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RESUMO

O clareamento dental € um procedimento estético muito procurado nos consultérios
odontologicos, ele é feito a partir de produtos a base de perdxido, em que ha uma
reacao de oxidagao na superficie dental e promove o clareamento das manchas. Este
trabalho teve como objetivo descrever técnicas envolvendo o clareamento dentario
incluindo o controle da hipersensibilidade oriunda da terapia clareadora, apresentar
de maneira clara as vantagens e desvantagens do tratamento e relatar os impactos a
satde humana proveniente de um tratamento inadequado. E necessario fazer a
protecdo pulpar e dos tecidos periodontais, pois os clareadores podem causar
hipersensibilidade e efeitos indesejaveis quando ndo sao orientados e acompanhados
por um profissional. Agentes clareadores causam sensibilidade, os trabalhos
mostraram que a técnica de consultério por usar um produto mais concentrado € mais
efetiva, porém como consequéncia tem-se umamaior sensibilidade. Produtos com
fluor, fluoreto de potassio, cremes dentais dessensibilizantes podem amenizar a
sensibilidade, ndo é recomendado o uso de medicamentos. Outros artigos afirmam
que a utilizacdo de luz como LEDS e lasers podem aumentar a sensibilidade, por isso
nao sao recomendados. Foi feita uma revisédo de literatura através do banco de dados
em plataformas académicas. Mesmo existindo a possibilidade de efeitos adversos
proporcionados pelo uso de géis clareadores esta técnica com produtos € a mais
procurada e menos invasiva possibilitando obter éxito se executada sob o protocolo e

orientagao profissional e garantindo resultados satisfatorio.

PALAVRAS-CHAVE: CLAREAMENTO, PEROXIDO DE HIDROGENIO, PEROXIDO
DE CARBAMIDA, SENSIBILIDADE DENTAL.



ABSTRACT

The technique of Dental Whitening has currently become a reference in dental
treatments, in the case of aesthetic standards of beauty, being a micro-cleaning of the
dental structure due to excessive contact with external pigments when chromatic
changes are observed, the evolution of this technique has brought the patient a
perspective of comfort and safety. To describe techniques involving tooth whitening,
including the control of hypersensitivity resulting from bleaching therapy, to clearly
present the advantages and disadvantages of the treatment and to report the impacts
on human health resulting from inadequate treatment. Studies show that it is necessary
to protect the pulp and periodontal tissues, as bleaching agents can cause
hypersensitivity and undesirable effects when they are not guided and monitored by a
professional. Bleaching agents cause sensitivity, the studies showed that the in-office
technique for using a more concentrated product is more effective, but as a
consequence there is a greater sensitivity. Fluoride products, potassium nitrate,
desensitizing toothpastes can alleviate sensitivity, the use of medication is not
recommended. Other articles claim that the use of light such as LEDs and lasers can
increase sensitivity, so they are not recommended. Methodology used through a
literature review through the database on academic platforms. Even with the possibility
of adverse effects provided by the use of whitening gels, this technique with products
is the most sought after and least invasive, allowing success if performed under the

protocol and professional guidance and guaranteeing satisfactory results.

KEY-WORDS: BLEACHING, HYDROGEN PEROXIDE, CARBAMIDE PEROXIDE,

DENTAL SENSITIVI



1 INTRODUGAO

Vivemos numa época na qual existe uma pressdo estética sofrida pela
sociedade do “sorriso perfeito e branco” associando este a um padrao de beleza, no
qual envolve a autoestima do paciente. Isto fez com que nos ultimos anos
aumentassem pacientes nos consultérios odontologicos na busca pelo clareamento
dental (DE OLIVEIRA ALMEIDA et al., 2021).

