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Unitermos: ‘ RESUMO

Dessensibilizantes i Objetivos: Avaliar a variagdo da cor do esmalte, luminosidade e
Estétig:rc‘jt";‘ét‘gﬁzf permeabilidade dentinaria apés clare_a_mento com peroxido de hidro_génio a
Sensibilidade da dentina. 35% assocado a quatro dessensibilizantes. Metodog: foram obtidos de
Clareamento dental. § iNcisivos bovinos 100 corpos de provas (50 para analise de cor, 50 para
i permeabilidade). Foram imersos em solugdo de cha preto por 6 dias para
i coloracao e foram distribuidas aleatoriamente em 5 grupos (n = 10) cada,
i de acordo com o dessensibilizante utilizado antes do clareamento dental. A
i avaliacdo da cor foi feita por espectrofotometria UV, e as curvas espectrais
i foram analisadas por parametros CIEL * a * b * Avaliacdes foram
! realizadas em 3 momentos: antes da coloracéo, apds a colorac&o e ao final
i do clareamento. Valores de condutancia da permeabilidade foram obtidos
Ecom um simulador de pressdo intrapulpar. Dados foram tabulados e
: analisados estatisticamente (ANOVA / Tukey; a = 5%). Resultados: N&o foi
: detectada diferenga significativa na variagéo total da cor entre grupos
i clareados por associagdo com dessensibilizantes e o grupo controle. Todos
{ 0S grupos experimentais apresentaram aumento significativo em sua
i luminosidade apdés o clareamento, sem variacdo entre estes no mesmo
i momento experimental. Dessensibilizantes e flGor - utilizado na
i dessensibilizagéo - foram capazes de reduzir a permeabilidade, porém, o
: flior ndo apresentou diferenca estatistica comparado ao grupo controle.
Conclusdo: O uso de dessensibilizantes prévios a clareamento, exceto
: fluoreto de sodio, reduziu a permeabilidade dentinaria, ndo afetando o
: mecanismo de agéo do clareamento com peroxido de hidrogénio a 35% no
: esmalte dentério. ApOs clareamento, 0s grupos mantiveram valores de
i permeabilidade reduzidos.
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ABSTRACT

Dentin Dessensitizing { Objectives: To evaluate the variation in enamel color, luminosity and dentin
Agents; i permeability after bleaching with 35% hydrogen peroxide associated with four
Dental Esthetic; i desensitizers. Methods: 100 specimens were obtained from bovine incisors
Dentin Sensitivity; ¢ (50 for color analysis, 50 for permeability). They were immersed in black tea
Tooth Bleaching : go|ytion for 6 days for staining and were randomly distributed into 5 groups (n
i = 10) each, according to the desensitizer used before tooth whitening. Color
evaluation was done by UV spectrophotometry, and spectral curves were
: analyzed by CIEL * a * b * parameters. Evaluations were performed at 3
i times: before staining, after staining and at the end of bleaching. Permeability
i conductance values were obtained with an intrapulpal pressure simulator.
: Data were tabulated and statistically analyzed (ANOVA / Tukey; a = 5%).
i Results: No significant difference was detected in the total color variation
i between groups bleached by association with desensitizers and the control
i group. All experimental groups showed a significant increase in their
i luminosity after bleaching, with no variation between them at the same
experimental time. Desensitizers and fluoride - used in desensitization - were
: able to reduce permeability, however, fluoride showed no statistical difference
i compared to the control group. Conclusion: The use of desensitizers prior to
i bleaching, except sodium fluoride, reduced dentin permeability, not affecting
i the mechanism of action of 35% hydrogen peroxide bleaching on tooth
i enamel. After bleaching, the groups maintained low permeability values.

‘INTRODUQAO

Estudos correlacionam a sensacdo dolorosa,
efeito adverso dos procedimentos clareadores,
como possivelmente advinda do movimento dos
fluidos internos aos tdbulos dentinarios'? Este
efeito pode ocorrer quando ha desidratacdo das
unidades dentarias e quando h& ampliagcdo das
embocaduras dos tdbulos dentinarios pela acao
dos peréxidos®. Porém, a sensibilidade também
pode ser oriunda de um estimulo dos terminais
nervosos aferentes da polpa dentaria pelos
produtos oxidativos dos agentes clareadores 4°.
Fatores como a idade da denticdo permanente e
regime de aplicacdo do produto clareador, bem
como a aplicagdo de calor durante o clareamento,
regime de aplicacdo, dieta acida, e até mesmo
inflamacé@o pulpar pré-existente, parecem ser
capazes de influenciar na intensidade da dor
relacionada ao clareamento dentario 3467,

Visando reduzir tal efeito adverso, a prevencéo
da sensibilidade pode ser feita por duas vertentes:
via agentes dessensibilizantes que trabalham com
o0 objetivo de promover despolarizacdo das
membranas das fibras nervosas, como o nitrato de
potéssio; e/ou com técnicas e materiais visando a
obliteracdo da embocadura dos tlbulos
dentinarios, e consequentemente, a reducdo da
permeabilidade dentinaria, a exemplo do fosfato
de célcio e glutaraldeido 529 existem, ainda,
materiais que podem ter ambas as funcbes, a

exemplo do oxalato de potassio que possui efeito
mediato sobre os tubulos, obliterando-os com
cristais, e atuando com mecanismo neural °,

