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REVISAO DE LITERATURA

RESUMO

O estudo aborda a relagdo entre a saude bucal e os possiveis impactos negativos do
clareamento dental, ressaltando a crescente procura por este procedimento estético. O
desejo por padrdes estéticos ocidentais tem motivado o aprimoramento de técnicas
clareadoras desde o século XIX, utilizando substancias como os perdxidos de hidrogénio
e carbamida. Apesar de seus beneficios, como a elevacdo da autoestima e a reducdo de
manchas nos dentes, o clareamento pode ocasionar altera¢des estruturais, incluindo
hipersensibilidade, aumento da porosidade do esmalte e maior propensao a caries.

O mecanismo de acdo baseia-se na reacdo de compostos de oxigénio com pigmentos
presentes nos dentes, resultando na fragmentacdo dessas moléculas. Este
procedimento pode ser realizado em consultério odontolégico ou supervisionado de
forma caseira. Contudo, o uso de fontes de luz para ativar o gel clareador, embora
popular, possui eficacia contestada e pode gerar aumento de temperatura, causando
danos a polpa dos dentes.

Entre os efeitos adversos, destacam-se a sensibilidade dentaria e a irritacdo gengival,
mais comuns em casos de uso inadequado ou falta de orientagao profissional. Além
disso, produtos de venda livre e solugbes caseiras ndo supervisionadas podem
intensificar os riscos devido ao uso indevido ou ao cardter abrasivo de algumas
formulagdes.

Conclui-se que o clareamento dental é seguro e eficiente quando realizado com
indicacdo precisa, técnica adequada e sob supervisdo de um profissional. Recomenda-
se priorizar a preservagao da saude bucal em relagdo a estética, evitando exageros que
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possam comprometer a estrutura dental, além de promover a conscientizacdo sobre os
potenciais riscos do procedimento.

Palavras-chave: clareamento dental; saude bucal; estética odontoldgica; efeitos
colaterais; sensibilidade dentaria.

The correlation between oral health and the harm of
teeth whitening

ABSTRACT

The study addresses the relationship between oral health and the possible negative
impacts of tooth whitening, highlighting the growing demand for this aesthetic
procedure. The desire for Western aesthetic standards has motivated the improvement
of whitening techniques since the 19th century, using substances such as hydrogen
peroxide and carbamide. Despite its benefits, such as increasing self-esteem and
reducing stains on teeth, whitening can cause structural changes, including
hypersensitivity, increased enamel porosity and greater propensity for cavities.

The mechanism of action is based on the reaction of oxygen compounds with pigments
present in the teeth, resulting in the fragmentation of these molecules. This procedure
can be performed in a dental office or supervised at home. However, the use of light
sources to activate the whitening gel, although popular, has contested effectiveness and
can generate an increase in temperature, causing damage to the pulp of the teeth.

Adverse effects include tooth sensitivity and gum irritation, more common in cases of
inappropriate use or lack of professional guidance. Additionally, over-the-counter
products and unsupervised homemade solutions can intensify risks due to misuse or the
abrasive nature of some formulations.

It is concluded that tooth whitening is safe and efficient when carried out with precise
instructions, appropriate technique and under the supervision of a professional. It is
recommended to prioritize the preservation of oral health in relation to aesthetics,
avoiding exaggerations that could compromise the dental structure, in addition to
promoting awareness about the potential risks of the procedure.

Keywords: tooth whitening; oral health; dental aesthetics; side effects; tooth sensitivity.
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INTRODUGCAO

Em linhas genéricas, a sociedade por muito tempo acreditou e sustentou
o estigma que “a beleza se encontra nos olhos de quem a vé&” como séculos atras
foi afirmado pelo poeta Ramon Campoamon. Entretanto, uma das dificuldades
mais profundas em um contexto fisico, é exatamente a definicdo da palavra
estética. Existem muitas descricdes classicas como “Estética € a ciéncia da
beleza presente na natureza e nas artes”, porém o maior fator determinante de
um padréo, é a subjetividade que cada ser possui (Mandarino, 2003). Dentre
todas as culturas e padrdes socialmente inventados, a cultura moderna ocidental
tem a aparéncia como algo de suma importancia sendo capaz de definir diversos
fatores sociais e emocionais dentro de um ser humano. A boca é a morada do
sorriso e carrega consigo grande responsabilidade sobre se traduzir socialmente
e esse padrao ocidental, rigido e rigoroso, exige um sorriso com uma beleza pré-
definida: dentes claros, bem contornados e corretamente alinhados (Badra,
1984).

