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RESUMO: Introducéo: O clareamento dentario € um procedimento eficiente, seguro,
eficaz e se tornou um dos tratamentos estéticos odontol6gicos mais procurados pelos
pacientes. Na literatura, diversos registros apontam que a hipersensibilidade
dentinéaria é o principal efeito adverso da técnica, podendo ser causado pelo tempo do
tratamento, concentracdo dos agentes clareadores e o0 tipo do agente clareador
utilizado. Objetivo: O objetivo deste trabalho foi discutir a possivel relacdo entre
sensibilidade dentéria apos o tratamento clareador e meios de prevencfes para a
mesma. Metodologia: O presente estudo trata-se de uma revisao de literatura do tipo
integrativa. A pesquisa se deu com 0 uso dos seguintes descritores “clareamento
dental”, “perdxido de hidrogénio”, e “sensibilidade dentaria”, realizada nas plataformas
SCIELO, PUBMED e LILACS. Foram selecionados estudos que justifiguem o tema,
com publicacdo no periodo de 2018 a 2023. Resultados: Foram selecionados 9
estudos que corresponderam aos critérios de elegibilidade. O efeito adverso mais
comum apo6s o tratamento clareador é a sensibilidade dentinaria, sendo possivel
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encontrar, no mercado, agentes dessensibilizantes para diminuir tal sensibilidade. O
peroxido de carbamida apresenta-se na literatura como sendo o clareador que menos
causa sensibilidade durante o tratamento, enquanto o peroxido de hidrogénio mostra-
se causar mais este efeito adverso durante o tratamento. Conclusdo: Os estudos
mostram que o clareamento dentario esta associado a hipersensibilidade dentinaria,
sendo o clareamento de consultério mais associado a este efeito adverso. Estudos
mais recentes (ensaios clinicos) divergem informacdes e refutam informacdes de
estudos anteriores demostrando que n&o ha diferente quanto a percepcao da dor e
sensibilidade diante do uso de agentes dessensibilizantes. Ou seja, agentes como 0
nitrato de potassio e o flior ndo reduziram o risco, a incidéncia, nem a intensidade da
hiperssensibilidade dentinaria.

Descritores: “Clareamento dental”, “perdxido de hidrogénio”, “sensibilidade
dentinaria”.

ABSTRACT: Introduction: Tooth bleaching is a safe, effective procedure and has
been a highly sought after dental treatment by patients. In the literature, several
records point out that dentin hypersensitivity is the main adverse effect of the
technique, which can be caused by the length of treatment, concentration of bleaching
agents and the type of bleaching agent used. Objective: The objective of this work
was to discuss the possible relationship between tooth sensitivity after bleaching
treatment and means of prevention for it. Methodology: This study is an integrative
literature review. The research was carried out using the following descriptors “tooth
bleaching”, “hydrogen peroxide”, and “dentin sensitivity”, carried out on the SCIELO,
PUBMED and LILACS platforms. Studies that justify the theme, with publication in the
period from 2018 to 2023, were selected. Results: 9 studies that met the eligibility
criteria were selected. The most common adverse effect after bleaching treatment is
dentine sensitivity, and it is possible to find desensitizing agents on the market to
reduce such sensitivity. Carbamide peroxide is presented in the literature as the
bleaching agent that causes the least sensitivity during treatment, while hydrogen
peroxide is shown to cause more of this adverse effect during treatment. Conclusion:
Studies show that tooth bleaching is associated with dentine hypersensitivity, with in-
office bleaching being more associated with this adverse effect. More recent studies
(clinical trials) diverge information and refute information from previous studies,
demonstrating that there is no difference in terms of pain perception and sensitivity
when using desensitizing agents. That is, agents such as potassium nitrate and
fluoride did not reduce the risk, incidence, or intensity of dentin hypersensitivity.

Descriptors: “Tooth bleaching”, “Hydrogen peroxide”, and “dentin sensitivity”.
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A Abordagem Clinica da Hipersensibilidade Dentinaria apés Clareamento Dentario:
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INTRODUCAO

O Clareamento como ferramenta de estética dentario se popularizou nos
altimos anos, tornando-se um dos recursos mais procurados e desafiadores na
Odontologia. Diante de tantos avancos cientificos e diante do aprimoramento da
técnica, a hipersensibilidade dentinaria durante e ap0s a sessdo de clareamento
continua sendo um dos maiores impasses que muitas vezes contraindica a sua
realizacdo em muitos pacientes (PINTO; CRESCENTE, 2016; CHISINI et al., 2019).

