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A influéncia dos agentes clareadores na microdureza

e rugosidade superficial do esmalte dental
Lara Jayne Meireles'
Toni Arcuri?

Resumo:

A tendéncia contemporanea de beleza enfatiza a importdncia de um sorriso atraente e bem
cuidado, que inclui dentes alinhados e brancos. Isso tem levado a uma crescente busca por
procedimentos estéticos, como o clareamento dental, conhecido por sua abordagem conservadora,
conveniéncia e resultados relativamente rapidos e satisfatorios. No entanto, ¢ importante
reconhecer tanto os beneficios quanto os riscos associados a esse procedimento, exigindo um
dominio completo por parte dos profissionais. Este artigo tem como objetivo revisar a literatura
existente sobre as alteragdes na estrutura do esmalte causadas pelo clareamento dental. Uma
pesquisa bibliografica realizada entre 2014 e 2024 revelou que o clareamento pode provocar
mudancgas na morfologia do esmalte e resultar em sintomas clinicos. Portanto, ¢ essencial realizar
um diagndstico preciso, elaborar um plano de tratamento personalizado, escolher a técnica
apropriada e compreender o potencial dos agentes clareadores, a fim de alcangar resultados
eficazes.

Palavras-chave: clareadores; estética dentaria; desmineralizacao.

Abstract:

Contemporary beauty trends emphasize the importance of an attractive, well-groomed smile,
which includes straight, white teeth. This has led to a growing search for aesthetic procedures,
such as tooth whitening, known for its conservative approach, convenience and relatively quick
and satisfactory results. However, it is important to recognize both the benefits and risks
associated with this procedure, requiring complete control on the part of professionals. This
article aims to review the existing literature on changes in enamel structure caused by tooth
whitening. A literature search carried out between 2014 and 2024 revealed that whitening can
cause changes in the morphology of the enamel and result in clinical symptoms. Therefore, it is
essential to make an accurate diagnosis, develop a personalized treatment plan, choose the
appropriate technique and understand the potential of whitening agents in order to achieve
effective results.
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1. INTRODUCAO

Atualmente, ha uma significativa busca nos consultérios odontolégicos por
procedimentos que aprimorem a estética facial. A busca por uma harmonia estética facial esta
intrinsecamente ligada a aspiracdo por sorrisos impecaveis. Nesse cendrio, a tonalidade dos
dentes desempenha um papel crucial nas percepcdes estéticas e na satisfagdo com a aparéncia
dentaria. O procedimento de clareamento dental emergiu como uma escolha popular entre os
pacientes oferecendo uma ampla gama de opgdes comerciais. Essas op¢des incluem tanto
aplicagdes realizadas no consultorio odontologico quanto aquelas conduzidas em casa, com
supervisao profissional (Donassollo ef al., 2016).

Modificagcdes na tonalidade dos dentes podem ser ocasionadas por fatores
extrinsecos e intrinsecos. Pigmentacdes extrinsecas podem surgir devido ao consumo de
alimentos pigmentados, ao tabagismo e a utilizacdo de certos medicamentos. Essas manchas
sdo passiveis de remocdo com relativa facilidade, uma vez que se localizam na superficie
externa do dente. As manchas intrinsecas apresentam maior desafio para remocao, uma vez
que estdo incorporadas a estrutura do préprio dente. Essas pigmentacgdes intrinsecas podem
ser categorizadas como congénitas ou adquiridas. As manchas adquiridas podem ser resultado
de traumas dentarios, tratamentos endodonticos, enquanto as congénitas podem ser causadas
por condigdes como amelogénese imperfeita ou fluorose, entre outras razdes (Penha et al.,
2015).

Existem varias modalidades de tratamento clareador disponiveis, incluindo o
clareamento realizado no consultorio, o clareamento caseiro e a combinagao das técnicas de
consultorio e caseiro. Os sistemas de clareamento de consultorio s3o os procedimentos
realizados pelo cirurgido-dentista. Esse tratamento ¢ frequentemente caracterizado pelo uso de
concentracoes elevadas de agentes oxidantes, como peroxido de hidrogénio em concentracdes
de 25% e 35%. Devido a alta concentragdo do agente clareador, os resultados costumam ser
rapidos e visiveis apds uma ou duas sessdes, que geralmente duram de uma a duas horas cada.
Apesar dos resultados rapidos e eficazes, o clareamento dental em consultorio pode ser mais
caro em comparagdao com as outras opgoes (Rodriguez-Martinez; Valiente; Sdnchez-Martin,
2019).