Por decorréncias dessa busca constante acerca da beleza bucal as
técnicas foram alteradas e difundidas, visando um unico fundamento: oferecer a
sociedade dentes cada vez mais brancos e reluzentes. Mas como tudo oferece
um risco e uma consequéncia, o0 excesso de agentes clareadores pode levar em
prejuizos a saude dental em troca unicamente de estética, levando em
consideracdo que tudo em excesso e com a predisposicdo a excecao pode

oferecer risco a saude (Mandarino, 2003).

O que ndo se é dito em todo esse contexto estético € que na verdade 0s
elementos dentarios ndo sdo naturalmente brancos. O dente € um 6érgédo
policromatico e sua cor, é estabelecida pela dentina resultando em uma
coloracdo amarelada. O esmalte por sua vez, € translucido, o que atenua a cor
da dentina. E quanto mais mineralizado o esmalte estiver, mais translucido ele
se torna, refletindo esse comportamento principalmente nas areas cervicais e
incisais (Mandarino, 2003). No processo biolégico comum, o esmalte
basicamente vai sofrendo um desgaste natural e a dentina torna-se mais
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espessa e escura pela formacdo de camadas de dentina terciaria, definida como
uma dentina reparadora, ocasionando um conjunto de acdes naturais que
tornam aos dentes mais escuros com o passar dos anos. O preco de sempre
querer dentes mais brancos esta intimamente em confronto ao fato de a cor
genuina, ndo é exibida em anuncios de dentifricios e muito menos pelos artistas,
grandes propagadores dessa influéncia do padrdo de um sorriso perfeito, pois
sdo adeptos a procedimentos ainda mais invasivos como 0 uso de facetas de

porcelana (Mandarino, 2003).

Em relacdo ao escurecimento dental, sabe-se que com o passar dos anos
€ natural que ocorra esse processo e entdo, os dentes demonstrem com uma
coloragéo diferente e alguns tons mais escuro que anteriormente. Outros fatores
podem influenciar essa alteracdo de cor como o0 consumo de alimentos com
corantes, como café, vinho, chocolate e até mesmo a utilizacdo de enxaguantes
bucais e antissépticos com substadncias com grande potencial de causar
manchas, por exemplo a clorexidina. Além dos fatos mencionados, os defeitos
de esmalte também causam alteracdo na coloracédo natural dos dentes, sendo
0s motivos causadores desse problema, a genética do paciente, problemas

congénitos, traumatismos e fluorose (Barbosa et al., 2017).

Portanto, umas das opc¢fes para ocorrer 0 processo de branqueamento
dos dentes € através do clareamento dental, técnica essa que pode ser realizada
no consultério odontoloégico ou de forma caseira sob a supervisdo de um
profissional utilizando uma moldeira individualizada e o peréxido de carbamida
em concentracdes entre 10% e 22%, apresentando-se em formato de gel, porém
o peréxido de carbamida, também pode ser usado na técnica de consultorio
apresentando concentracdes mais elevadas que variam entre 35% a 37,5%. Ja
no clareamento dental realizado pelo Cirurgido-Dentista em consultério utiliza-se
o peroxido de hidrogénio como agente clareador, geralmente em concentracdes
de 35% a 40% (Barbosa et al., 2017).

Diante de todo esse contexto estrutural, entende-se que ha inumeros
beneficios associados ao clareamento dental, como a estabilidade de cor,

amenizar manchas de origem amelogénicas, reestabelecer a autoestima do
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paciente, oferecer um tratamento menos invasivo e com um custo relativamente
reduzido se comparado com outros tratamentos, porém o clareamento dental €
o resultado de alteragfes fisico quimicas da estrutural dental, as quais podem
causar hipersensibilidade dental, gerar alteracdes morfologicas e rugosidade no
esmalte, o tornando mais poroso e mais propenso a desenvolvimento carioso.
Desta forma, o procedimento necessita ser pensando e planejado, pois uma ma
execugdo ou com a auséncia de uma indicagdo adequada de realizacdo do
procedimento, muitas complicagdes podem ser geradas (Torres et al., 2021).

Em contrapartida parte da populacdo esta se engajando nos cuidados
estéticos relacionados aos dentes, e a odontologia se molda dentro destes
pardmetros, mas sempre mantendo a filosofia conservadora e a ética
profissional. Para que o paciente obtenha um bom resultado estético do
clareamento dental sem que haja grandes maleficios, é essencial que o cirurgido
dentista possua conhecimento acerca das indica¢des do procedimento, técnicas
existentes, materiais disponiveis no mercado e suas devidas utilizagdes, além é
claro, de nocdes e fundamentos em relacdo a composicéo, anatomia e etiologia

dos manchamentos dentais (Ribeiro, 2019).

