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Resumo

Introdugdo: O clareamento dental ¢ um dos procedimentos mais procurados por pacientes no consultorio
odontoldgico, que se da principalmente pelo “padrio de beleza” imposto pela sociedade, que exige dentes brancos e
alinhados. Movido a isso, a busca pela técnica aumenta e sua ampla divulgagdo o tornou um dos mais conhecidos do
mundo. Objetivo: O trabalho tem como objetivo uma revisdo na literatura com o intuito de compreender quais
técnicas disponiveis atualmente para reducdo do quadro de sensibilidade dental. Metodologia: O presente estudo
consiste em uma revisdo de literatura construida a partir de um levantamento de fontes bibliograficas. Resultados: O
clareamento dental é uma técnica datada desde a Antiguidade, ou seja, hd muito tempo dentes mais claros eram
desejados e ligados positivamente a estética de um individuo. Resultados e Discussoes: Atualmente, existem trés
técnicas de clareamento dental em dentes vitais: clareamento caseiro, de consultorio, e quando se deseja reduzir o
tempo de clareamento, a associacdo das duas técnicas. Na técnica de consultorio, usa-se o perdxido de hidrogénio ou
carbamida na concentracdo que varia de 35% a 40%. Conclusdo: Apesar do avango em conhecimento através de
diversas pesquisas disponiveis na area, o principal efeito colateral indesejado, a sensibilidade pos-clareamento, ainda
ndo estd completamente elucidado, assim como, formas de evitar o quadro por completo.

Palavras-chave: Técnicas de clareamento; Clareamento dental; Sensibilidade.

Abstract
Introduction: Tooth whitening is one of the most sought after procedures by patients in the dental office, which is
mainly due to the “beauty standard” imposed by society, which requires white and aligned teeth. Driven by this, the
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search for the technique increases and its wide dissemination has made it one of the best known in the world.
Objective: The objective of this work is to review the literature in order to understand which techniques are currently
available to reduce dental sensitivity. Methodology: The present study consists of a literature review built from a
survey of bibliographic sources. Results: Tooth whitening is a technique that dates back to antiquity, that is, for a long
time, lighter teeth were desired and positively linked to the aesthetics of an individual. Results and Discussions:
Currently, there are three techniques for bleaching teeth in vital teeth: at-home, in-office bleaching, and when you
want to reduce bleaching time, the combination of the two techniques. In the office technique, hydrogen peroxide or
carbamide is used in a concentration that varies from 35% to 40%. Conclusion: Despite the advance in knowledge
through several researches available in the area, the main unwanted side effect, post-bleaching sensitivity, is still not
completely elucidated, as well as ways to avoid the condition completely.

Keywords: Bleaching techniques; Tooth whitening; Sensitivity.

Resumen

Introduccién: El blanqueamiento dental es uno de los procedimientos mas buscados por los pacientes en el consultorio
odontolégico, lo que se debe principalmente al “estandar de belleza” impuesto por la sociedad, que exige dientes
blancos y alineados. Impulsado por esto, la bisqueda de la técnica aumenta y su amplia difusién la ha convertido en
una de las mas conocidas en el mundo. Objetivo: El objetivo de este trabajo es realizar una revision de la literatura con
el fin de comprender qué técnicas existen actualmente para reducir la sensibilidad dental. Metodologia: EIl presente
estudio consiste en una revision bibliografica construida a partir de un relevamiento de fuentes bibliograficas.
Resultados: El blanqueamiento dental es una técnica que se remonta a la antigiiedad, es decir, durante mucho tiempo
se deseaba tener dientes mas claros y ligados positivamente a la estética de un individuo. Resultados y Discusiones:
Actualmente existen tres técnicas para el blanqueamiento dental en dientes vitales: el blanqueamiento en casa, en
consultorio y cuando se quiere reducir el tiempo de blanqueamiento, la combinacion de las dos técnicas. En la técnica
de consultorio se utiliza peroxido de hidrégeno o carbamida en una concentracion que varia del 35% al 40%.
Conclusion: A pesar del avance en el conocimiento a través de varias investigaciones disponibles en el &rea, el
principal efecto secundario no deseado, la sensibilidad post-blanqueamiento, alin no esta completamente dilucidado,
asi como las formas de evitar la condicion por completo.

Palabras clave: Técnicas de blanqueamiento; Blanqueamiento dental; Sensibilidad.

1. Introducéo

O clareamento de dentes vitais € uma préatica quase diéria na rotina de um cirurgido-dentista. O estimulo para o uso
dos agentes clareadores aumentou significativamente nas Gltimas décadas, principalmente devido ao padrdo de beleza
estabelecido pela midia com dentes brancos e alinhados (Vieira et al., 2019). A cor dos dentes é um fator que pode ser
facilmente notado, por isso 0 método é amplamente procurado, além de sua caracteristica de ser mais conservador quando
comparado a outros mais invasivos como as restauragcdes em resina composta ou lentes e facetas de porcelana (Vieira et al.,
2018).

Atualmente, existem duas técnicas principais para realizagdo do clareamento dental: a forma de consultdrio e a forma
caseira. Ambas fazem uso do peroxido de hidrogénio ou carbamida em forma de gel. A primeira usa maiores concentragdes e é
realizada na cadeira odontoldgica. J& a segunda, usa menores concentracGes e é realizada pelo préprio paciente (Soares et al.,
2021; Santiago et al., 2020).

