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RESUMO

O objetivo deste trabalho in vitro foi avaliar quantitativamente os
efeitos dos géis de perdxido de carbamida (PC) a 10% e 15% (Opalescence-
Ultradent Prod.) nos materiais restauradores, utilizando-se analise de
microdureza superficial. Matrizes cilindricas de acrilico (4X2mm) foram
preenchidas com os seguintes materiais restauradores: Charisma (Heraeus
Kulzer), Durafill VS (Heraeus Kulzer), Vitremer (3M), Dyract AP (Dentsply) e
Permite C (SDI). Confeccionaram-se sessenta corpos-de-prova para cada
material restaurador. Vinte espécimes (n=20) foram destinados para o grupo
controle, que permaneceu imerso em saliva artificial substituida diariamente,
vinte receberam peréxido de carbamida a 10% e vinte peréxido de carbamida
a 15%. O tratamento consistiu na imersdo dos espécimes em 1cm® de PC a
10% e 15%, por seis horas didrias, durante trés semanas. Enguanto nao
estavam sendo tratados com gel clareador, 0s grupos experimentais
permaneceram imersos em saliva artificial durante dezoito horas. Apds este
periodo, foi feita a medida da microdureza Knoop (KHN) em cada corpo-de-
prova, em cinco locais diferentes, aplicando-se carga de 25g, durante 20
segundos. Os valores obtidos, foram transformados em KHN e a média dos
valores foi calculada. Os dados foram submetidos a analise estatistica(ANOVA
e Teste de Tukey, p<0,05). Através dos resultados obtidos foi possivel conciuir
que o clareamento caseiro com gel de perdxido de carbamida a 10 e 15%
provocou diminuigdo na microdureza dos materiais Dyract AP, Vitremer e

Permite C.



ABSTRACT

The objective of this in vitro study was to quantitatively assess the
effects of bieaching with 10% and 15% carbamide peroxide (CP)
(Opalescence-Ultradent Prod.) on restoration materials by performing
superficial microhardness analysis. Acrylic cylindrical containers (4x2mm) were
filed with the following restoration products: Charisma (Heraues Kulzer),
Durafill VS (Heraeus Kulzer) Vitremer (3M), Dyract (Dentsply) and Permite C
(SDI). Sixty samples were prepared of each restoration material. Twenty
samples (n=20) received bleaching treatment with PC 10%, twenty received
bleaching treatment with PC 15% and twenty were kept submersed in artificial
saliva, which was replaced daily. The treatment consisted of immersion of the
specimens in 1cm® of CP at 10% and 15% for six hours per day during three
weeks, whereupon the test specimens were washed, dried and kept immersed
in artificial saliva for 18 hours. Then the test and control specimens were
analyzed using a microhardness gauge. The Knocop Hardness Number (KHN}
was taken for each test and control specimen at five different locations by
applying a 25¢g force for 20 seconds, The values obtained were transformed
into KHNs and the mean calculated. The data were submitted to statistical
analysis by ANOVA and Tukey test, p<0,05. It was observed a decrease in
microhardness for the materials Dyract AP, Vitremer and Permite C after

treatment with PC 10% and 15%.



1. INTRODUCAO -

Avancos tecnoldgicos nas mais variadas areas de saude; medicina,
nutrigdo, fisioterapia, tém contribuido para a realizag@o de corregdes estéticas.
Anomalias, mutilagdes e ma-formactes sdo passiveis de serem minimizadas ou
corrigidas. A ciéncia contribui para o restabelecimento do padrdo estético.
Obviamente na area odontolégica ndo poderia ser diferente, novas condutas,
técnicaﬁs e materiais tém sido sugeridos (HEYMANN, 1987; BARATIERI, 1995;

GOLDSTEIN & GARBER, 1995; MATIS et al., 1999).

Varios sdo os fatores que podem alterar a aparéncia dos sorrisos,
dentre eles, alteracdes de forma, textura, posicdo e de cor (BARATIERI, 1995;
GOLDSTEIN & GARBER, 1995). Estas Ultimas sdo bastante freglientes e
facilmente percebidas. Antigamente dentes que apresentassem tais anomalias
recebiam tratamentos invasivos, invariavelmente solugfes protéticas.
Entretanto, novos tratamentos estéticos e que ndo desgastam a estrutura

dental tém sido propostos (HEYMANN, 1987; HAYWQOD & HEYMANN, 1989).



O clareamento dental caseiro foi descrito na literatura em 1989
(HAYWOOD & HEYMANN, 1989) e, desde entdo, tem sido amplamente
utitizado. Quando realizado sob supervisdo de um dentista, & considerado um
método eficaz, econémico, gque absorve pouco tempo de consultério, além de
preservar estrutura dental. Foi aceito pelo publico como uma “novidade”
rapida, sem dor e que melhora a aparéncia (HAYWOOD & HEYMANN, 1989;

HAYWOOD, 1992; HAYWOOD, 1997, SUNG et a/., 1999).

Os agentes clareadores caseiros sdo compostos, em sua maiecria, por
peroxido de carbamida, com concentracbes de 10 a 16%( HAYWOOD &
HEYMANN, 1989; BARATIERI, 1995; GOLDSTEIN & GARBER, 1995; HAYWOOD,
1997: CONCEICAQ, 2000; GOLDSTEIN, 2000). Em contato com saliva e suas
enzimas, o perdxido de carbamida € degradado em 3 a 5% de peréxido de
hidrogénic e 7 a 10% de uréia. O perdxido de hidrogénio, considerado o
agente ativo, dissocia-se em agua e oxigénio. A uréia é metabolizada em
dioxido de carbono e amoénia. Por possuirem baixo peso molecular, esses
compostos transitam pelo esmalte e dentina, oxidando os pigmentos
presentes, reagindo com cadeias maiores, diminuindo seu tamanho e
tornando-as conseglentemente mais claras (HAYWOOD & HEYMANN, 1989;
BARATIERI, 1995, GOLDSTEIN & GARBER, 1995; HAYWOOD, 1997;
CONCEICAO, 2000; GOLDSTEIN, 2000). As informacdes disponiveis sobre o
mecanismo de acdo dos agentes clareadores caseiros sdo relativamente

simplérias, tendo em vista a grande aplicabilidade da técnica.



Apesar de ser bastante pesquisado desde 1989, € um tratamento
relativamente recente, e nem todas as duvidas quanto & sua utilizagdo foram
resolvidas. Algumas delas relacionam-se aos seus efeitos nos materiais
restauradores (SWIFT JR & PERDIGAO, 1998; FAY et al., 1999), quer seja
quanto a adesdo destes a estrutura dental clareada (CRIM, 1992; OWENS et
al., 1998; SPYRIDES et al., 1999), ou quanto as alteracbes em suas

propriedades (ROBINSON et a/., 1997, ROBERTELLO et al., 1997).

Apos a utilizagdo do clareamento caseiro e a conseqgliente mudanca
de cor dos dentes, a diferenga entre estes e as restauragbes de resina
composta, que praticamente ndo clareiam, se torna bastante evidente
(PIMENTA, 1998). Isso implica na troca das restauragées que tenham
envolvimento estético (PIMENTA, 1998). Contudo, algumas evidéncias
apontam para que o tratamento restaurador, apds o clareamento dental
caseiro, seja postergado por algum tempo, de sete a 21 dias (TORNECK et a/.,
1990; TORNECK et al.,, 1991; VAN DER VYVER et al., 1997; PERDIGAO et al.,
1998; CAMPOS et al., 1999), em fungdo da ocorréncia de diminuicdo da
adesd@o dos sistemas adesivos/resinas compostas a estrutura dental (STOKES
et al., 1992; GARCIA-GODOY et a/., 1993; DISHMAN et al., 1994; BARGHI &
GODWIN, 1994). Acredita-se que tais tempos de espera sejam necessarios
para que ocorra a completa liberagdo dos produtos de oxidacdo do perdxido de
carbamida, dentre eles, o oxigénio residual (TITLEY et al., 1988, SWIFT JR &
PERDIGAOQ, 1998). Tais produtos provavelmente interferem nos mecanismos

de adesdo das resinas compostas as estruturas dentais, tanto em esmalte



quanto em dentina/cemento (TITLEY et al., 1992; TORNECK et al, 1990;

TORNECK et al., 1991; VAN DER VYVER et a/., 1997; CAMPOS et a/., 1999).

Entretanto, € comum os pacientes possuirem restauracbes em
dentes posteriores, sejam elas de resina composta, amalgama de prata,
iondmero de vidro ou hibridos de resina/ionémero, que ndc apresentem
comprometimento estetico. Essas restauracbes que ndo possuem envolvimento
estético precisam ser substituidas? O gel clareador exerce ailgum efeito
deletério sobre os materiais restauradores, que possa prejudicar a qualidade e

longevidade dessas restauragdes?

Afirma-se gue ocorre diminuicdo na vida efetiva dos compésitos
posteriores, devido a ruptura da matriz de resina (CULLEN et a/., 1993) .
Todavia, esse efeito, causado pelos géis clareadores ndo € considerado pior do
gue o provocado por alguns alimentos (SWIFT JR, 1997; SWIFT JR &
PERDIGAO, 1998). Relata-se também que o peréxido de carbamida pode
provocar aumento da rugosidade na superficie dos compdsitos, mas apesar de
estudos gue empregam perfilometria e microscopia eletrénica de varredura
detectarem essas alteracbes, as mesmas ndo possuem relevancia clinica
(SWIFT JR, 1997; SWIFT IR & PERDIGKO, 1998). Quanto & microdureza de
resinas compostas expostas aos g¢éis clareadores contendo perdxido de
carbamida, verifica-se uma ambigiliidade de resultados relatando-se diminuicdo
(BAILEY & SWIFT JR, 1992), aumento (BURGER & COOLEY, 1991) ou
inalteracdo desta propriedade (SWIFT JR, 1997; SWIFT JR & PERDIGAO,

1998). Avaliando-se o comportamento de restauracdes de amalgama expostas



a solugdo de peréxido de carbamida por oito horas encontrou-se aumento na

liberagdo de mercudrio (ROTSTEIN et a/., 1997; ROTSTEIN et a/., 2000).

Pode-se perceber que os estudos j& existentes s80 escassos e
controversos (FRIEND et al.,, 1991; BURGER & COOLEY, 1991; BAILEY &
SWIFT JR, 1992; SWIFT JR, 1997; SWIFT JR & PERDIGAO, 1998). Por isso, ©
objetivo deste trabalho in vitro foi avaliar os efeitos do clareamento dental
utilizando-se peroxido de carbamida a 10 e 15%, na microdureza superficial de

diferentes materiais restauradores.



2. REVISAO DE LITERATURA

2.1 Metodologia - Microdureza

Em mineralogia, dureza € definida como a capacidade de uma
substéncia de resistir ao arranhamento. Em metalurgia e outras areas, define-
se dureza como a capacidade de um material de resistir @ penetragdo, sua
resisténcia a indentagdo. Esta indentagdo pode ser produzida por uma ponta
afiada, carga aplicada ou particula abrasiva e é resultante da interagdo de
varias propriedades, tais como: resisténcia, limite de proporcionalidade e

ductibilidade,

Dentre as especificagées da American Dental Association para os
materiais odontoldgicos, incluem-se testes de dureza. A maioria dos testes se
baseia na capacidade da superficie do material de resistir a penetragdo por

uma ponta sob uma carga especifica. Os mais conhecidos sdo os testes de



Brinell, Rockwell, Vickers e Knoop e devem ser selecionados em fungdo dos

materiais a serem testados.

O teste de dureza Brinell, um dos mais antigos, utiliza uma esfera de
aco prensada a uma carga especifica aplicada sobre a superficie polida de um
material. E amplamente usado para a determinacdo da dureza de metais. O
teste de dureza Rockwell mede, apos a aplicagdo de uma ponta de diamante
conica, sua profundidade da penetracdo. Tanto o teste de dureza Brinell como
o Rockwell ndo podem ser utilizados para materiais fridveis. Na determinacdo
da dureza Vickers, emprega-se um diamante em forma de pirdmide de base
quadrada. Os comprimentos das diagonais sdo medidos e suas médias
calculadas. Este teste é adequado para a determinacdo da dureza de materiais
fridveis. Para o teste de dureza Knoop emprega-se um diamante cuja
impressdo possui aspecto rombdide e a maior diagonal € medida. Com a
remog¢do da ponta Knoop de indentag@o, ocorre recuperagdo elastica da
impressac projetada ao longo diagonal menor. Com isso, as dimensdes do
menor eixo sofrem alteragdes por relaxamento e o valor da dureza independe
da ductibilidade do material testado. Isso possibilita que tal teste seja
empregado para varios materiais restauradores, permitindo inclusive, a
comparagao entre os mesmos. Por empregarem cargas menores, 0s teste de
dureza Vickers e Knoop sao chamados de testes de microdureza. (ANUSAVICE,

1998).

A microdureza da superficie do esmalte dental intacto foi avaliada

em 1957 por CALDWELL et al.. Os autores afirmaram que medidas de

10



microdureza de até 0,005mm superficiais do esmalte dental integro podem ser
realizadas com o medidor Knoop, entretanto as variagdes sdo maiores do que
em superficies de esmalte polidas. Relataram que estas variagbes devem-se as
curvaturas das superficies do esmalte. A média da microdureza dos dentes
estudados foi de 380 KN (Knoop Numbers), sendo os valores extremos de 250
e 500 KN, que representaram variagoes locais. Diferencgas entre os tipos de
dentes numa mesma cavidade bucal ou em cavidades diferentes, entre
superficies de um mesmo dente, entre dentes deciduos, erupcionados, ndo

erupcionados e entre individuos de diversas idades ndo foram verificadas.

Em 1960, NEWBRUN & PIGMAN conciuiram, através de uma revisao
de literatura, sobre a dureza superficial do esmalte e da dentina que esta
propriedade varia entre 300 e 400 KHN (Knoop Hardness Numbers) para o
esmalte, e entre 60 e 150 KHN para a dentina. N3o verificaram nenhuma
influéncia da idade ou do sexo na dureza do esmalte, Quando compararam
dentes anteriores e posteriores, independentemente do lado estudado,
também nao encontraram diferenga. Verificaram que a dureza da superficie do
esmalte é malor do que de sua subsuperficie e que existem variagdes entre
4dreas bastante préximas. Consideraram a medida da dureza como uma
maneira viavel de avaliar a progressdo de lesdes cariosas naturais ou
artificiais. Afirmaram também que esmaltes desmineralizados podem ser

remineralizados in vitro em um periodo de uma a duas semanas.

Em 1985, FERRACANE relacionou o grau de polimerizagdo dos
materiais resinosos restauradores com os valores de dureza encontrados na

superficie do material. Segundo o autor, quando este método é utilizado, um

11



aspecto importante deve ser considerado: ndo se deve fazer comparagoes
entre diferentes produtos, isto porgue a dureza também é dependente de
outros fatores inerentes a propria composicdo da resina. Portanto, se um
material apresentar dureza maior que o outro, ndo necessariamente esta

melhor polimerizado.

Restauragbes de amalgama preparadas com quatro limalhas
diferentes em corpos-de-prova confeccionados em dentes naturais foram
realizadas por CENTOLA et al., em 1988. Depois de vinte e quatro horas do
término das restauragbes, os excessos foram removidos com trés instrumentos
rotatérios, em ultra-alta velocidade (broca Roto Pro 404, broca multilaminada,
ponta de carboneto de silicio) e em seguida o polimento foi completado.
Medidas de dureza Vickers, carga de 200 gramas , durante 30 segundos, foram
realizadas préximas as margens das restauracoes. Cento e sessenta e oito
horas ap0s a condensacao as medidas foram repetidas, Afirmaram que a
microdureza superficial do amaigama é uma propriedade tempo - dependente,
ou seja, aumenta com o passar do tempo. De acordo com os resultados, os
autores puderam afirmar que a broca multilaminada induziu aumento da
microdureza, enquanto os outros dois mostraram valores estatisticamente

semelhantes aos do grupo controle.

Em 1990, BOLSONI & VINHA (1990) publicaram um trabatho no qual
testes de microdureza Vickers, carga de 200 gramas, durante 30 segundos,
foram realizados em diversas dreas de restauracfes de amalgama, sob dois
tempos: inicial de 24 horas e final de 168 horas. Metade dos preparos

cavitarios receberam duas camadas de verniz cavitério. Os resultados

12



permitiram concluir que a microdureza foi tempo -~ dependente e apresentou-
se menor nas margens do que no centro das restauracdes em funcdo da

presencga do verniz.

HELVATIOGLOU-ANTONIADI et al., em 1991, avaliaram a dureza
superficial de compositos fotopolimerizados e auto-polimerizados. Relataram
gue a dureza de materiais normalmente é relacionada com sua resisténcia
mecdnica, rigidez e resisténcia ao amolecimento provocado pelos fluidos orais.
Um material restaurador deve possuir elevada microdureza que
conseqlientemente implicara em adequadas propriedades tais como resisténcia
a compressgo, tensdo e mddulo de elasticidade. A dureza de um material pode
indicar também sua resisténcia ao arranhamento, fratura e resiliéncia. A
medida da dureza também pode identificar a perda de propriedades de um
material restaurador. A microdureza de compdsitos é fator importante com
relacdo a resisténcia & abrasdo, especialmente em restauragdes posteriores. A
perda de resisténcia em areas de estresse pode ocasionar maior sorpgdc de
dgua, o que também pode enfraquecer o material, uma vez que a agua
absorvida pela matriz polimérica pode causar um descolamento de particulas
de carga ou a degradagdo das mesmas. A avaliacdo da microdureza também é
um método gue determina indiretamente o grau de polimerizagao. Geralmente,
maiores valores de microdureza indicam uma polimerizagdo mais completa.
Nesse trabalho foram realizadas medidas de microdureza Knoop em oito
compésitos em intervalos de dez minutos apds a polimerizacdo até doze
meses. Apds a litima medida, 250 micrémetros de material foram desgastados

e as superficies foram novamente examinadas. Metade das amostras
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permaneceu armazenada em &gua e a outra metade em ambiente seco.
Através dos resultados obtidos fol possivel concluir que houve progressdo da
microdureza, chegando a valores maximos até a quarta semana apés a
polimerizac@o, seguido de estabilizagdo dos valores, o que reflete a continuada
conversdo de mondmeros. As amostras estocadas em agua apresentaram
menores valores de dureza. As diferencas entre os materiais podem ser
atribuidas as diferentes composictes dos mesmos. O aumento da dureza apds
o desgaste dos compositos indica que, clinicamente, os mesmos devem ser

polidos independente da lisura obtida com a tira matriz.

O grau de polimerizagao, determinado atraves da microdureza, tem
sido relacionado com a adaptagdo marginal cervical dos compdsitos
posteriores. Deficiéncias na adaptagdo marginal resultam em microinfiltragdo e
falha das restauracdes. O objetivo do trabaltho de KAYS et al., em 1991, foi
comparar a microdureza (Knoop, carga de 100 gramas, dez indentagdes em
cada espeécime) de um composito microparticulado inserido utilizando-se
diferentes matrizes: de metal, espelhada e transparente, e dois
posicionamentos de luz fotopolimerizadora: por oclusal e cervical. Através dos
resultados obtidos foi possivel concluir que com a matriz espelhada
conseguiram-se os melhores valores de microdureza tanto nas faces oclusais

guanto cervicais.

O objetivo do trabalho de SERRA & CURY, de 1992, foi avaliar in
vitro o desenvolvimento de lesbes cariosas no esmalte ao redor de

restauragdes de cimento ionomeérico submetidas a ciclos de desmineralizagédo e
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remineralizagdo, simulando uma situagdo de alto desafio cariogénico.
Cavidades arredondadas foram preparadas e preenchidas com os materiais
Herculite, uma resina composta, e Ceram-Fil, um cimento de ionémero de
vidro, e submetidas aos ciclos de DES-RE. Analises de microdureza Knoop
foram realizadas utilizando-se carga de 20 gramas, durante 30 segundos.
Através dos resultados foi possivel concluir que o cimento de iondmero de
vidro foi capaz de interferir na progress@o de lestes cariosas artificiais no

esmalte ao redor das restauracodes.

Uma nova técnica de insercdo de compdsitos em cavidades classe II
foi avaliada por VON BEETZEN et al., em 1993, através de testes de
microdureza e porosidade. Os autores relataram que testes de microdureza
sdo o meétodo mais freqlente para avaliar a profundidade de cura dos
compositos. A incompleta polimerizagdo pode ocasionar redugdo na
durabilidade do material devido a maior solubilidade e sorpgdo de agua. A
técnica testada utiliza um cone de plastico adaptado a ponta do apareiho
fotopoiimerizador. Antes da polimerizacdo da porgdo cervical do preparo, o
cone é pressionado contra o material em direcao a parede da caixa proximal
do preparo. Esta técnica foi comparada com a insergdo convencional, em duas
camadas. Quatro compésitos foram utilizados: Heliomolar, Herculite XRV,
Occlusin e P-50. A analise da microdureza Vickers, carga de 100 gramas,
durante quinze segundos, foi medida apds uma e vinte e quatro horas. As
superficies foram fotografadas em estereomicroscopia e o nUmero de
porosidades contado atravées de fotografias. Os resultados obtidos

demonstraram aumento da microdureza para todos os materiais guando a



técnica do cone foi empregada. O aumento variou entre 19 e 57%.
Independentemente da técnica houve diferenga entre a microdureza dos

materiais.