Desta forma, nota-se que os impactos estéticos do clareamento dental no
bem estar psicologico do paciente séo positivos, toda via faz-se necessaria uma
revisdo de literatura que aborde as repercussfes do procedimento na saude
bucal, revisando estudos que correlacionem a saude bucal com os maleficios
desse procedimento, com a finalidade de concluir a quais riscos 0s pacientes se
exple, para que e a estética ndo seja preterida anteposta aos riscos e a saude

bucal seja a prioridade fundamental.

MATERIAIS E METODOS
Estratégia de busca

A busca foi realizada por todos os autores em conjunto. O descritor
“clareamento dental” foi cruzado com os descritores “sensibilidade dental” e

“efeitos adversos”, os mesmos foram selecionados de acordo com o MeSH
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(Medical Subject Headings). Os artigos que apresentavam tais descritores no
titulo e no resumo foram selecionados. A busca eletronica de artigos cientificos
foi realizada utilizando o banco de dados Pubmed, Scopus e BIREME,
abrangendo o periodo de julho de 1980 a agosto de 2021 na lingua portuguesa
e inglesa. Dessa forma, foram selecionados artigos de acordo com o tema, 0s

titulos e resumos.

Critério de exclusao

Os critérios de exclusdo foram: estudos incompletos, ndo condizentes

com tema e estudos fora das linguas selecionadas previamente.

Selecédo dos estudos

Inicialmente os estudos foram selecionados por dois autores através das
analises dos titulos e resumos, como descritos anteriormente. Em seguida,
textos completos dos estudos mais relevantes foram revisados e selecionados
levando em consideragédo a abordagem do tema. A discordancia entre os dois
autores, foi resolvida em reunido de consenso juntamente com um terceiro autor
(JCM). Os artigos que apareceram em mais de um banco de dados foram
considerados apenas uma vez. Ressaltando que nenhum autor de artigos
disponiveis foi contatado, portanto foram utilizados apenas textos completos

disponiveis.

Inicialmente a busca resultou ao total de 450 em estudos publicados,
sendo 161 no PUBMED, 168 na Scopus e por fim 121 na BIREME. Destes
estudos, 239 foram excluidos por se apresentarem repetidamente, e 120 por ndo
estarem relacionados com tema. Os artigos que restaram foram analisados e
resultaram na exclusdo de mais 19, por ndo apresentarem textos completos, e

18 por estarem em outro idioma.
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RESULTADOS

Historico dos clareadores

A busca por uma estética por dentes impecavel € de longa data, pois
diante de toda uma cultura e presséo social desde de 1860 técnicas comecaram
a ser desenvolvidas propondo o clareamento de dentes escurecidos (Mandarino,
2003). Mesmo que a procura por dentes mais claros possa estar diretamente
ligada ao fato da ultima década o apelo estético através das midias que,
promovendo uma revitalizagdo de dentes vitais ou n&o vitais com alteracdo de
cor (Sossai et al, 2011), diversas substancias comecaram a ser testadas, tais
como: cloreto de calcio, cloro, cloreto de aluminio, &cido oxalico, didéxido de
enxofre, hipoclorito de sodio, entre outros (Mandarino, 2003). Todas as
descobertas foram voltadas para o objetivo de clarear a estrutura dental, sem
gque essa fosse prejudicada e logicamente, que nem todas tiveram 0 sucesso
gue se esperava, gerando inuUmeras reacbes adversas. Tais substancias e
diversas técnicas ao longo desse tempo até os dias presentes séo testadas pela
humanidade desde o antigo Egito, onde registros do século XVIII materiais
abrasivos como o vinagre ou até mesmo a propria urina na forma de uma pasta

abrasiva com o objetivo de clarear as estruturas dentais (Sossai et al, 2011).

Bogue e Charpel em 1877 utilizavam acido oxalico para clarear dentes
polpados e despolpados, e em 1924 Prinz apresentou a técnica termocatalitica
para ser usada em dentes endodonticamente tratados, utilizando perbonato de
sédio mais peroxido de hidrogénio, componente utilizado até os dias de hoje, a
30% associados a uma fonte de calor. Ames em 1937 entéo, criou uma técnica
para clarear estruturas dentais manchadas pelo processo natural de fluorose,
onde a composicao era feita por cinco partes de peroxido de hidrogénio a 30%

e mais uma parte de éter, associados também a uma fonte de calor ao qual

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 6, Issue 11 (2024), Page 4060-4080.