Atualmente, o clareamento de dentes vitais € realizado por diferentes técnicas.
O procedimento constitui em uma aplicagcédo do gel clareador sobre a estrutura
dentaria; na técnica do clareamento em consultério, utiliza-se o peréxido de hidrogénio
com concentragdes variaveis de 25% a 50%, sendo mais utilizado o peroxido de
hidrogénio 35% e com uso de barreiras gengivais. Ja o supervisionado, que é
realizado pelo paciente, com orientagao profissional, faz-se ouso de clareadores a
base de perdxido de carbamida 10-22% com auxilio de moldeira individual; e a técnica
combinada, que € a associagao dessas duas técnicas. (BARBOSA et al., 2017;
RODRIGUEZ- MARTINEZ, 2019; VIEIRA et al., 2019).

O clareamento dental se mostra efetivo independente da técnica aplicada,
desde que esta, em conjunto ao material clareador, seja corretamente aplicada.
Existem diversas substancias e métodos utilizados para o clareamento dentario
(BASTOS et al. 2020; DOS SANTOS DOMINGOS et al., 2020).

Desta forma, este trabalho tem como objetivo descrever técnicas envolvendo o
clareamento dentario incluindo o controle da hipersensibilidade oriunda da terapia
clareadora, apresentar de maneira clara as vantagens e desvantagens do tratamento

e relatar os impactos a saude humana proveniente de um tratamento inadequado.
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O presente estudo trata-se de uma revisdo de literatura. Optou-se por utilizar
dados através da busca de canais do qual teve acesso pelo autor-pesquisador (I.N),
selecdo de artigos académicos, teses, monografias entre outros materiais que se
assemelhassem a tematica abordada. Para mapeamento utilizou-se a busca de dados
por meio de plataformas académicas digitais como: Google Académico,
MEDLINE/PUBMED (Literatura Internacional em Ciéncias da Saude), SCIELO
(Scientific Electronic Library Online), Biblioteca Digital de Teses e Dissertagdes. Os
idiomas considerados para este desenvolvimento tedrico serdo Portugués e Inglés. O
periodo de publicagdo de artigos considerado para serem incluidos na revisao foi a
partir do ano de 2017 até 2022.

Baseado nos descritores foram selecionados 27 artigos com a tematica
abordada no estudo e selecionadas certa de 13 artigos para compor a parte
introdutdria, em seguida filtraram-se cerca de 10 artigos que se incluissem no
referencial teorico, coleta de informacgdes e artigos que se enquadrassem a tematica
abordada, foram selecionados de maneira igual e equilibrada 5 artigos referentes a
terapéutica clareadora dental e 5 artigos abordando a sensibilidade pés tratamento,

os textos estdo disponiveis para analise na integra e de livre acesso.
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2 REVISAO DE LITERATURA

21 HISTORIA DO CLAREAMENTO DENTAL

A busca por um sorriso perfeito vem sendo procurada na odontologia por muito
tempo, os pacientes tem sido bastante criteriosos e minuciosos com os resultados
finais de cada procedimento realizado e dessa maneira, a responsabilidade dos
cirurgides- dentista aumentou, visto que eles precisam atender a necessidade de cada
paciente de forma particularizada, assegurando nao sé a parte harménica do sorriso,
como também a sua funcdo, ultrapassando as expectativas dos pacientes que
procuram por um sorriso mais claro e dentes mais simétricos. Além de poder alterar o
tipo de agente clareador, um tratamento eficaz pode variar a concentracéo do gel,
tempo de aplicacao, apresentagao do produto, modo de aplicagao e ativagdo ou nao
pela luz (SILVA NJMA, et al., 2019; VAEZ, et al., 2019).

Segundo o Conselho Federal de Odontologia (2021), a procura por clareamento
dental aumenta na ordem de 30% ao ano no Brasil. Esse desejo de clarear os dentes
vem de longa data. Em 1860 ja se utilizavam técnicas com diferentes substéncias
associadas ao calor com o objetivo de esbranquigar os dentes. Essa descoberta foi
feita gracas as observacgdes do ortodontista Dr. Bill Klusmier, que prescrevia para seus
pacientes que apresentavam gengivite o anti-séptico bucal gly-oxide. Além da melhora
da gengivite, também houve um clareamento dos dentes em questédo (RIBEIRO et al,
2022).