O objetivo do trabalho de PIRES et al., 1993, foi avaliar a relagdo
entre a intensidade de luz de unidades fotoativadoras, utilizando trés
radidbmetros, a distédncia da extremidade da ponta do fotopolimerizador e a
polimerizagao da resina composta, através de microdureza. Para a avaliagao da
microdureza, utilizou-se carga de dez gramas, durante doze segundos. Trés
medidas foram feitas no topo e no fundo de cada corpo-de-prova. As medidas
das diagonais foram transformadas em valores de Dureza Knoop. Os
resuitados demonstraram que as medidas da intensidade de luz diminuiam
com o aumento da distancia da extremidade da ponta do aparelho
fotopolimerizador, assim como verificou-se diminuicdo da microdureza das
resinas compostas. As menores intensidades de luz produziram resinas mais
“moles”, principalmente no fundo dos corpos-de-prova. 0Os diferentes

radidmetros revelaram leituras semeihantes entre si.

A textura superficial de trés cimentos ionoméricos (Ketac Fil, Ketac
Silver e Cerafil) € de uma resina composta (Visio-Fil) apds o polimento com gel
de acido poliacrilico foi avaliada por LIBERMAN & GEIGER, em 1994. Métodos
para polimento ja utilizados foram comparados com ¢ sugerido utilizando-se
perfilometria, microscopia eletrénica de varredura é teste de microdureza. Para
a analise de microdureza Knoop as indentagdes foram realizadas com carga de

50 gramas, aplicada durante 25 segundos. Os autores concluiram que o uso do

16



acido poliacrilico em gel proporcionou melhores resultados em todos os testes

usados e deve ser empregado para uso clinico.

Um estudo in situ realizado por SELA et al., em 1994, averiguou se o
queijo pode apresentar algum efeito anticariogénico em pacientes
xerostdmicos. Oito pacientes portadores de cancer de cabega e pescoco,
tratados com irradiacéo e apresentando fluxo salivar ndo estimulado de 0,0 a
0,15 mililitros por minuto, participaram da pesquisa. Foram utilizados pedacgos
de esmalte humano esterilizados, fixados nas préteses dos pacientes e
avaliados quanto a sua microdureza Vickers, com carga de 300 gramas e
quatro a seis indentacdes. Apos esta analise inicial, os pedagos de esmalte
foram imersos em Coca-Cola por sessenta minutos e a microdureza foi
reavaliada. Foram novamente fixados nas proteses e levados as cavidades
bucais. Os pacientes foram instruidos a mastigar por cinco minutos um pedaco
de vinte gramas de queijo cheddar ou, alternadamente, pelo mesmo periodo
de tempo, mastigar parafina a fim de estimular a secregédo salivar. A
microdureza foi reavaliada e comparou-se a mastigacdo do queijo e da
parafina. Tal comparacdao também foi realizada em pacientes que ndo
receberam irradiacdo. Os resultados demonstraram que a meédia de aumento
de microdureza fol maior tanto em pacientes irradiados gquanto nos nao
irradiados quando os mesmos mastigavam queijo. Explicaram que taivez isto
tenha ocorrido devido ao fato do efeito "redutor de lesdes cariosas” do queijo
ndo ser mediado pela estimulagdo de saliva, pouca quantidade da mesma ja
seja suficiente para liberar calcio e fosfato. Os autores concluiram que, para

pacientes xerostdmicos, o consumo de queijo aliado a outros métodos que
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preventivos, pode ser benéfico para a remineralizagdo de lesGes cariosas

irniciais.

SWIFT JR et al.,, em 1995, verificaram a profundidade de
polimerizagao de cinco cimentos de iondmero de vidro modificados por resina:
Fuji II LC, Geristore, Photac-Fil, Variglass e Vitremer. Corpos — de - prova de
5x5x9mm foram confeccionados e fotopolimerizades por 40 segundos. Analises
de microdureza superficial e um milimetro abaixo da superficie foram
realizadas apds dez minutos, um e sete dias apds a polimerizagdo. Para este
teste foi empregada carga de dez gramas durante doze segundos. Os
resultados demonstraram que imediatamente apds a foto-ativacdo as camadas
superiores de todos 0os materiais apresentaram-se mais duras do que as mais
profundas, mas a intensidade de polimerizagdo aumentou com o tempo. O
material Variglass foi o Unico no qual a dureza superficial e mais interna
permaneceu significantemente diferente apdés um dia, sugerindo que este

material possui menos mecanismos de polimerizagdo quimica do que 0s outros.

As resinas modificadas por poliacidos, também chamadas
compobmeros, consistem de uma mistura de componentes nas quais
mondmeros fotopolimerizaveis sdo introduzidos na composigdo convencional
de acido poliacrilico e vidro ionizédvel. Como conseqUéncia, varias novas
reacbes acontecem e formam uma nova estrutura, mais complexa, o0 que
influencia nas propriedades do material. O objetivo do trabalho de LI et a/., em
1995, foi avaliar a forga e o comportamento de presa de trés cimentos de

iondmero de vidro modificados por resina, um cimento de iocndmero de vidro
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guimicamente ativado e uma resina composta. Foram realizados testes de
‘resisténcia de tens8o diametral, resisténcia flexural, microdureza Vickers e
espectrofotometria com infra-vermelho. Para a andlise da microdureza, vinte
indentacdes foram realizadas para cada material, com carga de 100 gramas,
durante 15 segundos. A microdureza dos cimentos de ionémero de vidro
modificados por resina e a resina composta foram similares e
significantemente maiores do que o jondmero convencional. Os autores
afirmaram que devido as reagbes cruzadas nos cimentos de ionémero de vidro
modificados por resina, deve ocorrer aumento na resisténcia ao desgaste
desses materiais. Concluiram que, em funcdo das melhorias em suas
propriedades os cimentos de iondmero de vidro modificados por resina sao um

interessante material € merecem maiores investigagoes.

Propriedades fisicas de quatro cimentos de iondmero de vidro
modificados por resina (Fuji II LC, Ionosit Fil, Vitremer, Photac-Fil) e duas
resinas compostas modificadas por polidcidos (Dyract, Variglass) foram
comparadas com uma resina composta hibrida (Bled-a-lux) e um cimento
ionomérico ativado guimicamente (Chem-Fil Superior) no trabalho de ATTIN et
al., em 1996. Foram avaliadas resisténcia & compressdo, resisténcia flexural,
modulo de elasticidade e microdureza superficial (Vickers, carga de 100
gramas, durante 15 segundos). Alguns materiais apresentaram diminui¢do na
microdureza em profundidades maiores do que dois milimetros. Em sua
maioria as propriedades dos cimentos de iondmero de vidro modificados por
resina e as resinas modificados por polidcido foram inferiores a resina

composta hibrida.
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Ainda em 1996, MOMOI et al. sugeriram um meétodo para a
manipulacdo de uma liga de galio. Relataram que a capacidade de molhamento
¢ uma das propriedades fisicas desejadas para ligas livres de mercurio,
contendo galio. Entretanto, essa molhabilidade, apesar de promover boa
adesdo, apresenta como efeito adverso o fato da liga grudar na capsula e
também aos instrumentos metdlicos utilizados. A fim de tentar controlar esse
efeito adverso, os autores propuseram tratar a liga com uma pequena
guantidade de élcool, usando-se dois diferentes métodos. Em ambos ¢s grupos
cinco, dez ou gquinze microlitros de alcool eram adicionados, porém, para o
grupo tratado com &icool este era agitado na mistura e, em seguida, removido.
Para o outro grupo, o alcool era adicionado a liga apos cinco segundos de
trituracdo e a liga contendo alcool era triturada por mais cinco segundos. Para
os dois grupos observou-se melhoria em suas propriedades de manipulagdo.
Foram realizados testes de resisténcia & compressdo, tensdo e “creep”. Para a
analise da microdureza Knoop superficial, foram analisados trés pontos de cada
superficie, utilizando-se forga de 50 gramas, durante 30 segundos. Os
resultados demonstraram que a adicdo de uma pequena quantidade de alcool,
menos de cinco microlitros, ndc afetou as propriedades mecénicas do material

e proporcionou melhoria em sua capacidade de manipulagao.

O objetivo do trabalho de MEHL et a/., em 1997, foi avaliar a
influéncia da pré-polimerizacdo de baixa intensidade de compésitos seguida de
uma polimerizag8o de maior intensidade nas propriedades como mddulo de
elasticidade, resisténcia a flexdo e microdureza Vickers desses materiais. Além

disso, também avaliaram a influéncia de diferentes condicbes iniciais de
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polimerizagdo na qualidade da adaptagdo marginal de restauracdes classe V,
localizadas na jungdo amelo-dentinaria. Foram testados os compdsitos Tetric e
Charisma. Para a analise da microdureza, vinte e sete corpos-de-prova foram
confeccionados em matrizes cilindricas e divididos em nove grupos. O grupo
controle foi polimerizado com 100% de intensidade por sessenta segundos. Os
outros grupos foram fotopolimerizados durante vinte segundos e quarenta
segundos com as seguintes intensidades: 80, _62, 50 e 13% seguidos da
polimerizagdo final. Os resultados indicaram que a polimerizacdo inicial de
baixa intensidade seguida de uma de maior intensidade ndo influenciou a
microdureza, o mdédulo de elasticidade ou a resisténcia a flexdo dos espécimes
testados. Entretanto, a integridade marginal foi significantemente melhor

quando comparada com a fotopolimerizacado de alta intensidade.

BROSH et al., em 1997, realizaram um trabalho cujo objetive foi
determinar a influéncia de diferentes cargas durante a fotopolimerizagdo de
compositos com variados tempos de irradiagdo, na sua microdureza e
resisténcia & tragao. Um molde foi fabricado para que as cargas de 0; 0,35;
0,87 e 1,73 MPa de pressdo superficial fossem aplicadas. Os tempos de
irradiagdo foram de 20, 40, 60 e 180 segundos. Os espécimes foram
submetidos ao testes de tragdo e microdureza. Os resultados demonstraram
que a carga colocada na superficie durante a polimerizagdo afetou tanto a
microdureza quanto a resisténcia a tragdo, enquanto que o tempo de irradigdo
influenciou somente a microdureza. Foi possivel concluir que o uso de cargas

durante a confeccdo dos compésitos melhora suas propriedades mecanicas
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provavelmente devido a diminuicdo de incorporagdo de falhas ou bolhas no

material.

A fim de determinar a dureza superficial e desgaste in vitro de
cimentos ionomeéricos e compdmeros, comparando-os com uma resina
composta, PEUTZFELDT et a/., em 1997, realizaram um trabalho. Amostras de
cimentos ionoméricos convencionais (Ketac-Fil, Fuji I1I, Fuji IX, Ketac-Motar),
iondmeros modificados por resina (Photac-Fil, Fuji II LC, Vitremer),
compomeros (Dyract, Compoglass) e resinas compostas (Z100) foram
confeccionadas para os testes de microdureza Rockwell e desgaste. De acordo
com os resultados, relataram que a microdureza dos materiais Ketac-Fil e Fuji
II ndc puderam ser determinadas, uma vez que 0S Ccorpos-de-prova
fraturavam. Uma correlagao negativa foi encontrada entre dureza e desgaste.
Concluiram que os cimentos ionoméricos modificados por resina apresentaram
menor dureza superficial @ menor resisténcia ao desgaste do que os cimentos
ionoméricos convencionais e os compémeros. Apontaram como uma possivel
explicagdo para tal fato, a presenca de ligagdes cruzadas, através de moléculas
HEMA entre as cadeias do polidcido, nos cimentos ionoméricos modificados por
resina. Essas ligagles cruzadas tém um certo comprimento, o que impede que
as duas cadeias de polidcido figuem juntas. Nesta regido os grupos carboxilicos
das duas cadeias de poliacidos ficam muito distantes para serem cruzados via
célcio, como normalmente acontece na auséncia das ligagbes cruzadas. O
resuitado desta perda de estabilidade é a diminuicdo da resisténcia superficial

a indentacdo e maior desgaste.
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O trabalho de PEREIRA et al., em 1998, buscou medir através de
dureza triangular, comparando-a com a dureza Knoop (cinco gramas de forga,
durante quinze segundos), as zonas de inibicdo de lesdes cariosas ao redor dos
materiais Fuji II, Fuji II LC e Vitremer. Foram usados dentes bovinos, nos
quais cavidades foram preparadas e restauradas. Os dentes foram entdo
desmineralizados e submetidos ao teste de microdureza. Através dos
resultados foi possivel concluir que os cimentos ionoméricos modificados por
resina produziram zonas de inibicdo de lesdes cariosas com menor dureza do
que os cimentos ionoméricos convencionais. Afirmaram que as durezas Knoop
e triangular podem ser correlacionadas, sendo a duitima uma importante

alternativa para medir superficies estreitas.

Os procedimentos de acabamento e polimento realizados logo apés a
confeccdo de restauragdes ou prorrogados por uma semana foram comparados
por YAP et al., em 1998. Foram utilizados um compodsito microparticulado
(Silux), um microhibrido (Z100), uma resina modificada por polidcido (Dyract)
e um ionémero modificado por resina (Photac-Fil). Qitenta e quatro discos
foram feitos de cada material, os doze primeiros foram usados como controle e
os setenta e dois rermanescentes foram aleatoriamente divididos em dois
grupos. O primeiro grupo recebia acabamento e polimento imediatamente apés
a polimerizagdo e o outro era polido uma semana apds a estocagem em &agua
destilada. Foram usados os seguintes sistemas de acabamento e polimento:
Enhance, pedras brancas e discos Super Snap. As superficies polidas foram
avaliadas em rugosimetro e em microdurémetro (dureza Knoop, carga de 25

gramas, durante 12 segundos). Os resultados demonstraram que os efeitos
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dos procedimentos de acabamento e polimento sdo dependentes tanto do
material quanto da técnica. Os autores relataram que apésar da superficie de
material obtida com a matriz de poliéster ser a mais lisa possivel, nem sempre
sdo facilmente conseguidas clinicamente, fazendo-se necessario 0 acabamento
e polimento adicional. Explicaram a maior lisura conseguida com o polimento
ap6s uma semana para os materiais hibridos em virtude da continuada reacéo
de presa desses materiais. Afirmaram que mudaﬁmgas na microdureza podem
refletir o grau de polimerizacdo de um material e 0 andamento de sua reagdo
de presa. Concluiram gque prorrogar os procedimentos de acabamento e

polimento resultou em menor rugosidade e em superficies de dureza similar ou

maior,

SELA et af., em 1998, avaliaram o efeito do mel na microdureza do
esmalte em pacientes normais e xerostomicos. Pacientes normais e que
apresentavam xerostomia apés irradiacdo de pescogo utilizaram proéteses
contendo pedagos de esmalte humano e foram instruidos a consumir uma
Unica colher-de-ché cheia de mel, pH 3,9. Medidas do pH salivar foram feitas
antes, durante e apés a exposicao aoc mel. O pH da mistura mel-saliva diminuiu
de seis para quatro em ambos os grupos, retornando ao pH inicial apés a
degluticdo da mistura. A microdureza inicial da superficie dos pedagos de
esmalte diminuiu apés o consumo do mel nos pacientes que tinham fluxo
salivar normal, entretanto, nos pacientes xerostOémicos, tal declinio ndo
ocorreu. O suposto fator redutor de solubilidade presente no mel, o qual, de
acordo com a literatura, permanece ativo na auséncia de saliva, mas ¢

inativado pelas enzimas salivares, pode explicar a hipotese de que o mel é
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menos cariogénico em pacientes xerostdOmicos. Entretanto, os autores relatam
que a auséncia de adequado grupo controle no presente trabalho impediu a

explicac@o de quanto especifico & o efeito do mel.

MEIRA, em 1999, quantificou a microinfiitragdo na margem em
dentina de restauragdes classe II. Dois preparos tipo s/ot vertical padronizados
foram confeccionados em cada espécime, em 90 dentes humanos higidos. As
cavidades foram divididas em 18 grupos em fungdo do material restaurador
(Heliomolar RO/Vivadent, Z-100/3M, Alert/Jeneric Pentron e
SonicSys/Vivadent), sistema adesivo (Scotchbond MP/3M e Single Bond 2/3M),
técnica restauradora (incremento Unico e incremental) e fonte de luz
(Optilux/Demetron, Kuring Light/Kreative). Apds acabamento, os corpos-de-
prova foram submetidos a ciclagem térmica (700x, 5-55°C, 60 segundos de
imersdo em cada banho). Os dentes foram imersos em solugdo aquosa de azul
de metileno a 0,5%, por 4 horas, e seccionados longitudinalmente. Algumas
das fatias das restauracbes com 2Z-100 e Heliomolar foram polidas e
submetidas ao teste de microdureza Vickers, para avaliagdo do grau de
polimerizacado. Dentre os fatores estudados, o tipo de material foi 0 que mais
influenciou a microinfiltracdo, sendo que o grupo que utilizou inserts de
porcelana (SonicSys) apresentou o melhor resultado, as resinas ALERT e Z-100
apresentaram resultados semelhantes entre si e a Heliomolar RO, os piores. O
adesivo one bottle apresentou desempenho semelhante ao seu precursor
muliti-bottle. A fonte de luz e a técnica de insergao exerceram diferentes
influéncias de acordo com a resina considerada, sendo que, quando se utilizou

a técnica do incremento Unico com o Kuring Ligth houve diminuicdo da

25



microinfiltragdo para a resina Heliomolar RO e aumento para a Z2-100. Quanto
ao teste de microdureza, o aparetho Kuring Ligth apresentou menor
profundidade de polimerizagdo, principalmente na técnica do incremento Unico,
e nao houve correlagao significativa entre as duas propriedades estudadas nas
resinas compostas tradicionais.

O objetivo do trabalho de MASUDA et al., em 1999, foi determinar a
dureza Knoop dos compositos Degufill H e Z100 em fungdo das seguintes
varidveis: tempo de irradiacdo (40 e 80 segundos), tipo de camada, idade,
armazenamento e profundidade. A microdureza foi determinada com aparelho
Durimet (Alemanha). Através dos resultados obtidos foi possivel concluir que
um maior tempo de irradiagdo aumentou a dureza da Degufill H; entretanto, o
mesmo ndo ocorreu com a Z2100. A dureza da Degufill H aumentou no periodo
transcorrido entre 1 semana e 1 més e diminuiu no periodo entre 1 més e 2
meses, enguanto a da 2100 diminuiu no periodo entre 1 semana e 2 meses. A
dureza diminuiu com a profundidade para os dois compédsitos e em funcao do
tempo de imersdo pela absorcdo de agua pelo material. A difusdo de agua
provoca uma ligeira separagdo das cadeias poliméricas e, como consegléncia,

tem-se menor dureza.

A microdureza de restauracOes de amaigama, utilizando-se duas
ligas de amélgama de prata, uma esférica e outra convencional, foi analisada
por MATSON et al., em 1999. As técnicas restauradoras empregadas foram a
convencional e a do améaigama adesivo. Foram usados doze dentes extraidos,
seccionados verticalmente, divididos em quatro grupos. Foram realizadas

medidas de dureza do material restaurador a distancias de 10, 20, 30, 60 ¢
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100 micrometros da parede pulpar do preparo cavitario. Foi verificado que a
microdureza de restauracfes de amalgama nas regides proximas as paredes
cavitarias fol menor para a técnica adesiva em relagdo a técnica convencional,
para as duas ligas utilizadas. A liga esférica promoveu major dureza as

restauragdes nas duas técnicas empregadas.

Ainda em 1999, BURMANN et al. examinaram a microdureza de
resinas condensdveis. Foram confeccionados trés corpos-de-prova de cada
resina testada: 2100 (3M), Alert (Jeneric Pentron), Alert nova férmula (Jeneric
Pentron), Solitaire (Kulzer), Sculp-it (Jeneric Pentron), Definite (Degussa),
Pyramid Esmalte (Bisco), Pyramid Dentina (Bisco), Filtek P60 (3M), Filiek Z250
(3M), Surefil (Dentsply) e Prodigy condensavel (Kerr). Os corpos-de-prova
foram embutidos em tubos de PVC com resina acrilica, polidos e armazenados
em agua destilada a 37°C por vinte e quatro horas antes do teste. Foram
realizadas cinco leituras de dureza Knoop em cada espécime. Através dos
resultados encontrados foi possivel aos autores concluir gue os maiores valores
de microdureza foram obtidos pelas resinas Z100, Alert e Surefil, A resina

Solitaire apresentou o valor mais baixo de microdureza.