@ Impactos do Clareamento Dental na Satude Bucal: uma revisao de literatura
Débora silveira et al

acelera o processo de liberacdo do oxigénio, sendo esse o objetivo inicial.
(Mandarino, 2003).

E na linha continua dessa evolucao entre técnicas e matérias utilizados
para se satisfazer o anseio de uma estética impecavel, surgiu uma técnica de
clareamento caseiro, criado por Haywood e Heymann em 1989, usando como
principal substancia o peréxido de carbamida a 10%. E tal feito, s6 foi possivel
devido as observacdes feitas pelo ortodontista Dr. Bill Klusmier, que prescrevia
para 0S seus pacientes portadores de casos de gengivites, o0 uso de um
antisséptico bucal (gly-oxide) com o auxilio de um dispositivo ortodéntico
semelhante a um protetor bucal esportivo, durante toda a noite. Foi notada n&o
somente a reducdo do processo inflamatério como também a mudanca de cor
positiva dos dentes que recebiam a substancia. Bill entdo iniciou de forma natural
e espontanea um marco na odontologia cosmética, pois a possibilidade de se
realizar um tratamento em casa, com um produto menos invasivo, que pode ser
encontrado em diversas concentragdes, oferecendo um custo menor e um
conforto muito maior, fez de um desejo social uma criacdo de uma técnica

simples, segura e mais acessivel (Mandarino, 2003);

1.0 Etiologia das manchas dentais

O esmalte dentario é uma estrutura com um alto valor de mineralizacao,
resisténcia e que recobre toda a coroa dentaria, fornecendo revestimento e
protecdo ao dente. Possui como origem, a atividade celular dos ameloblastos,
no qual durante o periodo de desenvolvimento apresentam uma alta
sensibilidade metabdlica, devido a isso, diversos fatores internos e externos
podem alterar a formacao dessas células, sendo capaz de provocar anomalias
na superficies do esmalte dental, o que fere profundamente a estética t&o
procurada pelos padrdes de beleza e perfeicédo estabelecidos atualmente, devido
ao surgimento de manchas, as quais ndo se baseiam apenas em simples
coloracdes, tendo uma etiologia prépria para cada tipo de aparicédo (Solis et al,
2018).

J& a dentina é o substrato que esta localizado abaixo do esmalte e da cor
ao dente, uma vez que o esmalte tem caracteristica Optica de translucidez. O
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esmalte dental, por ser uma estrutura que possui alto contetdo inorganico, tem
a caracteristica de ser transltcido, o que possibilita uma transmissao de luz para
a dentina diretamente (Montenegro et al., 2016). A translucidez é uma
propriedade Optica, capaz de permitir que uma quantidade relativa de luz passe
por certa espessura de seu corpo, visto que esta propriedade indica a quantidade
e a qualidade da reflexdo luminosa. A denticdo humana é caracterizada pelos
variados graus de translucidez que apresenta, lembrando que pode ocorrer
variacbes de acordo com o angulo de foco, a claridade da superficie, o
comprimento de onda da luz e com a quantidade de desidratacdo do elemento
dentario (Spazzinb et al, 2012).

Desta maneira, o efeito opaco da dentina pode ser explicado pela
emissao de luz causada pela presenca das estruturas organicas. A dentina e o
esmalte também possuem propriedades o6ticas como a fluorescéncia e a
opalescéncia. Fluorescéncia € a propriedade de um objeto que o faz emitir luz
em um comprimento de onda maior que o que foi absorvido, tornando os dentes
mais brancos e brilhantes a luz do dia. Um material restaurador fluorescente
oferece vitalidade a restauracéo e minimiza o efeito metamérico entre o dente e
a restauracao que esta sendo realizada. Em segunda via, a opalescéncia é uma
propriedade Otica produzida pela reflexdo de comprimentos de onda menores
que o espectro visivel, 0 que torna o objeto opalescente mais azul, quando
observado sob reflexdo da luz e mais laranja quando esta sob transmissao da

luz (Montenegro et al., 2016).

1.1 Hipoplasia de Esmalte Dental

Dada como uma formacao incompleta da matriz organica do esmalte
dental durante o seu desenvolvimento, ela é capaz de levar a uma deficiéncia e
irregularidade da superficie dentaria como um todo. Mesmo sendo um defeito
guantitativo com manifestagdes clinicas ndo muito indiferenciadas, é possivel se
fazer um diagnostico diferencial dessas alteragdes com um minucioso exame

clinico e uma boa anamnese, visto que a hipoplasia apresenta fatores idiopaticos
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e hereditarios que podem ser facilmente identificados em uma anamnese bem
detalhada e aprofundada. Os principais fatores etiologicos responsaveis por
essa alteragcéo, sdo os fatores sistémicos que acometem a condi¢ao sistémica
do paciente, como baixo peso ao nascer e as deficiéncias vitaminas originados
da ma nutricdo do bebe durante a vida uterina, como também fatores ao decorrer
da vida, como infeccdes locais e até mesmo traumas em dentes formados ou em

desenvolvimento (Solis et al, 2018).