O mecanismo de acdo é 0 mesmo em ambos os perdxidos. Ao entrar em contato com a estrutura dentaria, 0 agente
penetra o esmalte dentério e quebra as macromoléculas que causam a alteracdo de cor. Esse processo pode levar a diversos
efeitos colaterais, principalmente pelo alto poder de penetragdo do gel clareador e seu poder caustico, podendo comprometer 0s
tecidos moles e duros da cavidade oral (Silva et al., 2021).

Dentre os efeitos colaterais, 0 mais comum € a sensibilidade pos-clareamento, presente em diversos pacientes, de
carater espontaneo e que vem sendo estudada a fim de tornar o procedimento o mais indolor possivel. Nesse sentido, diversos
produtos vém sendo desenvolvidos para minimizar ou acabar completamente com esse efeito ou depois do clareamento, alguns
em conjunto com os materiais clareadores e outros com aplicacdo junto a escovacdo, como os dentifricios dessensibilizantes.

Além de analgésicos e anti-inflamatérios (Santos & Alves, 2021; Penha et al., 2015; Pontarollo et al., 2019).
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O clareamento dental € uma das técnicas mais procuradas por pacientes no consultério odontologico. Todavia,
apresenta alguns efeitos colaterais indesejados como a sensibilidade dental. Diante do exposto, questiona-se: Quais sdo as
técnicas disponiveis para evitar o quadro de sensibilidade pos-clareamento? O trabalho tem como objetivo uma reviséo na

literatura com o intuito de compreender quais técnicas disponiveis atualmente para reducdo do quadro de sensibilidade dental.

2. Metodologia

O presente estudo consiste em uma revisdo de literatura construida a partir de um levantamento de fontes
bibliograficas. A busca foi realizada em bases de dados eletrénicas, como: Scielo, Google Académico, Pubmed e Lilacs, com o
objetivo de apontar os mecanismos existentes para reducdo do quadro de sensibilidade pés-clareamento dental.

O projeto foi realizado pelo método de pesquisa basica para explanacdo a comunidade académica dos conhecimentos
atuais sobre sensibilidade dental e os mecanismos disponiveis para reducdo do efeito colateral mais relatado entre os pacientes
gue procuram a técnica. A pesquisa pelo material bibliogréfico foi durante o periodo de agosto a novembro de 2021.

Na busca, foram usadas as seguintes palavras-chaves: sensibilidade dentéria, clareamento dental e mecanismos. Os
mesmos descritores foram usados em artigos disponiveis nas bases de dados com idioma estrangeiro (inglés). A procura
retornou com centenas de monografias, projetos académicos e artigos cientificos sobre o tema.

Foram selecionados apenas artigos cientificos com até cinco anos anteriores a 2021 e que fossem mais especificos
sobre a sensibilidade p6s-clareamento e seus mecanismos. Dentre eles, estdo inclusas revisdes bibliogréaficas, relatos de casos e
ensaios clinicos randomizados. Apos selecionar todo o conteldo, a revisdo de literatura foi elaborada a fim de contribuir
historicamente ao assunto, assim como, incentivar outros académicos a se informarem e pesquisarem acerca do tema.

Os critérios de exclusdo foram trabalhos de concluséo de curso (TCC) e monografias. Além disso, foram excluidos
aqueles que ndo versavam sobre o tema proposto ou que continham poucas informacges relevantes ao trabalho.

Os artigos possuiram suas informacdes concentradas nos topicos: autor/ano, idioma, objetivo e resultados, os quais

foram tabulados e apresentados na Quadro 1 e Tabela 1.
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Quadro 1 - Corpus de estudo.

Ano Autor Tema Periddico
2015 Araljo, et al. Técnicas de clareamento dental Revista Pro-Univer SUS,
Estudo comparativo entre as técnicas de clareamento dental em
2015 Barbosa, D., et al consultério e clareamento dental caseiro supervisionado em | Rev. Odontol. Univ. Cid. Sao Paulo
dentes vitais: uma revisao de literatura
2017 Henrique, D. B. B., et al Os principais efeitos colaterais do clareamento dentario: como Rev. Salusvita, Bauru
ameniza-los
2015 Penha, E. S., et al Avalla(;f;\q de diferentes sistemas de clareamento dental de RFO. Passo Fundo
consultdrio
2019 Pontarollo, G. D., & Estratégias -parz_i ~reduc;_ao da sensibilidade dental apos Revista Journalof Health
Coppla, F. M clareamento: reviséo de literatura
Rodriguez-Martinez, J.,
Valiente, M., Tooth whitening: From the established treatments to novel | Journal of Esthetic and Restorative
2029 . . . .
Sanchez-Martin, approaches to prevent side effects Dentistry
Maria-Jesus
Santos, L. R., & Alves, O desafio do clareamento dental sem sensibilidade: Qual a .
2020 C.M.C. melhor estratégia dessensibilizante? Revista Journalof Health
Pesquisa literaria comparativa entre as técnicas de clareamento - .
2021 Soares, A.da S., etal. dental em consultério e clareamento dental caseiro $:Xhﬂ§|-£ Fagétu?#as;ness and
supervisionado. 9y
2015 Vieira, A. C. et al Reacdes adversas do clareamento de dentes vitais .(g:l(i):éologla Clinico-Cientifica
2019 Vieira, A. P.de S. B., et | Consequéncias do clareamento em dentes vitais e na saude Revista Campo do Saber

al.

geral do paciente

Fonte: Elaborado pelos autores (2022).

Tabela 1 - Fluxograma.