O clareamento dental é contraindicado para pacientes que possuem lesdes de
carie dentaria, doengas que acometem o periodonto, alergia a peréxido de carbamida
ou hidrogénio, mulheres gravidas ou lactantes, pacientes com enfermidades graves e

criangas menores de 13 anos. Sendo assim, € recomendado ao paciente realizar
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inicialmente o tratamento das doengas bucais para que, posteriormente, sejam
realizados procedimentos estéticos ou cosméticos, como o clareamento (BALAN,

2020).

2.2 AGENTES CLAREADORES E MECANISMOS DE AGAO

Os agentes clareadores agem em moléculas organicas que causam
manchamento nos dentes. Mudancas na coloracdo dentaria podem ocorrer devido a
diversos fatores, como as condigcbes do ambiente oral, a dieta, a higiene bucal e
habitos deletérios. Esses fatores sdo agrupados em extrinsecos, passivel de remogao
por limpeza, e intrinsecos, na qual a remog¢ao quase sempre ocorre por clareamento
dental (VIEIRAet al., 2019).

O processo de clareamento utilizado nos dentes vitais sdo os clareadores que
possuem o peroxido de hidrogénio e peroxido de carbamida em seus principios ativos
que entram em contato direto com o elemento dentario se desagrega formando o
peroxido de hidrogénio (H20:) e gerando assim o oxigénio (O2),0 qual € o responsavel
pelo clareamento, a ureia, que paralisa o potencial hidrogeniénico (pH) do meio,
deixando-o neutro e a amdnia que expande a penetrabilidade nas estruturas dentais
(REINHARDT JW, et al., 2019).

Em relacdo ao mecanismo de acido desses produtos, pode-se dizer que o
peréxido de carbamida se decompde em perdxido de hidrogénio e ureia que, por sua
vez, converte-se em amoénia e CO.. Sendo assim, o peroxido de hidrogénio é
considerado o agente ativo, enquanto a ureia exerce fungdo importante na elevagao
do pH da solucdo, contribuindo para efetivacdo do clareamento e protecdo da
estrutura dentaria. Ja o peroxido de hidrogénio produz agua, oxigénio e radicais livres,

estes ultimos subprodutos causam o efeito clareador. Clinicamente, tal mecanismo &
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importante, pois o peroxido de hidrogénio penetra no tecido dentario mais rapido do
que o peroxido de carbamida, que precisa se dissociar em peroxido de hidrogénio e
ureia. Portanto, o peroxido de hidrogénio quando em contato com o dente, comecga
imediatamente o processo de clareamento pela liberagdo de oxigénio. (CHEMIN et al,.
2018; LLENA et al,. 2020).

O uso da fonte de luz ou calor faz com que haja um aumento na temperatura
e, podendo vir a causar injurias ao tecido pulpar. Assim como a alta concentragao e
um maior tempo de exposigcédo ao pH do gel também podem gerar efeitos indesejaveis

(DOS SANTOS DOMINGOS etal. 2020).

2.3 TECNICAS DE CLAREAMENTO

O clareamento dental se divide em dois tipos: interno e externo. O interno &
realizado em dentes despolpados. Ja o externo tem por finalidade clarear dentes com
vitalidade pulpar com o uso de agentes quimicos, podendo ser utilizada a técnica do
clareamento caseiro, a de consultério ou a associagado entre essas duas técnicas
(DOS SANTOS MENEZES, 2022).