De uma forma simplificada, a hipoplasia do esmalte, representa um
distarbio durante a amelogénese que pode ser induzido por causas locais, assim
comprometendo isoladamente apenas um dente, ou sistémica, afetando
bilateralmente varios elementos dentarios. Ela também pode receber alguns
nomes especiais em quatro situacdes especificas: dente de Turner, quando em
um dente permanente possui uma associacdo a uma lesdo inflamatoria
periapical ou uma bifurcacdo do dente deciduo relacionado; opacidades do
esmalte, quando muito focal e isolada, com causa aparentemente desconhecida,
levando a auséncia esclarecida de um fator etioldgico; fluorose dentaria, quando
induzida por ingestdo excessiva de flor (mais conhecida por ser tratada
isoladamente) e amelogénese imperfeita hereditaria, onde os defeitos genéticos
sdo transmitidos dos pais para os filhos (Consolaro et al, 2013). Diante disso, é
possivel que um diagnostico seja bem realizado para que se promova um
adequado tratamento, mas em todos os casos, ha a necessidade de um

profissional bem qualificado e orientado sobre essas anomalias (Cruz, 2015).

1.2 Fluorose Dentéaria

Mesmo sendo uma Hipoplasia do esmalte, estudamos esse defeito a
parte, por ser muito recorrente na populagéo. A fluorose se caracteriza pela
hipomineralizagdo difusa, com um aumento da porosidade abaixo da superficie
do esmalte, entdo nessas areas encontramos um contetdo organico maior com
uma menor concentragao de minerais. Os cristais de hidroxiapatita sGo menores
e distribuidos aleatoriamente em espacos vazios, indicando assim falha e uma
desorganizacdo na producdo de esmalte, mas especificamente na sua matriz
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organica. Tais observacfes sugerem que o flaor interfere na funcdo dos
ameloblastos durante a amelogénese (Consolaro et al, 2013). O periodo mais
susceptivel para a ocorréncia de fluorose dental em dentes permanentes
acontece no intervalo de 15 a 30 meses e finaliza aos 6 anos de idade, variando
de acordo com diferencas individuais na amelogénese, podendo intercorrer

alteracdes (Cardoso, 2004).

Quando encontramos 0 uso excessivo em todas as fases da amelogénese
de todos os dentes, temos como achado clinico praticamente todos os dentes
com o esmalte defeituoso caracterizado por manchas brancas, amareladas,
acastanhadas e associadas ou néo a sulcos, depressdes ou perdas irregulares
de esmalte. No entanto, quando o flior em excesso for encontrado em apenas
uma fase da vida do paciente ou da amelogénese, temos casos de ter-se faixas,

bandas ou sulcos no esmalte que estava se formando nessa fase em especifico.

1.3 Pigmentacdo extrinseca

Além de todo o contexto biolégico e fisioldgico, a cor dentaria é
influenciada também por fatores extrinsecos, nomeada pigmentacédo extrinseca,
a qual é reportada como uma das queixas mais comuns quando se trata de
aparéncia dentaria (Brook et al, 2007). Essa coloracéo localiza-se externamente
aos dentes, e esses pigmentos cromoégenos podem sem classificados em
metélicos ou ndo metdlicos. Esses compostos organicos, ou ndo metalicos,
provem de alimentos da dieta alimenticia ou de outras substancias, como por
exemplo o tabaco que devido ao alcatrdo causa a pigmentacado nos dentes. Os
alimentos e bebidas como café, vinho, cha e algumas especiarias, possuem na
sua composicdo composto polifendlicos responsaveis pela cor dos alimentos,
que sao responsaveis a adesdao a superficie dentaria. A pigmentacdo
generalizada geralmente apresenta uma coloracdo amarelo-acastanhada
resultante da deposi¢cdo dos cromogenos da dieta e placa bacteriana, enquanto
a pigmentacdo causada pelo alcatrdo do tabaco, se localiza mais
frequentemente no terco cervical do dente e apresenta uma cor castanho escuro
(Corado, 2017).
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Em contrapartida, os compostos metalicos estdo associados a uma
exposicdo ocupacional ou um consumo de alimentos ou farmacos que
contenham sais metalicos na sua composi¢cdo, em unido com antissépticos
catibnicos como por exemplo a clorexidina e o cetilpiridineo, substancias como

potencial de producao de pigmentacao, feita de forma indireta (Corado, 2017).