Perdas na estrutura e diminuicbes na microdureza do esmalte em
consequéncia da penetracdo do agente clareador nos tubulos dentinarios estao
associados a hipersensibilidade dentinaria, uma vez que o gel entra em contato com
as terminacdes nervosas estabelecidas nestes canaliculos. A sensibilidade sentida
geralmente é reversivel e desaparece espontaneamente com o passar do tempo ou
diante do uso de agentes dessensibilizantes. E neste contexto, o mercado ja oferece
diversos agentes dessensibilizantes com variadas dinamicas de atuacao (CAVALLI et
al., 2001).

A substancia clareadora mais utilizada no consultério odontologico é o perdxido
de hidrogénio nas concentracdes de 35 e 40%. Os estudos mostram o efeito clareador
desta substancia de da devido a capacidade do peroxido de difundir-se através da
estrutura dentaria oxidando moléculas complexas (croméforos), quebrando-as em
moléculas mais simples que refletem melhor a luz. Esta capacidade de gerar uma
tonalidade mais clara no aspecto dentario € conseguida devido ao baixo peso
molecular e a formacgdo de radicais livres (ARAUJO et al., 2010; CRESCENTE;
PINTO, 2016).

Historicamente, a busca pela estética dentaria sempre buscou um sorriso mais
harmoénico e mais claro. De acordo com Boaventura et al. (2012), os primeiros relatos
na literatura de clareamento sao 1860, com o uso de substancias como o Cloreto de
Célcio, Cloro, Cloreto de Aluminio, Acido Oxalico, Diéxido de Enxofre e Hipoclorito de

Sodio atuando ou tentando promover uma acao clareadora.
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A Literatura é enfatica ao dizer que a sensibilidade dentinaria € o principal efeito
adverso do clareamento dental externo. (ARAUJO et al. 2015; VIEIRA et al. 2015;
POSSAMAI et al. 2016). Um estudo classico de Brannstrom datado dos anos 60
demonstrou a principal teoria da dor relacionada a sensibilidade dentaria e seria
causada pela movimentacdo do peroxido de hidrogénio, através do esmalte e da
dentina (complementando-se pela teoria hidrodinamica, movimento de fluido nos
tubulos dentinarios). A citada movimentacao ativaria a percepcao de dor, por meio da
sensibilizacado de neurbnios nociceptores que inervam tais tubulos.

Para se perceber ou avaliar a hipersensibilidade dentinaria relacionado ao
clareamento dentario deve-se levar com consideracdo alguns fatores como o
processo de difusdo dos perdxidos na estrutura do dente, o tempo de tratamento, a
concentracdo do peréxido e tipo de agente clareador (KINA et al. 2015; CRESCENTE;
PINTO 2016).

Devido ao conhecimento desta problemética, os estudos mostram que
alternativas para tentar minimizar a sensibilidade no clareamento dental se tornaram
viaveis e incluem o uso de agentes que possuem na composicao fluoretos e nitrato de
potassio, o uso de flior em alta concentracéo por meio de géis dessensibilizantes, o
uso de dentifricios que obliteram a exposicdo dos tubulos dentinarios e alteracfes nas
técnicas no intuito de minimizar os riscos. (FREITAS-SOBRINHO et al.,, 2014,
CRESCENTE; PINTO, 2016).

Existem formas de minimizar o dano ao tecido dentéario, gerando beneficios que
possam reduzir a sensibilidade trans e pos operatéria. O fldor e o nitrato de potassio
tém apresentado bons resultados no que diz respeito a reducéo da sensibilidade pos-
operatoria (TAY et al., 2009). O Fluor pode causar oclusdo dos canaliculos, ja o nitrato
de potassio pode emergir se difundindo pela estrutura dentaria, reduzindo a
excitabilidade das fibras nervosas presentes na polpa, diminuindo a sensibilidade a
dor (MATIS et al., 2008).

Nestas perspectivas, o objetivo deste estudo sera discutir as principais e atuais
informacgdes no que diz respeito a sensibilidade dentinaria associada ao clareamento,
bem como técnicas terapéuticas para o controle de tal, por meio de uma revisao

Integrativa da Literatura.
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O clareamento dentario € um dos procedimentos estéticos mais realizados na
rotina odontologica. No entanto, mesmo diante de muitos avancos cientificos, a
hipersensibilidade dentinaria durante e apos a sesséo de clareamento continua sendo
um dos maiores impasses que envolve esta técnica e muitas vezes contraindica a sua
realizacao.

Devido a alta ocorréncia da hipersensibilidade dentinaria diante do clareamento
dentario e devido a grande utilizacdo desta técnica, advoga-se a realizacdo deste
estudo para elucidar o mecanismo enteropatogénico, bem como a busca pelo controle
desta condicdo. Nestas perspectivas, o objetivo deste estudo foi discutir a abordagem

clinica da hipersensibilidade dentinaria apés clareamento dentario.