Busca de artigo

Descritores: Técnicas de Scielo: 126
clareamento; Clareamento
dental; Sensibilidade.
PublMded: 113

Selegdo, Inclusdo e exclusdo

Selecionados para leitura na integra: 34

Total de artigos utilizados: 21

Portugués: 21 Inglés: 6

Fonte: Elaborado pelos autores (2022).
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3. Resultados e Discussao

3.1 O Clareamento dental

O clareamento dental é uma técnica datada desde a Antiguidade, ou seja, hd muito tempo dentes mais claros eram
desejados e ligados positivamente a estética de um individuo.

O sorriso esta diretamente ligado a estética de um individuo. Dentes mais claros e alinhados sdo considerados um
padrdo de beleza que muitos almejam, tornando o clareamento dental uma das técnicas mais conhecidos no mundo inteiro,
trazendo consigo uma propaganda de prosperidade, juventude e beleza, elevando a autoestima e aceitacdo social (Ramos,
2015)

Este fato é visto até os dias atuais, onde ha uma alta procura pelo procedimento e é considerado um dos mais
conhecidos em todo mundo.

Ao longo das décadas, materiais que pudessem clarear os dentes e ndo causassem efeitos adversos aos tecidos duros e
moles da cavidade oral foram testados.

Desde o Egito Antigo séo datados procedimentos para clareamento dos dentes, onde eram usados materiais abrasivos
junto ao vinagre a fim de tornar os dentes mais claros (Sureck et al., 2017). Todavia, foi somente em 1989, que Heyhood e
Heymann, na tentativa de realizar um tratamento para gengivite, observaram que o perdxido de carbamida a 10% tornava os
dentes mais claros, descoberta que levou a criagdo da técnica de clareamento dental, aprimorada e usada até os dias atuais
(Barbosa et al., 2015).

Todavia, muitos fracassaram e mesmo apds muitos anos de pesquisa, somente em 1989 foi descoberto que o peroxido
de carbamida, usado na época para tratamento de gengivite, podia tornar os dentes mais claros apesar de seu efeito caustico aos
tecidos moles.

Com o descobrimento da acdo do peroxido de carbamida, a técnica de clareamento foi entdo criada, consistindo na
aplicacdo do gel clareador diretamente sobre os dentes para realizar a oxida¢do dos pigmentos que tornam os dentes mais
escurecidos.

A técnica consiste na aplicacdo de um gel a base de peroxido de carbamida ou peroxido de hidrogénio que penetram
os tecidos duros do dente realizam a oxidagdo dos cromoforos (Ferreira et al., 2016; Barbosa et al., 2015).

Existem duas técnicas principais para o clareamento dos dentes, a forma caseira e a de consultério, cada uma com
suas vantagens e desvantagens. O profissional é encarregado de decidir junto ao paciente qual sera a melhor escolha de
tratamento, levando em conta a limitacdo de cada individuo e sua disponibilidade a realizar o procedimento.

No clareamento de consultério, o profissional é quem faz a aplicacdo sobre os dentes do agente clareador, usado em
concentrages maiores. J4 a técnica caseira usa 0 gel em concentragdes menores, onde paciente € instruido a realizar o
procedimento, sendo o tempo e o produto definidos pelo cirurgido-dentista (Penha et al., 2015).

O principal descontentamento dos pacientes que procuram o clareamento dental é o escurecimento dental.

O escurecimento dental se da por diversos fatores, sendo eles exdgenos, enddgenos, iatrogénicos, por uso de
medicamentos ou trauma com ruptura de vasos sanguineos da polpa. Além disso, estd associado ao envelhecimento,
fisiologicamente, pelo aumento da deposicdo de dentina ou por causa natural, quando espontaneamente se apresentam com
coloracdo mais cinza ou amarela (Viera et al., 2019).

A etiologia é multifatorial variando de causas endégenas a exdgenas, onde o profissional deve analisar cada caso para

obter um tratamento satisfatério.
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3.2 Tipos e técnicas de clareamento dos dentes vitais

Atualmente, existem trés técnicas de clareamento dental em dentes vitais: clareamento caseiro, de consultorio, e
quando se deseja reduzir o tempo de clareamento, a associagdo das duas técnicas. Na técnica de consultério, usa-se o peroxido
de hidrogénio ou carbamida na concentracdo que varia de 35% a 40%. E uma técnica que ndo necessita da colaboragéo do
paciente, o cirurgido-dentista € quem realiza e possui o controle do local de aplicacdo. Todavia, fazer uso de concentracGes
maiores dos perdxidos, a sensibilidade relatada é maior, visto que a concentracdo de oxigénio que chega a polpa é maior
(Mendes et al., 2017; Vieira et al., 2019).

A técnica de consultorio faz uso de concentragdes de peroxido de hidrogénio ou carbamida mais altos, sendo
necessario o uso de isolamento gengival devido alto poder caustico desses produtos em altas concentragGes. Ja o clareamento
em sua forma caseiro, faz uso de concentragdes de peroxidos mais baixas, tanto de hidrogénio como de carbamida e é realizado
através de moldeiras personalizadas de acordo com a arcada de cada paciente.