Mecanismo de acdo dos clareadores dentais

Em uma quantidade quase unanime, mesmo em estudos que nao sao
relacionados com o mecanismo de acdo do peroxido de hidrogénio no
clareamento dental, o processo clareador quase sempre é descrito com o
resultado da interac@o de espécie reativas de oxigénio, geradas a partir da acédo
do peroxido de hidrogénio na quebra de moléculas complexas dos pigmentos
organicos. Tais pigmentos possuem uma estrutura cromofora que lhes conferem
a cor, e entdo ocorre uma clivagem das duplas ligacdes dos croméforos, que
assim e resultaria em moléculas menos complexas, gerando uma coloracéo
menos acidente, ou seja, que reflete a luz branca e com uma estrutura mais
simples e pequenas. Dessa forma, por serem mais simples, as moléculas seriam

eliminadas do dente facilmente em contato com &gua por difuséo (Kihn, 2007).

Embora usualmente esse ser o mecanismo de acdo assim descrito, ndo
existem evidenciais cientificas que suportem essa hipotese levantada e descrita
na literatura cientifica. Sabe-se ainda que néo esta claro como o clareador leva

definitivamente a alteracdo da cor do elemento dental (Eimar, 2012).

Técnicas Clareadoras

Atualmente segundo explicac6es de Rodrigues, Montan e Marchi (2004),
Toyoshima (2006) e Moura-Morais, Dias e Badini (2007), consiste na utilizacédo
de uma moldeira individual de silicone confeccionada especificamente para um
paciente através de moldes feitos de gesso em forma de uma ferradura
plastificada a vacuo, podendo ter um alivio interno que serve de suporte para o
gel clareador, que ficarhd em contato com a estrutural dental no periodo, por duas
horas. O maior beneficio visado nessa técnica € que a mesma é realizada

unicamente pelo paciente necessitando de uma supervisdo do tratamento, para
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verificacdo de efeitos adversos aos esperados e analise da cor alcancada
(Sossai et al, 2011).

Nao obstante das facilidades e beneficios do tratamento caseiro
desenvolvido, a American Dental Association (ADA) nomeou o clareamento com
0 peroxido de carbamida a 10% uma das técnicas com maior aplicabilidade na
odontologia, sendo levada a ser considerada padrédo ouro em termos de efeito
clareador, apresentando ainda baixos niveis de efeitos adversos para o
clareamento de dentes vitais (Sousa e Medeiros, 2018). Mas todo esse trabalho
estético necessita de uma sinergia, uma cooperacdo simultanea, entre o
profissional e o paciente, que necessita entender as indicacdes de cada

procedimento e sua aplicabilidade (Rauber et al, 2017).

Para a técnica de consultério realizada pelo cirurgido dentista utiliza-se o
perdxido de hidrogénio como agente clareador, geralmente em concentracdes
de 35% a 40%. O peroxido de carbamida também pode ser usado na técnica de
consultério com concentracdes que variam entre 35% a 37,5%, porém
apresentando concentracdes mais elevadas do que as utilizadas nas técnicas

caseiras (Barbosa et al., 2017).

Toda via, ndo ha diferencas de resultados entre o clareamento caseiro,
onde utiliza-se uma moldeira com aplicacdo do gel clareador pelo proprio
paciente e o clareamento dental realizado em consultério, com perdxido de
hidrogénio desde que o paciente colabore e siga as instru¢bes do cirurgido
dentista. Dessa forma, a indicacdo do procedimento para o individuo deve ser

avaliada pelo profissional (Sossai et al., 2011).

Produtos clareadores de prateleira

Diante da crescente busca da populacdo por uma melhor estética dental,
foram criados produtos clareadores que séo vendidos diretamente ao publico,
sem a necessidade de receita ou indicagcdo do cirurgido dentista. Dessa forma
as substancias clareadoras foram adicionadas aos dentifricios, enxaguantes
bucais, gomas de mascar, sendo estes denominados “Over the counter”.
Entretanto, nota-se que a porcentagem de agentes clareadores e abrasivos que
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contém esses produtos é irriséria, ndo trazendo o resultado esperado e ainda
expbe o paciente aos riscos de utilizacdo de produtos que podem alterar a

superficie dental sem supervisdo (Perozzo et al., 2017).

