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RESUMO

A odontologia estética € uma area que nas ultimas décadas tem passado por muitos avangos em
questdo de técnica e metodologia, tendo o clareamento dental como um dos procedimentos mais
procurados pelos pacientes que buscam servigcos odontolégicos. Um efeito adverso deste
procedimento € a sensibilidade dental, a qual pode ocorrer tanto em pacientes com
hipersensibilidade quanto nos que ndo tém. Esta pesquisa tem como objetivo fazer um
levantamento das tecnicas e materiais utilizados no clareamento dental e controle da
sensibilidade dental, buscando a técnica mais eficaz para minimizar a sensibilidade, mediante
os estudos clinicos publicados em artigos. A metodologia adotada baseia-se em artigos
cientificos com casos clinicos, publicados ha menos de 10 anos nas plataformas PubMed, BVS
e Scielo, utilizando-se dos descritores “Clareamento dental”, Sensibilidade dental e
Dessenbilizantes. Dos resultados obtidos, foi possivel concluir que ndo existe uma técnica que
possa ser aplicada universalmente, desta forma o profissional odont6logo deve fazer uma
investigacdo adequada do aspecto da cor e expectativas de cada paciente e, a partir dai,
apresentar ao paciente as opg0es mais adequadas para o seu tratamento. Dos artigos revisados,
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a técnica que apresentou minima sensibilidade dental foi o tratamento em consultério com gel
de alta concentracao, em conjunto com a técnica caseira com gel de baixa concentracéo, na qual
obteve-se um resultado potencializado e com sensibilidade dental minima.

Palavras-chave: clareamento dental, sensibilidade dental, dessensibilizantes.

ABSTRACT

Aesthetic dentistry is an area that in recent decades has undergone many advances in terms of
technique and methodology, with tooth whitening being one of the most sought after procedures
by patients seeking dental services. An adverse effect of this procedure is tooth sensitivity,
which can occur in both patients with hypersensitivity and those without. This research aims to
survey the techniques and materials used in tooth whitening and control of tooth sensitivity,
seeking the most effective technique to minimize sensitivity, through clinical studies published
in articles. The methodology adopted is based on scientific articles with clinical cases,
published less than 10 years ago on the PubMed, BVS and Scielo platforms, using the
descriptors Tooth whitening, Tooth sensitivity and Desenbilizers. From the results obtained, it
was possible to conclude that there is no technique that can be applied universally, so the dental
professional must carry out an adequate investigation of the color aspect and expectations of
each patient and, from there, present the patient with the most appropriate options. for your
treatment. Of the articles reviewed, the technique that showed minimal tooth sensitivity was in-
office treatment with high concentration gel, in conjunction with the home technique with low
concentration gel, in which an enhanced result was obtained with minimal tooth sensitivity.

Keywords: tooth whitening, dental sensitivity, desensitizers.

1 INTRODUCAO

O clareamento dental é um procedimento realizado nos consultérios odontolégicos com
0 uso de perdxidos, com o objetivo de fazer uma microlimpeza na estrutura dental e alterar a
coloracdo amarelada para o tom mais branco possivel. Isso se da através de um processo fisico-
quimico que permite a oxidacdo das macromoléculas dos pigmentos, ocorrendo uma
repigmentacio e tornando a tonalidade dos dentes alva.??

E um procedimento ndo-invasivo que apresenta alta efetividade e baixo custo
orcamentario, se comparado a procedimentos restauradores. Pode ser feito por meio de técnica
caseira supervisionada, em consultorio ou por meio de produtos de autoaplicacdo, onde o gel
clareador deve permanecer em contato com as superficies dentarias por determinado periodo
de tempo e frequéncia.?®

Durante e ap6s o procedimento de clareamento dental, a sensibilidade nos dentes é o
efeito adverso mais relatado pelos pacientes. Esse efeito € momentaneo, podendo causar um
desconforto significativo e ndo duradouro. Quanto maior a concentracdo e tempo de exposi¢éo

aos agentes clareadores, mais potencializado é esse efeito adverso.?
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Essa sensibilidade ocorre devido ao aumento da permeabilidade do dente e, por
consequéncia, moléculas de oxigénio liberadas pelo perdxido se acumulam, de forma que
passam a ocupar o espaco intratubular até atingirem a camara pulpar, resultando em respostas
inflamatorias do tecido pulpar e entfo sensacio de desconforto.?