O outro grupo predominante de sistemas de clareamento sdo os realizados em casa.
Esse método de clareamento consiste em moldeiras personalizadas para aplicacdo do gel
clareador durante o periodo especificado pelo cirurgido-dentista. Normalmente, as instrucdes
recomendam duas aplicagdes diarias com duragcdo de 30 minutos a 2 horas durante um

periodo de 2 a 6 semanas. As concentragdes dos agentes clareadores sdo menores em



compara¢do com 0s tratamentos em consultdrio, variando de 10%, 16% e 22% para perdxido
de carbamida e de 6% a 15% para peroxido de hidrogénio. Devido as concentracdes mais
baixas dos agentes clareadores, o processo de clareamento pode ser mais prolongado e menos
eficaz em comparagdo com o outro método de clareamento disponivel (Rodriguez-Martinez;
Valiente; Sanchez-Martin, 2019).

O clareamento dental ¢ amplamente reconhecido como uma técnica simples e eficaz
para melhorar a estética do sorriso. No entanto, hd uma constante discussao sobre os
potenciais efeitos adversos associados a esse procedimento. Entre os principais fatores
preocupantes estdo a sensibilidade dentindria, as alteragdes no contetido mineral resultantes de
um processo de desmineralizagdo do esmalte dental e suas consequéncias, tais como
alteragdes na rugosidade, microdureza e micromorfologia superficial dos dentes. Esses
aspectos tém sido objeto de estudo e andlise detalhada na literatura cientifica, visando
compreender melhor os riscos e beneficios do clareamento dental e desenvolver estratégias

para minimizar eventuais danos aos dentes durante o processo.

2. OBJETIVO GERAL
O objetivo primordial deste estudo foi conduzir uma revisdo abrangente da literatura
cientifica, com o intuito de investigar os efeitos do processo de clareamento dental na

microdureza e na rugosidade superficial do esmalte dentario.

3. METODOLOGIA
A pesquisa bibliografica consiste em uma revisao integrativa da literatura que teve como
objetivo responder a seguinte questdo norteadora: "Quais sdo os efeitos observados do
clareamento dental na microdureza e na rugosidade superficial do esmalte dentario humano,
com base nas evidéncias disponiveis na literatura cientifica atual?". Foram identificados e
selecionados 24 estudos que abordam o tema nos idiomas portugués e inglés. Os critérios de
inclusdo foram definidos para artigos cientificos disponiveis nas bases de dados PubMed e

SciELO, estes publicados entre 2014 e 2024.

4. REVISAO DE LITERATURA
Ha divergéncias em relacdo as analises das mudangas na superficie do esmalte e da
dentina. Alguns estudos apontam para uma alteracdo substancial na estrutura do substrato

dental, especialmente no que se refere a microdureza tanto do esmalte quanto da dentina.



4.1 Composicao do esmalte dental

O esmalte dentdrio ¢ o tecido mais mineralizado e resistente do corpo humano,
composto principalmente por 95% de mineral, 1-2% de material orgénico e 2-4% de 4gua. Ele
desempenha o papel fundamental de proteger a coroa dentdria contra o desgaste, atuando
como uma camada externa resistente. Essa barreira isolante protege o dente contra uma
variedade de forcas fisicas, térmicas e quimicas que poderiam causar danos ao tecido vital da
polpa dentéria. As propriedades Opticas do esmalte sdo determinadas pela sua estrutura e
composi¢do, de modo que qualquer alteracdo nesses aspectos, seja por defeitos de
desenvolvimento ou por influéncias ambientais, pode resultar em mudancas na opacidade e/ou
na cor do esmalte (Kwon; Wertz, 2015; Lacruz, 2017).