Com a finalidade de estudar propriedades mecanicas de um
iondmero modificado por resina - Vitremer, de resinas modificadas por
polidcidos - Compoglass, Dyract e Hytac, {(compémeros) e de uma resina
composta - Z100, EL-KALLA & GARCIA-GODOQY realizaram um trabalho in
vitro, em 1999. Foram avaliadas as propriedades de resisténcia & compresséo,

resisténcia flexural, microdureza e rugosidade superficial. Para a analise da



microdureza, foi usado um indentador Vickers, com carga de 25 gramas. De
acordo com os resultados, os autores afirmaram que a resisténcia flexural, a
compressdo e microdureza dos trés compémeros foi maior do que o iondémero
modificado por resina - Vitremer, entretanto menores do que a resina Z100.
Dentre os compOmeros, o Hytac apresentou as melhores propriedades

mecanicas.

A capacidade de diferentes agentes intermedidrios em inibir a
progressao de lesdes cariosas ao redor de restauragbes de amaigama foi
avaliada, atraves de microdureza Knoop (25 gramas, cinco segundos), por
MORAIS em 2000. Fragmentos dentais acoplados em aparelhos intra-orais
receberam os seguintes tratamentos cavitarios previamente as restauracgdes de
amalgama: 1- sem material intermedidrio e sem exposicdo ao desafio
cariogénico, 2- sem material intermediario, 3- verniz cavitario, 4- sistema
adesivo, 5- solucdo de filor fosfato acidulado a 1,23%, 6- material hibrido de
jon6mero de vidro/resina composta e foram expostos a uma condi¢do de alto
desafio cariogénico. Concluiu-se que nenhum tratamento foi capaz de evitar a

formacao de lesdes cariosas adjacentes as restauracdes de amalgama.

2.2 Efeitos do clareamento nos materiais
restauradores e na estrutura dental

Em 1988, TITLEY et a/. questionaram a alteragdo na adesao de

sistemas adesivos/resinas compostas ao esmalte dental ja clareado.
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Realizaram um trabalho comparando a adesdo ao esmalte de dentes bovinos
clareados e ndo clareados, e usaram resinas compostas hibridas e de
microparticulas. Os dentes foram dividides em quatro grupos: Grupo 1
(experimental): os dentes foram imersos em perédxido de hidrogénio a 35%
por sessenta minutos, lavados por um minuto e secos por trinta segundos. Foi
feito condicionamento acido com acido fosférico a 37% por sessenta segundos,
lavagem por trinta segundos, secagem por trinfa segundos. Grupo 2
(controle): os dentes receberam o mesmo tratamento do grupo um, entretanto
foram imersos em soro fisiologico a 37°C por sessenta minutos, em vez de
peréxido de hidrogénio. Grupo 3 (experimental): Foi feito condicionamento
acido, lavagem por um minuto, secagem por trinta segundos. Em seguida,
foram imersos em perdxido de hidrogénio a 35%, a 37°C por sessenta
minutos, lavados por um minuto e secos por trinta segundos. Grupo 4
(controle): Foi realizado o mesmo tratamento do grupo trés, mas os dentes
ficaram imersos em soro fisiolégico. Apds os tratamentos, os dentes receberam
sistema adesivo e cilindros de resina foram preenchidos, mantendo-se uma
area constante de 0,14 centimetros quadrados. Foram realizados testes de
trac&o, cisalhamento, e um dente de cada grupo foi selecionado para avaliagao
em microscopia eletrénica de varredura. Os ensaios mecénicos demonstraram
haver diferenga estatisticamente significante entre os dentes clareados e ndo-
clareados. Os dentes clareados apresentaram menores valores de adesdo. Com
relacdo as resinas empregadas, nao foi encontrada diferenga entre as mesmas.
Os autores sugeriram qgue a redugdo na adesdo se deveu a mudangas na

quimica da superficie e/ou na estrutura do esmalte, apds a exposicdo ao
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peroxido de hidrogénio. A presenga de peréxido de hidrogénio residual na
superficie do esmalte pode ser considerada uma possivel resposta a reducéo

da adesao.

Com o objetivo de determinar, através de microscopia eletronica de
varredura, se solugfes clareadoras caseiras provocam alteragdo na textura
superficial do esmalte, HAYWOQOD et al., em 1990, realizaram um trabalho in
vitro. Foram usados trinta e trés pré-molares, sendo os mesmos divididos em
grupos de seis ou sete, e suas raizes embutidas em blocos de resina acrilica.
Uma metade de cada coroa dental funcionava como teste e a outra, coberta
com cera, era o0 controle. As cores de ambas as metades foram avaliadas e
registradas previamente ao tratamento clareador. Um plastico fino foi
empregado para fabricar uma moldeira para cada bloco de resina/dente. Duas
gotas de perdxido de carbamida foram colocadas em cada dente/moldeira,
onde permaneciam por sete horas. Ao término de cada periodo de
clareamento, a moldeira foi removida e o dente limpo por dois minutos, a fim
de remover o peroxido de carbamida residual. Os dentes foram, ent8o, imersos
em saliva artificial por uma hora. O tempo total de tratamento equivaleu a
duzentas e quarenta e cinco horas de permanéncia no peroxido de carbamida e
trinta e quatro horas na saliva. As cores das areas cobertas e em contato com
o gel foram novamente avaliadas. Além disso, essas dreas também foram
examinadas em microscopio de aumento de dez e cinqUenta vezes, e a textura
superficial avaliada. Os corpos-de-prova foram moldados e os modelos
avaliados em microscopia eletrénica de varredura. Tanto a inspecdo visual

quanto a andlise em microscopia eletrbnica de varredura ndo revelaram
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diferenga na textura superficial entre as dreas cobertas e as tratadas. Quanto
as mudancas de cor, dentes jd& naturalmente claros ndc as tornaram
perceptiveis. Deve-se ressaltar que tanto as areas cobertas quanto as expostas
apresentaram 0 mesmo grau de clareamento, denotando que os efeitos do
processo clareador se estendem por porgdes do dente gue ndo estdo em

contato direto com o gel clareador.

A influéncia do tempo de exposigao ao perdxido de hidrogénio, na
adesdo de resinas compostas de microparticulas ao esmalte bovino, foi
avaliada em 1990, por TORNECK et a/. Incisivos bovinos foram divididos em
quatro grupos. Grupo 1 (experimental): os dentes foram imersos em peroxido
de hidrogénio por cinco ou trinta minutos, lavados por um minuto, secos por
trinta segundos. A superficie vestibular foi condicionada com acido fosférico a
37% por sessenta segundos, lavada por um minuto e seca por trinta segundos.
Grupo 2 (controle): mesmo tratamento do grupo 1, entretanto foram imersos
em soro, em vez de perdxido de hidrogénio. Grupo 3 (experimental): foi
realizado condicionamento acido por trinta segundos, lavagem por um minuto,
os dentes foram imersos em peroxido de hidrogénio por cinco e trinta minutos,
lavados por um minuto e secos por trinta segundos. Grupo 4 (controle):
mesmo tratamento do grupo 3, mas foram imersos em soro fisiologico. Os
dentes apds receberem cilindros de resina composta, foram submetidos a
testes de tragao, cisalhamento e um dente de cada grupo foi analisado em
microscopia eletronica de varredura. Antes dos testes, permaneceram em agua
a 37°C, por um a sete dias. Os dentes clareados apresentaram menores

valores de adesdo. Concluiu-se que, quanto maior o tempo de exposicdo ao
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agente clareador, menor a forga adesiva. Sugeriram que a diminuigdo nos
valores de adesdo se deveu & interacdo entre o perdxido de hidrogénio e/ou

substancias relacionadas com o0 mesmo e a resina aplicada.

Os mesmo autores, em 1991, avaliaram o efeito da exposicdo dos
dentes clareados a dgua na forca adesiva das resinas compostas. Utilizaram
incisivos bovinos, divididos nos seguintes grupos: (a) imersos em perdxido de
hidrogénio por cinco, trinta ou sessenta minutos, condicionados com acido
fosforico por sessenta segundos; (b) imersos em soro fisioldgico por cinco,
trinta ou sessenta minutos, condicionados com acido fosférico por sessenta
segundos; (c) condicionamente &cide com d&cido fosférico por sessenta
segundos, em seguida imersos em peroxido de hidrogénio por cinco, trinta ou
sessenta minutos; (d) condicionamento acido com &cido fosférico por sessenta
segundos, em seguida imersos em soro fisiologico por cinco, trinta ou sessenta
minutos. A superficie do esmalte foi lavada com agua por um minuto e seca
por trinta segundos antes da aplicagéo da resina. Apés os tratamentos, os
dentes foram imersos em agua destilada por sete dias e entdo submetidos aos
testes de tragdo e cisalhamento. Baseados nos resultados obtidos, os autores
concluiram que a exposigdo do esmalte tratado com perdéxido de hidrogénio a
agua, por sete dias, eliminou a redug@o na forca adesiva das resinas

compostas,

A fim de determinar os efeitos de solugbes clareadoras usadas por
tempo prolongado em discos de resina composta, FRIEND et al. realizaram em

1991, um trabalho in vitro. Discos foram confeccionados usando-se duas
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resinas compeostas: Silux {(3M) e Herculite (Kerr). Os discos foram imersos nas
seguintes solucdes: soro (grupo controle), peréxido de carbamida a 100% e
50%-50% soro - peréxido de carbamida, no qual o perdxido de carbamida foi
decomposto cataliticamente. As solugbes foram trocadas diariamente, durante
qguarenta e cinco dias. Testes de resisténcia a tragdo e estabilidade de cor
foram realizados. Os resultados estatisticos demonstraram que a exposicdo
dos compositos ao peroxido de carbamida a _100% ocasionou diferencas
significantes na estabilidade de cor, alterando os valores. Com relacéo a
resisténcia a tracdo, houve aumento desta propriedade, atribuida pelos autores
a um aumento da polimerizacdo superficial devido a exposicdo da superficie de
resina aos radicais de peroxido de hidrogénio. Concluiram que o peréxido de

carbamida ndo provoca efeitos deletérios nas resinas compostas.

Mudancgas de cor na estrutura dental e em materiais restauradores
expostos ao clareamento foram analisadas em 1991, por KAO et al. Os agentes
clareadores estudados foram Peroxyl, Proxigel, Rembrandt Lighten, NuSmile e
agua, gue serviu como controle. Foram analisados os seguintes materiais:
resinas compostas (Prisma APH, Heliomolar, Silux Plus), iondmero de vidro
(Ketac-Fil) e porcelana (Ceramco Veneer). Além desses, a estrutura dental
também foi avaliada (esmalte e dentina). Quarenta corpos-de-prova de cada
material restaurador foram aleatoriamente divididos e imersos em um dos
agentes clareadores por trés periodos de duas horas didrias. Os pardmetros de
cor foram medidos com um colorimetro (Minoita Chroma Meter CR-121) no
inicio do tratamento, apds sete e quatorze dias. Andlises em microscopia

eletrdnica de varredura demonstraram niveis diferentes de variacdo na
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rugosidade da matriz dos materiais restauradores. Concluiram que clareadores
guimicos afetam a microestrutura dental e a cor dos materiais restauradores.
Recomendaram que o contato dos agentes clareadores com o0s materiais

restauradores deve ser, sempre gue possivel, evitado.

Os efeitos de quatro tipos de geéis de perdxido de carbamida sobre a
dureza Rockwell, rugosidade superficial e cor de trés materiais restauradores
(Prisma APH, Silux Plus e Bis-Fil) foram avaliados em 1991, por BURGER &
COQLEY. Vinte e duas amostras de cada resina composta foram
confeccionadas, cinco para cada agente clareador e duas como controle, e
receberam tratamento clareador durante quatorze dias. A dureza superficial,
rugosidade e cor forarmn medidas antes do inicio do tratamento clareador e apés
o término deste. Os resultados indicaram, com relagdo a rugosidade
superficial, que a resina Prisma APH, quando recebeu como gel clareador o
White & Brite e a resina Silux, juntamente com o gel Gly-Oxide, apresentaram
aumento significante dessa propriedade. Quanto @ mudanga de cor, tornando-
se mais claros, trés grupos apresentaram diferencas estatisticamente
significantes: Prisma APH quando recebeu o gel Gly-Oxide, Bis-Fil com o gel
Proxigel e Bis-Fil com Gly-Oxide. Houve aumento da microdureza nos grupos:
Bis-Fil com gel Lighten, Bis-Fil com gel White & Brite, Prisma APH com White &

Brite e Prisma APH com Gly-Oxide.

O clareamento de dentes vitais tem sido cada vez mais utilizado
devido a sua praticidade e eficacia na remocao de manchas, entretanto, pouco

se sabe sobre seus efeitos nas caracteristicas do esmalte humano. O objetivo
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do trabalho de KALILI ef al.,, em 1991, foi determinar o efeito de agentes
clareadores na abrasdo a escovacdo do esmalte e sua resisténcia ao
cisalhamento. Foram usados sessenta dentes humanos extraidos, nos quais
uma metade era tratada com um dos seguintes agentes clareadores: Brite
Smile, Natural White e Rembrandt Lighten. Os dentes ficavam expostos por
seis horas aos geéis. Trinta dentes foram submetidos a 2100 ciclos de abrasdo,
utilizando-se uma escova dental macia, com pasta dental e agua. Os dentes
foram entdo seccionados e avaliados em metalografia a fim de que fossem
medidas as quantidades de esmalte removido, comparando os clareados com
0s ndo clareados. Nos trinta dentes remanescentes, cilindros de Dual Cement
de trés milimetros foram fotopolimerizados nas superficies de esmalte clareado
e ndo clareado. Os dentes foram estocados por vinte e quatro horas, a 37°C
antes dos testes de resisténcia ao cisalhamento, em maquina de ensaio
universal. Os resultados demonstraram que as superficies expostas aos
agentes clareadores mostraram maior susceptibilidade a abrasdo por
escovacdo do gue os ndo clareados, entretanto, ndo houve diferengas entre os
géis clareadores. Além disso, nenhuma alteracdo na resisténcia ao

cisalhamento foi observada, independente do gel utilizado.

Trés agentes clareadores caseiros, Dentibright, Opalescence e White
and Brite foram avaliados no trabalho de MURCHINSON et al., em 1992. Os
autores objetivaram identificar se tais agentes provocam alteragbes na
resisténcia a tracdo de um adesivo a estrutura dental ou afetam a microdureza
superficial do esmalite. Oitenta dentes humanos intactos foram selecionados,

tiveram as coroas separadas das raizes e embutidas em resina acrilica
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deixando somente as superficies vestibulares expostas. Foram divididos em
guatro grupos, de acordo com a aplicacdo de um dos agerites'ciareadores e um
grupo controle, ndo clareado. A cada dia, ap6s a aplicag@o dos clareadores, os
espécimes ficavam armazenados em saliva artificial. O tratamento clareador foi
realizado por cinco dias. Os dentes permaneceram estocados em saliva
artificial e apods quarenta e oito horas do término do clareamento receberam
condicionamento acido, um sistema adesivo ._ortocféntico, quimicamente
ativado, e braquetes foram fixados sobre a estrutura dental. Os espécimes
foram colocados por guatorze dias em saliva artificial e finalmente submetidos
aos ensaios de tragao. Vinte outros dentes intactos foram selecionados para o
teste de microdureza. Os procedimentos clareadores foram os mesmos e as
analises de microdureza Knoop, com carga de 500 gramas por 20 segundos,
verificadas antes e apods sua aplicagdo. Os autores concluiram que o
clareamento caseiro com peréxido de carbamida a 10% ndo afeta

significantemente a dureza superficial do esmalte ou sua resisténcia a tracdo.

Mudancas de cor em resinas compostas apds o clareamento vital
foram verificadas no estudo de MONAGHAN et a/.,, em 1992b. Foram testadas
as seguintes resinas compostas: Prisma-Fil - cores L, LY, LG, LYG, Silux Plus -
cores L, Y, G, DY, Heliomolar -~ cores 22, 24, 30, 32 e Multifil VS - cores A, B,
C, 1. Aneis de Teflon foram preenchidos com as resinas e estas foram
fotopolimerizadas e polidas. Seis espécimes de cada cor das resinas
compostas, trés para serem clareados e os outros trés para serem confrole,
permanecendo em agua, foram confeccionados. Os espécimes clareados

receberam condicionamento com dacido fosforico a 37% por um minuto e
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aplicacdo de Superoxy! (perdxido de hidrogénio a 30%) acompanhado de calor
por trinta minutos. Enquanto nao estavam sendo clareados perrmaneciam
estocados em agua e o procedimento clareador foi repetido quatro vezes. As
leituras dos grupos experimentais e dos controle foram feitas num colorimetro
previamente ao clareamento e ap6s o mesmo. Além disso, dois dentistas
examinaram visualmente 0s corpos-de-prova antes e apos o cilareamento. De
acordo com 0s resultados verificou-se gue todos os grupos, com excegao das
resinas Heliomolar - cores 22 e 24, Muitifil VS -~ cor C e Silux Plus - cor DY,
foram estatisticamente diferentes dos seus grupos controle correspondentes e
apresentaram-se mais claras. As observagbes visuais dos dentistas revelaram
alteragdoes de cor, com clareamento das resinas compostas, nos mesmos
grupos identificados estatisticamente, Os autores sugerem esta técnica de
clareamento como uma forma de melhorar esteticamente restauragdes de

resina manchadas ou escurecidas.

O efeito do clareamento com peréxido de carbamida na resisténcia
ao cisalhamento de uma resina composta de microparticulas foi observado em
1992, por TITLEY et al. Cilindros de resina composta foram colocados em
superficies de esmalte bovino, submetidos a quatro tratamentos diferentes:
ums imersos em gel de peroxido de carbamida a 10%, pH 4,7, por trés horas;
dois: imersos em gel de perdxido de carbamida a 10%, pH 4,7, por seis horas;
trés: imersos em gel de peréxido de carbamida a 10%, pH 7,2, por trés horas;
quatro: imersos em gel de perdxido de carbamida a 10%, pH 7,2, por seis
horas. Para cada grupo experimental, um grupc de espécimes, restaurado da

mesma maneira, ficava imerso em soro fisioldgico. Além disso, dois grupos,



preparados da mesma forma que o grupo quatro, foram deixados em &gua
destilada por um dia e sete dias, antes da aplicagdo da resina. Todos os
corpos-de-prova foram mantidos por sete dias em dgua destilada a 37°C, apos
o clareamento, antes dos testes de cisalhamento. Um total de noventa dentes
foram testados. Os resultados mostraram diferenga estatisticamente
significante nos valores de resisténcia ao cisalhamento dos corpos-de-prova
tratados com peroxido de carbamida, quando comparados aos imersos em soro
fisioldgico, que demonstraram os maiores valores. Os efeitos do tempo de
aplicacdo dos agentes clareadores, bem como seu pH, ndo interferiram nos
resultados. O fato dos corpos-de-prova permanecerem em agua destilada por
um ou sete dias antes da aplicacdo da resina, restaurou os valores de adesao
ao esmalte. O exame de microscopia eletronica de varredura, feito em apenas
alguns espécimes, indicou que a redugdo na adesdo relacionou-se tanto as

alteracfes na interface resina-esmalte, quanto na qualidade da resina.

MONAGHAN et a/. (1992a) determinaram se o clareamento caseiro
pode modificar a cor de resinas compostas. Trés marcas comerciais, em trés
cores diferentes, Prisma APH, Silux Plus e Herculite XR foram avaliadas. Anéis
de Teflon foram preenchidos com as resinas e estas foram fotopolimerizadas.
Para cada cor de cada material foram confeccionados nove corpos-de-prova
que ficaram estocados em agua a 37°C por quarenta e oito horas antes de
serem inicialmente avaliados. As leituras foram feitas num colorimetro
previamente ao clareamento com os géis Rembrandt e White and Brite. Dos
nove espécimes confeccionados, trés foram clareados com Rembrandt, trés

com White and Brite e trés permaneceram em agua. O tempo total em que

38



permaneceram nos géis clareadores foi de 312 horas. Apos este tempo, foram
lavados, estocados novamente em agua por guarenta e oito horas a 37°C e
reavaliados em um colorimetro (Minolta Chroma Meter). Além disso, dois
dentistas examinaram visualmente os corpos-de-prova antes e apds o
clareamento. Os resultados demonstraram uma sutil alteragdo de cor das
resinas compostas apds o clareamento, sd detectadas com o colorimetro.
Entretanto, a analise estatistica ndo identificou diferencas significantes. As
observacoes visuais realizadas pelos dentistas nédo indicaram alteragdo de cor

dos materiais restauradores testados.

SEGHI & DENRY, em 1992, avaliaram in vitro os efeitos do gel de
peroxido de carbamida a 10% na resisténcia a fratura, dureza e abrasdo do
esmalte humano. A resisténcia a fratura foi reduzida em 30% apds o
clareamento por um periodo de doze horas; entretanto, ndo foram constatadas
alteracdes na dureza superficial do esmalte. O esmalte tratado com os géis
clareadores exibiu diminuicdo da resisténcia a abrasido. Os autores afirmaram
que tais alteracdes podem ser causadas por modificacbes da matriz organica
do esmailte devido a acdo quimica do peroxido de hidrogénio; entretanto,
ressaltaram que trabalhos clinicos que oferegam respaldo a estes dados

laboratoriais sdo necessarios.