H& varios efeitos adversos relatados por pacientes apds os procedimentos de
clareamento que realizaram, como a sensibilidade dentaria, irritacdo da mucosa, alteracdo da
superficie do esmalte, entre outros efeitos. Em contrapartida, sdo utilizadas algumas técnicas
que visam reduzir esses efeitos, sobretudo os efeitos da sensibilidade, minimizada por meio de
dessensibilizantes.?®

A relacéo entre a sensibilidade dental e o clareamento dental tem sido bastante relatada
nos consultorios e, consequentemente, em artigos publicados como por exemplo os artigos de
Crescente e Pinto (2016), Ramos, Monnerat e Perez (2014) e Rezende, Siqueira e Kossatz
(2014). Existem diferentes técnicas e materiais para amenizar esses efeitos, sendo a principal o
uso de dessensibiliantes.

O objetivo principal da pesquisa é fazer um levantamento das técnicas e materiais
utilizados para tratamento dos efeitos da sensibilidade durante e apds o clareamento dental, de
forma a reconhecer e analisar as técnicas mais eficazes para prevencdo da sensibilidade dental.
Para isso sera feito revisdo sistematica de literatura, com artigos cientificos que relatam estudos
clinicos e que tenham sido produzidos nos altimos 10 anos, disponibilizados nas plataformas
PubMED, BVS e Scielo. Desta forma, serdo apresentadas as técnicas mais eficazes para
prevencdo da sensibilidade dental durante e apds o clareamento, mediante os resultados dos

estudos clinicos.

2 REVISAO DE LITERATURA
2.1 CLAREAMENTO DENTAL E SENSIBILIDADE DENTAL

A coloragdo da estrutura dentaria € um fator que muitas vezes afeta a autoestima dos
pacientes, visto que a maioria das queixas sdo dessa natureza, onde por diversos fatores a
mudanca da coloracdo ocorre pelas condi¢bes da higiene oral, os habitos alimentares e o
consumo de substancias nocivas a sadde bucal.®

A odontologia, assim como muitas outras areas da saude, tem passado por avangos em
suas técnicas e no mercado de trabalho. Uma area de trabalho que ja se consolidou foi a
odontologia estética, representada pelo clareamento dental, onde esta se destaca por ser uma
técnica de facil execucgdo, baixo custo e 6timos resultados quando comparado a outras técnicas

como as restauracdes adesivas diretas.™
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O clareamento dental € um procedimento ndo-invasivo utilizado para alteragdo na cor
dos dentes. Pode ser feito por meio de técnica caseira com supervisdo de dentista ou pode ser
feita diretamente no consultério, ou ainda somente em casa, utilizando produtos de
autoaplicacdo. O método para tratamento € decidido entre o paciente e 0 seu cirurgido-dentista,
levando em conta quanto tempo o paciente dispde para realizar o tratamento e de quanto recurso
financeiro dispde para custear os servicos dentarios e os materiais.?

Segundo a comparacdo feita pelos autores, a técnica caseira € amplamente utilizada, por
conta do baixo custo e pela comodidade de ser feita em casa, entretanto a desvantagem € que
demora mais tempo, 0 que ainda é um fato que incomoda 0s pacientes pois estes buscam a
rapidez e eficicia do tratamento, levando-os a buscar o tratamento em consultério. No
clareamento caseiro é necessario utilizar moldeiras plasticas individuais, nas quais o proprio
paciente aplica gel a base de peroxido de carbamida entre 10% e 22% ou peroxido de hidrogénio
entre 4% e 10%, seguindo as recomendac6es do dentista.