Nos ultimos tempos houve o surgimento da utilizacdo do p6 do carvao
ativado com a finalidade de clareamento dental. Tal informacéo foi bastante
difundida pelas midias sociais e influenciadoras digitais, mesmo sem
comprovacOes cientificas. Logo apds, surgiram os cremes dentais a base de
carvao ativado, sendo que os fabricantes alegam que o produto causa efeitos
clareadores, porém sabe-se que a utilizacdo continua desse componente, pode
causar danos na superficie do esmalte dental, ocasionando pequenas ranhuras

e desgaste, pois 0 produto possui caracteristica abrasiva (Oliveira, et. al., 2020).

Uso de fontes de luz

A utilizag&o de fontes de luz durante o de clareamento dental, atua como
o catalisador durante o processo de decomposi¢cao do peréxido de hidrogénio.
As fontes de ativacdo sdo o calor, a luz halégena, luz LED e o laser, que possuem
a finalidade de aumentar a temperatura do gel clareador, acelerando o processo
de clareamento por meio da termo catalise (Fausto, et al., 2014).

Quanto ao procedimento de fotoativacdo dos géis clareadores através de
luz LED ou lasers, este se mostra totalmente ineficaz e € considerado
desnecessario pela literatura, uma vez que a a¢ao luminosa néo interfere na
eficacia clareadora. Outro fator relevante relacionado a utilizacdo de
fotoativadores no procedimento de clareamento dental, € que o uso de tais, pode
causar uma elevacdo da temperatura local, ultrapassando o limite suportado
pelos dentes, gerando superaquecimento e causando inflamacéo pulpar, além
da hipersensibilidade (Roberto, 2011). Ademais, sabe-se que a utilizacdo das
fontes de luz frente a n&o utilizacdo destas, ndo faz com que haja diferencas

significativas entre os resultados observados (Souto Maior, et al., 2018).

Efeitos adversos

O clareamento dental quando n&o recomendado pelo cirurgido dentista ou

caso seja realizado indiscriminadamente, pode causar maleficios a estrutura
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dental do paciente como dor, sensibilidade dental, aumento da rugosidade,
alteracdo cromatica desarmoniosa, queimaduras nos tecidos moles, inflamacéao
gengival localizada, aumento da progressdo da céarie. Para evitar estas
intercorréncias, é necessario que um minucioso exame clinico seja realizado
pelo profissional, com a finalidade de excluir todos os problemas que acarretem
danos aos dentes e as estruturas adjacentes do individuo. Sendo assim, alguns
fatores devem ser analisados como trincas na superficie dental, saude

periodontal, existéncia de céries e exposicao dentinaria (Barbosa et al., 2017).

Efeito adverso mais comum relacionado ao clareamento dental sédo os
relatos de sensibilidade apdés a aplicacdo do agente clareador, porém este
incomodo costuma desaparecer apos a finalizacdo do clareamento dental. Por
essa razao é necessario manter o intervalo entre as sessfes clareadoras para

gue o elemento dental se remineralize por acdo da saliva (Barbosa et al., 2017).

Essa sensibilidade dental, pode ser associada ao clareamento de
consultério, pois nesse caso as concentracdes de peroxido de hidrogénio e
acidez da substancia causam a sensibilizacdo da superficie dental, todavia, este
incbmodo costuma desaparecer apos a finalizacao do tratamento clareador, ou
se faz necessério a aplicacédo de produtos dessensibilizantes locais, fluorterapia

ou até mesmo o emprego de analgésicos e anti-inflamatorios orais (Ruiz, 2003).

Para amenizar o efeito adverso da sensibilidade dental s&o utilizados os
dentifricios dessensibilizantes, pois possuem um mecanismo de a¢éo obliterador
dos tubulos dentinarios, atuando na reducéo de estimulo da polpa dental. Essa
acao é causada pelos sais de potassio, sendo que este possui a finalidade de
reduzir os impulsos nervosos que chegam a polpa dental através das fibras
nervosas. A obliteracdo dos tubulos dentinarios é causada pela atuacéo dos sais,
como o cloreto de estréncio e também de ions como o fluoreto, substancias que
compde o dentifricio dessensibilizante e ocasionam atuacdo na permeabilidade
da dentina, tornando-a menos permeavel e dessa forma, se reduz a

hidrodindmica dos tubulos dentinarios (Pierote, et al., 2019).

