dos escores de biofilme foi estatisticamente analisado através da  
Análise de variância (α = 0,05).  

 
 

 
3. RESULTADOS E DISCUSSÕES 

 
Para comparação dos grupos independente do tempo, G2 (1,6 ± 1,2) 

mostrou menor média de valores de escores para formação de biofilme no 
condicionador de tecido (p = 0,03). Quando o tempo foi analisado, o tempo T0 
(1,2 ± 0,9) mostrou menores valores médios de escores para formação de 
biofilme no condicionador de tecido. No entanto, não mostrou diferença estatística 
quando comparado ao tempo T1 (1,9 ± 1,0). O tempo T2 (2,7 ± 1,4) mostrou 
maiores valores médios de escores para formação de biofilme no condicionador 
de tecido e mostrou diferença estatística quando comparado com os outros 
tempos, independente do uso de verniz. 

No entanto, resultados de estudos prévios não corroboram com os achados 
deste estudo, que mostrou maiores valores médios de escores para formação de 
biofilme no grupo que recebeu a aplicação de verniz (OLAN-RODRIGUEZ et al., 
2000). 

O verniz pode ser eficiente na melhora das características da superfície dos 
condicionadores de tecido, mas ao mesmo tempo, pode modificar as interações 
implicadas na formação da película de saliva e adesão de microorganismos 
(MONSENEGO, 2000). Isso poderia explicar o fato de G1 (com tratamento) ter 
mostrado maiores valores médios de escores para formação de biofilme. 

 
 

 
4. CONCLUSÕES 

 
A partir do presente estudo, pode se concluir que o uso de verniz não 

resultou em um aumento no tempo de uso do condicionador. Pelo contrário, uma 
degradação da superfície pode ser observada e o verniz não mostrou eficácia na 
diminuição da formação de biofilme. Assim, estudos adicionais são necessários 
para elucidar a influência de selantes de superfície na formação de biofilmes em 



 

outros condicionadores de tecido, especialmente levando em consideração 
aspectos relacionados com a interface entre o material reembasador, o verniz (ou 
outros selantes) e mecanismos físico-químicos da adsorção de proteínas e 
adesão de microorganismos. 
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