No clareamento realizado em consultério, o material mais utilizado é peroxido de
hidrogénio entre 6% e 40%, obtendo-se resultados mais rapidos devido a sua maior
concentracdo e muitas vezes em uma Unica sessao. A desvantagem é o custo financeiro, devido
ao procedimento exigir maior tempo em consultorio, o valor do tratamento também € maior.
Um fator associado a rapidez do tratamento é a utilizagdo de fontes de luz, no qual uma luz é
projetada sobre o gel clareador, acelerando a liberacdo de radicais hidroxilicos pelo peroxido.
Entretanto, a efetividade das fontes de luz ainda gera varias discussdes.?®

Ha um amplo mercado de produtos, técnicas e protocolos que podem ser empregadas
pelo profissional dentista. No atendimento realizado em consultério, os agentes clareadores
mais utilizados sdo 0os com concentragéo entre 20% e 38%, enquanto que as aplicacfes caseiras
costumam empregar géis com perdxido de hidrogénio (PH) ou peroxido de carbamida (PC),
nas mais diferentes concentracfes.®

Ainda segundo os autores, em relacdo ao mecanismo de acdo desses produtos, pode-se
dizer que o PC se decompde em PH e ureia que, por sua vez, converte-se em amonia e COz,.
Sendo assim o PH é considerado o agente ativo, enquanto a ureia exerce funcdo importante na
elevacdo do pH da solucdo, contribuindo para efetivacdo do clareamento e protecdo da estrutura
dentaria. J4 o PH produz agua, oxigénio e radicais livres, estes ultimos subprodutos causam o
efeito clareador.®

Ao encontro desses argumentos, Vieira et al (2019) acrescenta que o peroxido de
hidrogénio é um agente oxidante que, conforme € introduzido no dente, eliminara as moléculas

organicas pigmentadas nos espagos entre 0s sais inorganicos na estrutura dentaria, juntando-se
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as duplas ligacbes de moléculas cromoéforas dentro dos tecidos dentais, resultando em
componentes menores e menos pigmentados, é quando acontece o clareamento.

Cada protocolo clinico deve ser avaliado e diagnosticado pelo cirurgido-dentista, pois
para cada tratamento ha variacdo do agente clareador, da concentracdo do gel, do tempo de
aplicacdo, apresentacdo e modo de aplicagdo do produto, entre outros fatores. O profissional
deve buscar ser efetivo no procedimento e reduzir os efeitos colaterais indesejados pelo paciente
e pelo proprio profissional, sendo a sensibilidade dentéaria o efeito mais relatado.

Em relacdo a hipersensibilidade dental, Domingos, Buenos e Rastine (2020) a
descrevem como um efeito adverso comum no clareamento de dentes vitais. Acrescentando que
essa sensibilidade dental pode durar até 4 dias ap0s a finalizacdo do procedimento e ocorre mais
comumente em técnicas que utilizaram fontes de luz associadas ao agente clareador. As autoras
apontam ainda estudos que mostram que o agente clareador penetra o esmalte, dentina e chega
a camara pulpar através de terminacgdes nervosas.

De acordo com a descrigdo feita por Mendes, Vasconcelos e Vasconcelos (2020), a
hipersensibilidade dentaria é relatada como uma dor slbita, aguda e de curta duracdo
proveniente de estimulos térmicos, quimicos, tateis e evaporativos, que ndo pode ser
representada por outra patologia dentaria. Sendo comum a queixa de sensacdes dolorosas nos
dentes ap6s o tratamento clareador.

Os pacientes que possuem um histérico de sensibilidade dentaria costumam ser 0s que
mais desenvolvem hipersensibilidade pds-operatéria. De acordo com Mendes et al (2022), isso
ocorre por “[...] estar associado a presenca de retracfes gengivais, trincas, desgaste de esmalte
e baixo limiar de dor.” A sensibilidade pode ocorrer mesmo sem estar associada a esses fatores,
sendo ela isoladamente um efeito colateral do clareamento.

De acordo com Crescente e Pinto (2016), os agentes que possuem fluoretos e nitrato de
potassio em suas composicdes tém apresentado eficacia na reducdo da sensibilidade pos-
operatdria. No ambito da odontologia, seu uso € indicado durante e ap6s o tratamento clareador.
Quanto ao mecanismo de funcionamento, os fluoretos agem restringindo as respostas nervosas
no momento em que ocluem os canaliculos da dentina.®