Apesar do possivel beneficio da associacdo do
protocolo clareador a dessensibilizacdo, ndo esta
bem definido se ela poderia diminuir os efeitos do
clareamento caso haja interferéncia no potencial
de difusio dos produtos oxidativos *. Além disto,
ndo se conhece o produto ideal, o melhor
protocolo e 0 momento indicado para aplicacdo do
agente dessensibilizante 81213, Assim, o objetivo
do presente estudo foi avaliar a permeabilidade
dentinaria e parametros de cor do esmalte
(variagdo total e luminosidade) obtidos apos
clareamento com peréxido de hidrogénio (HP)
35%, associado a quatro protocolos de produtos
distintos de dessensibilizacdo. A hip6tese nula
testada foi de que agentes dessensibilizantes
seriam capazes de reduzir a permeabilidade,
porém, nao interfeririam na variacédo total de cor e
na luminosidade obtidos com o clareamento de
consultério com HP a 35%.

MATERIAIS E METODOS

Confeccéo dos corpos de prova

A realizacdo do presente estudo foi aprovada
sob protocolo nimero 12/2018 da Comissédo de
Etica em Uso de Animais, da Universidade local




(Anexo 1).

Foram utilizados cinquenta incisivos bovinos,
limpos com bisturi n.15, escova Robson e pedra-
pomes e armazenados em solucdo 0,1% timol
(Chromate Chemical Products Ltd., Diadema, SP,
Brasil), sob refrigeracio (4°C) durante 24 horas 4.

Cada dente foi seccionado nas dire¢cdes mesio-
distal e vestibulo-lingual utilizando um disco
diamantado refrigerado por agua adaptado a uma
cortadeira metalografica de precisdo (Extec
Corp.®, Enfield, CT, EUA). Foram obtidos dois
fragmentos por unidade dentaria: um bloco com
superficie de esmalte e dimenséo de 4 mm x 4 mm
x 1,0 mm e outro somente de dentina com 3 mm X
3 mm x 1 mm. As dimensdes foram conferidas por
paquimetro digital (Mitutoyo, TOquio, Japao). As
cem superficies foram planificadas com lixa
granulacdo 120 e polidas com auxilio de lixa
d’agua de granulagéo 1.200. Os fragmentos de
esmalte  foram  destinados a  avaliacdo
colorimétrica, enquanto os de dentina foram
utilizados na avaliacio da permeabilidade.

Nos corpos de prova destinados a avaliagcao de
cor e luminosidade, com excecéo da superficie de
esmalte, todos os demais lados do bloco foram
protegidos do contato com pigmentos com o
objetivo de simular o manchamento por
alimentacéo, dessensibilizantes e agente clareador
com duas camadas de esmalte incolor ° para que
se clareasse a partir do esmalte, sem contato
direto do gel com a dentina. Nos blocos de dentina
para avaliagdo da permeabilidade, tal cobertura
néo foi realizada.

Pigmentacéo dos corpos de prova

Os corpos de prova foram corados por imerséo
em solucgdo de cha preto, que foi renovada em um
intervalo de 24 horas por seis dias consecutivos. A
solucédo foi preparada utilizando 100 ml de agua
destilada em ebulicdo na qual foi incorporado 1,6 g
de cha preto (Ledo, alimentos e bebidas, Coca-
Cola, Brasil) por 5 minutos 5 Apds a
pigmentacdo, as superficies foram limpas com
escova de Robson em baixa rotacdo e auxilio de
pasta de pedra-pomes ®° e A&gua, e entdo,
armazenadas em agua destilada durante duas
semanas para estabilizagéo da cor.

Métodos de dessensibilizacdo e técnica
clareadora

As superficies de esmalte (n=50) e os blocos
de dentina (n=50) foram divididos em cinco grupos
experimentais (n=10), de acordo com o protocolo
de dessensibilizacdo utilizado. A distribuicdo dos
fragmentos foi feita por blocos ao acaso, e para

tanto, foi utlizado o valor da luminosidade do
esmalte antes da pigmentagcdo e o valor da
permeabilidade dentinaria apds a pigmentacéo. A
semelhanca entre os grupos nestas condicbes
iniciais foi confirmada estatisticamente.

Os produtos foram aplicados conforme
indicag&o dos respectivos fabricantes. Foi utilizada
quantidade suficiente para contemplar toda a
superficie dos fragmentos em apenas uma face.

Divisdo dos grupos de estudo
Controle: As superficies foram mantidas em agua
destilada a 37°C durante todo o periodo do estudo.

Fluoreto de sddio neutro a 2% (Flugel; DFL, Rio
de Janeiro-RJ, Brasil): O gel foi aplicado utilizando
um microaplicador descartavel, e mantido nas
superficies por 1 minuto e em seguida removido
com jato de agua.