Com a finalidade de determinar se agentes clareadores caseiros
podem provocar alteragdo na microdureza de resina composta hibrida
{Herculite XR) e microparticulada (Silux Plus), BAILEY & SWIFT JR, em 1992,

realizaram um trabalho in vitro. Utilizaram microscopia eletrénica de varredura



para avaliar os efeitos desses agentes na textura superficial das resinas
compostas. Os materiais clareadores usados foram Proxigel, que contém
peroxido de carbamida a 10% em carbopol, White & Brite, gue contém
peroxido de carbamida a 10% sem carbopol e Natural White, gue consiste em
um sistema clareador de trés etapas, possui um enxaguatério de acido acético,
um gel de perdxido de hidrogénio a 6% e um creme para polimento com
didxido de titdnio. As resinas compostas foram inseridas em matrizes de Tefion
e fotopolimerizadas. Foram confeccionados vinte corpos-de-prova de cada
resina e mantides em 100% de umidade por vinte e quatro horas, a fim de
permitir a irradiacdo pds polimerizagdo. A dureza superficial foi medida em trés
locais diferentes em cada espécime, utilizando-se dureza Knoop, com carga de
10 gramas por 12 segundos. Os valores iniciais da dureza serviram como
controle. Os corpos-de-prova foram, entdo, clareados. Nos grupos que
receberam tratamento com peroxido de carbamida, ficaram imersos nos
clareadores por quatro horas didrias, durante um més. No grupo que recebeu o
clareador Natural White os espécimes foram tratados diariamente de acordo
com as instrugdes do fabricante. As anélises de microdureza foram feitas apoés
uma, duas e quatro semanas de clareamento. Os resultados demonstraram
que o0s geéis clareadores provocaram maior amolecimento na resina
microparticulada do que na hibrida. Todos os agentes clareadores provocaram
algum amolecimento na resina Silux Plus, enguanto que a dureza dos
espécimes controle permaneceu constante. 56 foram encontradas diferencas
estatisticamente significantes entre o grupo controle e 0 do White & Brite apés

quatorze e vinte e oito dias. Para a resina Herculite XR; ndo houve diferengas
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estatisticas entre os controles e os experimentais. Proxigel e White & Brite
causaram ftrincas na superficie da resina Silux Plus. Nenhum dos produtos
clareadores provocou trincas na resina Herculite XR, entretanto o White & Brite
causou um ligeiro aumento na sua rugosidade. Tal rugosidade pareceu ser
causada devido a perda de material da matriz em vez de condicionamento das
particulas de carga de bario. Os autores comentaram que um maior
amolecimento era esperado para a resina microparticulada. Afirmaram gue a
ocorréncia de amolecimento quimico é esperada in vivo, € que contribui para a
perda da resina em &reas com ou sem estresse oclusal. Tal amolecimento é
causado por agentes quimicos com solubilidade similar a da matriz de resina.
O polimero bis-GMA pode ser solubilizado por agentes quimicos com
solubilidade entre 18,2 a 29,7 MPa. Vdérios solventes apresentam valores nesta
média. Os componentes do Proxigel e do White & Brite, de acordo com ©
“pPolymer Handbook”, ndc possuem nenhum destes componentes quimicos
passiveis de solubilizar as resinas compostas, portanto, o amolecimento
apresentado € um fator de dudvida. Comentaram que talvez as alteracBes
sejam fruto de interagfes entre os produtos presentes nos géis clareadores e
ndo de um deles isoladamente. Concluiram que as alteragbes superficiais
apresentadas nas resinas compostas sao leves e similares as provocadas por
alguns alimentos e ndo sdo consideradas problematicas tendo em vista gue as
restauracbes serao substituidas devido as mudancas de cor. Quanto as
restauragdes posteriores, deve-se instruir aos pacientes da importéncia de

restringir o agente clareador ao segmento anterior da moldeira.
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A microinfitracdo em resinas compostas Inseridas apés ©
clareamento caseiro foi verificada em 1992, por CRIM. Dez dentes foram
selecionados e estocados em agua para servirem como grupo controle. Qutros
dez foram expostos ao perdxido de carbamida a 10%, Rembrandt, por trés
periodos diarios de duas horas, durante nove dias. Enquanto ndo estavam
sendo clareados ficavam em agua a 37°C. Ao final do tratamento clareador,
restauragOes de resina composta, do tipo classe V, foram inseridas nas faces
vestibular e lingual dos dentes, um milimetro abaixo da juncdao amelo-
dentinaria. Metade dos dentes foi restaurado com Scotchbond 2/Silux Plus e a
outra metade com Prisma Universal Bond 3/APH. Todos os dentes foram
termociclados cem vezes, corados em fucsina basica por vinte e quatro horas e
cortados longitudinalmente para analise da microinfiltracdo. Os resultados nédo
demonstraram diferenga estatistica entre os grupos estudados. O autor
afirmou que a remocgdo da camada superficial de esmalte eliminou o efeito
deletério do clareamento, relatado em outros trabalhos como diminuigdo da
resisténcia ao cisalhamento das resinas compostas a estrutura dental.
Recomendou que antes da realizacdo de restauracdes adesivas em dentes que
foram clareados, seja executado o polimento dessas estruturas ou que se
esperem alguns dias até que os produtos residuais de oxidagdo sejam

liberados.

As alteragdes na superficie do esmalte humano, apos clareamento
dental, foram analisadas por McGUCKIN et a/., em 1992. Os autores utilizaram
dentes humanos extraidos. Microscopia eletrénica de varredura foi usada para

evidenciar a textura superficial e as alteracbes morfolégicas relevantes das
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superficies de esmalte de dentes tratados por trés técnicas usadas no
clareamento de dentes vitais. Foram empregados perdxido de hidrogénio a
30% (Superoxol), indicado para uso em consultério, Proxigel, que €
comercializado sem prescricdo e consiste em um antisséptico oral, contendo
peréxido de carbamida a 10% e White e Brite, um agente clareador caseiro,
contendo perdxido de carbamida a 10%, somente comercializado para
profissionais. O pH de cada um dos agentes ciareadores utilizados foi medido.
O tratamento dos trés grupos foi completado em trinta dias e, enquanto nio
estavam sendo clareados, os dentes permaneciam em solugdo de soro
fisioldégico. Os espécimes foram analisados em microscopia eletrbnica de
varredura e constataram-se alteracbes evidentes na superficie de esmalte de
todos os dentes, independente do tipo de clareador empregado e do seu pH.
Entretanto, houve uma tendéncia para superficies mais lisas, quando os

clareadores caseiros foram aplicados.

QO propésito do trabalho de STOKES et al., em 1992, foi determinar a
resisténcia ao cisalhamento de uma resina composta ac esmaite dental
humano apos o clareamento com peréxido de hidrogénio a 35% e perdxido de
carbamida a 10%. Trinta dentes humanos foram divididos em trés grupos e
embutidos em resina, deixando o esmalte dental exposto. Grupo A (controle):
os dentes foram condicionados com &cido fosférico a 37% por um minuto,
lavados, secos, aplicou-se um adesivo e cilindros de resina composta hibrida
foram confeccionados, Grupo B: os dentes foram imersos em perdxido de
hidrogénio a 35% por duas horas e procedimento restaurador foi o mesmo do

Grupo A, Grupo C: os dentes foram imersos em perdxido de carbamida a 10%
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por quatorze dias e o procedimento restaurador executado. Os corpos-de-
prova foram mantidos em agua a temperatura ambiente por quarenta e oito
horas e submetidos aos testes de cisalhamento. Os resultados demonstraram
que o pré-tratamento do esmalte dental com perdxido de carbamida a 10% ou
peroxido de hidrogénio a 35% reduziu significantemente a ades&o da resina ao

esmalte dental.

Em 1993, CULLEN et a/. afirmaram que um aumento na microdureza
de resinas compostas resultante da sua exposicdo a agentes clareadores deve
refletir-se em mudangas na sua resisténcia a tragdo. Realizaram um trabalho
verificando o efeito de agentes clareadores na resisténcia a tragdo das
seguintes resinas compostas: posterior- Herculite XR, microparticulada
dispensada em seringa- Silux Plus, microparticulada pré-encapsulada- Silux
Plus e hibrida-APH. Os materiais clareadores empregados foram: Gly-Oxide,
Rembrandt e peréxido de hidrogénio a 30%. Espécimes medindc seis
milimetros de diametro por trés de altura foram preenchidos com as resinas e
fotopolimerizados. Dez réplicas de cada combinacdo resina-clareador foram
confeccionadas € o mesmo numero de amostras controle para cada tipo de
resina composta. Os grupos controles ficaram imersos em agua deionizada a
37°C enquanto que os experimentais ficaram imersos nos clareadores durante
uma semana. Ao término do tratamento clareador, os corpos-de-prova foram
submetidos ao ensaio de tragdo em Maquina de Ensaio Universal. Os
resultados demonstraram que a exposigao das resinas compostas acs agentes
clareadores a base de perdxido de carbamida (Gly-Oxide e Rembrandt) ndo

resultou em efeitos significativos na sua resisténcia a tragdo. Entretanto, o
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tratamento das resinas compostas microparticuladas com peréxido de
hidrogénio por uma semana resultou em significante diminuigdo na sua
resisténcia a tragao. As resinas hibrida e posterior ndo sofreram alteracdes na
resisténcia a tragdo. Os autores comentaram que a diminuicdo da resisténcia a
tracdo das resinas microparticuladas pode ser explicada quando considera-se
que o local de degradacgéo e oxidagdo do clareador é a matriz resinosa. Como

esta resina possui mais matriz resinosa e menos carga, sofreu alteracdes na

resisténcia a tragdo.

O trabalho de SHANNON et al., em 1993, avaliou o efeito de trés
clareadores dentais a base de perdxido de carbamida a 10%, Proxigel,
Rembrandt e Gly-Oxide, na microdureza do esmalte e em sua morfologia
superficial, Setenta e dois dentes foram cortados em pedagos de trées
milimetros de altura por trés de largura e esterilizados. A parte experimental
envolveu uma fase in vitro e outra in vivo. Durante a fase in vitro os espécimes
experimentais recebiam o tratamento clareador e os espécimes controle
correspondentes, ndo clareados, ficavam em saliva. Esta fase durava quinze
horas diarias. Durante as nove horas restantes, doze voluntarios, com fluxo
salivar normal, usavam um apareiho no qual os pedagos de esmalte foram
adaptados, ficando o grupo experimental do lado direito e grupo controle do
lado esquerdo. Estes procedimentos foram realizados por quatro semanas.
Entretanto, ao completar-se a segunda semana, um espécime experimental e
outro controle foram retirados para andlise de sua microdureza Knoop, com
carga de 400 gramas. Apds a quarta semana de tratamento, os espécimes

restantes foram removidos e avaliados em microscopia eletronica de
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varredura. Os resultados ndo demonstraram diferengas estatisticamente
significantes entre os valores de microdureza dos grupos controle e clareados
apos duas e quatro semanas. Entretanto, houve diferenga estatistica ocorrendo
aumento da microdureza para os tratamentos com Proxige! e Gly-Oxide, apoés
guatro semanas quando comparados com 0s resultados de duas semanas. Os
autores justificaram este aumento da microdureza apos quatro semanas
devido ao potencial remineralizador da carboximetilcelulose, um componente
da saliva artificial. Afirmaram que a desmineralizacdo do esmalte, resultado da
exposigdo do mesmo aos agentes contendo peroxido de carbamida, pode ser
minimizada pela saliva. A andlise em microscopia eletronica de varredura
demonstrou a presenga de fossas e erosdo do esmalte nos espécimes tratados

com solucdes de menor pH, Proxigel e Rembrandt.

Ainda nesse ano, GARCIA-GODOY et al. realizaram um trabalho /n
vitro, com o propésito de avaliar o efeito do clareamento caseiro com peréxido
de carbamida na resisténcia ao cisalhamento de uma resina composta. Foram
usados quarenta e cinco dentes humanos recém-extraidos, divididos em trés
grupos de quinze: os dentes do grupo um foram condicionados com &cido
fosforico a 37%, por sessenta segundos, seguido da aplicagdo de uma resina
sem carga (Coe), e de uma resina composta (Occlusin, Coe); os do grupo dois
ficaram imersos em peroxido de carbamida a 10% por uma hora, foram
lavados, secos e, em seguida, o0 mesmo procedimento restaurador empregado
no grupo um foi utilizado; os do grupo trés ficaram imersos em perdxido de
carbamida por vinte e quatro horas, foram lavados, secos e restaurados da

mesma maneira que os outros. Apds a polimerizacdo da resina composta, que
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foi inserida com auxilio de anéis de nylon, os espécimes foram termociclados
por cem ciclos, com temperatura de cinco a cinglienta e cinco graus. Em
seguida, foram submetidos aos testes de cisalhamento, em maquina de ensaio
universal, com velocidade de Imm/min. Os resultados revelaram qgue os
dentes do grupo um (12,86+/- 4,83) e dois (12,33 +/- 2,95) néo
apresentaram valores estatisticamente diferentes quando comparados entre si;
entretanto, quando comparados com © érupo trés  (7,67+/-1,98),
apresentaram diferenca significante. Os menores valores de adesdo obtidos
apds o clareamento caseiro podem estar associados a mudangas quimicas no

esmalte, que interferem na técnica adesiva.

WANDERA et al., em 1994, estudaram os efeitos de um clareador
caseiro sobre o esmalte, dentina e cemento. Este agente, denominado Magic
Brite, consiste em trés etapas recomendadas pelo fabricante e é vendido
livremente ao publico. Vinte e cinco incisivos centrais humanos extraidos foram
analisados através de perfilometria, antes e apds a utilizagdo do produto, por
periodos que variaram de guatro a oito semanas. Os resultados indicaram
perda significante de dentina e cemento, cerca de 26,9 micrometros em quatro
semanas e 25,8 micrémetros em oito semanas para a dentina, e 27,2
micrometros em quatre semanas e 24,4 micrometros em oito semanas para 0
cemento. Os autores recomendaram cautela para o uso desse produto e outros

semelhantes, devido ao seu efeito abrasivo.

O proposito do estudo de LEWINSTEIN et a/., em 1994, foi identificar

o efeito do perdxido de hidrogénio e do perborato de sodio, em diferentes
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intervalos de tempo, na microdureza do esmalte e dentina humanos. Dentes
humanos extraidos foram seccionados, inciuidos em resina acrilica, polidos e
divididos em quatro grupos, de acordo com o tipo de tratamento. Os grupos
foram: peroxido de hidrogénio a 30% a 37°C, perdxido de hidrogénio a 30% a
50°C, uma pasta de perborato de sodio misturada com perdxido de hidrogénio
a 37°C e uma pasta de perborato de sédio misturada com perdxido de
hidrogénio a 50°C. Dois grupos controles consistiram de dentes tratados com
agua destilada a 30°C e dgua destilada a 50°C. Os resultados demonstraram
que o tratamento com peroxido de hidrogénio a 30% reduziu a microdureza
tanto do esmalte quanto da dentina. Esta redugdc foi estatisticamente
significante apds cinco minutos de tratamento para a dentina e apds quinze
minutos de tratamento para o esmalte. O tratamento de peroxido de
hidrogénio misturado com perborato de sodio ndo alterou a dureza do esmalte
nem da dentina, independente dos intervalos testados. Os autores sugeriram
que elevadas concentragdes de peroxido de hidrogénio devem ser evitadas, o

perborato de sodioc parece ser o agente clareador mais indicado.

BARGHI & GODWIN, em 1994, realizaram um estudec com a
finalidade de desenvolver um método que controlasse e reduzisse ¢ efeito do
clareamento dental na diminuigdo da adesdo das resinas compostas ac esmalte
dental. Para isso, testaram varios pré-tratamentos realizados no esmalte
dental, apds o clareamento dental caseiro ou realizado em consultério: 1-
alcool etilico, 2- acetona, 3~ solucdo A de um agente adesivo dentindrio, 4- um
agente de “molhamento superficial”, sequido do tratamento 3, 5-alccol seguido

do tratamento 3, 6- nenhum tratamento superficiai. Apds o clareamento dental
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ter sido realizado, e os diferentes tratamentos superficiais executados,
cilindros de resina composta foram aderidos ao esmalte dental, estocados por
uma semana em agua a temperatura ambiente, que foi trocada a cada vinte e
quatro horas. Terminada esta etapa, 0s corpos-de-prova foram submetidos acs
testes de cisalhamento, em maquina de ensaio universal, em uma velocidade
de 1mm/min. Os resultados demonstraram gue os efeitos adversos do
clareamento dental podem ser reduzidos ou eliminados tratando-se a
superficie de esmalte com um carreador de dgua, como &alcool ou acetona, ou

utilizando-se um agente adesivo que contenha acetona.

Visando avaliar os efeitos de um tipo de clareamento realizado em
consultorio, na adesdo do esmalte & resina composta, atraveés de testes de
cisathamento, DISHMAN et a&/. realizaram, em 19%4, um trabalho in vitro.
Foram utilizados cinglenta dentes humanos recém-extraidos, divididos em
grupos de dez. As superficies vestibulares dos mesmos foram preparadas a fim
de se criarem corpos-de-prova de aproximadamente cinco milimetros. Todos
0s grupos, com excegdo do grupo controle, grupo A, foram submetidos ao
clareamento com peroxido de hidrogénio a 25%, que foi aplicado as superficies
do esmalte por dez minutos € novamente limpo com gaze. Dois corpos-de-
prova de cada grupo foram selecionados para avaliacdo em microscopia
eletrénica de varredura. Os grupos A, controle e B receberam os cilindros de
resina composta, através da técnica adesiva, imediatamente ap6s o término do
tratamento clareador, o grupo C, um dia apés, o grupo D, apds uma semana e
o grupo E, apds um més do término do tratamento clareador. Todos os

espécimes permaneciam em agua destilada a 37°C por um dia antes dos testes
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de cisalhamento. O grupo B, restaurado imediatamente apods o término do
cisathamento, apresentou os menores valores de resisténcia as forgas de
cisalhamento, tendo esse ¢grupo apresentado uma diferenca estatisticamente
significante de todos os outros. Os valores dos demais grupos se aproximaram
dos do grupo controle. A anadlise em microscopia eletronica de varredura
demonstrou, para o grupo B, um menor nimero de tags de resina presentes
na interface esmalte/compésito. Os dados desse trabalho reafirmaram os da
literatura; realmente a exposicdo do esmailte ao clareamento com perdxido
resulta em diminuicdo dos valores de ades&o, e esse fato é dependente do
tempo de realizacdo do procedimento restaurador. Além disso, os autores
sugeriram gque o clareamento € um fenémeno de superficie, pois, se a camada
de esmaite superficial, rica em oxigénio, for removida, ndo havera alteragdes
nos valores de adesdo. Entretanto, afirmaram que a profundidade de tal
camada de oxigénio no esmalite ndo é conhecida, mas certamente, possui mais
do que cinco a dez micrdmetros, uma vez que o condicionamento acido ndo foi

capaz de remové-la.

A acdo de varios agentes clareadores na microdureza da dentina
humana foi estudada em 1995, por PECORA et al. Foram utilizados trinta e seis
incisivos centrais humanos, divididos em seis grupos, e a parte cervical da raiz
foi seccionada dando origem a discos de 1mm, gue foram inciuidos em blocos
de resina. Dez medidas de microdureza Vickers, com carga de 50 gramas,
aplicada por 15 segundos, foram realizadas em cada espécime previamente ao
tratamento clareador. As amostras foram clareadas durante 72 horas com os

seguintes agentes: perborato de sédio e dgua, perborato de sédio e perdxido
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de hidrogénio a 3%, perborato de sodio e perdxido de hidrogénio a 30%,
Endoperox (Septodont), peréxido de carbamida (Proxigel) e peroxido de
hidrogénio a 30% (Vetec). Apds o clareamento as amostras foram novamente
analisadas quanto a sua microdureza. Verificou-se que os valores de
microdureza foram maiores antes da aplicagdo dos agentes clareadores. O
Teste de Tukey foi empregado e demonstrou diferencas estatisticamente
significantes entre os agentes clareadores. O perborato de sbdio e dgua e ©
perborato de sodio e perdxido de hidrogénio a 3% ocasionaram menor
alteracdo dos valores de microdureza apos o clareamento do que o Endoperox,
Proxigel e perdxido de hidrogénio a 30%, os quais causaram as maiores
alteracdes, diminuindo a microdureza dentinaria. O perborato de sodio e
peroxido de hidrogénio a 30% apresentaram valores intermedidrios quando
comparados aos dois grupos citados. Os autores recomendam a escolha de um

agente clareador gue ndo cause efeitos deletérios na dentina.

Em 1995, WIECZKOWSKI escreveu uma nota relatando que o efeito
do peroxido de carbamida em cimentos de ionémero de vidro modificados por
resina foi avaliado. As amostras do material foram expostas ao agente
clareador por quatorze dias e 0s resultados demonstraram significante erosio.
O autor comentou que os agentes clareadores podem causar mudancas fisicas
na superficie das restauractes, fazendo-as fracassar, devido a exposigdo das

particulas de carga. A superficie se torna mais rugosa, deixando os dentes

51



mais susceptiveis ao manchamento e acimulo de placa. Relatou que trabalhos

clinicos devem ser realizados para comprovar os achados laboratoriais.