Quanto ao nitrato de potéassio, ele age reduzindo a excitabilidade das fibras nervosas
presentes na polpa, através de sua difus@o pelos tecidos dentais duros, o que impede a
transmiss&o de sinais dolorosos ao sistema nervoso central.> Além desses, ha um composto que
pode ser incorporado ao gel clareador no processo de fabricagao, conhecido como gluconato de

calcio, com o objetivo de reduzir a sensibilidade e facilitar o tratamento de clareamento.
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Nojosa (2019) relata que os dessensibilizantes s&o utilizados conforme seu mecanismo
de acdo e 0 momento mais adequado de ser usado, cita-se como exemplo: o fluoreto de sddio
esta entre as substancias que vao atuar no fechamento dos tubulos dentinarios, enquanto que o
nitrato de potassio esta entre os que atuam no blogueio da transmisséo de estimulos sensoriais,
todos os dois tém por objetivo final a diminuigdo da sensibilidade. A glutaniona também pode
auxiliar na diminuicao da sensibilidade.!’

O estudo de Borba et al (2023) destaca que ao utilizar dessensibilizantes antes do
tratamento, pode-se obter uma boa reducdo dos efeitos colaterais causados pelos géis de
clareamento, assim como a utilizacdo de menores concentracdes dos geéis clareadores. Muitos
estudos afirmam que os dentrificios dessensibilizantes contendo 1450 ppm de fldor, arginina
8% e carbonato de célcio sdo eficazes pois agem como selante natural ao obliterar os tibulos

das dentinas, ocasionando menor reacéo das fibras nervosas advindas da polpa.®

2.2 REVISAO INTEGRATIVA DE ESTUDOS CLINICOS

Em diversos artigos foram disponibilizados estudos clinicos utilizando como tratamento
o clareamento dental, a maioria tem como enfoque a efetividade do tratamento clareador.
Alguns desses artigos tem como enfoque a sensibilidade dental decorrente do tratamento, seja
ela sentida durante ou depois do procedimento.

O artigo de Ferraz (2018), realizado no Brasil, teve a participacdo de 81 pacientes
separados em 3 grupos: G1, técnica caseira com Perdxido de Carbamida 10% (2hs por dia
durante 21 dias); G2, em consultério com peroxido de hidrogénio 6% (30min/sessao, 3 sessdes
com ativacdo luz LED/Laser); e G3, em consultério com peroxido de hidrogénio 15%
(30min/sessao, 3 sessoes, ativacdo luz LED/Laser).

Todos os protocolos apresentaram efetividade no clareamento. Entre os grupos 1 e 2
houve diferenca significativa na mudanca de cor, onde ambos obtiveram resultados positivos
no clareamento, entretanto a sensibilidade dental e a irritagéo gengival foi maior com CP10%
do que com HP6%. Entre os grupos G2 e G3, ambos tiveram 0s mesmos resultados e com baixa
frequéncia de efeitos negativos.

Almeida et al (2021), também realizou estudo clinico no Brasil, onde uma paciente foi
submetida a duas sessdes de clareamento em consultorio com gel de perdxido de hidrogénio
35% durante 40 minutos em um intervalo de 15 dias entre cada sessdo. Foi aplicado 10 minutos
antes do procedimento um dessensibilizante com nitrato de potassio a 5% e fluoreto de sodio a
2%.
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Além do consultério, foi feita a técnica caseira com o uso de moldeiras, na qual foi
utilizado agente clareador a base de peréxido de carbamida a 10%. Durante o tratamento caseiro
a paciente foi instruida a utilizar um dentifricio a base de nitrato de potassio e flGor. Tendo um
resultado eficaz ao final do tratamento, a sensibilidade dentaria n&o foi relatada em nenhum
momento, demonstrando que esse efeito pode ser controlado por diversos meios e produtos.

O estudo de Ferraz (2019), também no Brasil, abordou 54 pacientes adultos entre 18 e
40 anos com boa saude bucal, divididos em 2 grupos, sendo: G1, 27 participantes utilizando
técnica caseira com Peroxido de Carbamida 10% (CP10%); e G2, 27 participantes com
tratamento em consultorio com Perdxido de Hidrogénio 6% (HP6%).

A sensibilidade dental foi relatada por 57,7% dos participantes da técnica caseira e
29,6% dos participantes em tratamento de consultério. Também foi relatado irritacdo gengival.
Sendo a sensibilidade estatisticamente maior no G1 (CP10%) do que em G2 (HP6%).