Nitrato de potassio 5% + Fluoreto de so6dio a
2% (Dessensibilize KF 2%; FGM produtos
odontoldgicos, Joinville-SC, Brasil): O produto foi
aplicado com um microaplicador descartavel e
teve acgéo por 10 minutos. Decorrido o tempo de
aplicacé@o, o gel foi friccionado com movimentos
circulares intermitentes utilizando o mesmo
microaplicador e em seguida removido com jato de
agua.

Oxalato de potéassio 5% + Fluoreto de sddio a
2% (Painless 5%; BM4, Maringa-PR, Brasil): O gel
foi aplicado de maneira uniforme com o auxilio da
ponta de aplicagdo do préprio produto
permanecendo por 10 minutos seguidos pela
remocao com jato de agua.

Solucdo dessensibilizante & base de
glutaraldeido e hidroximetilmetacrilato (Gluma;
Heraeus Kulzer GmbH, Alemanha): O produto foi
posto com um microaplicador descartavel e, apos
aguardar 60 segundos, foi aplicado jato de ar até
seu completo desaparecimento e, entdo, foi
realizada a remocao com jato de agua.
Imediatamente ap0s os protocolos de
dessensibilizacdo, todos os grupos foram
submetidos a uma sesséo de clareamento dentario
de consultério com Perdxido de Hidrogénio a 35%
(Whiteness HP Blue; FGM produtos odontolégicos,
Joinville-SC, Brasil). O gel clareador utilizado era
auto-catalisado, ndo necessitando de fonte de luz
externa para a sua ativacdo. O produto foi
manipulado conforme recomendacé&o do fabricante
e aplicado em uma camada de aproximadamente
1 mm. Sua acao sobre as superficies ocorreu por
40 minutos, sendo agitado com aplicador




descartdvel a cada 10 minutos. E entdo foi
removido com jato de agua e as superficies
armazenadas em agua destilada a 37°C.

Avaliagdao da variagao total de cor “AE” e
luminosidade

A avaliacao de cor das superficies de esmalte
foi realizada em trés momentos: ap0s o preparo
inicial das superficies (T0), apés a pigmentagdo
(T1) e 72 horas apés clareamento (T2) com o
espectrofotdmetro de reflexdo (UV-2600,
Shimadzu, Quioto, Jap&o) em conjunto com o
programa UV Probe, obtendo-se as curvas
espectrais dos corpos de prova na faixa de 380 a
780 nm do espectro de luz visivel.

Os corpos de prova foram posicionados em
sulfato de bério, com auxilio de um gabarito que
permitiu a reproducdo da posicdo utilizada em
todos os tempos. Entdo, as curvas espectrais de
cada leitura foram avaliadas pelo o programa
Color Analysis, seguindo o0s parametros do
sistema CIEL*a*b* (Commission Internationale de
L’Eclairage), com o iluminante padronizado D65.

O sistema CIEL*a*b* avalia a cor
tridimensionalmente, usando trés eixos, que sao
identificados por L*, a* e b*. Entre as coordenadas,
as distancias equivalentes correspondem as
diferencas de cores semelhantes. O eixo L*
representa a luminosidade de um objeto e é
guantificado em escala que varia de zero (preto
puro) até 100 (branco puro). A coordenada a*
corresponde as caracteristicas do objeto ao longo
do eixo verde-vermelho e b* representa amarelo-
azul. Nas cores neutras, branco e cinza, elas se
aproximam de zero, nas cores mais saturadas e
intensas os valores sdo aumentados ou se
afastam do zero.

Isto posto, os parametros L*, de luminosidade;
a* para variacdo verde-vermelho; e b*, variacdo
azul-amarelo, foram analisados separadamente
obtendo os respectivos valores a serem alocados
no célculo da variacéo total de cor (AE), com a
férmula:

AE = (L-L0)? + (a-a0)? + (b-b0)2.

Para avaliar as diferencas dos grupos
experimentais, foi calculado o Delta E, a partir do
T2 e T1. O Delta E obtido entre TO e T1 foi
utiizado para confirmar a homogeneidade das
condigdes iniciais do estudo.

Avaliacdo da permeabilidade dentinaria

A avaliagdo da condutancia hidraulica nas
amostras de dentina ocorreu em trés momentos:
Duas semanas ap0s a pigmentacdo (T0), apdés o
protocolo de  dessensibilizacdo (T1) e

imediatamente apés ao clareamento (T2).

Na primeira leitura (TO), os espécimes foram
lavados em cuba ultrassénica (Unique; Séo Paulo,
Brasil) durante 10 minutos com agua destilada *°.
Em seguida, os dois lados de cada fragmento
foram condicionados com &cido fosférico a 37%
(Acido gel; Maquira, Maringa-PR, Brasil) por 15
segundos seguidos da lavagem com agua durante
30 segundos e secagem com papel absorvente 7.
Desta forma foi alcangada a permeabilidade
méaxima de cada espécime. Nos demais periodos
(T1 e T2), este condicionamento néo foi repetido.