A fim de avaliar o efeito in vitro do perdxido de carbamida a 10% na
resisténcia ao cisalhamento de resinas compostas ao esmalte dental clareado e
mudangas morfolégicas nas superficies clareadas, BEN-AMAR et a/l., em 1995,
realizaram um trabalho. Trinta dentes anteriores extraidos foram divididos
entre grupo controle e experimental. Moldeiras de piastico foram feitas para
cada dente. Os espécimes do grupo teste foram tratados com Opalescence e
armazenados em estufa a 37°C, ambiente Umido por oito horas. O gel
clareador foi lavado e as moldeiras preenchidas com agua por dezesseis horas.
Este procedimento foi repetido por vinte e um dias. O grupo controle recebia
moldeiras contendo apenas agua. Dentes selecionados de ambos 0s grupos
foram avaliados em microscopia eletrénica de varredura e, setenta e duas
horas apds o tratamento clareador, discos de Scotchbond 2/Silux Plus foram
aderidos as superficies de esmalte dos dois grupos. Os dentes foram
submetidos aos testes de resisténcia ao cisalhamento. Os resultados
demonstraram que o clareamento produziu porosidades no esmalte e diminuiu
significantemente a resisténcia ao cisalhamento das resinas compostas

aderidas ao esmalte apods o clareamento.

A efetividade de trés clareadores dentais e o potencial em provocar
alteragbes estruturais no esmalte foi avaliada por LEE et a/. em 1995. Vinte e
cinco dentes humanos foram seccionados no sentido mésio-distal e divididos

em quatro grupos. Grupe 1: quinze espécimes tratados com Accel, 50% de
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peroxido de hidrogénio; Grupo 2:quinze espécimes tratados com Accel, 35%
de perdxido de hidrogénio; Grupo 3: quinze espécimes tratados com Hi-Lite
35% de peroxido de hidrogénio e Grupo 4: grupo controle, cinco espécimes
tratados com soro fisiclégico. Apds a identificacdo inicial da cor dos espécimes
e da medigdo de sua microdureza Vickers, carga de 700 gramas por 15
segundos, os corpos-de-prova foram clareados com o respectivo agente, por
uma hora. A cor e microdureza foram reavaliadas. O tratamento clareador foi
repetido e os espécimes novamente avaliados. De acordo com os resultados os
autores concluiram que os sistemnas clareadores Accel e Hi-Lite clarearam as
superficies de esmalte de maneira semelhante. N&o houve diferenca
estatisticamente significante nos valores de microdureza entre 0s grupos
estudados. Afirmaram que o uso de peroxido de hidrogénio a 50% é

desnecessario.

O objetivo do trabalho de ERNST et al., em 1996, foi examinar,
através de microscopia eletrbnica de varredura, a aparéncia da superficie do
esmalte humano apds o clareamento dental. Foram testados quatro agentes
clareadores (Opalescence, Hilite, perdxido de hidrogénio a 30%, perdxido de
hidrogénio a 30% e perborato de sédio) e &cido fosférico a 37%. Os materiais
foram aplicados nas sessenta superficies de esmalte, obtidas de dez dentes.
Cada agente clareador foi aplicado a um espécime de cada dente, enguanto
outro espécime do mesmo dente foi deixado como controle e, portanto, ndo
recebeu tratamento. Os resultados, apds comparacdo das amostras tratadas e

sem tratamento demonstraram que os agentes clareadores provocaram leves
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alteracdes morfoldgicas na superficie de esmalte. Entretanto, as amostras

tratadas com &cido fosférico a 37% mostraram alteracdes severas.

O propésito do trabalho de McCRACKEN & HAYWOQOD, em 1996, foi
medir a quantidade de perda de célcio apds a exposicdo do esmalte dental a
uma solucdo de perdxido de carbamida a 10%. Nove dentes (trés incisivos,
dois pré-molares e quatro molares) foram seccionados em duas metades para
que uma servisse como controle. A superficie dental foi coberta com uma cera
pegajosa, deixando 3x4mm de esmalte exposto. Os especimes testes foram
colocados em tubos de ensaio contendo 1,0 mililitro de dgua deionizada e 0,02
mililitros de perdxido de carbamida a 10% por seis horas, os controles foram
expostos somente a agua. As concentragdes de calcio nas solugdes foram
medidas usando um espectrofotémetro de absorcdo atémica (Perkin-Elmer
5100). Os resultados demonstraram que as amostras expostas ao peréxido de
carbamida a 10% apresentaram perda de calcio de 1,06 microgramas por
milimetro quadrado. Esta perda foi estatisticamente maior do que a perda de
cdlcio dos corpos-de-prova controle (0,25 microgramas por milimetro
quadrado). Para uma andlise qualitativa, com finalidade de comparagdo,
alguns espécimes ficararn expostos a uma solugdo de cola por dois minutos e
meio, € a perda de célcio foi de 1,0 micrograma por milimetro guadrado. Os
autores concluiram que a perda de célcio dos dentes expostos ao peroxido de
carbamida a 10% ndo foi estatisticamente diferente da dos espécimes
expostos a solugdo de cola. Ressaltaram que apesar da perda de caicio

constatada, /n vivo, deve-se contar com o efeito remineralizador da saliva.
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Uma vez que os agentes clareadores sdo usados por periodos de
tempo prolongados e uma certa quantidade de matriz de esmalte pode ser
degradada, FLAITZ & HICKS, em 1996, realizaram um trabalho a fim de
determinar os efeitos dos agentes clareadores contendo perédxido de carbamida
na morfologia superficial do esmalte, através de microscopia eletrdonica de
varredura e em lesdes cariosas induzidas, através de microscopia de luz
polarizada. Dez molares humanos foram examinados macroscopicamente para
assegurar que suas superficies de esmalte se encontravam livres de lesdes
cariosas. Os dentes foram seccionados em quartos, que pertenciam a um dos
guatro grupos de tratamento: distobucal - gel de perdxido de carbamida a
10% (Nite White), distolingual ~ pasta de peroxido de carbamida (Platinum),
mesiobucal: gel de peréxido de carbamida a 16% (Nite White) e mesiolingual -
controle, sem tratamento. Os agentes clareadores foram aplicados de acordo
com as instrugdes dos fabricantes. Terminado o tratamento, cada ' foi
dividido em duas por¢des, sendo uma preparada para a avaliagdo em
microscopia eletrénica de varredura e a outra coberta por um verniz écido-
resistente, com excecao da superficie tratada. LesOes cariosas no esmalte
foram criadas utilizando-se um gel acido, por seis semanas. Em seguida,
secgbes longitudinais foram feitas e examinadas em microscopio de luz
polarizada. A morfologia superficial das porgoes de esmalte expostas aos
agentes clareadores foi conéiderada alterada quando comparada aos esmaltes
sem tratamento. Os géis de peroxido de carbamida produziram superficies
irregulares, com porosidade consideravel, exposicdo de estrutura abaixo dos

prismas de esmalte e perda de alguns prismas. O esmalte adjacente tinha



aparéncia amorfa e parecia que o mineral retirado dos nucleos dos prismas
tinha sido depositade nessa regido, mascarando as caracteristicas de
periguimaceas e estruturas de linha de embricamento tipicamente presentes
no esmalte saudavel. O tratamento com a pasta de perdxido de carbamida
resultou em superficies de esmalte com camada superficial amorfa, cobertura
de superficie densa e as terminagbes dos prismas de esmalte ndo foram
notadas; entretanto, a perda dos nilcleos dos prismas e aumento dos prismas
periféricos, como notado nos géis a 10 e 16%, nado estavam presentes. Na
analise de indugdo de lesBes cariosas, em luz polarizada, os géis de perdxido
de carbamida mostraram aumento na profundidade das lesdes e redugdo da
profundidade da zona superficial, j& a pasta mostrou diminuigdo da
profundidade do corpo da lesdo e provéavel diminuicdo do volume do poro,
sugerindo um menor grau de desmineralizagdo. Os autores concluiram que ©
uso do peroxido de carbamida parece criar porosidades superficiais enquanto
degradam os materiais orgénicos responsaveis pela descoloragdo do esmalte, o
que ndo resulta em perda do esmalte superficial. Essa perda so ocorreria se a
saturacdo passasse do ponto e resultasse em ruptura das proteinas da matriz
do esmalte, com perda subseqiente dos minerais presentes na mesma. Isso
enfatiza que os agentes clareadores requerem supervisdo do dentista para
assegurar a correta aplicacdo, quantidade de agente clareador e uso de
fluoretos, o que pode ser beneéfico na reducgdo das porosidades criadas,

aumentado a resisténcia dos dentes ao desenvolvimento de lesbes cariosas.

A influéncia do clareamento vital na morfologia superficial do

esmalte e na adesdo de resinas compostas para cimentagdo a estrutura dental
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foi avaliada por JOSEY et al., em 1996. Dentes humanos extraidos foram
clareados por uma semana com o gel clareador caseiro Rembrandt.
Permaneciam por dez horas diarias, imersos em duzentos e cinglienta mililitros
de saliva em suave agitac8o a 37°C e nas horas restantes ficavam
armazenados somente em saliva. Um grupo controle ndo recebeu tratamento
clareador, foi escovado com dentifricio fluoretado e permaneceu todo o tempo
em saliva artificial. Apds o clareamento os dentes permaneceram estocados
em saliva por vinte e quatro horas, uma, seis ou doze semanas e depois foram
avaliados quanto as possiveis alteragdes em microscopia eletrénica de
varredura. O efeito do condicionamento &cido no esmalte dental ja clareado
também foi observado. A analise dos espécimes em microscopia 6tica sugeriu
perda de mineral do esmalte, evidente logo apds as primeiras vinte e quatro
horas e que foi mantida doze semanas. A microscopia eletronica de varredura
demonstrou mudancas definidas na textura do esmalte clareado. O
condicionamento &cido do esmalte clareado produziu perda da forma
prismatica e o esmalte pareceu sobrecondicionado. A resisténcia ao
cisalhamento entre a resina composta para cimentagdo e o esmalte
condicionado pareceu menor nas superficies de esmalte clareado, entretanto
ndo foram verificadas diferencas estatisticas entre os grupos controle e
experimental. Os resultados sugeriram que o clareamento dental resultou em
alteragcbes nas camadas superficiais e subsuperficiais do esmalte como
depressbes e aumento da porosidade. Quanto a resisténcia ao cisalhamento da
resina composta para cimentacdo ao esmalte condicionade apdés o

clareamento, esta pareceu aceitavel clinicamente.
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Materiais clareadores utilizados com mais freqléncia foram
analisados por ZALKIND et al., em 1996, com relacdo ao seu efeito sobre a
morfologia superficial do esmalte, dentina e cemento. Dezoito pré-molares
humanos extraidos devido a razfes ortodbnticas foram seccionados
longitudinalmente no sentido mesio-vestibular e divididos em seis grupos
experimentais, de acordo com o material ciareador: peréxido de hidrogénio a
30% (HP), peroxido de carbamida a 10% (CP), pasta de perborato de sodio e
dgua (SP) e trés marcas comerciais: Nu-Smile (NS), Opalescence (OP) e
DentlBright (DB). O tratamento consistiu na imersdo dos espécimes nos
materiais clareadores seguido da permanéncia em 37°C por sete dias. A
observacdo das alteracdes morfoldgicas foi feita utilizando-se microscopia
eletronica de varredura e foram classificadas em suaves, moderadas ou
severas. Alteragbes morfolégicas foram percebidas apds o tratamento com
todos os materiais; entretanto, HP e DB provocaram mudangas morfologicas
em todas as estruturas dentais, HP, DB, NS e OP foram associados a
alteracbes no cemento, gue foi a estrutura dental mais afetada. Os autores

recomendaram que 0s agentes clareadores devem ser usados com cautela.

Ainda nesse ano, DEMARCO et al., avaliaram in vitro os valores de
resisténcia a tragdo de um agente adesivo (Optibond) a dentina apdés a mesma
ter sido submetida ao clareamento dental com perdxido de hidrogénio a 30%.
As alteragOes nas superficies dentinarias, apds diferentes tratamentos foram
analisadas em microscopia eletronica de varredura. Foram utilizados trinta
molares humanos higidos, que tiveram sua superficie dentindria exposta e

divididos em trés grupos: A-controle, B~ os dentes foram imersos em perdxido

58



de hidrogénio a 30% por uma hora, C- os dentes foram imersos em peréxido
de hidrogénio por uma hora e permaneceram em agua destilada por uma
semana. Ao término do tratamento a dentina foi condicionada, o agente
adesivo e uma resina composta foram aplicados. Duas horas apés a confecgdo
dos corpos-de-prova, 0os dentes foram submetidos aos testes de tragdo, com
velocidade de 0,5 mm/min. Além disso, para analise em microscopia eletrénica
de varredura, pedacos de dentina receberam os seguintes tratamentos: 1-
condicionamento com acido fosforico a 37%, por trinta segundos, 2- perdxido
de hidrogénio a 30%, por uma hora, 3- peroxido de hidrogénio a 30%, por
uma hora, seguido de condicionamento acido, 4- condicionamento acido,
seguido de peroxido de hidrogénio a 30%, por uma hora, 5- peroxido de
hidrogénio a 30%, por uma hora, seguido de permanéncia em agua destilada.
Os resultados dos testes de tragac demonstraram o0s menores valores de
resisténcia para o grupo B, que foi estatisticamente diferente dos demais
grupos. Nas observagdes em microscopia eletronica de varredura, constatou-se
que o peroxido de hidrogénio a 30% forma um precipitado sobre a superficie
dentinéria, que ndo é totaimente removido com o condiciocnamento acido;
entretanto € removido apds a imersdo em Agua destilada por uma semana. Os
autores afirmaram gue o clareamento dental afeta a resisténcia a tragdo da
técnica adesiva empregada e que deve ser esperado um maior tempo para que

restauracdes sejam realizadas apés o mesmo.

O objetivo do trabalho de ROTSTEIN et a/,, em 1997, foi averiguar,
através de microscopia eletronica de varredura e analise espectrofotomeétrica,

o efeito do perdxido de carbamida a 10% e do perdxido de hidrogénio a 10%
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em superficies de amalgama. Sessenta amostras de uma liga de amalgama de
alto contelido de cobre, sem zinco e enriquecida por paladio foram preparadas
e divididas em grupos de dez. Apds quarenta e oito horas da condensacgdo as
superficies foram polidas e receberam o0s seguintes tratamentos: peroxido de
carbamida a 10% durante quatorze e vinte e oito dias, peréxido de hidrogénio
a 10% durante quatorze e vinte e oito dias. Além disso, um grupo permaneceu
como controle, sem ser “clareado” para os guatorze e outro para os vinte e
oito dias. De acordo com o0s resultados, relatou-se que tanto o peréxido de
carbamida quanto o perdxido de hidrogénio podem causar mudancas nos
niveis superficiais dos componentes do amdélgama. Houve aumento nos niveis
de mercurio, prata e estanho e redugdo nos niveis de cobre. Tais mudangas
sdo dependentes do tempo e podem ser causadas peia oxidagdo, corrosdo e
dissolugdo superficial do amalgama provocadas pela decomposicdo dos
produtos clareadores. Entretanto, ressaltou-se gue de acordo com a
guantidade de mercirio e prata encontrados nas amostras ndo foi possivel
detectar sua presencga na saliva ou absorcdo pelos tecidos orais. Este aumento
ndo excedeu os valores previstos pela Organizacdo Mundial de Salde para a

exposicdo ao merclrio.

ROBINSON et al., em 1997, realizaram um trabalho que avaliou o
efeito de agentes clareadores contendo peréxido de carbamida a 10% na
estabilidade de cor de restauracOes provisorias. Cilindros de resina foram
confeccionados com seis tipos diferentes de materiais para confecgdo de
provisorias e receberam cinco agentes clareadores diferentes. Os especimes

foram “clareados” por quatorze dias e, depois, visualmente avaliados por um
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unico observador que atribuiu escores aos mesmos (Alfa: nenhuma diferenca
de cor, Bravo: pouca diferenca de cor, mas clinicamente aceitdvel ou Charlie:
diferenca de cor significante). Os resultados indicaram que todos os discos de
polimetil, polietil ou butilmetacrilato foram classificados como Charlie. Estes
espécimes adquiriram uma cor alaranjada, variando de intensidade. Todos os
espécimes de resina composta contendo bisacril e as coroas de policarbonato
foram classificados como Alfa. Os autores recomendam que os profissionais
informem aos pacientes que restauracbes provisorias podem adquirir cor

laranja durante o procedimento de clareamento dental caseiro.

Uma revisdo de literatura foi realizada por SWIFT JR., em 1997,
resumindo as informacgoes disponiveis sobre os efeitos dos agentes clareadores
nos materiais restauradores. Além disso, aspectos clinicos relacionando ©
clareamento dental e os procedimentos restauradores também foram
abordados. Com relacdo a reducdo da capacidade de adesdo das resinas ao
esmalte ja clareado, apontou como principal causa para esse fato, a presenca
de perdxido de hidrogénio ou oxigénio, os quais interferem na polimerizag&o
dos sistemas adesivos e dos materiais restauradores. Aconselhou que
procedimentos restauradores sejam postergados por peio menos uma semana.
Quanto aos materiais restauradores, relatou que os géis clareadores podem
provocar aumento na rugosidade das resinas compostas, o que, no entanto,
ndo tem relevéncia clinica. Vérios tipos de amalgama dental submetidos a oito
horas de clareamento com peroxido de carbamida apresentaram maior
liberag&o de merculrio do que 0 grupo exposto a soro fisiolégico. Nenhum efeito

deletério na cor ou nas propriedades fisicas de porcelanas foi descrito. Um
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trabalho concluiu que cimentos de ionbmero de vidro e fosfato de zinco sdo
dissolvidos em peroxido de carbamida a 10%. Restauractes de IRM, quando
expostas a perdxido de carbamida parecem inalteradas macroscopicamente; j&
as resinas temporarias de metacrilato se tornam alaranjadas. Quando
procedimentos clareadores e restauradores forem usados paralelamente, o
autor recomenda que restaura¢des defeituosas sejam reparadas previamente

ao procedimento clareador, a fim de evitar sua penetragao indesejada.

O efeito do tempo de espera na resisténcia ao cisalhamento de
resinas compostas ao esmalte dental clareado através de um agente clareador
fotoativado, utilizado em consultdrio, foi avaliado em 1997 por VAN DER
VYVER et a/l. Oitenta dentes anteriores humanos foram selecionados e fixados
em matrizes metdlicas. Os corpos-de-prova foram divididos em quatro grupos
de vinte. Grupo 1: serviu como controle, os corpos-de-prova nao foram
clareados; Grupos 2, 3 e 4: foram tratados com o agente clareador Hi Lite, a
mistura do pd e do liquido foi aplicada sobre a estrutura dental e
fotopolimerizada por quatro minutos. O clareador foi lavado por um minuto e
as superficies de esmalte dos grupos 1 e 2 foram lavadas e preparadas para
receberem imediatamente o sistema adesivo e a resina composta Z100. Os
corpos-de-prova do Grupo 3 ficaram armazenados em agua destilada por uma
semana € o0s do Grupo 4 por duas semanas, para entdo receberem as
restauracbes. Apds permanecerem por mais vinte e quatro horas em agua
destilada a 37°C, os corpos-de-prova foram submetidos ao ensaio de
cisalhamento, em velocidade de 0,5 mm/min. De acordo com o0s resultados

concluiu-se que os Grupos 2, 3 e 4 demonstraram menores valores de
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resisténcia ao cisalhamento do que o Grupo controle; entretanto, somente 0s
valores dos Grupos 2 e 3 foram estatisticamente inferiores do que os do grupo
1. Os autores concluiram gue o clareamento com Hi Lite previamente a
procedimentos adesivos pode reduzir significantemente a resisténcia ao

cisalhamento de resinas compostas ao esmaite dental.

Com a finalidade de estudar o efeito de dois agentes clareadores,
peroxido de hidrogénio a 35% (Superoxal) e perbxido de carbamida a 10%
(Opalescence), na liberagcdo de fluor dos materiais Ketac-Fil, Photac-Fil e
Tetric, ROBERTELLO et al. realizaram um trabalho, em 1997. Sete discos de
cada material foram confeccionados (9x3mm) e ficaram imersos em Superoxal
por uma hora, simulando uma aplicacdo realizada em consultério. Qutros sete
corpos-de-prova ficaram imersos em Opalescence durante uma hora diaria, por
um periodo de sete dias, simulando o clareamento caseiro. Um grupo controle,
contendo sete corpos-de-prova de cada material ndo recebeu tratamento
clareador. A liberacdo de fllor foi testada a cada vinte e guatro horas, por
guatorze, vinte e um, vinte e oito e trinta e cinco dias. De acordo com o0s
resultados, os autores concluiram que os peroxidos estudados ndo tiveram

efeito na liberacdo de fllor dos trés materiais.