Ainda pode-se classificar o clareamento dental em caseiro supervionado e o
clareamento de consultério. O clareamento caseiro supervisionado tem um custo mais
baixo e utiliza peréxido de carbamida em menor concentracdo, consequentemente
gera menos sensibildade dentaria. O contrario ocorre com a técnica de clareamento
em consultério, custo mais alto devido principalmente a hora clinica do dentista e
pode-se ter sensibilidade dentinaria sendo consequéncia da concentragao do produto.
As técnicas podem ser feitas também simultdneamente (NASCIMENTO; ARACURI,
2018; DE MELO, 2022).

Na técnica de clareamento dental de consultério, como exemplo de sequéncia
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clinica, pode-se iniciar com uma profilaxia, depois registro da cor do dente do paciente,
protecao da gengiva com barreira gengival fotopolimerizavel, manipulagdo do produto
conforme fabricante, aplicagdo do gel clareador e espera do tempo apropriado para o
efeito clareador. Apds esse tempo, remove-se o produto com uma canula descartavel,
revome-se a barreira gengival e faz aplicacéo de fluor. Sao feitas de trés a quatro
sessdes com um intervalo minimo de uma semana entre elas (ARACURI, 2018).
Uma sequéncia clinica para clareamento caseiro supervisionado pode ser
iniciada com uma profilaxia, seguida do registro da cor do dente do paciente,
moldagem para confecgdo de moldeiras para colocagao do gel clareador. Na sessao
de entrega da moldeira e produto clareador, deve-se orientar o paciente quanto a
quantidade de produto e tempo de agédo conforme a concentragao do gel. Além disso,
0 paciente precisa ser informado que precisa retornar ao consultério em intervalos de
tempo determinado pelo cirurgido dentista para que nessa técnica haja um
acompanhamento. Geralmente o paciente finaliza o tratamento em torno de seis

semanas (DOS SANTOS MENEZES, 2022).

2.4 EFEITOS COLATERAIS MAIS COMUNS

Tanto os tratamentos feitos em consultorio quanto os caseiros necessitam de
supervisao direta do Cirurgido Dentista, limitando a quantidade utilizada diariamente,
sendo sempre esclarecido os efeitos adversos que possam vir a acontecer, pois 0
tratamento ira variar de um paciente para outro. Os efeitos colaterais mais comuns
sdo: irritacédo e inflamagéo gengival, inflamacgao pulpar, toxicidade, desmineralizagao,
reabsorgao cervical, alteracbes do pH dental e sensibilidade dental (GREENWALL-

COHEN J.et al., 2018).
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2.5 TERAPIAS DE TRATAMENTO PARA SENSIBILIDADE DENTARIA E

HIPERSENSIBILIDADE

A sensibilidade dentaria pode se manifestar quando os dentes sdo expostos a
temperaturas frias ou quentes, sem associacdo com doengas ou alguma ma
formagao. Uma das teorias mais aceitas hoje em dia para explicar a sensibilidade € a
de Brannstrom, fundamentada na movimentagao dos fluidos presentes no interior dos
tubulos dentinarios, que estimulam fibras nervosas responsaveis por enviar a
mensagem de dor (ODA; MATOS; LIBERTI, 1999; ESTEVES, 2022).

O risco de sensibilidade apds o clareamento € comum, principalmente apos o
clareamento realizado em consultério odontoldégico, com géis de alta concentragao
(QUAGLIATO et al., 2021). Para a realizagdo de um diagndstico claro e decisivo da
hipersensibilidade dentinaria é preciso descartar diversas condi¢des clinicas, que se
confundem com os sintomas. Para um diagnostico e tratamento adequado, é
necessaria uma visao multifatorial, levando em consideracdo o estado emocional e
psicolégico do paciente, seus habitos ocupacionais, higienizagdo bucal, presencga de
doengas gastricas, disfungdes temporomandibulares e uso crénico de medicamentos,
juntamente com criterioso exame extra e intraoral, para verificar se existem caries,
lesbes cervicais ndo cariosas, desgaste e/ou restauragdes insatisfatorias, dentre
outras patologias bucais (SOARES et al., 2020).