METODOLOGIA

Este trabalho trata-se de uma revisdo integrativa da literatura. Serao
selecionados estudos que tenham significativa relevancia para o titulo proposto: A
ABORDAGEM CLINICA DA HIPERSENSIBILIDADE DENTINARIA APOS
CLAREAMENTO DENTARIO: Uma reviséo de literatura. A pergunta norteadora é:
“Qual melhor forma de abordar a hipersensibilidade dentinaria apdés o clareamento
dentario?”

Foram utilizados como mecanismos de busca os descritores elencados a partir
do DECs e MeSH “Clareamento Dental”, “Peroxido de Hidrogénio”, e “Sensibilidade
Dentaria” com uma pesquisa realizada em plataformas de dados SCIELO, PUBMED
e LILACS. Serdo selecionados estudos que justifiquem o tema proposto com
publicacdo no periodo de 2017 a 2023, com o objetivo de contribuir na literatura acerca
do titulo presente.

Seréo selecionados estudos em idioma portugués e inglés, dos tipos relato de
caso, revisdes sistematicas e pesquisas cientificas que estejam de acordo com os
critérios de inclusédo. Os resultados encontrados nas bases de dados acima citadas
seréo sintetizados e apresentados na sec¢ao resultados e discussdes, optou-se por

realizar andlise quantitativa, descritiva e sistematizada dos dados obtidos nos artigos.
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Dentre os artigos disponiveis para consulta de forma integral, serdo
selecionados principalmente aqueles que tragam uma abordagem explanativa
relacionados ao tema em estudo.

Seréo excluidos projetos em andamento, estudos com conflitos de interesse e
estudos pilotos. Nao serdo utilizados estudos descritos em lingua diferente das
anteriormente citadas (inglés e portugués). Nao serao selecionados para a revisao os
documentos académicos que apresentassem no resumo distanciamento do tema

pesquisado.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram selecionados nove (09) estudos que contemplaram os critérios de
elegibilidade propostos por esta pesquisa. A literatura apresentou um vasto contetdo
sobre o tema hipersensibilidade dentinéria relacionado ao clareamento dentério.
Neste estudo, os artigos selecionados foram principalmente ensaios clinicos (n=5),
seguidos de revisao sistematica (n=2) e estudos de prevaléncia (n=2). A maioria dos
estudos foi de 2018 (n=4), e todos e envolveram seres humanos. A plataforma mais
utilizada para selecdo dos estudos foi 0 Pubmed devido a sua vasta apresentacao de
artigos quando utilizados os termos isolados ou combinados.

Devido a rapidez, facil acesso e custo, o clareamento é um dos procedimentos
mais solicitados pelos pacientes dentro da estética odontologica (CHISINI et al.,
2019). Segundo Moretti et al. (2017), o clareamento dentario deve anteceder qualquer
procedimento estético e protético, pois este procedimento é considerado conservador,
visto que ndo ha a remocdo de tecido para que o mesmo seja realizado. O
clareamento caseiro geralmente usa moldeira e peroxido de carbamida e o de
consultorio usa peroxido de hidrogénio.

Quando se avalia a sensibilidade dentaria diante de tratamentos clareadores
caseiros e de consultério, um estudo com trinta participantes adultos com média de
tonalidade dos dentes de A2, usando a técnica de boca dividida, registrou a

sensibilidade dentaria usando uma escala analogica visual durante o periodo
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experimental. Os resultados ratificaram que os procedimentos de clareamento caseiro
e de consultorio sdo igualmente eficazes, mas em relacdo a sensibilidade, o
procedimento de consultério registrou maior sensibilidade em comparagdo ao
clareamento caseiro (MOUNIKA et al., 2018).

De forma geral, o perdxido de carbamida demonstrou melhores resultados no
gue diz respeito a sensibilidade dentinaria (MOUNIKA et al., 2018; DONASSOULO et
al., 2021). Este fato pode ser explicado devido ao clareamento caseiro usar agentes
menos agressivos em sua composicao, sendo indicado como primeira escolha para
dentes escurecidos, principalmente em pacientes com casos prévios de
hipersensibilidade (SANTOS et al., 2018; COLLON et al., 2021).

Quando se avalia o efeito da combinagéo de procedimentos de clareamento
caseiro e de consultério sobre a sensibilidade dentaria também podem ser observadas
se ha ou nao diferencas. Em um ensaio envolvendo quarenta pacientes submetidos a
uma sessao de clareamento de consultério com peroxido de hidrogénio a 38%, os
participantes foram “posteriormente alocados aleatoriamente para receber uma
segunda sessdo de clareamento de consultorio ou para usar uma moldeira contendo
peréxido de carbamida a 10% entregue durante 7 dias consecutivos. A pior pontuacao
de sensibilidade relatada durante ou apés cada procedimento de clareamento foi
registrada usando uma escala de classificacao verbal (RODRIGUES et al., 2018).