O clareamento caseiro faz uso de moldeiras personalizadas a cada paciente e o principal agente clareador é o peréxido
de carbamida em baixas concentragdes (10% a 22%). A técnica possui Varias vantagens como: menor custo e recidiva de cor,
além de ser menos agressivo ao drgao dental, com reducéo do quadro de sensibilidade apds o clareamento. Todavia, necessita
da colaboracdo do paciente, que deve se acostumar e realizar o procedimento na moldeira corretamente, como instruido pelo
cirurgido-dentista (Soares et al., 2021). A vantagem do clareamento caseiro é a simplicidade, eficiéncia, seguranga e menor
custo quando comparada a técnica de consultério, além da reducdo dos efeitos adversos pés-clareamento. Todavia, a
necessidade do uso de moldeiras personalizadas e o menor controle do cirurgido-dentista quanto & aplicacéo do gel clareador
apresentam-se como desvantagens (Ramos, 2015).

Sobre qual tem o papel de realizar a aplicacdo do gel clareador em casa, de acordo com o instruido do cirurgido-
dentista com quem esta realizando o tratamento.

3.3 Possiveis efeitos colaterais ap6s clareamento

Apesar de ser uma técnica bem consolidada, a acdo do gel clareador e seus componentes podem levar a efeitos
colaterais, que variam de acordo com cada individuo. Tais efeitos podem ter acdo ndo s6 nos elementos dentais aplicados como
no periodonto.

O clareamento dental ¢ um método considerado ndo invasivo e que mantém a estrutura dental. Entretanto, devido a
acdo dos componentes presentes no gel clareador, a técnica pode apresentar alguns efeitos adversos como: inflamagédo e
irritacdo gengival, dor, alteracdo géastrica, mudancgas de pH, desmineralizagdo, mudancas no esmalte dental e sensibilidade
dentaria (Henrique et al., 2017).

Como o perdxido é o agente principal do gel clareador, é ele o responsavel pelos efeitos colaterais pos-clareamento.
Ao entrar em contato com o meio bucal, mais precisamente com a saliva e os dentes, ocorre uma reacao de quebra no peréxido,
expondo outros subprodutos que penetram mais facilmente o esmalte e modificam o pH para realizar o processo de oxidagéo.

A atuacdo do peroxido de hidrogénio e perdxido de carbamida e sua instabilidade apds penetrar os tecidos e entrar em
contato com a saliva é a responsavel por causar os efeitos adversos do clareamento. Em se tratando do peroxido de carbamida,
0 mesmo é dissolvido em: radicais livres e peréxido de hidrogénio. O Ultimo se degrada em agua, oxigénio e amonia (que se
decompde em ureia e dioxido de carbono). Dessas transformacdes, os radicais livres apresentam-se de carater extremamente
reativo e instavel que, junto ao pH baixo decorrente da reacdo quimica sdo os protagonistas dos efeitos colaterais (Ferreira, et
al., 2016; Henrique et al., 2017).

E necessério que o gel clareador entre em contato somente com os elementos dentais a serem clareados. Por esse

motivo, em ambas as técnicas, os tecidos moles sdo isolados, seja pelo uso das moldeiras (técnica caseira) ou uso de barreira
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gengival (técnica de consultorio), pois o contato do produto pode levar a efeitos colaterais nas mucosas, principalmente se for
ingerido.

Ademais, deve-se seguir a orientacdo correta do tempo de contato do material com o0s dentes visto que ao ser
prolongado o esmalte pode sofrer leves alteracoes.

Nos tecidos moles, o gel clareador pode se apresentar extremamente caustico, principalmente quando usado em altas
concentracdes, podendo levar a queimaduras e irritacdo quando em contato direto com a mucosa. Em decorréncia disto, a
gengiva deve ser isolada ao realizar-se o clareamento. No esmalte dentario, pode causar um “enfraquecimento” temporario da
estrutura dental, principalmente, se houver um ultrapasse do ponto de saturacdo. Os materiais restauradores, principalmente a
resina composta, também podem sofrer alterages como: alteragdes na rugosidade superficial ou alteragcGes em sua estrutura
(Vieira et al., 2015). Das alteracGes sistémicas, o clareamento pode irritar a mucosa gastrointestinal se, por algum acidente, o
paciente realizar a ingestdo do agente clareado. Alguns dos sintomas relatados s&o: queimacdes em lingua, garganta e intestino
(Henrique, 2017).

Aos pacientes que possuem restauracdes, altas concentragdes podem comprometer as caracteristicas do material

restaurador.

3.4 A sensibilidade dental pés-clareamento

A sensibilidade pds-clareamento é o efeito colateral mais comum ap6s o tratamento clareador, afetando os pacientes
de forma diferente em relacdo a sua intensidade — que pode variar de leves a severas, mas de curto prazo, que ndo se estende
mais de uma semana.

A sensibilidade é um dos efeitos colaterais mais presentes apds o clareamento, podendo levar até mesmo a interrupcao
do tratamento por ser de carater doloroso e persistente (Silva et al., 2021). E mais comum na técnica de consultério do que na
forma caseira, isso se da pela maior concentragdo do gel clareador na forma de consultério (Aradjo et al., 2015). O efeito
indesejado dura, em média, cerca de 2 a 5 dias ap6s o tratamento, variando sua intensidade de leve a severa (Santiago et al.,
2020).

O incébmodo descrito em relagdo a sensibilidade é a dor espontanea, mas que pode se tornar acentuada com o contato
dos elementos dentais na ingestdo de bebidas geladas ou alimentos acidos.

A dor relatada pelo quadro de sensibilidade se apresenta durante a fase ativa do processo de clareamento. A causa é
multifatorial, podendo se dar através de algumas alteracfes dentarias, como: trincas em esmalte, exposi¢do de dentina, areas
marginais na interface dente-restauracéo e defeitos da juncdo amelocementéria. Todavia, é também de carater espontaneo, nao
necessitando de um fator pré-disponivel para que ocorra (Henrique et al., 2017).