Com o intuito de minimizar a hipersensibilidade dentinaria durante o
clareamento, utiliza-se agentes dessensibilizantes a base de fluoreto de potassio e
fluoretos, pois estes componentes podem agir remineralizando e/ ou obliterando
tubulos dentinarios ou atuando no bloqueio neural da dor (KUTUK et al.,2019).
Existem dessensibilizantes que possuem mecanismo de agao neural e/ou de agao

obliteradorados tubulos dentinarios, que podem ser aplicados em consultorio ou ser de
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uso caseiro (BORBA et al., 2021).

A hipersensibilidade dentinaria que ocorre apds o clareamento caracteriza-se
por dor aguda e de curta duragao, provocada ou ndo por estimulos. Lasers de alta e
de baixa poténcia podem ser utilizados terapeuticamente para o controle da sensacgao
dolorosa, porém cada um atua por um mecanismo diferente no tratamento. Os lasers
mostram eficacia no tratamento da hipersensibilidade dentinaria , 0 uso somente do
laser infravermelho aplicado em trés pontos cervicais nos dentes clareados se mostra
eficaz na redugéo gradativa da sensibilidade, principalmente apos 24h e 48h do fim
da sessédo do clareamento de consultério, atingindo niveis leves ou ausentes. O uso
da irradiacdo do laser terapéutico de 810nm € mais eficaz na reducdo da
hipersensibilidade dentinaria quando comparada a de 660nm com 24h do término da
sessao (SILVA et al., 2019).

Alguns autores sugerem o uso do fluor gel antes ou apds a sesséo de
clareamento dental com o intuito de diminuir a permeabilidade do esmalte e da
dentina. O fluor atua remineralizando os tecidos dentinarios, agindo ainda como um
reservatorio de fluor, este é dissociado quando ocorre a queda do pH no meio bucal

no processo provocado por alguns géis clareadores (SANTOS, 2020).
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3. DISCUSSAO

Nos estudos de Ribeiro et al, (2022) mostram que o Conselho Federal de
Odontologia registrou cerca de 30% ao ano de pratica deste procedimentono Brasil,
que desde a década de 60 tem tomado proporgdes tecnoldgicas avangadas o que
garante o incentivo e qualidade na saude estética bucal.

Segundo Balan (2020), deve-se ter muita atencdo na anamnese de pacientes
antes de executar o clareamento, pois caso o paciente seja alérgico as substancias
como peroxido de carbamida e perdxido hidrogénio, as consequéncias podem ser
graves o que atinge diretamente a saude bucal. Em pacientes que possuem lesdes
de carie dentaria, para serem realizados, os mesmos devem iniciar o tratamento de
restauracdo. Outros pacientes que possuem contraindicagao ao tratamento clareador
dental sdo: gestantes ou lactantes, pacientes com enfermidades graves e criangas
menores de 13 anos.

Diante dos estudos de Chemin et al (2018); Reinhardt et al (2019); Llena et al
(2020), o procedimento utilizado na técnica de clareamento dental é de facil interagcéo
quimica garantindo maior efetividade. Os mecanismos de agao que ocorrem no
processo se iniciam através da interacdo dos principios ativos nas estruturas dos
elementos dentarios, consequentemente € necessario que seu uso seja feito de
maneira responsavel, caso contrario o uso prolongado é sujeito a hipersensibilidade
dentaria severa.

Estudos afirmam que o clareamento de consultério € indicado a pacientes que
necessitam de uma atencdo maior, necessitando do uso de espectofotdbmetro e
apresentam degradagdo nas estruturas internas e externas dos dentes e o
clareamento caseiro tem seu protocolo indicado a pacientes que possuem vitalidade

dentaria e procurampor praticidade, neste se faz uso de agentes quimicos em baixas
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concentragdes (DOS SANTOS MENEZES, 2022; NASCIMENTO; ARACURI, 2018;
DE MELO, 2022).