Outros pacientes relatam incobmodo gengival, observado mais comumente
nos clareamentos dentais caseiros, fato que esta relacionado com o excesso de
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gel clareador utilizado nas moldeiras. Ja no clareamento de consultério, essa
intercorréncia também pode ocorrer, principalmente quando a barreira gengival
é inserida de forma inadequada nos tecidos circundantes ao elemento dental
(Briso, et al., 2014). A sensibilidade dental, geralmente esta diretamente ligada
ao clareamento de consultorio, pois nesse caso, as concentracdes de peroxido
de hidrogénio e acidez da substancia causam a sensibilizacdo da superficie
dental, todavia, este incbBmodo costuma desaparecer apés a finalizacdo do
tratamento clareador (Ruiz, 2003).

Para comprovacéao de possiveis problemas gerados pelo uso do peréxido
de hidrogénio na estrutura dental, diversas pesquisas e testes foram realizados.
As primeiras pesquisas de Lee, Cobb e Zargartalebi em 1995 por meio de
microscopia eletrbnica de varredura, avaliaram a microdureza do esmalte
submetido a diferentes concentra¢des do agente clareador, e notaram assim a
presenca de porosidades e trincas com possivel remocdo de matriz organica e
mineral, assim como também acharam areas com presenca de
hipomineralizacdo. Usando o mesmo método de pesquisa, Miranda e alguns
colaboradores em 2005, analisaram a superficie do esmalte apos clareamento
com o peroxido de hidrogénio e o peroxido de carbamida, e assim observou que
houve modificacdo da morfologia do esmalte, inclusive notaram uma remocao
parcial da camada aprisméatica, um aumento da profundidade dos sucos e uma

exposicao dos prismas de esmalte (Domingues, 2014).

Partindo da definicdo de saude estabelecida pela organizacdo mundial de
saude (OMS), onde se propde uma “situagao de perfeito bem-estar fisico, mental
e social”’, explana-se que a referida, vai além do simples conceito de que saude
€ apenas a auséncia da doenga. Perante 0 exposto, conclui-se que a estética
bucal pode desagradar e afetar psicologicamente os pacientes e assim sendo, a
execucao de procedimentos estéticos que restaurem a autoestima e a saude

psicologica dessa parcela da populacdo, sédo validos. Na odontologia, o
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clareamento dental faz parte do conglomerado estético mais procurado, pois
grande parte da populacdo se sente incomodada com a cor real e natural de
seus dentes. Em contrapartida, esses mesmos procedimentos estéticos
realizados para, de fato, proporcionar alivio e bem estar ao paciente ao restaurar
a estética do sorriso, podem ocasionar a possibilidade de ocorréncia das
consequéncias maléficas causadas pelo clareamento dos dentes como a
sensibilidade dental, algo extremamente incomodo para 0 paciente,
especialmente nos casos em que as técnicas foram mal indicadas e realizadas

da forma incorreta pelo Cirurgido-Dentista (Ribeiro, 2019).

Em relacéo as técnicas que utilizam luz para a acelerag¢édo do processo de
clareamento, ou seja, com termo catalisadores, quando estas sdo comparadas
as demais técnicas que utilizam somente os produtos clareadores, nota-se que
nao ha diferencas no resultado obtido, sendo as duas técnicas eficientemente
compativeis quando relacionadas ao resultado de clareamento (Soutomaior et
al.,, 2018). Em contrapartida, constatou-se que a utilizacdo dos termo
catalisadores pode ocasionar 0 aumento da temperatura local e
consequentemente causar danos a polpa dental (Roberto, 2011) (Santos.;
Souza; Santana, 2010).

Ademais, observa-se ainda que nos casos onde o clareamento caseiro é
indicado ao paciente, é imprescindivel a orientacdo dos pacientes quanto a forma
de utilizacao das moldeiras e a quantidade de gel que devera ser aplicado, sendo
exposto que o excesso de gel nas moldeiras esta intimamente ligado ao
incomodo causado nas gengivas e estruturas adjacentes apds o clareamento, ja
gue este método ndo preconiza a utilizacdo de barreiras gengivais (Briso et al.,
2014).

7

Contanto, o efeito adverso mais observado € a sensibilidade dental,
diretamente ligada a utilizacdo dos agentes clareadores que causam
porosidades na estrutura do esmalte dental. Toda vida, estes efeitos podem ser
amenizados através da indicacdo de dessensibilizantes que contenham ions

como fluoreto e possuam acao obliteradora (Pierote, et al., 2019).
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CONCLUSAO

De acordo com a presente revisdo de literatura, conclui-se que os

clareamentos dentais independente da técnica ou concentracdo do agente

clareador, se realizados com a técnica correta, com uma indicacdo coerente,

sem excessos e ndo apenas por estética compulsoria e com a orientacdo do

profissional ao paciente sobre os cuidados necessarios, ndo traz maleficios a

salde dental.
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