Durante o processo de formag¢dao do esmalte, uma matriz organica especializada ¢
estabelecida, composta por um conjunto distinto de proteinas da matriz extracelular, as quais
possuem pouca semelhanca com as proteinas encontradas em outros tecidos. O 6rgdo
responsavel pela formagdo do esmalte inclui uma variedade de células, com destaque para os
ameloblastos, que desempenham um papel crucial na formacao e mineralizagdo do esmalte.
Os ameloblastos formam uma tnica camada de células que esta diretamente em contato com a
superficie em desenvolvimento do esmalte. O processo de formagdo do esmalte ¢ conhecido
como amelogénese. Durante esse processo, as proteinas da matriz do esmalte sdo secretadas
pelos ameloblastos no espago do esmalte e, em seguida, sdo degradadas e removidas por
protedlise, esses regulam com alta precisdo a formag¢ao de um material inorganico novo,
baseado em hidroxiapatita, assim, o esmalte resultante apresenta uma estrutura prismatica
caracteristica, composta por bastonetes que se estendem desde a jun¢do dentino-esmalte até a
superficie do esmalte, com o esmalte inter-hastes localizado entre os bastonetes de esmalte.
Peptideos derivados das proteinas da matriz extracelular sdo incorporados no esmalte
totalmente formado e que contribuem para a sua estrutura final, conferindo propriedades
morfoldgicas e biomecanicas Unicas ao esmalte maduro (Lacruz, 2017).

Existem duas formas bésicas de dissolugdo quimica do esmalte dental, também
conhecida como desmineralizagdo: a dissolu¢dao causada por acidos bacterianos, que resulta
na carie dental, e a dissolucao provocada por acidos ndo bacterianos, que caracteriza a erosao
dental. Apesar de ser um tecido altamente mineralizado, o esmalte dental apresenta certa
permeabilidade, permitindo a difusdo de substancias e a troca idnica com o meio bucal. Essa
caracteristica de membrana semipermeavel ¢ o que possibilita a ocorréncia do clareamento

dental (Kwon; Wertz, 2015).



4.2 Efeito do clareamento dental sobre o esmalte

O crescimento da odontologia estética tem elevado significativamente o padrao estético do
sorriso. Atualmente, as pessoas estdo constantemente em busca da perfeicao estética, o que
inclui ter um sorriso bonito com dentes brancos. A cor dos dentes pode ser influenciada por
fatores extrinsecos, como a ingestdo de certos alimentos, habitos orais e o consumo de
bebidas com corantes (como chd, caf¢, tabaco e vinho tinto), bem como por fatores
intrinsecos, como disturbios hematologicos e exposi¢ao a drogas fendlicas ou iodoféormicas.
Além disso, alteragdes na estrutura do dente durante o desenvolvimento, como amelogénese
imperfeita, dentinogénese imperfeita, hipoplasia do esmalte e fluorose dentdria, também
podem afetar a coloracdo dos dentes (Mondelli ef al,. 2015; Vieira et al,. 2020).

O clareamento dental ocorre quando ha contato intimo entre os tecidos dentarios
mineralizados e a substancia clareadora, que contém agentes ativos capazes de remover
pigmentos intrinsecos a estrutura dentdria. Esses pigmentos sdo formados por longas e
complexas cadeias de carbono (macromoléculas), dificeis de serem eliminadas pela estrutura
dentaria. Por meio de reagdes de oxiredugdo, o oxigénio interage com as moléculas
pigmentadas, quebrando-as em moléculas menores e menos pigmentadas, que podem entdo
ser eliminadas por um processo de difusdo (Ferreira et al,. 2021).

Esse processo que leva a alteragdo na percep¢do da cor dos dentes pode ser dividido
em trés fases distintas (Figura 1): primeiro, o movimento do agente clareador dentro da
estrutura dentéria; segundo, a interagao do agente clareador com as moléculas do pigmento; e
terceiro, a modificacao da superficie da estrutura dentaria, fazendo com que ela reflita a luz de
forma diferente. O resultado dessa sequéncia de eventos ¢ a mudanga final na cor dos dentes

apos o clareamento. (Kwon; Wertz, 2015).



Figura 1 - Ilustragdo da dinimica de difusdo e interacio de agentes clareadores e
alteracdes superficiais na superficie dentaria.

Diffusion

Fonte: Kwon; Wertz, 2015

O clareamento dental pode ser visto como uma alternativa conservadora para tratar
dentes com alteracdo de cor, principalmente quando comparado a outros métodos. No entanto,
a acdo do agente clareador tem um limite, conhecido como ponto de saturacdo, a partir do
qual ele comega a quebrar moléculas que possuem composicao semelhante as pigmentadas,
mas que desempenham um papel estrutural importante para o dente, acarretando a alteracao
da microdureza superficial, aumento da rugosidade, alteracdes de morfologia e aumento de
permeabilidade (Dantas et al,. 2017).