Com o objetivo de avaliar o efeito a longo prazo dos agentes
clareadores sobre o esmalte dental, BITTER (1998) realizou um trabalho in
vivo, em 1998, Trés pacientes apresentando dentes com extensas lesdes
cariosas ou com periodontite avancada, necessitando préoteses totais, foram

selecionados para este trabalho. Moldeiras individuais foram confeccionadas e
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o gel clareador foi utilizado durante quatorze dias, por trinta minutos no
periodo da noite. Os dentes que pertenciam ao grupo controle ndo receberam
tratamento clareador. Os dentes apos o clareamento foram extraidos em
diferentes tempos: imediatamente apds o término do tratamento, vinte e um
dias apos, trinta e noventa dias apds o término do clareamento e avaliados em
microscopia eletronica de varredura. Os resultados demonstraram que o
clareamento dental, durante o periodo estudado, ocasionou alteractes da
superficie do esmalte e exposicdo dos prismas. Apds vinte e um até noventa
dias, a avaliagdo em microscopia eletronica de varredura indicou exposigao da
camada de esmalte prismaético e provavelmente de dentina. Os autores
ressaltam que as condigGes de higiene oral dos pacientes, deficiente para dois

deles, podem ter aumentado as alteragdes no esmalte superficial.

As alteragbes do esmalte dental submetido ao tratamento com
peréxido de carbamida a 10% foram avaliadas por TAMES et a/.,, em 1998.
Foram utilizados oito terceiros molares inclusos, armazenados em formoi a
3%. A opgao pelos molares teve como objetivo uniformizar o esmalte
superficial a ser estudado, j& que este ndo havia sido exposto aos
desequilibrios do meio bucal. Incluiram-se os dentes em tubos de PVC,
preenchidos com resina de poliuretano, deixando a parte coronaria exposta.
“Janelas” medindo 4x8mm foram confeccionadas nas superficies vestibular e
lingual dos dentes, permanecendo o restante coberto por um verniz. Moideiras
individuais & vécuo foram realizadas e o material restaurador, peroxido de
carbamida a 10%, (Opalescence-Ultradent) permaneceu em contato com a

estrutura dental durante guatro semanas, obedecendo periodos de doze horas
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continuas intercalados por pausas de vinte minutos, nas quais moldeiras e
“janelas” foram lavadas com agua deionizada. As amostras foram avaliadas em
Microscopia Eletrdnica de Varredura, com tensio variando entre 10 a 20 kV.
Constatou-se aumento no numero de poros na superficie do esmalte clareado.
Além disso, 0s poros apresentaram maior diametro e suas embocaduras
adquiriram forma afunilada, sugerindo comprometimento de camadas mais
profundas. Entretanto, nem todas as amostras apresentaram aiteracdes de
mesma intensidade. Devido ao padrdao de alteracdo observado, os autores
sugeriram um possivel efeito erosivo provocado pelo agente clareador.
Ressaltaram que cabe ao profissional evitar o uso indiscriminado do
clareamento dental caseiro e orientar o paciente scbre as possiveis

conseqliéncias deste tratamento.

O efeito do perdxido de carbamida a 3%, 11% e 16% e do peréxido
de hidrogénio a 35% na microinfiltracdo de cavidades classe V restauradas
com resinas compostas, cimentos de ionémero de vidro modificados por resina
e compbmeros foi avaliado em 1998, por OWENS et al. Foram utilizados cinco
grupos de quarenta dentes, que receberam em sua superficie vestibular
cavidades do tipo classe V, em esmalte. Quatro grupos de cada material
restaurador (Helioprogress, Fuji II LC, Dyract, Aelitefil) foram testados com
perdxido de carbamida a 3, 11 e 16% e perdxido de hidrogénio a 35%. Um
grupo controle consistiu na analise da microinfiltragdo dos dentes restaurados,
porém ndo clareados. As cavidades foram preparadas, restauradas € oS
corpos-de-prova ficaram imersos na respectiva solucdo clareadora por dois

periodos de quatro horas, durante dez dias. Foram termociclados (100 ciclos) e
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preparados para receberem o corante (azul de metileno) durante quatro horas.
Os dentes foram seccionados e avaliados quanto a microinfiltragdo, através de
escores, em microscépio com vinte vezes de aumento. Os resultados
demonstraram que a resina Aelitefil apresentou maior microinfiltragdo apds o

clareamento com as diversas concentracdes de géis.

Com a finalidade de avaliar os efeitos de agentes clareadores a base
de perdxido de carbamida nas interfaces formadas por dois adesivos de um
anico frasco, PERDIGAQ et al., em 1998, realizaram um trabalho. As hipdteses
a serem testadas foram: o clareamento de dentes vitais com peroxido de
carbamida a 10% ndo aumenta a concentragdo de oxigénio na camada
superficial do esmalte ou induz mudangas ultra morfoloégicas nas interfaces
resina-esmalte. Cinco incisivos centrais extraidos foram tratados com peroxido
de carbamida a 10% por quatro horas didrias, durante uma semana e
comparados com dentes ndo clareados em relagdo as quantidades de oxigénio,
calcio e fosforo, usando espectroscopia com energia dispersiva. Para a anilise
em microscopia eletronica de transmissdo, quinze molares humanos extraidos
foram seccionados no sentido meésio-distal para a obtencdo de duas metades.
Apés tornarem-se as superficies de esmalte mais asperas, uma das metades
foi clareada com Opalescence, enguanto a outra ficou em saliva artificial por
uma semana. O esmalte foi condicionado com acido fosférico a 35% por quinze
segundos e os dentes receberam um dos trés adesivos: Prime & Bond 2.1,
Syntac Single Component ou Scothbond Multi-Purpose (que funcionou como
controle) e uma resina composta, Protect Liner F. Pedacgos de um milimetro

quadrado foram removidos e os espécimes processados em microscopia
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eletrénica de transmissdo. De acordo com os resultados, os autores concluiram
que a primeira hipdtese sugerida foi confirmada, ou seja, o clareamento com
perdxido de carbamida a 10% ndo provocou mudang¢as ha concentragdo de
oxigénio do esmalte. Entretanto, a segunda proposta foi rejeitada, alteragoes
morfolégicas foram observadas na maioria dos cristais de esmalte superficiais.
Os autores sugeriram gue mudangas nas proteinas e no conteldo mineral do
esmalte podem ser responsaveis pela reducdo na resisténcia ao cisalhamento
das resinas compostas ao esmalte dental. Recomendaram dque postergar o
procedimento adesivo ou utilizar agentes para molhamento ou solventes com

grande potencial para carrear dgua ainda s@o condutas recomendadas.

Ainda nesse ano, SWIFT JR, & PERDIGAQ publicaram uma revisdo de
literatura sobre os efeitos do clareamento nos dentes e restauragdes. Com
relacdo aos efeitos na composigdo quimica das superficies de esmalte
relataram trés artigos, um de 1990 que demonstrou que o peroxido de
hidrogénio a 35% ndo causa alteragdes. Outro de 1996 que constatou
diminuicdo na quantidade de calcio e fosfato dentinario. O terceiro indicou que
a quantidade de caicio perdida apos o clareamento com perdxido de carbamida
a 10% foi equivalente a uma exposicdo de dois minutos e meio em coca-cola.
Quanto a textura superficial, a maioria dos trabalhos utilizando microscopia
eletronica de varredura demonstrou poucas ou nenhuma alteragdes na
morfologia do esmalte. Avaliagées da microdureza do esmalte clareado
demonstraram valores semelhantes a estrutura dental ndo clareada. Relataram
um trabatho no gual o perdxido de carbamida a 10% ocasionou diminuicac na

microdureza do esmaite em cerca de vinte e cinco micrémetros abaixo de sua
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superficie. Referenciaram, ainda, outros estudos nos quais a diminuicdo da
microdureza foi revertida ap6s a exposigao dos dentes a saliva artificial ou a
aplicagBes tépicas de filor. No tocante aos efeitos do clareamento caseiro ou
em consultéric na adesdo de compodsitos a0 esmalte muitos trabalhos
encontraram diminuicdo desta propriedade. Muitos métodos foram propostos a
fim de evitar a redugdo da adesdo péds-clareamento. O mais comum
recomenda postergar o procedimento adesivo por vinte e quatro horas a duas
semanas apoés o clareamento. Um trabalho sugere a remocgdo da camada mais
superficial do esmalte. Ainda sdo sugeridas aplicactes de adesivos que usam
solventes como acetona ou etanol, que funcionariam como carreadores de
dgua. Apesar dos efeitos na ades&o dentindria apds o clareamento ainda ndo
terem sido muito pesguisados, os dados disponiveis sugerem que também
ocorre diminuicdo da adesdo de compositos e cimentos ionoméricos a essas
estruturas. Os efeitos dos agentes clareadores nas propriedades dos materiais
também foram estudados. Quanto as alteracBes de cor de compodsitos apds o
clareamento, os autores afirmaram que os ftrabalhos disponiveis ndo
detectaram alteragdes de cor passiveis de serem percebidas a olho nu. Apesar
de alteragbes na rugosidade das resinas terem sido percebidas apds o
clareamento com peréxido de carbamida, consideram pouco provavel que isso
produza algum efeito clinico. A dureza de resinas submetidas aos géis de
peroxido de carbamida variou entre os trabalhos. Alguns relataram diminuigao,
aumento e outros afirmaram que esta propriedade permaneceu inalterada.
Essas variag0es sugerem que algumas resinas sdo mais susceptiveis a

alteracbes e alguns géis podem provocar maiores alteracdes. Entretanto, os
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autores afirmaram que tais alteracdes ndo sao significantes clinicamente. Dois
trabalhos relataram aumento da liberagao de mercurio de amalgamas dentais
expostos ao perdxido de carbamida por periodos de oito horas a quatorze dias,

sugerindo aumento dos niveis de vapor de mercirio.

O objetivo do trabatho in situ de LIMA, em 1999, foi avaliar o efeito
de uma agente clareador sobre o esmalte higido e desmineralizado.
Fragmentos dentais higidos e com lesdes cariosas incipientes foram fixados na
face vestibular dos primeiros molares superiores de trinta e cinco voluntarios,
que receberam tratamento clareador com gel de perdxido de carbamida a
10%, por trés semanas e um placebo, por mais trés semanas. O efeito do
agente clareador sobre o esmalte higido e desmineralizado foi comparado
atraves de microdureza Knoop. O autor concluiu que o clareamento caseiro, de
acordo com a técnica utilizada, ndo promoveu aiteracdes no esmalte higido ou

desmineralizado.

Em um trabalho in vitro, SPYRIDES et al., em 1999, compararam e
quantificaram as possiveis influéncias na diminuigdo da resisténcia adesiva do
sistema adesivo Single Bond-Z2100 (3M) a dentina bovina quando submetida a
acdo prévia de trés agentes clareadores: peroxido de hidrogénio a 35%,
perdxido de carbamida a 10 e 35%. Foram utilizados 120 dentes bovinos,
divididos em oito grupos (n=15), sendo dois controle, sem 0 uso de agentes
clareadores. ApoOs o tratamento clareador, os espécimes foram preparados
para os ensaios de cisalhamento, em méaquina de ensaio universal, obedecendo

dois diferentes tempos: imediatamente apds o tratamento clareador, os

69



espécimes permaneciam em &agua destilada a 37°C por um dia e o teste
adesivo era realizado ou ap06s o tratamento clareador, permaneciam em agua
destilada a 37°C por sete dias e o teste adesivo era realizado. Os resultados
demonstraram que houve redugdo estatisticamente significante nos niveis de
adesdo da dentina tratada previamente com os trés peroxidos empregados
neste estudo. No grupo do perdxido de carbamida a 10% esta reducdo foi de
75% e permaneceu constante mesmo apos o periodo de sete dias de imersdo

em agua destilada.

A infiltragdo de um sistema adesivo de quarta geragdo apods ©
clareamento foi avaliada, em 1999, por SILVA et a/. Trinta incisivos humanos
higidos foram utilizados, acesso e tratamento endodéntico foram executados.
Os dentes foram aleatoriamente divididos em trés grupos, nos quais, grupo A:
as cavidades de acesso foram tratadas com Scotchbond Multipurpose e
restauradas com resina Charisma; B: uma pasta de perborato de sddio e
perdxido de hidrogénio foi colocada no interior da cdmara pulpar e a cavidade
selada com iondmero de vidro Vidrion por sete dias. Decorrido este tempo, ©
agente clareador foi removido e a cavidade restaurada como o grupo A. Grupo
C: apdés a remogao do tratamento clareador, as cédmaras pulpares foram
preenchidas com uma pasta de hidroxido de céicio, e a cavidade selada com
cimento ionomérico. Apos sete dias, o selamento foi removido e as cavidades
foram restauradas da mesma forma que o grupo A. Os dentes foram
termociclados, preparados para a microinfiltracdo e avaliados. Os resultados
demonstraram que os grupos A e C apresentaram valores similares de

infiltragdo, menores do que o grupo B. Concluiram gue o tratamento clareador
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aumenta a infiltragdo marginal e um retardo na restauragdo final deve ser

respeitado.

CAMPOS et al., em 1999, avaliaram qualitativamente, através de
penetracdo de corante, quanto tempo apo6s o clareamento caseiro, com
peroxido de carbamida a 10%, deve-se esperar para substituir as restauragdes
de resina composta. Concluiram que, para a substituicdo das restauracfes de
resina composta com margens tanto em esmalte quanto em dentina/cemento,

devem-se aguardar vinte € um dias apos o término do clareamentec caseiro.

O objetivo do trabalhc de MORAIS et al., em 1999, foi avaliar
qualitativamente, através de testes de resisténcia ao cisalhamento, o efeito do
clareamento caseiro com peroxido de carbamida a 10% (Nite-White), em
funcdo do tempo, sobre a adesdo pré-existente de resinas compostas ao
esmalte dental. Foram utilizados cem fragmentos de esmalte bovino, incluidos
em resina de poliéster e lixados até a exposicdo de uma superficie plana de
esmaite. Cilindros de resina composta (Z100), com 3mm de didmetro por 5mm
de altura, foram aderidos a essa superficie, e os corpos-de-prova divididos em
cinco grupos, de acordo com o tempo transcorrido apés o clareamento caseiro;
1-controle (ndo foi clareado); 2-To (avaliado imediatamente apos o
clareamento); T7 (7 dias apbés o clareamento); T14 (14 dias apés o
clareamento) e T21 (21 dias apds o final do clareamento). Para a avaliacdo da
resisténecia ao cisalhamento, foi usada Maquina de Ensaio Universal. Os
autores, em funcdo dos resultados obtidos, concluiram que o clareamento

caseiro, realizado com perdxido de carbamida a 10% ndo interferiu na adesao
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pré-existente de restauracbes de resina composta ao esmalte dental, nos

tempos avaliados.

MATIS et al., em 1999, estudaram a degradagdo in vivo do gel de
peroxido de carbamida a 10% aplicado em moldeiras. A taxa de degradagao
indicava a concentragdo remanescente de agente ativo nas faces vestibulares
em vérios intervalos. Moldeiras contendo reservatérios de 0,5 milimetros foram
colocadas em quinze pacientes durante intervalos que variavam entre guinze
segundos e dez horas. Os resuitados demonstraram que apds duas horas mais
de 50% do agente ativo permanecia viave! e que apds dez horas 10% do

agente ativo se encontrava viavel.

QO perdéxido de carbamida tem sido apontado como causador de
efeitos adversos na forga adesiva de compdsitos ao esmalte dental. Com o
objetivo de verificar o efeito de trés sistemas adesivos na forga adesiva de
compositos ao esmalte dental previamente clareado com perdxido de
carbamida a 10%, SUNG et a/. desenvolveram um trabalho em 1999, Cilindros
de compdsitos foram aderidos ao esmalte tratado com perdxido de carbamida
a 10% utilizando-se os sistemas adesivos OptiBond, All-Bond 2 e One Step.
Apbs a termociclagem, a resisténcia ao cisalhamento foi determinada em
Maquina de Ensaio Universal. Os resultados demonstraram haver diferenca
estatistica entre os espécimes clareados, que apresentaram menores valores
de resisténcia ao cisalhamento, e ndo-clareados tratados com All-Bond 2 e One
Step, 2 base de acetona. Para os tratados com OptiBond ndoc houve diferencga

estatistica entre os corpos-de-prova ciareados e ndo-clareados. Afirmaram que
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com relagdo as implicag8es clinicas do trabalho, adesivos contendo dlcool em
sua composi¢ao devem ser preferidos quando os procedimentos restauradores

forem necessarios imediatamente apds o término do clareamento.

O objetivo do trabalho de STEINBERG et a/l., 1999, foi avaliar in vitro
o efeito do biofitme salivar na aderéncia de bactérias orais em materiais
restauradores clareados e ndo-clareados. Amostras contendo a resina
composta Charisma receberam tratamento clareador com peroxido de
carbamida a 10% ou perodxido de hidrogénio a 10%. Apéds a incubacgdo do
agente clareador por periodos de um, dois ou trés dias, as amostras teste
foram cobertas com saliva humana. O grupo controle ndo recebeu o biofilme
salivar. A adsorgdo da saliva ao material restaurador foi determinada assim
como a quantidade de proteinas salivares. A adesd3o de hactérias sacarose
dependentes as superficies pré-tratadas com os agentes clareadores que
receberam saliva foi comparada com as superficies n3o cobertas por saliva. O
perfil de adsorcdo de proteinas salivares seguiu 0 mesmo padrdo nas amostras
pré-tratadas com perdxido de carbamida ou peroxide de hidrogénio;
entretanto, a quantidade total de proteinas salivares adsorvidas diminuiu apés
o tratamento com peroxido de carbamida ou perdxido de hidrogénic. O
biofilme salivar cobrindo a superficie do material restaurador diminuiu
significantemente a adesdo de bactérias sacarose dependentes. Os autores
ressaltaram a importdncia do biofilme salivar no controle da adesdo de

bactérias orais aos materiais restauradores apds o tratamento clareador.
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O efeito do clareamento com perdxido de carbamida a 10% na
remoc¢do de manchas de materiais restauradores foi avaliado por FAY et al.,
em 1999. Trés materiais restauradores: uma resina composta - TPH Spectrum,
um iondmero modificado por resina - Fuji II LC, e uma resina modificada por
polidcido - Dyract foram utilizados para a confecgdo dos corpos-de-prova. Os
mesmos foram expostos as seguintes substancias: suco/cha, clorexidina ou
agua por 120 horas. Permaneceram por dois periodos de duas horas em um
agente clareador (Platinum Tooth Whitening System) contendo ou ndo o
ingrediente ativo. As medidas de cor foram analisadas no inicio do tratamento,
ap6és o manchamento e apds o clareamento. Conciuiram gue o0 agente
clareador removeu as manchas do compédsito e do hibrido de ionémero e

resina, mas ndo da resina modificada por poliacido.

A fim de testar o efeito de trés agentes clareadores a base de
peroxido de carbamida, Opalescence, Nite White e Platinum, na liberacdo de
mercurio de um amalgama (Valiant PhD), ROBERTELLO, em 1999, realizou um
trabalho. Sessenta corpos-de-prova foram preparados com amalgama em
resinas acrilicas. Apés a estocagem por uma semana a 37°C, os corpos-de-
prova foram colocados em potes individuais contendo 20 mililitros de solugdo
salina e divididos em trés grupos, A, B e C., Foram clareados em ciclos que
incluiam a remocgao dos espécimes da solucdo e a cobertura dos mesmos com
um dos géis clareadores. Uma solugdo fisioldgica foi usada como controle. Apos
oito horas de exposicao ao gel os corpos-de-prova foram limpos e retornaram
para a solugdo salina. O grupo A foi testado quanto a liberagdo de merclrio

apds oito horas de clareamento, grupo B, apds quarenta horas e o C apés
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oitenta horas de ciareamento. Os resultados demonstraram gque apés oitenta
horas de clareamento com o gel Opalescence houve maior liberagdo de

mercUrio nos especimes que receberam este gel.

A liberacdo de mercurio de amalgamas dentais apos o tratamento
com peroxido de carbamida a 10% foi avaliada /n vitro em 2000, por
ROTSTEIN et al. Amostras de quatro marcas comerciais de amailgama,
Megaloy, Mega+, Nongama 2 e Valiant PhD foram tratadas por quarenta e oito
horas com peréxido de carbamida a 10% e comparadas com amostras que
permaneceram em solugdo fisioldgica. Os resultados demonstraram que esta
exposicdo ao agente clareador aumentou a concentragéo de merctrio. Megaloy
e Valiant PhD demonstraram maiores concentragbes em solugdo do gue o©
Nongama 2. Ndo foram detectadas diferengas nas concentragdes de merclrio
entre os materiais Megaloy e Valiant PhD. Concluiu-se que os agentes
clareadores a base de peroxido de carbamida a 10% aumentam a liberagdo de
mercirio das restauragdes de amalgama, possivelmente aumentando também
a exposicdo dos pacientes aos seus efeitos deletérios. Relataram que o
peréxido de carbamida pode facilitar a degradagdo da superficie do amalgama
removendo sua protecdo superficial e expondo a matriz merclrio-prata. Essa
camada desprotegida é oxidada, viabilizando a dissolugdo quimica da fase de

mercirio e liberando-a para a solugdo circundante.