Cada fragmento foi posicionado na camara de
fitracio do aparelho de medicdo da
permeabilidade dentinaria e simulacdo da presséo
intrapulpar (Odeme; Luzerna-SC, Brasil) sob uma
pressdo constante de 10 PSI. As medidas da
condutancia hidraulica foram feitas de acordo com
as especificacdes do fabricante. O deslocamento
da bolha de ar no capilar do tubo foi mensurado ao
final de 5 minutos, trés vezes a cada amostra e,
entdo, foi calculada a média aritmética. Com o
valor do deslocamento, foi possivel determinar a
taxa de filtragdo através da seguinte formula:

Q = SV*D/L*T.
Onde: Q= Taxa de filtracdo (ul/min); SV= Volume
padrdo (ul); D= Disposi¢do das bolhas no capilar
(mm); L= Largura do capilar (mm); T= Tempo
(min).

Os valores de condutancia hidraulica de cada
fragmento  foram calculados levando em
consideracdo a area do centro da amostra
(0,05817 cm?), a pressao do sistema e o0 volume
do fluxo, através da formula:

Lp= Q/P*The sup
Onde: Lp= Condutancia hidraulica da dentina
(ul.cm?/min.cm H20); Q= Taxa de filtragéo (pl/min);
P= Diferenca de pressao hidrostatica através da
dentina (cmH20); The sup= Area de superficie
dentinéria exposta (cm?).

Os calculos foram efetuados através do
software de andlise de dados Odeme Analysis,
disponibilizado pelo proprio fabricante do
equipamento.

Analise estatistica

Para confirmar se a distribuicdo em blocos ao
acaso havia garantido semelhanca entre os grupos
experimentais e se a condigdo de manchamento
havia sido obtida de forma similar, uma andlise
estatistica preliminar foi realizada com os dados
de luminosidade e permeabilidade. A analise da
variancia no desenho split-plot foi usada para os
dados de luminosidade e o plot foi representado




pelo “grupo” e o sub-plot pelo “tempo”. Nos dados
preliminares de permeabilidade, utilizou-se a
ANOVA de um fator, pois o fator tempo né&o foi
considerado. O programa estatistico utilizado foi o
SANEST e o nivel de significancia foi estabelecido
em 5%.

ApOs a realizacdo do experimento, foi realizada
a analise exploratéria dos dados de “delta E”,
“luminosidade” e “permeabilidade” para verificagdo
de normalidade na distribuicdo entre grupos
(Shapiro-Wilk; p>0,05) e demais parametros da
andlise de variancia (ANOVA). A analise
estatistica inferencial dos dados de delta E (entre
Tl e TO; e entre T2 e T1) foi realizada pela
ANOVA de um fator. Luminosidade e
permeabilidade foram testadas pela analise da
variancia no desenho split plot, sendo o “grupo” o
plot e o “tempo” o subplot. O teste post-hoc de
Tukey foi usado para comparag¢fes multiplas entre
as médias. As andlises foram realizadas nos
programas estatisticos SANEST e SAS 9.1, com
nivel de significancia de 5%.

RESULTADOS |

Avaliagdo da variagao total de cor “AE” e
luminosidade
De acordo com a analise estatistica dos dados

de AE, nao foi verificada diferenca estatisticamente
significativa na variacdo total de cor entre os
grupos, tanto entre T1 e TO (p=0,08), quanto entre
T2 e T1 (p=0,49). Os dados desta andlise
encontram-se na Tabela 1.

Entre os dados de luminosidade, notou-se
auséncia de diferenca estatisticamente
significativa entre os grupos; porém houve
diferenca entre os tempos estudados (p=0,0001).
A maior luminosidade foi detectada no pré-
manchamento, independentemente do grupo
experimental. As médias neste tempo foram
estatisticamente superiores as do tempo pos-
clareamento e pds-manchamento; o0s quais
também diferiram entre si. O desdobramento desta
analise encontra-se na Tabela 2.

Tabela 1. Média (desvio-padrao) do AE mensurado a partir dos dados pds-manchamento e pos-

clareamento, dos grupos experimentais.

AE
Grupo T1-TO T2-T1
Controle 12.44 (1.35) A 9.40 (2.00) A
Fluoreto de s6dio neutro & 2% 13.03 (2.32) A 8.74 (2.55) A
Nitrato de potassio 5% + Fluoreto de sddio a 2% 10.42 (2.61) A 8.04 (2.23) A
Oxalato de potassio + Fluoreto de sodio 12.31 (2.106) A 7.88 (1.80) A
Solugdo dessensibilizante a base de glutaraldeido e HEMA 11.93(1.82) A 8.62 (1.59) A

Médias seguidas de letras distintas representam significancia estatistica (1-way ANOVA/Tukey; alfa=5%). Letras mailsculas comparam

diferencas entre os métodos de dessensibilizagao.

Tabela 2. Média (desvio-padrdo) da luminosidade dos grupos experimentais nos periodos pos-

manchamento e pds-clareamento.