O clareamento dental ¢ alcangado por meio de uma interagdo complexa, envolvendo
tanto aspectos fisicos quanto quimicos entre o dente e o agente clareador empregado.
Mushashe et al (2018) e Borges et al (2014) atirmam que tanto o clareamento caseiro quanto
o realizado em consultorio ndo demonstraram uma diminui¢do significativa na microdureza
dos esmalte, confirmando a hipotese nula, porém, segundo Motevasselian et al/ (2023) os
clareamentos dentais causaram grande reducao na microdureza da superficie do esmalte, mas
muitas duvidas ainda sdo levantadas a respeito dos possiveis efeitos indesejaveis provocados
pelos produtos a base de perdxidos, utilizados para a remoc¢do de manchas intrinsecas nos
dentes (Mushashe et al., 2018; Borges et al., 2014; Motevasselian et al,. 2023).

Em corroboracao, Nobrega et al (2018) e Parreiras et al (2014) concordam que,
embora o esmalte seja muito duro e denso, ele possui uma porosidade que permite a
penetragio de substincias. E provavel que o perdxido de hidrogénio e seus subprodutos

possam infiltrar-se no esmalte através dessas porosidades. Além do branqueamento dos



dentes, a acdo do peroxido de hidrogénio pode apresentar uma diminui¢do na dureza, perda de
minerais, além de um aumento na rugosidade e na porosidade da superficie, havendo uma
necessidade de remineralizagdo, apds o clareamento (Nobrega et al,. 2018; Parreiras et al,.
2014).

No momento em que o esmalte dental ¢ exposto a compostos acidos, os ions de
hidrogénio se dissolvem rapidamente a por¢cdo mineral, liberando céalcio e ions fosfato,
resultando na redugdo de cristais do esmalte e diminui¢dao dos espacos inter cristalinos. A
alteracdo na dureza do esmalte dental pode ser utilizada para medir o ganho ou perda de
minerais, resultante do processo de desmineralizagdo (Carey, 2014).

Segundo Oliveira et al (2018), as substancias acidas presentes na dieta, quando
combinadas com os géis clareadores, também podem influenciar a integridade da superficie
do esmalte. A erosdo dentaria tem sido frequentemente associada ao consumo de
refrigerantes, bebidas energéticas e sucos de frutas. Portanto, a combinagdo desses agentes
clareadores com substancias acidas da dieta pode agravar os efeitos adversos na superficie do
esmalte (Oliveira et al,. 2018).

A saliva e outros elementos ativos tem um papel fundamental na criacdo de um
ambiente que minimiza a desmineralizacdo e favorece a remineralizacdo do esmalte apos a
exposicdo aos agentes clareadores. Estudos diversos sugerem que o uso de produtos
remineralizantes ap6s os procedimentos de clareamento pode corrigir os danos morfoldgicos e
a perda mineral causada, devido a sua composi¢ao quimica semelhante aos minerais presentes
nos dentes. A aplicagdao topica de fluor leva a formacao de fluorapatita na superficie do
esmalte, restaurando sua resisténcia e promovendo a remineralizagcdo (Melo et al,. 2022).

Moosavi e Darvishzadeh (2016) realizaram um estudo in vitro com o objetivo de
avaliar os efeitos dos tratamentos pos-clareamento na absor¢dao de manchas e na microdureza
do esmalte dental. Foram utilizados diferentes métodos de tratamento, incluindo a aplicagdo
de gel de fluor, irradiagdo fracionada do laser de CO2 e gel de nanohidroxiapatita, apos o
procedimento de clareamento dental, no qual mostrou-se eficicia na restauragdo da aparéncia
do esmalte branqueado ¢ no aumento da sua dureza em comparagdo com a auséncia de
tratamento. Houve uma reducao na obsor¢ao de manchas, e as superficies dentarias exibiram
uma maior estabilidade de cor apos esses tratamentos (Moosavi; Darvishzadeh, 2016).