O efeito de trés concentrac8es de peroxido de carbamina (10, 16 e
35%) na estrutura do esmalte foi avaliado por OLTU & GURGAN, em 2000.

Quarenta amostras de esmalte humano foram divididas em quatro grupos: um
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grupo recebia o agente clareador a base de perdxido de carbamida a 10% por
oito horas, durante seis semanas, o outro recebia o agente clareador a 16%
por oito horas, durante seis semanas, o terceiro grupo recebia o perdxido de
carbamida a 35% por trinta minutos diarios, durante quatro dias. O quarto
grupo funcionou como controle e permaneceu em saliva artificial. Ao término
do tratamento os corpos-de-prova foram examinados em estereoscopia de
absorgdo infra-vermelha e em analise de difracdo de raios X. Os resultados
demonstraram que o perdxido de carbamida a 35% alterou a estrutura do
esmalte dental. Recomendaram que menores concentragbes sejam preferidas
em detrimento de concentragdes maiores como o perdxido de carbamida a

35%.

Através de andlises de microdureza, dosagem de calcio e morfologia
do esmalte dental humano, JUSTINO et a/., em 2000, verificaram os efeitos do
clareamento com perdxido de carbamida, in vitro e in situ. Fragmentos de
quatro milimetros de esmalte foram submetidos a microdurometria inicial e
aleatoriamente divididos em dois grupos para clareamento e ciclagem in vitro e
in situ, durante quatorze dias. Foram cobertos com gel clareador durante oito
horas, a noite. Apos a remocdo do gel, o grupo in vitro fol armazenado em
saliva artificial e o grupo in situ, incluido em aparelhos intra-orais e levado ao
meio bucal. Apds as ciclagens, novas medidas de microdureza foram
realizadas. Também foram feitas dosagens de cdlcio e verificagbes em
Microscopia Eletronica de Varredura. Os resultados demonstraram significante
redugdo na microdureza na condigdo in vitro, quando comparada a in situ. A

perda de calcio, medida por espectrofotometria de absorg@o atémica, foi maior
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in vitro e, morfologicamente, observou-se perda mineral superficial em ambas
as condigdes, principalmente in vitro. Concluiu-se que ¢ perdxido de carbamida
apresentou efeitos adversos em ambas as condigfes, sendo muito menos
evidentes na condigado in situ, o que pode ser explicado pela presenca da

saliva.

O objetivo do trabalho de OLIVEIRA et a/., em 2000, foi avaliar in
vitro, a resisténcia de unido de uma resina composta ao esmalte dental apds
tratamento clareador com peréxido de carbamida a 35%. Incisivos centrais
humanos (n=50) foram preparados, seccionando-se suas coroas a um
milimetro do colo dentério, e inciuindo-as em resina acrilica fotopolimerizavei,
deixando a face vestibular exposta. Os corpos-de-prova foram divididos em
cinco grupos que receberam os seguintes tratamentos: Grupo 1, controle, nao
recebeu tratamento clareador; Grupos 2, 3, 4 e 5 receberam tratamento
clareador com gel de peréxido de carbamida (Opalescence Quick) durante
quarenta minutos, por quatro dias. No Grupo 1, apds sete dias em saliva
artificial, os espécimes foram condicionados com acido fosférico a 37%,
lavados, secos, receberam o adesivo Single Bond (3M) e receberam dois
incrementos de resina Z250 (3M). O Grupo 2 recebeu a resina trés dias apés o
tratamento clareador; Grupo 3, dez dias apés; Grupo 4, dezessete dias apos e
Grupo 5, vinte e quatro dias apés. As amostras foram submetidas aos testes
de tracdo e os resultados obtidos demonstraram ndo haver diferenga entre os

grupos estudados.
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Com a finalidade de avaliar o efeito de agentes clareadores na
dureza do esmaite, LOPES et a/., em 2000, realizaram um trabalho in vitro.
Foram empregados dois agentes clareadores caseiros {Opalescence a 10% e
Hi-Lite II) e duas solugdes separadas dos componentes do perdxido de
carbamida, peréxido de hidrogénio a 3% e uréia a 7%. Quinze molares
humanos foram seccionados e as superficies vestibular e lingual foram
inciuidas em resina acrilica, polidas e seis indentagdes (Vickers) foram
realizadas previamente ao tratamento clareador. O tratamento clareador foi
realizado por trés horas didrias, durante duas semanas, com excec¢do do
controie. Apds o término do tratamento clareador, novas medidas de
microdureza foram realizadas e os dados sugeriram gue o clareamento
realizado com perdxido de hidrogénio a 3% tem um efeito negative na dureza

do esmalte.

2.3 Consideracoes gerais

Em 1987, HEYMANN relatou que a Odontologia Restauradora requer
conhecimentos cientificos e artisticos. Elementos artisticos como forma,
simetria e proporcionalidade, posicao, alinhamento, textura superficial e cor
devem ser considerados. A Odontologia Estética Conservativa proporciona uma
nova dimensdo ao tratamento, aliando-se resuitados satisfatorios, com

preservacgao de estrutura dental.
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A técnica do clareamento dental caseiro foi primeiramente descrita
na literatura em 1989, por HAYWWOD & HEYMANN. Relataram que o perdxido
de carbamida ja era utilizado desde 1960, por um ortodontista do Arkansas, no
tratamento de inflamacdes ocasionadas pelo acumuio de placa em pacientes
portando aparelho. Como efeito colateral, esse dentista percebeu que os
dentes ficavam mais claros. O descobrimento acidental foi oralmente
propagado até que esseé autores o publicassem. Descreveram ¢ mecanismo de
acdo dos agentes clareadores a base de peroxido de carbamida, suas

indicagdes e modo de utilizag&o.

Uma revisdo de literatura sobre a eficacia da técnica de clareamento
dental foi publicada em 1992, por HAYWOOD. Dentre as varias observacgoes,
afirmou que o mecanismo de acd3o do perdxido de hidrogénio € considerado
uma reacao de oxidacdo em que matéria orgdnica € removida, sem, contudo,
dissolver a matriz de esmalte. Atestou que o clareamento apresenta como
beneficios menor custo, preservacdo de estrutura dental, melhor estética, evita
enfraguecimento dental, € mais durdvel do que qualquer procedimento
restaurador e os riscos sdo menores. Além disso, recomendou algumas
indicacdes para o clareamento como: pessoas insatisfeitas com a cor natural
de seus dentes, escurecimento fisiolégico, dentes manchados por tetraciclina,
fluorose, em um unico dente escurecido por trauma, em associagdo com a
técnica walking bleach, antes da colocacdo de proteses ou para mascarar

restauracdes existentes.
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Um artigo ressaltando indicagdes, vantagens e conceitos importantes
quanto ao clareamento caseiro caseiro foi publicado em 1997, por HAYWQOD.
O autor afirmou que o clareamento caseiro, quando realizado sob supervisao
de um dentista, € tdo seguro quanto qualquer outro procedimento rotineiro. A
importéncia do acompanhamento profissional foi destacada devido a
necessidade de um correto diagnéstico da causa da mancha, de radiografias
gue avaliem as condicdes pulpares, de acompanhémento de possiveis efeitos
colaterais e de informacbes sobre a necessidade de substituicdo de
procedimentos restauradores. O efeito clareador foi atribuido a passagem de

peroxido de uréia através das estruturas dentais.

SUNDFELD et al.,, em 1999, descreveram os passos clinicos
empregados durante a remocdo de manchas brancas, de residuos resinosos e
irregularidades superficiais do esmalte dental, associando-se a aplicacao
produto "“Préma Compound” e do gel clareador Opalescence a 10%.
Verificaram que as aplicagdes dessas técnicas e dos produtos microabrasivos e
clareadores dentais, colaboraram de forma significativa com a recuperagdo
estética do sorriso da paciente. Afirmaram também que produtos clareadores
oferecidos pela televisdo, drogarias, sem prescrigdo ou supervisao do

profissional, ndo devem ser empregados.

CAMPOS & SERRA, em 2000, relataram através de um caso clinico, a
associacdo do clareamento dental caseiro com a microabrasao de esmalte.
Concluiram que a associacdo dessas técnicas apresenta como vantagens:

facilidade técnica, menor custo quando comparada a procedimentos mais
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invasivos, estetica aceitdvel, reversibilidade e principalmente preservagdo de

estrutura dental.
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3. MATERIAIS E METODOS

3.1 Materiais utilizados

Para este trabalho foram utilizados os seguintes materiais

restauradores (FIGURA 1) e agentes clareadores (TABELA 1):

TABELA 1
Descricao dos materiais restauradores e clareadores utilizados.

Material Nome comercial Fabricante
Resina composta microhibrida Charisma Heraues Kulzer
Resina composta microparticulada Durafill VS Heraues Kulzer
Resina modificada por poliacido Dyract AP Dentsply De Trey
Ionémero modificado por resina Vitremer 3M
Amalgama de prata Permite C S.D.I

Gel clareador com  perdxido de Opalescencea  Uitradent Prod.
carbamida a 10% 10%
Gel clareador com peréxido de Opalescence a  Ultradent Prod.
carbamida a 15% 15%
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FIGURA 1 - Materiais restauradores utilizados

3.2 Divisao dos grupos

Foram confeccionados trezentos corpos-de-prova, divididos em
quinze grupos de vinte espécimes cada (n=20). Para cada material restaurador
empregado, resina composta microhibrida, resina composta microparticulada,
resina modificada por poliacido, ionémero modificado por resina e amaigama
de prata, foram confeccionados sessenta corpos-de-prova. Desses sessenta
corpos-de-prova, vinte se destinaram ao grupo controle, que permaneceu
armazenado em saliva artificial, sem ser exposto a agdo do gel clareador. Os
outros quarenta corpos-de-prova de cada um dos materiais restauradores

foram divididos em dois grupos de vinte, que receberam o tratamento com
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peroxido de carbamida a 10% e vinte que foram submetidos ao tratamento

com peréxido de carbamida a 15%, como demonstrado na TABELA 2.

TABELA 2

Divisdo dos corpos-de-prova de acordo com os materiais restauradores,
agentes clareadores e grupos controle

Tratamento clareador Opalescence Opalescence Controle-saliva
a 10% a 15% artificial

Materiais restauradores Numero de corpos-de-prova

Charisma 20 20 20
Durafill VS 20 20 20
Dyract AP 20 20 20
Vitremer 20 20 20
Permite C 20 20 20

Total=300 corpos-de-prova

Dessa forma, os trezentos corpos-de-prova foram divididos nos

seguintes grupos com n=20:

Grupo 1: Charisma/Opalescence 10%/experimental.
Grupo 2: Charisma/Qpalescence 15%/experimental.
Grupo 3: Charisma/saliva artificial/controle. |

Grupo 4: Durafill VS/Opalescence 10%/experimental.
Grupo 5: Durafill VS/Opalescence 15%/experimental.
Grupo 6: Durafill VS/saliva artificial/controie.

Grupo 7: Dyract AP/Cpalescence 10%/experimental.
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Grupo 8: Dyract AP/Opalescence 15%/experimental.
Grupo 9: Dyract AP/saliva artificial/controle.

Grupo 10: Vitremer/Opalescence 10%/experimental.
Grupo 11: Vitremer/Opalescence 15%/experimental.
Grupo 12: Vitremer/saliva artificial/controle.

Grupo 13: Permite C/Opalescence 10%/experimental.
Grupo 14: Permite C/Opalescence 15%/experimental.

Grupo 15: Permite C/saliva artificial/controle.

3.3 Confecgcao dos corpos-de-prova

Matrizes cilindricas de acrilico apresentando quatro milimetros de
didmetro por dois milimetros de altura foram utilizadas, posicionadas sobre

uma fita dupla face, e esta sobre uma placa de vidro.
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Em seguida, foram preenchidas com cada material restaurador, de
acordo com as instrugcbes do fabricante. Os corpos-de-prova foram
confeccionados intercalando-se os materiais, de acordo com um sorteio

aleatorio, objetivando uma padronizacdo das possiveis falhas de técnica.

Como o material Vitremer se apresenta na forma poé-liquido, o
mesmo foi proporcionado com o auxilio de uma balanca analitica eletrénica
(precisao de 0,0001g, HR 200 A&Co.Ltda.), utilizando-se duas gotas do liquido,
que foram pesadas, e o valor encontrado foi multiplicado por 2,5 para o caiculo
da quantidade de pé. O material foi entdo manipulado conforme recomenda o

fabricante.

Nas matrizes a serem preenchidas com resina composta microhibrida
(Charisma) e microparticulada (Durafill VS) estes materiais foram inseridos
com espatula nimero um de insergdo, procurando-se acomoda-ios a fim de

evitar a formagdo de bolhas (FIGURA 2-A).

Com este mesmo objetivo, para o material hibrido de
ionémero/resina (Vitremer), utilizou-se uma seringa do tipo Centrix (DFL). O
material hibrido de resina/ionomero (Dyract AP) foi inserido com a prépria

seringa do sistema (FIGURA 2-B).

Apés os materiais terem sido inseridos nas matrizes, sobre os
mesmos, foi posicionada uma tira de poliéster e, sobre esta, uma laminula de
vidro, que recebeu press3o constante, referente a um peso de gquinhentos
gramas, durante trinta segundos. Os corpos-de-prova foram fotoativados em

aparelho contendo radidémetro, com poténcia de seiscentos e cinco miliwatts
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por centimetro quadrado (Optilux 500, Demetron Prod.). Os espécimes ficaram
armazenados em estufa a 37°C, em ambiente Umido, durante vinte e guatro

horas.

Nas matrizes que receberam o amalgama de prata (Permite C), este
material, apods ter sido triturado em amalgamador mecénico de ultra
velocidade (Ultramat 2, S.D.1.), por oito segundos, foi condensado e brunido
(FIGURA 2-C). Os corpos-de-prova permaneceram em estufa a 37°C, em
umidade, por vinte e quatro horas, sendo posteriormente polidos com tagas
abrasivas para polimento de amalgama nas cores marrom, verde e azul (KG

Sorensen).
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C

FIGURA 2 - A: Insergdo da resina composta na matriz de acrilico; B:
Insercéo do material Dyract na matriz de acrilico; C: Condensacdo do
amalgama na matriz de acrilico



3.4 Tratamento “clareador”

Os corpos-de-prova confeccionados, pertencentes aos grupos
experimentais, receberam o0s géis de perdxido de carbamida a 10 ou 15%. O
tratamento consistiu na imersdo dos espécimes em um volume pré-
estabelecido de gel (1cc), por seis horas diarias durante um periodo de trés

semanas (FIGURA 3-A).

Terminado o tempo de imersdo no gel clareador, 0s corpos-de-prova
foram abundantemente lavados em &gua corrente, secos com papel
absorvente e ficaram imersos em saliva artificial por dezoito horas diarias

(FIGURA 3-B).

FIGURA 3 -~ A: Gel clareador sobre os espécimes; B: Imersdo dos
espécimes em saliva artificial
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Os corpos-de-prova pertencentes ao grupo controle foram mantidos o
tempo todo em saliva artificial, trocada diariamente. Enquanto estiveram
imersos nos géis clareadores ou em saliva artificial, os corpos-de-prova
permaneceram acondicionados em potes plasticos, em estufa a 37°C, ambiente

umido.

3.5 Saliva artificial

Enguanto ndoc estavam recebendo os géis de peroxido de carbamida, os
corpos-de-prova permaneceram armazenados em solugdo de saliva artificial,
trocada diariamente, manipulada de acordo com a seguinte férmula (TABELA

3), para o preparo de um litro de solugdo:

TABELA 3- Formula manipulada de saliva artificial {Adaptada de BoKrasse):

Componentes Quantidade
Carboximetilcelulose 0,4%
Sorbitol liquido 6%
Cloreto de potassio ig
Cloreto de sédio 1g
Fluoreto de sédio 2mg
Cloreto de magnésio 50mg
Cloreto de célcio 150mg
Fosfato de potassio 400mg
Nipagin 0,2%
Agua destilada gsp 1000ml
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3.6 Avaliacao da microdureza

Terminadas as trés semanas de tratamento, tendo permanecido em
saliva artificial nos intervaios em que ndo estavam sendo clareados, os corpos-
de-prova experimentais, juntamente com o0s controle, foram analisados

(FIGURA 4-A) em microdurdmetro (FM-Equilam Indlstria e Comércio Ltda.).

Foi feita a medida da dureza Knoop de cada corpo-de-prova, em
cinco locais diferentes (FIGURA 4-B), previamente estabelecidos (ESQUEMA 1),
aplicando-se carga de vinte e cinco gramas, por vinte segundos. Para cada
corpo-de-prova, os valores lidos, referentes ao tamanho da diagonal maior,
foram transformados em KHN (Knoop Hardness Number) € a meédia dos

valores foi calculada.

FIGURA 4 - A: Microdurébmetro; B: Indentador Knoop, com o
qual realizou-se a medida da dureza Knoop em cinco locais diferentes
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Os resultados foram tabulados e submetidos a analise estatistica

paramétrica.

ESQUEMA 1 - Indentagdes realizadas em cada corpo-de-prova

Distancia entre A, B, C, D e E=1mm.
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4. RESULTADOS

Foram realizadas cinco indentacdes em cada um dos trezentos
corpos-de-prova, totalizando 1.500 leituras no microdurdmetro. A média dos
valores das cinco indentagdes, referentes 2 diagonal maior, foi calculada para
cada um dos corpos-de-prova € o valor obtido foi transformado em KHN
(Knoop Hardness Number - numeros de dureza Knoop) (anexo 1). Para a

transformacao foi utilizada a férmula:

KHN= 14,23 x 10° x F/d?, onde:

F= for¢ca em gramas (25 gramas)

d= distancia da diagonal maior, em micrémetros.

Os resultados foram submetidos & analise estatistica, utilizando-se
Andlise de Varidncia e Teste de Tukey (p<0,05). Para fins da anélise estatistica

os valores foram transformados em log10 (x).
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TABELA 4
Andlise estatistica - ANOVA e TUKEY (para a comparacdo entre os diferentes

tratamentos)
Material Meio

PC10% PC15% SALIVA
Charisma 38,52 a 34,31 b 37,36 ab
Durafill VS 18,65 a 19,38 a 18,27 a
Dyract AP 30,26 b 28,64 b 33,88 a
Vitremer 28,15 b 17,40 ¢ 40,93 a
Permite C 183,50 b 159,45 ¢ 215,80 a

Cv=1,86%

Médias seguidas de letras distintas (Minusculas na horizontal) diferem entre si pelo

teste de Tukey {(p<0,05)

De acordo com a tabela 4, verificou-se, no sentido horizontal, a

comparacdo de cada material entre si, em fungdo do tratamento recebido:

O composito  microhibride Charisma, quando submetido ao
clareamento com gel de perdxido de carbamida a 10% (38,52), ndo diferiu
estatisticamente do grupo controle, ndo “clareado” (37,36). O mesmo
aconteceu quando esse material foi tratado com perodxido de carbamida a 15%
(34,31), também ndo diferiu estatisticamente do grupo controle, mantido em
saliva artificial (37,36). Entretanto, o grupo tratado com peroxido de

carbamida a 10% (38,52) foi estatisticamente diferente e apresentou maior
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microdureza, do gue o grupo que recebeu o perdxido de carbamida a 15%

(34,31).

CHARISMA - PC10% = controle / PC15% = controle / PC10%>PC15%

O compdsito microparticulado Durafill VS ndo apresentou diferenca
estatistica com relacgdo a microdureza entre os grupos tratados com peroéxido
de carbamida a 10% (18,65), a 15% (19,38) e o grupo controle, armazenado

em saliva (18,27).

DURAFILL VS - PC10% = PC15% = controle

Para a resina modificada por polidcido Dyract AP, houve igualdade
estatistica entre os grupos que foram tratados com peroxido de carbamida a
10% (30,26) e 15% (28,64). Porém, esses dois grupos apresentaram valores

de microdureza inferiores ao grupo controle, ndo clareado (33,88).

DYRACT AP - PC10% = PC15%/ PC10%&PC15%<controle

Para o iondmero de vidro modificado por resina, Vitremer, os
maiores valores de microdureza foram obtidos com o grupo controle, (40,93),
e estatistitamente diferente dos demais grupos. O grupo que recebeu o

perdxido de carbamida a 10% (28,15) apresentou diferenga estatistica e maior
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microdureza do que 0 grupo que recebeu o peroxido de carbamida a 15%

(17,40).

VITREMER - PC15%<PC10%<controle

O material Permite C, apresentou diferenga estatistica entre os trés
grupos avaliados, sendo 0s maiores valores os do grupo controle (215,80),
seguidos do grupo que recebeu o perdxido de carbamida a 10% (183,50) e do

grupo tratado com perdxido de carbamida a 15% (159,45).

PERMITE C - PC15%<PC10%<controle
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5. DISCUSSAO

A Odontologia vivencia continuas mudancas, o que é perfeitamente
natural em qualquer &rea cientifica (HORSTED-BINDSLEV & MIOR, 1993).
Avancos cientificos e tecnoldgicos contribuem para que a profissdo seja cada
vez mais holistica e oferega aos pacientes saude no seu verdadeiro sentido,

bioldgico e estético (HEYMANN, 1987).