Todavia, existem outros fatores que podem facilitar o quadro, principalmente aqueles que predispdem um maior

contato do gel clareador com a dentina — que possui o potencial de conduzir estimulos nervosos diretamente a polpa.

3.5 Mecanismos relacionados ao quadro de sensibilidade

O mecanismo relacionado ao quadro de sensibilidade pos-clareamento é bastante estudado na area odontoldgica,
principalmente na tentativa de criar métodos para reduzir ou acabar com o quadro.

Todavia, ainda existem varias teorias, jA que 0s processos bioquimicos e moleculares da dentina ainda ndo sdo
totalmente conhecidos. O mais aceito e compativel com é a presenca de um canal de ions, chamado TRPA1, abundante na
polpa e que reage com 6xidos.

Os mecanismos moleculares subjacentes ao quadro de sensibilidade ainda sdo incertos. O mais provavel é a

ocorréncia das propriedades funcionais de um canal de fons quimiossensivel denominado TRPAL (receptor de potencial
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transitorio anquirinal). Este canal esta associado a dor por oxidantes, o que inclui o peroxido de hidrogénio. Considerando que
na polpa dental sdo expressos esse receptor, onde pode estar envolvido em respostas ao frio e calor, pode ser considerado um
alvo importante no quadro de sensibilidade dentaria (Rodriguez-Martinez et al., 2019).

Ja as reacOes do peroxido de hidrogénio ou peréxido de carbamida sobre a estrutura dental € mais bem conhecido.
Sabe-se que perdxidos sdo moléculas que contém mais oxigénio que um 6xido normal, estes quando entram em contato com os
dentes sofrem uma analise, liberando oxigénio e radicais livres, com alto poder de penetracdo, realizando a reducdo dos
pigmentos presentes nas macromoléculas.

No mecanismo de agdo do gel clareador, a reagdo que ocorre no peréxido quando entra em contato com o meio bucal
faz com que ocorra a quebra liberando oxigénio e radicais livres. Como o perdxido apresenta baixo peso molecular, ele
consegue penetrar os espagos Inter prismaticos e realizar a quebra das macromoléculas pigmentadas (Vieira et al., 2015).

Devido ao alto poder de penetracdo dos subprodutos do gel clareador na estrutura dental, estes entram em contato com
as terminagdes nervosas presentes na dentina e na polpa, levando a uma reacéo inflamatdria reversivel, ja que sdo componentes
sensiveis da estrutura dental. Todavia, parte desse peroxido entra em contato com as terminagdes nervosas presentes na dentina
e polpa, levando a uma reacdo inflamatoria do tipo pulpite reversivel e, consequentemente, ao quadro de sensibilidade — que
pode ocorrer de forma espontanea por variagdes de temperatura ou ndo e pela ingestdo de alimentos gaseificados e acidos
(Araujo et al., 2015; Henrique et al., 2017)

O nivel de inflamacdo e dano pulpar que causa a pulpite reversivel tem relacdo direta com a concentracdo (em
porcentagem) do gel clareador, o que explica o quadro de sensibilidade ser mais notado no clareamento de consultério, j& que a
concentracdo usada é maior nessa técnica.

Quanto maior a concentracdo do peroxido, maior serd o estresse oxidativo causado, com consequente aumento no
dano gerado no tecido pulpar, responsavel pelo quadro de sensibilidade. Esse estresse leva a liberacdo de mediadores
inflamatorios, iniciando o processo inflamatorio. Dentre eles, estdo: o trifosfaro de adenosina e as prostanglandinas que

estimulam os nociceptores e desendeiam o efeito colateral de sensibilidade pos-clareamento (Maran et al., 2018).

3.6 Teorias que explicam a dor na sensibilidade dental

Frente aos processos fisiol6gicos da dentina e polpa, foram propostas varias teorias a fim de exemplificar o quadro de
dor decorrente da sensibilidade pds-clareamento. Todas procuram entender como o estimulo chega as terminagGes nervosas
dos tubulos dentinarios e de que forma é levada a polpa.

As principais defendem o contato direto com as terminagdes, por fluidos dentinarios ou até mesmo via odontoblastos.

O processo de sensibilidade dental ndo é completamente compreendido. Todavia, existem trés teorias principais a fim
de explicar como ocorre esse efeito colateral. A primeira delas é a teoria neural, onde as terminac¢des nervosas que existem nos
tdbulos dentinarios respondem diretamente ao contato externo. J& na segunda, hidrodindmica, a agita¢do dos fluidos da dentina
¢ detectada por essas terminacdes nervosas. A terceira hipotese admite que os transdutores de dor sdo os préprios
odontoblastos (Rodriguez-Martinez et al., 2019).

Dentre as trés teorias, a mais aceita é a agitacdo dos fluidos dentinarios (hidrodinamica), principalmente ao fato do
quadro de sensibilidade dentaria levar a um processo inflamatorio, cuja principal caracteristica é a vasodilatagdo, tornando as
moléculas agitadas.

A teoria hidrodindmica é a mais aceita até os dias atuais. Brannstrom (1992) afirma que ha um deslocamento de
fluidos presentes nos tubulos dentinarios realizando a inducdo das areas nervosas presentes nas extremidades dos tubos da

dentina que chegam diretamente da polpa, provocando o quadro de dor (Santiago et al., 2020). Essa mesma teoria é aplicada ao
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clareamento dental, quando se observa a passagem das moléculas e radicais livres decorrentes da reacdo do peréxido de

hidrogénio e carbamida pelos tubulos dentinarios (Pontarollo, 2019).