J& Mohammadipour et al (2018) investigaram os efeitos de diferentes regimes de
clareamento e remineralizacdo dentaria na eficacia do clarecamento e na microdureza do
esmalte, no qual foram submetidos a diferentes protocolos, incluindo a aplicagdo de

fluorohidroxiapatita a 3% e fluoreto de sodio a 2% antes, depois ou combinado com o
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tratamento clareador. Os resultados mostraram que a aplicacdo de agentes remineralizantes,
potencializou a microdureza do esmalte clareado, exceto quando a fluoridroxiapatita a 3% foi
aplicada antes do processo de clareamento. A sensibilidade induzida pelo clareamento pode
ser reduzida com a utilizagdo de agentes remineralizantes, o que pode ser relevante para a
pratica clinica (Mohammadipour et al,. 2018).

Owda e Sancali (2021) realizaram um estudo in vitro sobre os efeitos de diferentes
agentes branqueadores na topografia superficial e na microdureza de lesdes cariosas com
perdxido de hidrogénio 35%, peroxido de carbamida 16% e 22%. Foi constatado que os
agentes branqueadores tiveram impacto significativo na microdureza do esmalte
desmineralizado. Considerando a natureza da hipomineralizag¢ao e as propriedades mecanicas
reduzidas dessas lesdes em comparagdo com o esmalte sauddvel, diversas opgdes de
tratamento contemporaneas minimamente invasivas, combinadas com clareamento, podem ser
recomendadas para melhorar a recuperacdo da microdureza e prevenir uma maior
desmineralizacdo (Owda; Sancali, 2021).

Donassollo et al (2016) avaliaram os efeitos no tratamentos de clareadores no
esmalte, tanto em condig¢des in vifro quanto in situ com peroxido de hidrogénio a 10%. Os
resultados demonstraram que ndo houve reducdo significativa na microdureza na condicdo in
situ, indicando que ndo existem efeitos deletérios. Por outro lado, na condicdo in vitro, foi
observada uma diminui¢do significativa na dureza do esmalte apos o tratamento. Esses
resultados destacam a importancia de avaliar os efeitos dos tratamentos clareadores em
diferentes contextos para uma compreensao abrangente de seus impactos no esmalte
(Donassollo, 2016).

Al-Angari, Eckert e Sabrah (2021) investigaram a rugosidade, microdureza e mudanga
de cor utilizando dois sistemas clareadores: gel clareador e tiras clareadoras. Os resultados
mostraram que todos os substratos apresentaram aumento na rugosidade superficial apos o
clareamento, sendo o gel clareador responsavel por um aumento significativo em relagdo as
tiras clareadoras. Em relagdo a microdureza, observou-se uma alteragdo minima nos
compositos, possivelmente devido ao tamanho da carga descolada da matriz de resina durante
a oxidagdo. Os resultados indicaram que a rugosidade superficial e a microdureza foram
afetadas pelos tratamentos clareadores, destacando a importancia de considerar esses aspectos
na pratica clinica odontolédgica (Al-angari; Eckert; Sabrah, 2021).

Ghanbarzadeh et al (2015) ao analisarem o efeito do clareamento dental na
microdureza de lesdes de mancha branca em 40 incisivos bovinos, cujas lesdes foram

induzidas por uma solucdo cariogénica. Os espécimes foram divididos em dois grupos: um
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recebeu clareamento caseiro com perdxido de carbamida a 15%, e o outro passou por
clareamento de consultorio com perdxido de hidrogénio a 40%, auxiliado por laser de diodo
GaAlAs. Ambos os grupos mostraram uma redugdo significativa na microdureza apds os
procedimentos de clareamento. Os resultados indicam a necessidade de adotar medidas de
protecdo para o esmalte desmineralizado que passa por clareamento, destacando a importancia
de avaliar e minimizar os efeitos negativos do clareamento dental nas propriedades mecanicas
do esmalte (Ghanbarzadeh et al,. 2015).