Tempo
G Pré- Apos Apbs
rupo
manchamento manchamento  clareamento

(TO) (T1) (T2)
Controle 90.74 (0.17) 78.95 (1.27) 87.87(1.59) A
Fluoreto de sodio neutro a 2% 90.54 (2.69) 77.97 (2.81) 85.51(2.16) A
Nitrato de potassio 5% + Fluoreto de sddio a 2% 90.77 (1.20) 80.67 (2.76) 88.54 (1.13) A
Oxalato de potassio + Fluoreto de sodio 90.85 (0.83) 78.38 (3.25) 87.06 (1.21) A
Solucdo dessensibilizante a base de glutaraldeido  90.75 (0.58) 79.23 (2.05) 87.26 (0.92) A
e HEMA

a c b

Médias seguidas de letras distintas representam significancia estatistica (slip-plot ANOVA/Tukey; alfa=5%). Mailsculas comparam

métodos de dessensibilizagdo entre si; mindsculas comparam os niveis do fator tempo.




Avaliagcdo da permeabilidade dentinéaria

De acordo com a andlise estatistica dos dados
de permeabilidade, foi verificada interacédo
significativa entre os dois fatores estudados,
indicando dependéncia entre eles (p=0,0009). Esta
interacdo foi desdobrada pelo teste de Tukey e
encontra-se descrita na Tabela 3.

Ndo foram notadas diferencas estatisticas
significativas entre os resultados obtidos nos trés
tempos do grupo controle. Entretanto, nos demais
grupos, a permeabilidade foi reduzida
significativamente apds a dessensibilizacdo e
manteve-se estavel apds o clareamento.

Quando os grupos foram comparados dentro

de cada tempo, nota-se inicialmente que todos
apresentavam valores estatisticamente
semelhantes no periodo inicial. Apds a
dessensibilizacdo, o grupo controle apresentou
média de permeabilidade estatisticamente superior
as dos grupos Nitrato de potassio + Fluoreto de
sédio, Oxalato de potéassio + Fluoreto de sédio e
Solucéo dessensibilizante a base de glutaraldeido
e HEMA. O grupo Fluoreto de sédio apresentou
valor intermediario, sem diferenca estatistica para
os demais. Finalmente, apés o clareamento, a
média do grupo controle manteve-se
estatisticamente mais alta que a de todos os
demais métodos de dessensibilizagéo.

Tabela 3. Média (desvio-padrao) da permeabilidade mensurada nos grupos experimentais nos trés tempos

testados.
Tempo
Gru Apods Apobs Apods
po L
manchamento  dessensibilizagcéo clareamento
(TO) (T1) (T2)
Controle 0.176 (0.07) Aa  0.169 (0.05) Aa  0.146 (0.05) Aa

Fluoreto de sédio neutro a 2%
Nitrato de potéassio 5% + Fluoreto de sédio a 0.185 (0.07) Aa
2%

Oxalato de potassio + Fluoreto de sédio
Solugéo dessensibilizante a base de
glutaraldeido e HEMA

Médias seguidas de letras distintas representam significancia estatistica (2-way ANOVA/Tukey; alfa=5%). Letras mailsculas
comparam diferengas entre os métodos de dessensibilizacdo dentro de cada nivel de tempo. Letras minisculas comparam 0s

0.182 (0.07) Aa  0.100 (0.05) ABb  0.068 (0.02) Bb
0.051 (0.02) Bb  0.066 (0.02) Bb

0.192 (0.07) Aa
0.199 (0.07) Aa

0.047 (0.01) Bb
0.035 (0.01) Bb

0.065 (0.01) Bb
0.078 (0.02) Bb

diferentes tempos dentro de cada nivel de método de dessensibilizagao.

DISCUSSAO

O presente estudo avaliou a eficacia do
clareamento do esmalte de fragmentos dentarios
de incisivos bovinos com peréxido de hidrogénio a
35% frente a prévia aplicacéo de flior neutro a 2%
e trés agentes dessensibilizantes (Nitrato de
Potassio 5% + Fluoreto de sddio a 2%; Oxalato de
Potassio 5% + Fluoreto de sodio a 2%,
Glutaraldeido e 2- hidroximetilmetacrilato), bem
como as alteragbes da permeabilidade causadas
pelos dessensibilizantes na dentina subjacente. E
sabido que a acédo clinica destes agentes visa 0
alcance do complexo dentino-pulpar, sendo
especialmente aplicados sobre areas de dentina
exposta. Porém, quando sdo utilizados
previamente aos procedimentos clareadores, estes
produtos normalmente promovem cobertura de
areas de esmalte, logo, gerariam dividas quanto a
interferéncia na efichcia do procedimento
clareador 18,

Nesta investigagéo utilizamos 50 fragmentos de

esmalte e dentina para verificar a luminosidade e
50 fragmentos contendo somente dentina para
contemplar a questdo da permeabilidade. Quanto
a escolha destes fragmentos bioldgicos utilizados,
pode se justificar o uso de incisivos bovinos, haja
vista que estes sdo considerados bons substitutos
dos tecidos dentais humanos, pois além de serem
mais faceis de obter, possuem maior superficie
plana, o que possibilita a aquisicdo de quantidade
superior de espécimes por dente. Além disso, 0s
dentes bovinos podem apresentar maior
homogeneidade na sua composi¢cdo mineral em
comparacdo a diferentes dentes humanos
oriundos de individuos com hébitos alimentares e
suplementagdo de flior diversos !°. Ademais
esses substratos apresentam comportamento
semelhante em relacdo a condutancia hidraulica
da dentina %,