A pesquisa de Esteves (2020) envolveu 30 pacientes para tratamento clareador em
diferentes faces do dente com gel Per6xido de Hidrogénio a 35%, sendo os pacientes divididos
em 3 grupos de 10 pessoas cada: G1, aplicacdo na metade cervical; G2, aplicacdo na metade
incisal; e G3, aplicacdo em toda a face vestibular.

Posteriormente foi analisada a sensibilidade entre os diferentes grupos, sendo constatado
que nos grupos 2 e 3 ocorreram maiores indices de sensibilidade dental, devido ao fato de que
¢ onde foram aplicados maiores volumes do gel clareador e ndo foram utilizados
dessensibilizantes.

No caso clinico de Ferretti et al (2021) séo relatadas duas experiéncias clinicas com a
combinacdo de clareamento caseiro e em consultorio, no primeiro caso um paciente do género
masculino, 24 anos de idade, foi submetido a técnica de clareamento de consultério de duracdo
por sessao de 40 minutos com gel de perdxido de hidrogénio (PH) 40%, em duas sessOes.
Posteriormente, no mesmo paciente, com a técnica de clareamento caseira foram aplicados
durante duas semanas o gel de peroxido de carbamida (PC) de concentracdao 10%.

A segunda paciente presente no relato é do género feminino, 30 anos de idade,
submetida inicialmente ao clareamento caseiro (por 4 semanas no horario noturno com
Perdxido de Carbamida a 10%), e em consultorio, numa sesséo de 45 minutos com aplicacdo
pontual de agente clareador com Perdxido de Hidrogénio a 35%.

Em ambos os casos os pacientes reportaram uma sensibilidade dental minima e por
pouco tempo, isso somente durante os dias de tratamento em consultério com géis de maior
concentragdo. Na técnica caseira ndo houve sensibilidade e em ambas as técnicas ndo foi

necessaria utilizacdo de dessensibilizantes.

Brazilian Journal of Health Review, Curitiba, v. 6, n. 6, p. 30145-30157, nov./dec., 2023



Brazilian Journal of Health Review
ISSN: 2595-6825

30152

3 MATERIAIS E METODOS

A coleta de dados foi realizada nas bases de dados PubMED, BVS e Scielo, por meio
da busca de artigos por ordem de relevancia, publicados nos ultimos 10 anos. Foram utilizados
0s seguintes termos de busca (palavras-chave): clareamento dental, sensibilidade dental e
dessensibilizantes. Os artigos elegiveis foram aqueles que estavam disponiveis por completo
em PDF e seus estudos foram baseados em casos clinicos, explorando o tema do clareamento
dental e sensibilidade dental relacionada ao clareamento, seja em consultorio ou caseiro.

Os artigos inelegiveis foram os que s6 continham resumo disponibilizado, os que foram
publicados a mais de 10 anos, os que ndo abordavam a relacao entre clareamento e sensibilidade
dental e os que ndo apresentavam relevancia para o trabalho. Os artigos selecionados foram
analisados integralmente e tabulados de forma resumida, visando dar base as anélises e

conclusoes acerca do tema.

4 RESULTADOS E DISCUSSOES

O artigo de Ferraz (2018) demonstra que a aplicacdo de Perdxido de Carbamida 10%
por maior tempo (21 dias em técnica caseira) foi causador de maiores indices de sensibilidade
dental e irritagdo gengival, enquanto que o uso de Peroxido de Hidrogénio 6% em menor tempo
(3 sessdes de 30 minutos em consultério) e com a ativacdo de luz LED/Laser obteve nenhum
indice de sensibilidade ou irritacao.

Ainda referente a esse estudo clinico, ndo houve diferenca entre a aplicacdo de Peroxido
de Hidrogénio 6% e 15%, ambos em 3 sessdes de 30 minutos em consultorio. Todas as técnicas
foram eficazes no clareamento, porém a sensibilidade dental foi maior com a técnica caseira
com Perdxido de Carbamida 10% em 21 dias de aplicagdo diéria.