Conforme Salomdo et al (2014) um estudo foi conduzido para investigar a
suscetibilidade a desmineralizagdo acida do esmalte dentario apos diferentes técnicas de
clareamento e regimes de fluoretagdo. Foram utilizados 100 blocos de esmalte bovino,
divididos em 10 grupos, com e sem clareamento, ¢ submetidos a técnicas de clareamento
caseiro com acido hialurdnico. Os resultados mostraram que algumas técnicas de clareamento
aumentaram a suscetibilidade do esmalte a desmineralizagdo acida. A fluoretagdo com
solucdo de fluoreto de sodio e gel de NaF foi aplicada apds o clareamento, apresentando
efeitos variados de acordo com a concentracao do agente clareador. Foi constatado que o flaor
topico promove a remineralizacao e inibe a desmineralizacao dos tecidos duros dos dentes. De
fato, uma aplicagdo semanal de fluor mostrou-se suficiente para amostras submetidas ao
tratamento clareador caseiro, provavelmente porque os agentes clareadores utilizados sao
menos concentrados € menos agressivos ao esmalte dentdrio. A saliva também aumenta a
microdureza do esmalte clareado ao fornecer ions fosfato e calcio, embora, as vezes, a
remineralizacao nao seja completa. Como resultado, o fluor pode contribuir para a reparagao
dos defeitos microestruturais do esmalte clareado (Salomao et al,. 2014).

Goyal et al (2021) realizaram um estudo in vitro comparando os efeitos de trés
diferentes concentracdes de agentes clareadores de consultorio na microdureza e rugosidade
superficial do esmalte dental. Os resultados mostraram que o agente clareador, com pH &cido,
causou a maior redu¢do na microdureza € o maior aumento na rugosidade superficial do
esmalte. Por outro lado, o clareador com pH neutro e adigdo de fluor, apresentou menor
impacto negativo nas propriedades do esmalte. A presenca de fluor nos agentes clareadores
pode contribuir para a remineralizagdo do esmalte, enquanto um pH neutro pode ajudar a
minimizar os efeitos adversos do clareamento. Esses achados destacam a importancia de
considerar ndo apenas a concentragdo, mas também outros componentes dos agentes
clareadores, para preservar a saude e integridade do esmalte durante o procedimento de

clareamento dental (Goyal et al,. 2021).
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5. DISCUSSAO
A revisdo abrangente da literatura revela uma variedade de perspectivas e descobertas
sobre os efeitos do clareamento dental na estrutura e composicao do esmalte dental. Enquanto
alguns estudos sugerem uma preservacao da microdureza do esmalte apos o clareamento,
outros indicam uma redu¢do significativa nessa propriedade. Essas divergéncias podem ser
atribuidas a uma variedade de fatores, incluindo diferencas nos protocolos de pesquisa,

formulacdes dos agentes clareadores e caracteristicas individuais dos pacientes.

Figura 2 - Conclusdes dos autores consultados, organizados em um quadro comparativo

CONCLUSAO
Clareadores afetam a rugosidade superficial ¢ a microdureza.
Tanto clareamento caseiro quanto de consultorio, ndo demonstraram diminuigio

significativa na microdureza do esmalte.

O agente clareador pode afetar a microdureza, aumentar a rugosidade e permeabilidade do
esmalte apos atingir o ponto de saturago.

Clareamento in situ ndo reduziu significativamente a microdureza, mas in vitro houve uma

diminui¢do significativa, destacando a importancia de diferentes contextos.

Houve redugdo significativa na microdureza apos os procedimentos de clareamento.
Agentes clareadores com pH acido causam maior redugio na microdureza e aumento na
rugosidade. ja agentes com pH neutro e flior 1ém menor impacto negativo.

A saliva e produtos remineralizantes, como fliior, ajudam a minimizar a desmineralizagio e
favorecer a remineralizagio do esmalte apos clareamento.

Tratamentos pos-clareamento com gel de flior, laser de CO2 e gel de nanohidroxiapatita
aumentam a dureza e reduzem a absor¢do de manchas no esmalte.

Agentes remineralizantes aumentam a microdureza do esmalte clareado, exceto quando a
fluoridroxiapatita ¢ aplicada antes do ¢lareamento.
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Motevasselian er al (2023) Os clareamentos dentais causaram grande reducio na microdureza da superficie do esmalte.

Nobrega er al (2018)
Parreiras er al (2014)

Oliveira et al (2018)

Apesar do esmalte ser duro e denso, ele é poroso, permitindo a penetragio substincias,
podendo reduzir a dureza, aumentar a rugosidade e a porosidade.
Substincias dcidas na dieta, combinadas com géis clareadores, podem influenciar

negativamente a integridade do esmalte, agravando efeitos adversos.