Cabe ressaltar que, segundo este estudo, o protocolo de clareamento nao
afetou o risco e o nivel maximo de sensibilidade relatada, ou seja, ndo houve diferenca
entre a realizacdo de uma segunda sessdo de clareamento em consultério e a
associacdo com 1 semana de clareamento caseiro (RODRIGUES et al., 2018).

Partindo para andalises com abordagem prévia do dente, quando precedidos
pelo uso de nitrato de potassio a 2%, ambos os tratamentos clareadores demonstram
eficacia para clarear os dentes com efeitos adversos minimos. Para ambas as
técnicas, clareamento caseiro ou de consultorio, o uso de nitrato de potassio a 2% nao
alterou os resultados, demonstrou a mesma eficacia, demonstrando que seu uso ndo
gera prejuizos, e ainda com o beneficio de garantir uma sensibilidade dentaria
semelhante para as duas técnicas testadas com uso do nitrato por 10 minutos antes
do procedimento (DONASSOULO et al., 2021).
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Diante de todas estas discussOes, cabe citar os estudos de Rezende et al.
(2020) que afirmou que nitrato de potassio a 10% antes do clareamento de consultorio
ndo reduziu o risco, nem a intensidade da sensibilidade. Neste ensaio clinico
randomizado de boca dividida triplo-cego, 43 pacientes jovens foram avaliados. O
risco e a intensidade da sensibilidade foram registrados com uma escala numérica de
0-4 e uma escala visual analdgica de 0-10 durante o clareamento, 1 hora, 24 horas e
48 horas apos o clareamento.

A literatura ainda diverge quanto o beneficio do uso de agentes
dessensibilizantes, pois trés estudos mostraram néao haver diferente na sensibilidade
por parte dos sujeitos da amostra, quando utilizado tal recurso protetivo (MARAN et
al., 2018; MARTINI et al., 2019; REZENDE et al., 2020). No entanto, uma meta-analise
prévia ja havia identificado que o nitrato de potassio e o fluoreto de sodio se mostraram
eficazes na reducao da sensibilidade dentéaria diante do clareamento dentario (WANG
et al., 2015).

Outro ensaio triplo-cego com 60 pacientes adultos livres de carie se deu usando
o gel em uma moldeira de clareamento por 3 horas diarias durante 21 em ambas
arcadas. Vale destacar que neste estudo o nitrato e o flior foram incorporados ao gel
clareador. O risco absoluto e a intensidade da sensibilidade foram avaliados
diariamente por meio da escala 0-10 VAS e NRS por 21 dias. E importante destacar
que este estudo também enfatizou que houve diferenca na percepc¢ao da sensibilidade
nem mudanca de cor possivelmente influenciada pela dessensibilizante. Assim, a
incorporacdo de nitrato de potassio e fluoreto de sédio no gel clareador caseiro de
peréxido de carbamida a 10% testado neste estudo néo reduziu a sensibilidade, nem
afetou a mudanca de cor (MARAN et al., 2018).

Martini et al. (2019) realizaram outro ensaio clinico randomizado triplo-cego,
com desenho de boca dividida, e avaliaram o efeito da aplicacdo do gel
dessensibilizante antes e apds o clareamento de consultério sobre a sensibilidade
dentaria. A dor foi correlacionada em ambos 0s grupos, para a escala NRS (p <
0,0001) e a escala VAS (p <0,0001) em todos os periodos de avaliacédo. Foi detectado
que a aplicacdo do agente dessensibilizante n&o influenciou na eficacia do
clareamento, mas também né&o foi eficiente na reducdo da sensibilidade, quando

aplicado antes do procedimento, ou antes e depois. Sendo assim, o uso de gel
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dessensibilizante frente ao clareamento de consultério ndo reduz a incidéncia ou
intensidade da sensibilidade dentaria. (MARTINI et al., 2019).

CONCLUSAO

Os estudos mostram que o0 casamento dentario esta associado a
hipersensibilidade dentinaria, sendo o clareamento de consultério mais associado a
este efeito adverso. Estudos mais recentes (ensaios clinicos) divergem informacoes e
refutam informacdes de estudos anteriores demostrando que nao héa diferente quanto
a percepcéao da dor e sensibilidade diante do uso de agentes dessensibilizantes. Ou
seja, agentes como o nitrato de potassio e o flior ndo reduziram o risco, a incidéncia,
nem a intensidade da hipersensibilidade dentinaria.

Entretanto, alguns estudos mostram ser essencial a preparacdo do dente para
receber o gel clareador com uso de substancias com nitrato de potassio. ApGs ou
procedimento cabe a utilizacdo agentes dessensibilizantes como o flior. Diante disto,
cabe a realizacdo de novos estudos para definir uma conclusédo, no entanto, ensaio

clinicos mais recentes mostram que ndo ha diferenca no uso de dessensibilizantes.
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