O relato de caso de Almeida et al (2021) também obteve eficacia no processo de
clareamento e ndo foi apresentada nenhuma sensibilidade na paciente, este, por sua vez, foi
realizado com perdxido de hidrogénio a 35%.

Esteves (2020) pondera, mediante os resultados do ensaio clinico, que os resultados
clareadores sdo mais intensos quando maiores volumes de gel sdo utilizados na estrutura
dentéria. Ao testar aplicacdes em diferentes regides da dentina, as aplicacdes que cobrem mais
areas dentérias apresentam maior efetividade e resultados positivos.

Este estudo, em especifico, ndo utilizou dessensibilizantes pois o0 objetivo era avaliar a
sensibilidade dentaria em diferentes regides da dentina, utilizando-se de menores e maiores

volumes de gel clareador (Perdxido de Hidrogénio a 35%) e em diferentes sessdes. Neste caso,
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apesar de apresentar resultados efetivos, a sensibilidade foi progressivamente aumentando da
primeira a terceira sess&o.

Quanto a sensibilidade dentaria decorrente do tratamento clareador, € de consenso geral
que guanto maior o volume de aplicacdo de géis clareadores e maior a concentracao destes,
maior é a incidéncia de sensibilidade dental. A maior parte das pesquisas (cerca de 68%)
apontam que o0s pacientes apresentam sensibilidade dentaria apds o procedimento de
clareamento.?°

Recentes estudos demonstram que o pH de geis com Perdxido de Hidrogénio em alta
concentracdo desempenha um papel na penetracdo desse composto nas estruturas dentarias em
direcdo a camara pulpar, ao atingir o tecido pulpar podera ocorrer a sensibilidade dental, a qual
devera ser tratada pelo cirurgido-dentista.

O estudo clinico de FERRETTI et al (2021) demonstrou que a combinacao das técnicas
caseira e em consultério é benéfico para o paciente devido a sinergia entre as duas técnicas,
pois potencializa a alteracdo da tonalidade dentéria e, consequentemente, encurta o tempo de
tratamento. Nesta modalidade, é recomendado a utilizacdo de gel com maior concentracdo em
consultério, onde o cirurgido-dentista podera aplicar dessensibilizantes e controlar a
sensibilidade do paciente, e gel de baixa concentracdo na técnica caseira, com maior nimero de
aplicagdes e de tempo reduzido.

Em contraposicédo, o estudo de Lima et al (2023) afirma que ndo existe um protocolo
especifico para clareamentos dentais e, consequentemente, ndo existe um padréo para utilizacdo
dos géis, seja qual for a concentracdo destes. O resultado do clareamento depende de varios
fatores, como a coloracdo prévia dos dentes do paciente, a avaliacdo da cor pelo cirurgido-

dentista e os materiais que seréo utilizados no procedimento.*?

5 CONSIDERACOES FINAIS

Os fatores relacionados a sensibilidade séo: tempo de aplicacdo, a ativacdo térmica, a
aplicacdo de outros compostos com potencial de danificar a polpa, bem como a juncgéo de dois
ou mais fatores podem, consequentemente, levar o paciente a sentir a sensibilidade ap6s o
término do procedimento.

Quanto a técnica mais adequada para o clareamento, ndo existe uma ideal. O profissional
odontologo deve fazer uma investigacdo adequada do aspecto da cor e expectativas de cada
paciente e, a partir dai, apresentar ao paciente as op¢Ges mais adequadas para o seu tratamento,

seja feita em consultdrio, em casa ou com a combinacao de ambas.
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Dos estudos clinicos realizados, a técnica que apresentou minima sensibilidade dental
foi o tratamento em consultério com gel de alta concentracéo (Peréxido de Hidrogénio 35%),
onde o cirurgido-dentista pode utilizar dessensibilizantes, em conjunto com a técnica caseira
com gel de baixa concentracdo (Peroxido de Carbamida 10%), a qual apresenta um minimo
risco de ocorrer sensibilidade.

Os relatos de casos clinicos demonstram que clareamento dental é um tratamento eficaz
quando corretamente prescrito e realizado, ocorrendo que sua seguridade esta relacionada a um
correto diagndstico, a escolha apropriada da concentracdo dos géis clareadores e a utilizacdo de

compostos que minimizem e controlem a sensibilidade dental.
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