Apresentados estes fatores, a mensuragdo da
permeabilidade é importante no estudo da




sensibilidade, pois o fluxo do fluido dentinario
estabelece uma relagdo de causa e efeito com a
dor. O método de filtracdo de fluidos permite essa
avaliacdo através do célculo da condutancia
hidraulica que consiste na medicdo do volume de
fluxo forcado através da dentina em determinada
pressdo hidrostética para uma unidade de area,
tempo e/ou pressado por meio do deslocamento de
uma bolha de ar 2. Desta forma, esses valores
refletem o0 grau de obstrucdo dos tubulos
dentinarios. Além disso, esse método de avaliagdo
permite qualificar o quédo aderidos estdo os
depdsitos que ocluiram os tdbulos, uma vez que
0s que estdo fracamente aderidos sdo removidos
pela passagem do liquido através da dentina 22,

Ainda se tratando da permeabilidade, estudos
comprovam que o agente clareador é capaz de se
difundir pelo esmalte e dentina atingindo a camara
pulpar através do aumento da permeabilidade
162324 Egsa variacdo na dinamica de fluidos do
esmalte e dentina parece estar relacionada a
sensibilidade pos-operatoria. Desta forma, sugere-
se que a sensibilidade associada ao clareamento
pode ser evitada ou reduzida através da
dessensibilizacdo prévia com produtos que
promovam oclusdo tubular ou despolarizacio
nervosa 232526,

Os agentes dessensibilizantes utilizados neste
estudo promoveram reducdo da condutancia
hidraulica (Tabela 3) e, embora a literatura
publicada indique que concentracdes mais altas
dos agentes clareadores estariam associadas a
maior permeabilidade 23, 0s valores
permaneceram reduzidos mesmo apdés O
clareamento com peroéxido de hidrogénio a 35%.

O nitrato de potéssio atua na dessensibilizagdo
reduzindo o potencial de repolarizagdo das
membranas do neurdnios presentes na polpa
dentéria e alterando o limiar de excitabilidade do
nervo, o que impediria a dor, sem obliterar os
tabulos 27?8, O Dessensibilize KF 2% (FGM
produtos odontoldgicos, Joinville-SC, Brasil)
possui nitrato de potassio a 5% como ingrediente
ativo, juntamente ao fluoreto de sédio 2%. Com a
reducdo da excitabilidade sensorial na transmisséo
dos impulsos nervosos, promove um aumento da
concentracdo ibnica extracelular de potassio e
consequente manutencdo da despolarizacdo 262°,
Desta forma, o nervo tem sua capacidade de
repolarizacéo diminuida, uma vez que o potencial
de acé@o ndo é gerado, causando assim um efeito
analgésico 2°. Apesar dos beneficios provenientes
da utilizacdo de um produto que promova reducéo
da excitabilidade neural, por se tratar de um
estudo in vitro, a eficacia deste ingrediente ativo

nao foi avaliada. Enquanto o fluoreto de sédio,
segundo componente do Dessensibilize KF 2%,
possui uma influéncia direta na permeabilidade
pela obliteragdo dos tdbulos 22. O nitrato de
potassio, entdo, associado ao fluoreto de sddio é
frequentemente utilizado como agente
dessensibilizante no tratamento da sensibilidade
dentinéria 3031,

Outro dessensibilizante, o oxalato de potassio,
precipita ions, vindo a se unir com o calcio
presente na estrutura dentindria, obliterando os
tubulos, selando a dentina. Ja os ions potassio
atuam diretamente na polpa, alterando os
potenciais de acdo e impedindo a transmisséo de
impulsos interpretados como dor 272323 Q
Painless 5% (BM4, Maringa-PR, Brasil) apresenta
na sua formulacdo este componente. Em conjunto
com o fluoreto de sédio, ambos apresentam como
principal mecanismo de acdo a obstrucdo dos
tibulos impedindo o movimento do fluido
dentindrio em direcdo ao tecido pulpar. Além
disso, 0 oxalato de potassio parece ser resistente
aos desafios acidos &34,

Ainda como um dos exemplos de
dessensibilizantes, 0 glutaraldeido 2-
hidroximetilmetacrilato (HEMA) vai agir a partir da
reacdo do glutaraldeido com a albumina sérica
presente na polpa dentaria, e com esta reagdo a
precipitacdo proteica seria a responsavel por
obliterar os tdbulos. Uma outra frente deste
dessensibilizante seria a obliteragdo causada pela
polimerizacdo do HEMA 353, O Gluma (Heraeus
Kulzer GmbH, Alemanha) é um produto a base
destes principios ativos, e que promove a reducao
da permeabilidade através da coagulacdo e
precipitacdo de aminoacidos, apesar de
apresentar bons resultados no alivio imediato da
sensibilidade, parece apresentar baixa resisténcia
aos desafios acidos e, portanto, eficacia reduzida
para manter a longo prazo a dessensibilizagéo *'.
A eficacia imediata observada nesses agentes
dessensibilizantes estd em concordancia com a
literatura publicada 811:26:34.37,