Conforme Fernandes (2019) o clareamento dental tem vantagens capazes de

ir além da estética dentaria, assim como menor tempo clinico e tratamento com técnica
mistatendo uso das duas formas clareadoras como forma de retoque. A busca por
protocolos mais avancgados e técnicas menos invasivas tem se tornado cada vez maior
por pacientes, o que faz com que o profissional se especialize afim de garantir maior
sucesso nos resultados dos procedimentos com sorrisos naturais.
Silva NJMA, et al (2019); VAEZ, et al (2019), concluiram em seus estudos que a
capacitagdo sobre as técnicas de clareamento foi aprimorada por Cirurgides Dentistas
, que aumentaram os estudos sobre o desenvolvimento das variagbes que garantem
0 sucesso de um clareamento ideal, como: tipo de agente clareador, modo de
aplicacao e o tipo de ativagao relacionada a poténcia de luz UV, assegurando a parte
harmonica do sorriso e a saude dos dentes.

Os autores Vieira et al ( 2019) e Greenwall-Cohen J. et al (2018) afirmam que
existem habitos diarios particulares dos pacientes que burlam as orientacdes
odontolégicas podendo causar alteragdes apos o procedimento, desde a higiene bucal
até uso de substéncias, com isso necessita-se de novos procedimentos para reverter
o quadro. Assim como os efeitos colaterais do clareamento dental, que agem
diretamente no esmalte e resisténcia dental causando sensibilidade.

Nos estudos de Oda; Matos; Liberti, (1999); Esteves (2022); afirmam que o
processo de sensibilidade se apresenta de acordo com a exposicao pés-tratamento,
que ao entrar em contato principalmente com liquidos ou alimentos de diferentes
temperaturas estimulam as fibras nervosas responsaveis por enviar a mensagem de

dor.
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Soares et al (2020); Quagliato et al (2021) descrevem em seus estudos
possiveis condigdes clinicas geradas por efeitos colaterais pos clareamento dental. A
alta concentracdo de peroxido nos géis sdo as maiores causas da hipersensibilidade,
resultando em dores agudas e de curta duragdo perante a exposicdo em condi¢des
adversas.

Existem consequéncias evidenciadas por estudos relacionados a laser terapia,
tanto quanto ao clareamento de consultério, quanto a métodos para reducdo dos
efeitos colaterais. Segundo Santos (2020), Kutuk et al (2019) e Borba et al ( 2021) a
aplicacao de fluor gel topico é essencial antes e apds as sessdes de clareamento
dental como maneira diminuir a permeabilidade nas estruturas do esmalte e dentina,
assim como uso de diferentes dessensibilizantes a em géis de clareamento, como

fluoreto de potassio, agindo como analgésico e anti-inflamatorio.
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4.CONSIDERAGOES FINAIS

As técnicas de clareamento dental tanto caseira supervisionada quanto de
consultério sdo efetivas. O clareamento de consultério tem resultados mais rapidos
por utilizar produtos com concentragdes maiores. A técnica de clareamento caseira
supervionada exige do paciente disciplina e paciéncia para obten¢ao do resultado.

E possivel obter resultados definitivamente positivos em ambas as técnicas
clareadoras apresentadas durante o desenvolvimento, a partir do uso correto do gel
clareador seguindo os parametros de segurancga e protocolos adequados sob consulta
e orientacdo de um Cirurgido Dentista capacitado e emperiodo adequado, sendo
capaz de garantir efeitos imediatos assegurando ao paciente saude e harmonia
dentaria, além das expectativas estéticas.

A hipersensibilidade € um sintoma comum pds tratamento, sendo mais comum
na técnica de consultério devido a alta concentragcado de perdxido, mas que pode ser
controlada utilizando produtos remineralizadores e dessensibilizantes como a base de

fldor e fluoreto de potassio.
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