Agentes clareadores impactam significativamente a microdureza do esmalte
desmineralizado, tratamentos minimamente invasivos sio recomendados.
Técnicas de clareamento podem aumentar a suscetibilidade a desmineralizagio, fluoretagio
aiida na remineralizacio ands clareamento.

Owda e Sancah (2021)

Salomio et al (2014)

Essa andlise detalhada da literatura oferece uma visao abrangente dos efeitos do
clareamento dental sobre a estrutura do esmalte. As discrepancias nas conclusdes destacam a
complexidade desse tema e ressaltam a importancia de considerar multiplas perspectivas e
abordagens na investigagdo dos efeitos do clareamento dental na satde e integridade dos
tecidos dentarios.

A composicao do esmalte dental, predominantemente constituida por hidroxiapatita e
material orgénico, ¢ responsavel por compor resisténcia e durabilidade. Entretanto, essa
mesma estrutura o torna suscetivel a danos quando exposto a agentes clareadores. Estudos

recentes, exemplificados por Motevasselian ef al (2023), ressaltam uma consideravel redugao
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na microdureza do esmalte apos o clareamento, indicando um impacto adverso na integridade
do tecido dental (Motevasselian et al,. 2023).

Além disso, a complexa interagdo entre os agentes clareadores e os tecidos dentarios
pode ocasionar modificagdes na textura e na capacidade de absorcao da superficie do esmalte.
A entrada de substancias pelos poros do esmalte pode resultar em uma redugdo na resisténcia
e na perda de minerais, como ressaltado por Nobrega et a/ (2018) e Parreiras et al (2014).
Essas transformagdes na constituicdo do esmalte podem nao apenas impactar a aparéncia dos
dentes, mas também aumentar a propensdo a desmineralizagdo e a formagao de caries
dentarias (Nobrega et al,. 2018; Parreiras et al,. 2014).

A exposicdo do esmalte dental a substancias acidas, tanto durante o clareamento
quanto na dieta, pode intensificar os efeitos negativos na superficie do esmalte. Estudos como
os de Owda e Sancali (2021) e Oliveira et al (2018) ressaltam a importancia de considerar o
impacto das substancias acidas na integridade do esmalte e a necessidade de adotar medidas
de prote¢do durante e apds o procedimento de clareamento dental (Owda; Sancali, 2021;
Oliveira et al,. 2018).

No entanto, ha evidéncias de que medidas de remineralizagdo, como a aplicagdo de
fltor, podem auxiliar na restauracdo da integridade do esmalte apds o clareamento. Pesquisas
como as de Moosavi e Darvishzadeh (2016) indicam que tratamentos pds-clareamento, como
a aplicagdo de gel de fluor e nanohidroxiapatita, t€ém o potencial de recuperar a aparéncia do

esmalte branqueado e aumentar sua resisténcia (Moosavi; Darvishzadeh, 2016).
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Figura 3 - (A) Imagens de esmalte higido;
(B) Esmalte apés modelo de ciclagem de Ph;
(C) Esmalte higido apo6s tratamento clareador;
(D) Esmalte clareado previamente submetido ao pH ciclagem.

Fonte: Nobrega ef al,. 2018

6. CONSIDERACOES FINAIS

Embora o clareamento dental seja frequentemente utilizado para melhorar a estética do
sorriso, este ndo esta isento de efeitos prejudiciais sobre o esmalte dentario. E essencial
considerar esses impactos ao planejar e executar procedimentos de clareamento e implementar
medidas para proteger e promover a remineralizacao dos tecidos dentarios.

A utilizagdo de diversos agentes clareadores resultou em uma consideravel redu¢ao na
resisténcia microscopica do esmalte, levando a diminui¢do de sua microdureza e a suavizacao
de sua superficie. No entanto, os agentes remineralizantes tém o efeito benéfico de preencher
0s poros e restaurar a estrutura mineral do esmalte, o que, por sua vez, aumenta sua
resisténcia. Assim, a aplicacdo desses agentes tem o impacto positivo de restabelecer a
resisténcia inicial do esmalte durante o tratamento de clareamento, fortalecendo-o e

protegendo-o contra possiveis danos.
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