O fluoreto, por sua vez, atuaria reagindo com a
hidroxiapatita formando uma barreira dentinaria e
reduzindo desmineralizacdo da superficie dentéria
pelo clareador 4?8, Na presente investigacdo o
fldor reduziu a permeabilidade inicial de maneira
menos impactante que outros produtos (Tabela 3).
Esse desempenho inferior pode ter sido causado
pelo tempo reduzido em que o produto foi mantido
em contato com a superficie dental, bem como,
pela técnica de aplicacdo, uma vez que o0s
espécimes tratados com Dessensibilize KF 2%
(FGM produtos odontoldgicos, Joinville-SC, Brasil)




apresentaram resultados superiores, que podem
ser justificados pela friccdo do gel aumentando
assim a sua penetragdo. Além disso, o fluoreto é
mais utilizado como um agente remineralizador
ap6és o clareamento dental #2333 e njo
anteriormente ao clareador, como no caso deste
estudo. Entretanto, embora no estudo de Arménio
et al. (2008) %, o fltor tenha sido aplicado apds o
protocolo clareador e por um tempo maior, 4
minutos, a incidéncia de sensibilidade foi
semelhante ao grupo placebo. Em estudo
conduzido por Pereira et al. 3 n3o foi observada a
reducdo da condutancia hidraulica com o uso de
fldor gel a 1,2%, o que deixaria davidas sobre seu
efeito dessensibilizante, o que poderia ser
explicado pelo diminuto tamanho de seus cristais e
pela sua solubilidade alta.

Na presente investigacdo, na etapa de
avaliacdo da permeabilidade, os espécimes foram
alocados aleatoriamente nos grupos de acordo
com o método de dessensibilizacdo e um teste
estatistico assegurou uma distribuicdo homogénea
para que todos partissem da mesma condigdo.
Assim, os resultados obtidos de obliteracdo dos
tibulos, e de reducdo da permeabilidade
dentinéria, foram de fato decorrentes dos métodos
utilizados. Apesar da obliteracdo, os achados do
presente estudo demonstraram que a utilizagéo de
dessensibilizantes ndo alterou os resultados de cor
obtidos pelo clareamento com HP 35% (tabela 1),
ja que a variacdo total de cor (T2-T1) entre os
grupos foi estatisticamente semelhante. Tal
resultado corrobora com estudo in vitro com
dentes bovinos, onde o0s autores encontraram
valores de AE no esmalte similares no grupo que
utilizou dessensibilizantes e no grupo controle!4.

Para compreender o fato de dessensibilizantes
ndo terem alterado os resultados obtidos pelos
clareadores (Tabela 1) parte-se do pressuposto de
a acdo do HP 35% ser por difusdo devido a
morfologia do esmalte e dentina, que contém
lamelas, fissuras, depressfes e poros 404,
facilitando tal penetracdo de perdxidos. Além disto,
notou-se, em estudo que utilizou
espectrofotometria e reagentes a peréxidos na
polpa dentaria *?, que, ap6s o clareamento, sdo
encontradas moléculas de peréxido de hidrogénio
na polpa, exemplificando que o produto se difunde
até encontrar a polpa dentaria. Tais explicacbes
podem sugerir que o resultado de clareadores nao
seria interferido por dessensibilizantes 144344,

Ainda quanto a cor, no estudo presente, os
dados de AE (Tabela 1) demonstram apenas que
houve variacdo de cor, ndo determinando em qual
direcdo das trés coordenadas do sistema

CIEL*a*b* houve tal variacdo®, portanto, para
avaliar a diferenca de valor obtida com o
clareamento foi entdo utilizada a coordenada “L”,
de acordo com do Carmo Publio et al.(2015) * tais
valores de luminosidade seriam encontrados em
esmalte, devido a caracteristicas teciduais, mesmo
com a dentina subjacente sendo clareada.
Portando, segundo a coordenada “L” (Tabela 2),
todos os grupos obtiveram um aumento nas suas
médias de luminosidade no tempo T2 em relagéo
ao T1, o que demonstra clareamento efetivo do
esmalte dos fragmentos. Ainda em relagéo ao “L”,
dentro de um mesmo tempo, 0S grupos nhao
obtiveram diferenca estatistica entre si. Os
resultados encontrados no presente estudo
corroboraram com o0s achados clinicos de Tay et
al. (2009) % e Basting et al. (2012) %5, e com o
estudo in vitro de do Carmo Publio et al. (2015) 4.

O fato de todos os grupos terem demonstrado
clareamento entre T2 e Tl (Tabelas 1 e 2)
evidencia a capacidade de difusdo do agente
clareador independentemente do efeito superficial
do dessensibilizante. O HP 35% atua por difuséo
no esmalte e alcangando a jun¢do amelodentinéria
e regibes da dentina. O HP, sob condicbes
alcalinas, libera o anion peroxidil (HO2), radicais
superoxidos e hidroxidil que irdo quebrar as
ligagBes duplas de cromoforos e oxidar outros
compostos ligados a cor dentéria 434, esta teoria
foi refor¢cada recentemente por achados de Jiang
et al. (2018) que demonstrou que o clareamento
ocorre pela oxidacdo de fosfoproteinas da dentina
gue sdo ligadas a fluorescéncia da cor refletida 4,
nao dependendo somente, portanto, do acesso
aos tubulos dentinérios, mas sim de uma difusdo
destas espécies reativas de oxigénio.