3.7 Mecanismos usados para reducdo do quadro de sensibilidade dental pos-clareamento.

Como qualquer efeito colateral, é desejavel se obter alternativas que reduzam ou evitem por completo o quadro. Dessa
forma, varios métodos estdo disponiveis no mercado no periodo pré-clareamento ou pés-clareamento a fim de tornar a técnica
mais indolor e agradavel ao paciente.

Atualmente, diferentes procedimentos sdo vistos e revisados na literatura para reducdo ou inibicdo do quadro de
sensibilidade. Os procedimentos sdo executados antes ou depois do processo de clareamento. Dentre eles, 0os mais estudados
sdo: uso de dessensibilizantes, analgésicos e anti-inflamatorios, uso de laser de baixa ou alta frequéncia, dentifricios, aplicagdo
topica de fltor e uso de nitrato de potéssio (Santos et al., 2020).

Os produtos encontrados para reducéo do quadro de sensibilidade possuem acdes e formas de aplicacGes diferentes. O
uso pode ser feito antes ou depois do uso do gel clareador e as formas de apresentacdo variam de acordo com o escolhido, néo
existindo ainda um produto apenas que possa ser 100% eficaz.

O uso de dessensibilizantes é importante para evitar o quadro de sensibilidade pés-clareamento, visto que, aqueles que
fazem uso apresentam-se menos expostos a esse efeito colateral (Silva et al., 2021). No periodo pré-clareamento, pode-se fazer
uso do nitrato de potassio a 5% devido a sua difusdo com facilidade através da dentina e polpa realizando seu poder analgésico
ajudando na sensibilidade em associacdo a menores concentracdes de gel clareador (Aradjo et al., 2015). No periodo pés-
clareamento pode-se fazer uso de diversos agentes para reducdo da sensibilidade dentéria, como: analgésicos e anti-
inflamatorios, aplicagdo topica de fllor e dentifricios contra sensibilidade (Silva et al., 2021).

Dessa forma, cabe ao profissional escolher em seu planejamento qual o melhor ao paciente.

3.8 Uso de fltor em gel

O fluor em gel é altamente eficaz no processo de desmineralizagdo e remineralizardo da estrutura dental, tornando o
dente mais protegido da acdo do baixo pH. No processo de clareamento, as moléculas presentes no fllor reagem quimicamente
com outros elementos presentes na estrutura dentaria, formando cristais que obliteram e reduzem o tamanho dos tubulos
dentinarios, tornando mais dificil o perdxido de hidrogénio a penetrar esses tubulos. Como consequéncia ha a reducgdo do
quadro de sensibilidade.

O flaor em gel pode ser aplicado antes ou depois do clareamento dental por um periodo de até dez minutos (Borba et
al., 2021). O mecanismo de agdo é baseado na formacao dos cristais de fluoreto-calcio. O processo é decorrente da reacdo do
fldor quimicamente com os ions célcio e fosfato, formando os cristais que se precipitam obliterando e diminuindo o didmetro
dos tlbulos dentinarios, dificultando a penetracdo do peréxido de hidrogénio ou de carbamida na estrutura dentaria. Além
disso, o fluor atua como reservatorio de fllor e auxilia no processo de remineralizardo da estrutura dental (Santiago et al.,
2020; Henrique et al., 2017).

Né&o existem muitas contraindicacfes ao uso do flor, principalmente por ser uma substancia com alta afinidade aos
processos que ocorrem no biofilme dental. Em relagdo ao emprego do fltor, a principal contraindicagdo fica aqueles que
possuem restauragdes em porcelana ou resina composta. A estes, a aplicacdo deve ser evitada, ja que pode ocorrer uma reagdo
das particulas de carga da resina com o agente (&cido fluoridrico) e a porcelana. Como consequéncia, pode ocorrer o
comprometimento estético e aumento da rugosidade do material, tornando inviavel o seu uso (Henrique et al., 2017).

A principal delas fica relacionada as restauracBes, principalmente ao fato de os componentes dos materiais

restauradores apresentarem particulas de carga que reagem quimicamente com os componentes do fldor.
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3.9 Uso de dentifricios dessensibilizantes

Os dentifricios dessensibilizantes sdo amplamente divulgados e existem diversas marcas disponiveis no mercado, nao
sO para o quadro de sensibilidade decorrente do clareamento dental, como de outros motivos que podem levar a dentes mais
sensiveis.

O dentifricio dessensibilizante age de duas formas principais: na obliteracdo dos tlbulos dentinarios ou na reducéo da
excitabilidade das fibras nervosas, que se da através da difusdo do potassio pelo esmalte e dentina que chegam as terminacGes
nervosas da polpa, aumentando o limiar com consequente reducdo na transmissdo do impulso nervoso, diminuindo assim, a dor
(Pierote et al., 2019). Dentre as marcas comerciais, pode-se citar o Colgate Sensitive Pro-Alivio, que contém 1450ppm de
fldor, além de arginina 8% e carbonato de céalcio, agindo selando e bloqueando os tGbulos dentinarios que se apresentam
abertos (Castro et al., 2015).

A acdo principal desse mecanismo &, semelhante & aplicagdo do flior com a reducéo do limen dos tubulos dentinarios

ou, algumas formas agem diretamente nas fibras nervosas, elevando o limiar de resposta dos impulsos nervosos.

