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Efeito da incorporação de clorexidina em resinas de 

rebasamento - estudos de libertação 
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Introdução 

A utilização de veículos de fármacos e de agentes de libertação controlada têm demostrado ser uma abordagem promissora no tratamento da Estomatite protética 

associada a Candida albicans, uma vez que mantêm níveis terapêuticos ideais do fármaco no local de infeção1-5. A incorporação de clorexidina (CHX) em resinas 

acrílicas das próteses removíveis tem obtido bons resultados em testes de libertação e microbiológicos6-8, embora os estudos avaliem apenas a incorporação de 10% 

de CHX e a sua libertação em meio aquoso. 

Materiais e Métodos 

Objetivos 

Avaliar a libertação de clorexidina a partir de resinas acrílicas de rebasamento, mediante diferentes composições de materiais e diferentes percentagens de 

incorporação de clorexidina, utilizando saliva artificial como meio de libertação.  
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Diacetato de clorexidina 
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Estudo da libertação de clorexidina 
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Resultados 

Homogeneização Polimerização Espécime 
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Quantificação da clorexidina Padrão de libertação 
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Conclusões 

As diferentes composições de materiais e as diferentes percentagens de incorporação de clorexidina afetam a libertação da mesma. Os três 

materiais incorporados com 1% de clorexidina apresentaram concentrações cumulativas superiores aos valores de MIC para Candida albicans. 

Os resultados indicam que os sistemas de libertação controlada de clorexidina baseados em resinas acrílicas de rebasamento constituem uma 

potencial abordagem no tratamento da Estomatite protética. 
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