Os valores de Iluminosidade (Tabela 2)
demonstram que o efeito clareador obtido em T2
ndo conseguiu atingir a condi¢do inicial, pré
manchamento (T0). Este fato pode estar
relacionado pela aplicac@o de apenas uma sesséo
do clareamento de consultério na presente
investigacdo. E sabido que o efeito clareador é
dependente do tempo de contato do agente
clareador com a superficie e que a técnica
clareadora de uma sessdo pode ser suficiente
para alguns, mas nao todos os casos .

O leve aumento da permeabilidade dos tecidos
dentais durante o clareamento parece estar
associado a um processo de desmineralizacéo,
decorrente da diminuicdo do pH do gel clareador
durante sua atuacdo 3! E possivel que o agente
clareador seja capaz de reduzir os ions célcio e
fosfato, presentes nos tecidos dentérios,
justificando assim o aumento da permeabilidade 2*.




Os fabricantes de géis clareadores, como o
utiizado no presente estudo, tém incluido
compostos de calcio em sua formulagdo, para
minimizar a desmineralizacdo causada no
clareamento, uma vez que a sua dissociacédo pode
ser responsavel pelo aumento do pH local, e
auxiliar na remineralizagéo 63!, Além disso, o pH
basico parece estar associado a uma menor
prevaléncia de sensibilidade dentinaria associada
ao clareamento dental 3. No presente estudo, o
gel clareador testado além de possuir um pH
béasico, possui na sua formulacdo o gluconato de
calcio que pode ter sido responsavel pela
estabilidade observada apés o clareamento em
todos os grupos dessensibilizados.

A reducédo na permeabilidade pés o uso de
dessensibilizantes pode estar correlacionada a
uma menor incidéncia de desconforto e
sensibilidade durante o clareamento, haja vista a
reducdo no movimento de fluidos no interior dos
tibulos e, portanto, no estimulo aos terminais
aferentes da polpa %, e ajudando a reduzir
pequenas alteragbes transitérias na superficie
dentinaria que seriam causadas pelo Peroxido 4,
podendo colaborar para a decisdo clinica de
dessensibilizar em pacientes que possuem maior
sensibilidade ao uso de perédxidos. Quanto a cor, a
relevancia clinica dos achados da andlise
espectrofotométrica pode ser observada a partir de
variagbes acima na ordem de 1,3 a 3,7 unidades
4748 Neste estudo os resultados pos-clareamento
(T2-T1), contidos na Tabela 2, obtiveram valores
acima do clinicamente notavel nas cinco condi¢bes
experimentais, o que pode demonstrar que o uso
de dessensibilizantes néo alterou os resultados de
cor obtidos pelo clareador.

Os achados do presente estudo colaboram, de
uma forma positiva, com o uso de
dessensibilizantes previamente a  técnica
clareadora. Entretanto, eles ndo simulam uma
situacdo clinica, uma vez que nem todos o0s
eventos e caracteristicas da cavidade oral foram
explorados. Nao foi utilizada saliva artificial no
armazenamento dos espécimes, 0 que favoreceria
a remineralizagdo, tampouco foram testados
desafios quimicos e mecéanicos que agiriam contra
a deposicdo dos dessensibilizantes e da
estabilizac@o da cor apds o clareamento, como a
presenca de uma dieta acida. Finalmente, a
reducdo da permeabilidade e estabilidade da cor
foram avaliadas em curto prazo, e foi feita
somente uma sessdo de clareamento de
consultério com Perdxido de Hidrogénio a 35%.
Desta forma, fazem-se necessérias novas
investigacfes utilizando maior nimero de sessdes

e observando os resultados clinicos, tanto de cor
quanto de reducdo da sensibilidade, para
comprovagao de eficicia e estabelecimento de um
protocolo clinico de clareamento associado a
dessensibilizacdo, uma vez que o0s resultados
apresentados sO podem ser associados ao gel
clareador utilizado neste estudo.

CONCLUSAO

Considerando as limitagBes, previamente
citadas, deste presente estudo, os métodos de
dessensibilizagdo (nitrato de potassio, fluoreto de
sédio a 2%, oxalato de potassio a 5%,
glutaraldeido 2- hidroximetilmetacrilato), utilizados
previamente ao clareamento com Per6xido de
Hidrogénio a 35%:

- Foram capazes de reduzir a permeabilidade
dentinéria de forma significativa, com excecao
do fluoreto de sédio que apresentou valor
intermediario, sem diferenca para o controle;

- N&o afetaram a capacidade clareadora do
peréxido de hidrogénio (HP) a 35%;

- A reducdo na permeabilidade obtida com os
métodos de dessensibilizacdo permaneceu
efetiva mesmo apés a realizacdo do
clareamento com HP 35%.
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