3.10 Uso do nitrato de potassio 5%

O nitrato de potassio pode ser apresentado de diversas formas, seja por aplicagdo direta, como no uso de moldeiras, no
préprio gel clareador reduzindo assim custo e tempo ou em dentifricios. O nitrato de potéssio age se difundindo pelos tubulos
dentinarios de forma semelhante aos peréxidos, chegando a polpa e exercendo seu efeito analgésico nas fibras nervosas, sobre
o qual impede seu mecanismo de despolarizacdo e repolarizacdo. Das formas de aplicaco, o nitrato de potassio pode ser usado
em moldeiras, no proprio gel clareador ou em dentifricios (Borba et al., 2021; Henrique et al., 2017).

O efeito da substancia é analgésico e a acdo é direta nas fibras nervosas, em seu processo natural de transmitir os
impulsos nervosos impedindo as diversas despolarizacdes e repolarizagdes que ocorrem ao longo da fibra.

3.11 Laser terapia

Na odontologia, o laser de baixa ou alta poténcia é usado em diversas areas. Na reducdo da sensibilidade, ele possui
varias acdes, seja como analgésico, anti-inflamatério ou com selamento dos tibulos ou redugdo do limiar da dor do paciente.

O laser de baixa poténcia realiza sua agao através da analgesia, reduzindo o quadro de dor logo depois que é aplicado.
Além disso, possui acdo anti-inflamatoria e biomodulatéria, aumentando o metabolismo do odontoblasto realizando uma maior
sintese de dentina reparadora e selando os tdbulos dentinérios para que ndo haja movimentacdo dos fluidos ali presentes. O
efeito bioelétrico aumenta o limiar de dor do paciente, agindo nos canais de sédio e potassio. O método pode ser aplicado antes
ou depois do clareamento, apresentando com eficiéncia, rapidez e rapido alivio, quando comparados a outros meios (Borba et
al., 2021; Henrique et al., 2017).

E amplamente aceito, ndo possui contraindicagdes, constituindo assim de um método completo e eficiente.

3.12 Uso de anti-inflamatérios

O uso de anti-inflamatdrio de baseia no fato da técnica clareadora levar a um quadro de pulpite reversivel. Ademais ao
fato de os mediadores do processo inflamatério estarem presentes no dano pulpar.

O uso de anti-inflamatdrios se baseia em sua agdo direta no processo de mediadores inflamatdrios. A agdo do perdxido
de hidrogénio causa o dano pulpar, causando um processo inflamatorio reversivel. Os mediadores liberados causam
vasodilatacdo, aumento da permeabilidade com consequente sensacao de dor (Almassri et al., 2019). O lbuprofeno é um AINE
(anti-inflamat6rio ndo-esteroidal) que possui efeito analgésico e atua através da inibicdo das ciclo-oxigenases. E visto que os
mediadores inflamatérios produzidos pela via das ciclo-oxigenases desempenham um papel critico na dor de dente. Dessa

forma, o uso do medicamento pode diminuir o quadro de sensibilidade p6s-clareamento (Rodriguez-Martinez et.al., 2019).
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Todavia, ainda ndo é um mecanismo comprovadamente eficaz na redugdo da sensibilidade.

3.13 Goma de Mascar

A goma de masca modificada é um mecanismo usado de apresentacdo Unica, mas que possui diversas acGes ao ser
utilizada, seja por forma direta ou indireta (como no caso da distragédo ao uso).

As gomas de mascar, sem aclcar, e com adicdo de um componente chamado Recaldent ® sdo encontradas na
literatura como forma de reduzir o quadro de sensibilidade. O seu mecanismo consiste na fortificacdo dos dentes, oferecendo
os fons célcio e fosfato auxiliando no processo de remineralizardo dos dentes. Além disso, fornecem distragdo ao desconforto,

aumento do fluxo salivar e obliteragdo de ductos expostos (Santos & Alves, 2020).

3.14 Reviséo de literatura

Este estudo apresentou uma revisdo de literatura acerca do procedimento de clareamento dental e seus efeitos
colaterais, com foco no quadro de sensibilidade pos-clareamento, sua etiologia e as formas descritas na literatura para reducao
de seus efeitos.

Barbosa et al., (2015), mostrou que o fator estético é o que mais leva o paciente ao consultério odontolégico a fim de
realizar o processo de clareamento, principalmente pelo fato da autoestima estar diretamente ligado ao padréo de beleza que,
atualmente, exige dentes cada vez mais brancos e alinhados. Além disso, sua comparacdo da técnica caseira e a de consultério
constataram pouca diferenga em relacéo a cor e sensibilidade dental, obtendo resultados parecidos ao final do tratamento.

Em conformidade, Ramos et al., (2015), mostrou que ao final do tratamento o resultado mais esperado é a mudanca
no tom dos dentes, se tornando mais esbranqui¢ado com auséncia de tonalidade. Junto a isso, soma-se 0 sucesso da técnica
clareadora a rigidez e a resisténcia da superficie dos dentes.

Sureck et al., (2017), mostrou que desde a antiguidade a mudanca na tonalidade dos dentes é desejada, com a busca ao
longo dos anos por materiais que pudessem remover as manchas, alcangando sucesso apenas a partir de 1989 e estando em
auge até os dias atuais. O seu estudo clinico envolvendo o clareamento com a luz de led violeta apresentou resultados
satisfatérios, auxiliando o peréxido na quebra das macromoléculas e colocando-se como um método empregado na
Odontologia Moderna.

Penha et al., (2015), analisou dois produtos usados no clareamento dental a fim de avaliar a eficacia e o quadro de
sensilidade pés-clareamento. Os voluntarios tiveram a arcada dividida e cada hemi-arcada recebeu um gel clareador diferente,
sendo o: Pola Office ® (SDI LimetedBarswater, VIC, Australia) e o Whitness HP ® (FGM, Produtos Odontoldgicos, Joinville,
SC, Brasil) ambos a 35%. Ao final, ndo foram apresentadas diferencas significativas quanto ao poder de clareamento,
tampouco, ao quadro de sensibilidade apds o clareamento.

Um estudo similar foi realizado por Kowler et al., (2019), em que o foco principal também era a verificacdo da
eficacia, estabilidade e sensibilidade pos-clareamento através de dois agentes clareadores diferentes. Nesse caso, foram usadas
concentracOes diferentes dos géis, ambos sendo peréxido de hidrogénio, um a 10% (White Class com Célcio - FGM, Joinville,
SC, Brasil) e outro a 35% com a técnica de consultdrio (Whiteness HP Maxx - FGM, Joinville, Santa Catarina, Brasil). Os dois
foram aplicados da mesma forma: duas sessdes com intervalo de 7 dias e 3 aplicagdes didrias com tempo de 15 minutos. Ao
final observou-se que ambos clarearam de forma satisfatoria e o quadro de sensibilidade foi menor registrado na concentracéo
mais baixa.

Henrique et al., (2016), mostrou em sua revisdo de literatura sobre os efeitos colaterais do clareamento dental que,

independentemente da técnica escolhia para realizar o clareamento, é importante a monitoracdo delas pelo profissional para
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evitar problemas com tecidos moles devido ao excesso de material, atentando para remogao dos excessos. E, quando se tratar
do uso de moldeiras, o ideal é que sejam individualizadas, para uma melhor retencédo do produto.

Quanto aos efeitos da aplicacdo do perdxido de hidrogénio sobre o esmalte dentario e restauracGes, Ferreira et al.
(2016), em seu estudo in vitro, avaliou a microdureza e a rugosidade superficial de uma ceramica odontoldgica que sofreu
aplicacdes de perdxido de hidrogénio em duas concentracdes diferentes (9,5% e 37,5%). O resultado mostrou que nao houve
diferenca estatistica considerando o tempo de clareamento e a microdureza ndo mostrou alteracfes, mantendo-se estavel.

Em se tratando do uso de agentes para reduzir o quadro de sensibilidade, Santos e Alves (2020) analisaram, em sua
revisdo de literatura, estratégias antes, durante e depois do tratamento com a finalidade de reduzir os efeitos adversos
decorrentes do processo de clareamento. Apesar das inimeras opgdes disponiveis no mercado, os autores mostraram que ainda
ndo existe um produto capaz de supri o efeito indesejavel da sensibilidade. Todavia, acreditam que uma combinacdo das
técnicas pode levar a 6timos resultados. Vieira et al., (2015), analisou os efeitos colaterais do clareamento, chegando a
conclusdo que sdo minimos e a técnica de clareamento se mantém segura e eficaz, que preserva a estrutura dental, tem menor
custo e excelentes resultados.

Pontarollo et al., (2019), também analisou as estratégias disponiveis para reducdo do quadro de sensibilidade dental
através da revisdo de literatura. Dentre todas as opgOes analisadas, as que melhor apresentaram resultados foram o
dessensibilizante tdpico, a exemplo do nitrato de potassio e o fluoreto de sédio. Entretanto, novamente, ndo houve nenhuma
estratégia totalmente eficaz e que atendesse a todos os requisitos na reducéo da sensibilidade.

Almassri et al., (2019), realizou um ensaio clinico randomizado comparando medicamentos anti-inflamatdrios com
placebo. O resultado incluiu 7 ensaios clinicos com um total de 324 adultos ndo mostrando alterac@es significativas de anti-
inflamatorios orais e a queda do quadro de sensibilidade pds-clareamento. Todavia, 0s autores mostram que esses dados devem
ser analisados cuidadosamente, sendo necessario a realizacdo de pesquisas com amostras maiores para confirmar a ineficiéncia
do emprego de anti-inflamatérios. Em conformidade, Pontarollo et al., (2019), também afirma que ainda ndo existem estudos

cientificos que determinem a eficacia do uso de tais medicamentos.

4. Concluséo

Os agentes clareadores tém como principal desvantagem a sensibilidade p6s-clareamento. Os mecanismos do quadro
ndo estdo completamente elucidados do ponto de vista bioquimico, sendo a reacdo dos canais de ions TRPAL sensiveis aos
Oxidos e presentes na polpa dental. Ja na estrutura dental, a penetracdo dos subprodutos do gel clareador e a formacdo dos
radicais livres causam uma inflamagdo reversivel ao entrarem em contato com a polpa, levando a sensagcdo dolorosa da
sensibilidade. Os mecanismos disponiveis para evitar a sensibilidade possuem vantagens e desvantagens e, até o presente, ndo
existe um método que seja completamente eficaz na reduz da dor pds-clareamento. Os agentes dessensibilizantes estdo
disponiveis amplamente no mercado, com diversas formas de uso. Cabe ao cirurgido-dentista a escolha do agente

dessensibilizante que melhor se adeque ao paciente e suas limitacGes.
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