O anseio estético, cada vez mais evidente, € assunto de bastante
interesse advindo tanto de pacientes como dos profissionais. As causas de
alteraces estéticas dos sorrisos podem ser as mals variadas, alteragdes de
posicdo, textura, forma e cor. S3o também variados 0s tipos de tratamento
para essas anomalias (HAYWOOD & HEYMANN, 1989; BARATIERI, 1995;

GOLDSTEIN & GARBER, 1995; HAYWOOD, 1997; GOLDSTEIN, 2000).
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A fim de solucionar os comprometimentos de cor, o clareamento
dental se destaca como a opgdo mais conservadora, indolor, pratica e eficiente
(HAYWOOD & HEYMANN, 1989; BARATIERI, 1995; GOLDSTEIN & GARBER,
1995; HAYWOOD, 1997; GOLDSTEIN, 2000). Talvez também uma das mais
polémicas (HAYWOOD, 1992; HAYWOOD, 1997; CONCEICAO, 2000). Podem
ser realizados clareamentos dentais caseiros, em consultério, para dentes com
ou sem vitalidade. As vdrias técnicas disponiveis podem ser empregadas em
associagao umas com as outras (BARATIERI, 1995; GOLDSTEIN & GARBER,
1995; SUNDFELD et a/., 1999; CONCEIC;AO, 2000; CAMPOS & SERRA, 2000;
GOLDSTEIN, 2000). O clareamento dental também pode ser empregado
previamente aos procedimentos restauradores, colaborando para a obtengéo
de padrdes croméaticos mais adequados e facilitando o sucesso de novas

restauractes(SUNDFELD et a/., 1999).

Desde sua publicacdo na literatura, em 1989, (HAYWOOD &
HEYMANN), o clareamento dental caseiro tem sido objeto de muitos estudos e
questionamentos com rela¢cdo aos seus efeitos sobre a estrutura dental
(TITLEY et al., 1988; HAYWOOD et al.,, 1990, TORNECK et al., 1991,
McGUCKIN et al., 1992; SHANNON et al., 1993; LEWINSTEIN et al., 1994,
PECORA et al., 1995; FLAITZ & HICKS, 1996; TAMES et al., 1998; LIMA,
1999; OLTU & GURGAN, 2000) e os materiais restauradores (BURGER &
COOLEY, 1991; BAILEY & SWIFT IR, 1992; CULLEN ef al., 1993; BARGHI &
GODWIN, 1994; BEN-AMAR et a/., 1995, DEMARCO ef al., 1996; ROBERTELLO

et al., 1997; PERDIGAO et al., 1998; SWIFT JR & PERDIGAO, 1998;
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ROBERTELLO, 1999; ROTSTEIN et al, 2000). Constatou-se a falta de
concordéncia entre os estudos e a escassez de dados referentes as alteracfes
provocadas pelos agentes clareadores em algumas propriedades dos materiais
restauradores. Assim sendo, o proposito deste trabalho foi avaliar o efeito do
clareamento caseiro utilizando-se o perdxido de carbamida em concentragbes

de 10 e 15%, na microdureza de diferentes materiais restauradores.

Em mineralogia, dureza é definida como a capacidade de uma
substancia de resistir ao arranhamento (ANUSAVICE, 1998). Define-se dureza
em metalurgia como a capacidade de um material de resistir a penetragao, sua
resisténcia a indentacdo, que pode ser produzida por uma ponta afiada, carga
aplicada ou particula abrasiva e €& resuitado da interacdo de vérias
propriedades como resisténcia, limite de proporcionalidade e ductibilidade
(ANUSAVICE, 1998). Dentre as especificagdes da American Dental Association
para os materiais odontologicos, incluem-se testes de dureza (VAN NOORT,

1994; ANUSAVICE, 1998; CRAIG et a/., 2000) .

Para o teste de dureza Knoop, escolhido para o presente trabalho,
emprega-se um diamante cuja impressdo possui aspecto rombdide e a maior
diagonal &€ medida. Os valores obtidos com as maiores diagonais sdo
transformados através de uma formula em valores de dureza Knoop (KHN).
Com a remogdo da ponta Knoop de indentacdo, ocorre recuperacgdo elastica da
impressao projetada, ac longo da diagonal menor. Com isso, as dimensdes do

menor eixo sofrem alteracdes por relaxamento e o valor da dureza independe
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da ductibilidade do material testado (VAN NOORT, 1994; ANUSAVICE, 1998;
CRAIG et al., 2000). Isso possibilita que tal teste seja empregado para varios
materiais restauradores (VAN NOORT, 1994; ANUSAVICE, 1998; CRAIG et al.,
2000), como ocorreu no presente trabalho, no qual foram avaliados uma resina
microparticulada (Durafil VS), uma resina microhibrida (Charisma), um
iondmero rnodificado por resina (Vitremer), uma resina maodificada por
polidcido (Dyract AP) e uma liga de amalgama enriquecida por cobre (Permite
C). Entretanto, FERRACANE, 1995 e MEIRA, 1999 relataram que os valores de
dureza sao inerentes a cada material, ndo cabendo comparacdes. Afirmaram
que considerando-se um mesmo material, a microdureza pode ser utilizada,
visto que a composicdo deste material ndo varia, independentemente das
condicbes a que 0 mesmo for submetido. A metodologia utilizada, incluindo o
teste de dureza empregado, 0s valores de carga e os tempos usados variam
bastante entre os trabalhos disponiveis na literatura (CENTOLA et a/., 1988;
BOLSONI & VINHA, 1990; KAYS et al., 1991; VON BEETZEN et al., 1993;
SWIFT JR et al., 1995; ATTIN et af., 1996; MEHL et a/., 1997; PEREIRA et al.,
1998; EL-KALLA & GARCIA-GODOY, 1999; MORAIS, 2000). Por empregar
carga menor, neste trabalho 25 gramas durante 20 segundos, o teste de

dureza Knoop € considerado um teste de microdureza (ANUSAVICE, 1998).

A importancia desta propriedade é justificada pelo fato de que um
material restaurador deve possuir elevada microdureza, o que implicard em
adequadas propriedades como resisténcia a compressdo, tensdo e modulo de

elasticidade. A dureza de um material indica também sua resisténcia a fratura
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e resiliégncia (HELVATIOGLOU-ANTONIADI et al., 1991). A metodologia de
microdureza e freqﬂentemerite empregada na literatura para avaliar os valores
dessa propriedade nas estruturas dentais e nos materiais restauradores
(CALDWELL et al., 1957; NEWBRUN & PIGMAN, 1960; CENTOLA et a/., 1988;
HELVATIOGLOU-ANTONIADI et a/., 1991; LIBERMAN & GEIGER, 1994; YAP et
al., 1998) . E um método usado para verificar a conversao de monémeros €
polimerizag@o de materiais, a profundidade de polimerizagdo de compdsitos
(HELVATIOGLOU-ANTONIADI et al., 1991; KAYS et al., 1991; PIRES et a/.,
1993; VON BEETZEN et al., 1993; SWIFT JR et al., 1995; BROSH et al., 1997;
MEHL et al., 1997; MASUDA et a/., 1999) e em estudos de cariclogia (SERRA &
CURY, 1992; SELA et al., 1994; PEREIRA et a/., 1998; PIMENTA et a/., 1998;

SELA et al., 1998) detectando a evolugdo dos processos de des-

remineralizagao.

No presente trabalho, os corpos-de-prova controle, durante todo o
tempo, e 0s experimentais, enquanto ndo estavam sendo “clareados”, foram
armazenados em saliva artificial a fim de simular o mais proximo possivel as
condicBes bucais. Relata-se que as substancias presentes na composicdo da
saliva podem atuar como aceleradoras na degradacdo do peréxido de
carbamida (BARATIERI, 1995; GOLDSTEIN & GARBER, 1995; SUNDFELD et a/,
1999; CONCEICAQ, 2000; GOLDSTEIN, 2000) e minimizar seus efeitos
adversos através do potencial remineralizador salivar (McCRAKEN &

HAYWOOD, 1996; JUSTINO et a/., 2000). Além disso, o biofilme salivar parece
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controlar a adesdo de bactérias orais aos materiais restauradores apds o

tratamento clareador (STEINBERG et /., 1999).

Foi verificado neste trabalho de tese, que maiores concentracdes de
peroxido de carbamida implicaram em menores valores de microdureza para
os materiais Charisma, Vitremer e Permite C. Pode-se supor gue o aumento na
concentracdo do gel eleve a quantidade de perdxido de hidrogénio liberado, o
gue poderia proporcionar maior degradagdo na estrutura dos materiais,
Relatou-se diminuigao da microdureza do esmalte e da dentina gquando
tratados com peréxido de hidrogénio a 30%. Foi sugerido que elevadas
concentragOes de peroxido de hidrogénio sejam evitadas (PECORA et al., 1995;

OLTU & GURGAN, 2000).

Com relagdo aos efeitos do clareamento na estrutura dental,
HAYWQOD et al. (1990) perceberam o mesmo grau de clareamento para areas
em contato direto com o agente clareador ou ndo, denotando que o processo
clareador se estende por porgbes do dente que ndo recebem diretamente o
gel, o que configura um processo intrinseco. Como a metodologia usada nessa
tese empregou um teste de microdureza superficial, ndo é possivel afirmar se
ocorrem alteragdes nos valores dessa propriedade em porgdes mais profundas

dos materiais, 0 que configuraria também um processo intrinseco.

Recomendam-se que procedimentos clareadores sejam sempre
realizados sob supervisdo do dentista para assegurar correta aplicagao,

quantidade de agente clareador e uso de fluoretos, o que pode ser benéfico na
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reducdo das porosidades criadas (FLAITZ & HICKS, 1996). A supervisdo
cuidadosa de um profissional faz-se necessaria também para orientar aos
pacientes quanto a necessidade de um tempo de espera para a substituigéo
das restauracoes estéticas, que normalmente ndo clareiam (BARATIERI, 1995;

GOLDSTEIN & GARBER, 1995; CONCEICAO, 2000; GOLDSTEIN, 2000).

MONAGHAN et a/., (1992a) ndo perceberam alteracbes de cor nos
compésitos com o uso de agentes clareadores caseiros. Apesar de nao ter sido
o propésito delineado, neste trabalho, de uma maneira geral, visualmente ndo
foram detectadas alteracGes de cor nos materiais restauradores usados, com
excecdo do amalgama de prata, que escureceu em funcdo do processo de
corrosdo. Uma vez que as restauragdes usualmente ndo clareiam com a
mesma intensidade que a estrutura dental, as que possuem envolvimento
estético precisam ser substituidas. Postergar por sete a vinte e um dias a troca
das restauragbes com envolvimento estético apds o término do clareamento
(TORNECK et al. 1990; TORNECK et al. 1991; VAN DER VYVER et al., 1997;
PERDIGAO et al., 1998; CAMPOS, 1999) ou usar agentes para molhamento ou
solventes com potencial para carrear dgua s&o solugbes apontadas para evitar
a diminuicdo na adesdo de compdsitos a estrutura dental recém clareada

(BARGHI & GODWIN, 1994; SWIFT 3R, 1997; SUNG et a/., 1999).

Os trabalhos que avaliam as interagdes entre o clareamento e a
microdureza dos materiais restauradores sao escassos (BAILEY & SWIFT IR,

1992). No presente estudo verificou-se diminuicdo da microdureza apés o
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clareamento com perdxido de carbamida a 10 e 15%, para os materiais Dyract
AP, Vitremer e Permite C. Para a resina Durafill VS verificou-se igualdade
estatistica entre os grupos clareados e os controle. Com o material Charisma
os grupos clareados foram semelhantes aos controle, entretanto quando
expostos ao peroxido de carbamida a 10%, os corpos-de-prova apresentaram
maior microdureza do que quando receberam o peroxido de carbamida a 15%
(Tabela 4). Estes resultados ilustram uma maior sensibilidade dos materiais
hibridos de iondmero e resina e do amadigama aocs efeitos do perodxido de

carbamida.

Para o compésito Durafill VS, quando os grupos foram comparados
entre si (peroxido de carbamida a 10%, 15% e controle) houve igualdade
estatistica entre os grupos controle e os que receberam os géis clareadores.
Apesar de nao ter sido constatado neste trabalho, esperava-se uma diminuigdo
da microdureza mais evidente na resina microparticulada devido ac seu maior
contelido de matriz organica, local provével da ocorréncia da reagdo de

oxidagcdo (CULLEN et al., 1993; BAILEY & SWIFT JR, 1992).

Realizou-se um trabalho no qual foi verificado aumento da
resisténcia a tragdo de compositos, atribuida a um aumento da polimerizacao
superficial devido a exposicdo da superficie de resina aos radicais de perdxido
de hidrogénio. Concluiram que o peroxido de carbamida ndo provoca efeitos
deletérios aos compdsitos (FRIEND et al., 1991). Neste trabalho de tese, caso

tivesse ocorrido aumento da polimerizacdo superficial dos compésitos, talvez
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fossem percebidos maiores valores de microdureza, o que ndo ocorreu. O fato
dos espécimes de resina e os hibridos ndo terem sido polidos e
conseqlientemente, ndo terem sido aquecidos, pode ter contribuido para

menores valores de microdureza.

Os resultados de BURGER & COOLEY (1991) demonstraram que
corpos-de-prova de resina composta que receberam tratamento clareador
durante gquatorze dias apresentaram comportamentos diferentes em fungao
dos materiais e dos geéis clareadores usados. Houve aumento da microdureza
para a resina Bis-Fil com o gel Lighten, Bis-Fil com White & Brite, Prisma APH
com White & Brite e Prisma APH com Gly-Oxide. A resina Silux Plus,
microparticulada, ndo apresentou aumento da microdureza. No presente
trabalho, a resina microparticulada empregada, Durafill VS, também ndo
apresentou aumento da microdureza, manteve-se estatisticamente semelhante
ao grupo controle apds o clareamento com peréxido de carbamida a 10 e 15%.
Ao contrario do estudo de BURGER & COOLEY (1991), ndo verificou-se
aumento da microdureza apds o clareamento com peroxido de carbamida a

10% ou 15% em nenhum dos materiais testados.

No presente trabalho, possivelmente os menores valores de
microdureza encontrados para o material Permite C apds o clareamento com
perdxido de carbamida a 10 e 15% sejam explicados pela oxidagéo superficial
do amalgama, provocada pelos géis empregados. Analisando os efeitos do

peréxido de carbamida a 10% e do perdéxido de hidrogénio a 10% nas
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superficies de amalgama, os trabalhos de ROTSTEIN et al. (1997),
ROBERTELLO et a/. (1999) e ROTSTEIN et a/. (2000), detectaram aumento nos
niveis de mercuirio, Afirmaram que tais mudancas sdo dependentes do tempo e
podem ser causadas pela oxidagdo, corrosdo e dissolug8o superficial do
amalgama provocadas pela decomposicao dos produtos clareadores.
Ressaltaram que nao foi possivel detectar presenga destes metais na saliva ou
sua absorgdo pelos tecidos orais. Além disso, disseram que 0 aumento dos
niveis de merclrio ndo excedeu os valores previstos pela Organizacdo Mundial

de Saude.

O quanto os resultados deste estudo in vitro podem ser extrapolados
para a clinica, ndo se pode afirmar, tendo em vista a escassez de trabalhos e a
falta de padroniza¢ao entre os mesmos. Certamente, estudos /n situ e clinicos
se fazem necessarios para que se possa concluir que a diminuicdo na
microdureza dos materiais acarreta efetivamente em prejuizos clinicos para as
restauracdes. De acordo com os resultados dos trabalhos disponiveis até o
momento, ainda ndo se tém subsidios suficientes para indicar a substituicéo de
restauracdes gque ndo possuem envolvimento estético, normalmente

localizadas em dentes posteriores.

No entanto, € cada vez mais importante ressaltar a importéncia do
cirurgido-dentista no diagnéstico, planejamento e manutengdo dos
procedimentos clareadores, a fim de que restauragbes com envolvimento

estético ou ndo, sejam periodicamente acompanhadas. Com seguranga na
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técnica, controlando corretamente eventuais iimitagbes, sera realmente

possivel conciliar estética e saulde.
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6. CONCLUSAO

Pode-se concluir, considerando-se o delineamento experimental do

presente estudo, que:

O tratamento com gel de perdxido de carbamida a 10 e 15%
provocou diminuigdo na microdureza dos materiais Dyract AP, Vitremer e

Permite C.

A aplicacdo dos géis de peroxido de carbamida a 10% e 15% nao

alterou a microdureza dos compositos Charisma e Durafill.
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ANEXO

Transformagéo dos valores das diagonais em micrémetros para valores de
Dureza Knoop {(KHN):

1. Charisma - PC 15%

Diagonal (em micrometros) KHN
97,7 37,3
107,4 30,8
105,7 31,8
91,9 42,1
95,4 39,1
96,9 37,9
108,0 30,5
128,7 21,5
102,8 33,7
109,9 29,5
90,1 43,8
95,6 38,9
103,1 33,5
97,5 37,4
106,4 31,4
106,1 31,6
97,4 37,5
107,5 30,8
50,6 43,3

123,2 23,4



2. Charisma - PC 10%

Diagonal (em micrometros) KHN
90,7 43,2
93,5 40,7
92,2 41,8
95,0 39,4
91,3 42,7
96,4 38,3

100,4 35,3
89,0 44,9
88,9 45,0
90,7 43,2
97,3 37,6
98,8 36,4

103,7 33,1
97,7 37,3

102,8 33,7

108,0 30,5
98,8 36,4

100,9 34,9
94,1 40,2
99,7 35,8

L)

(]



3. Charisma - saliva

Diagonal (em micrometros) KHN
98,7 36,5
96,3 38,4

108,1 304
95,7 38,8
99,8 35,7

110,2 29,3

102,6 33,8
97,9 37,1

102,6 33,8

100,9 34,9
91,7 42,3
95,0 39,4

100,4 35,3
86,5 47,5

102,6 33,8
94,7 39,7
94,5 39,8
93,1 41,0
98,8 36,4
90,5 43,4



4. Vitremer - PC 15%

Diagonal {em micrometros) KHN
134,2 19,8
163,6 13,3
154,8 14,8
165,5 12,9
161,6 13,6
130,1 21,1
131,4 20,6
139,0 18,4
133,7 19,9
142,9 17,4
189,3 9,9
128,8 21,4
134,5 19,7
140,6 18,0
142,4 17,5
150,7 15,6
143,0 17,4
152,5 15,2
139,6 18,3
150,5 15,7
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5, Vitremer - PC 10%

Diagonal (em micrémetros) KHN
115,9 26,5
111,9 28,4
105,5 32,0
109,7 29,6
112,2 28,3
110,2 29,3
111,0 28,9
105,3 32,1
105,9 31,7
107,6 30,7
108,8 30,1
117,2 25,9
125,9 22,4
114,1 27,3
127,1 22,0
109,4 29,7
112,4 28,2
108,3 30,3
116,9 26,0
122,7 23,6
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6. Vitremer - saliva

Diagonal (em micrémetros) KHN
102,1 34,1
103,9 33,0

95,3 39,2
91,4 42,6
91,7 42,3
106,0 31,7
87,2 46,8
94,5 39,8
93,1 41,0
88,0 45,9
99,2 36,2
89,9 44,0
90,5 43,5
92,1 41,9
95,1 39,3
95,0 39,4
87,5 46,5
90,9 43,1
90,4 43,5
89,1 44,8
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7. Permite - PC 15%

Diagonal (em micrometros) KHN
49,3 146,0
46,0 168,0
57.7 107,0
41,1 211,0
49,9 143,0
47,1 160,0
50,2 141,0
39,1 233,0
51,3 135,0
44,2 182,0
43,2 191,0
53,8 123,0
46,7 163,0
47,6 157,0
43,9 185,0
57,7 107,0
52,7 128,0
48,4 152,0
40,5 217,0
50,2 141,0
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8. Permite - PC 10%

Diagonal (em micrémetros) KHN
45,9 168,0
42,2 200,0
48,1 154,0
51,0 137,0
41,1 211,0
41,7 205,0
44,7 178,0
43,2 191,0
46,3 166,0
44,4 180,0
42,4 198,0
39,2 232,0
53,9 122,0
42,5 197,0
40,4 218,0
46,5 165,0
43,8 185,0
44,8 177,0
43,4 189,0
42,6 196,0
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3. Permite - Saliva

Diagonal (em micrometros) KHN
41,8 204,0
40,3 219,0
37,3 256,0
39,3 230,0
40,9 213,0
42,0 202,0
42,0 202,0
37,9 248,0
37,3 256,0
44,0 184,0
47,6 157,0
39,0 234,0
41,0 212,0
43,0 192,0
42,2 200,0
40,3 219,0
38,9 235,0
38,8 236,0
39,3 230,0
43,6 187,0
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10. Dyract - PC 15%

Diagonai (em micrdmetros) KHN
120,8 24,4
113,6 27,6
119,8 24,8
138,8 18,5
119,9 24,7
115,7 26,6
105,5 32,0
104,6 32,5

94,1 40,2
1151 26,9

94,5 39,8
107,1 31,0
107,6 30,7
110,9 28,9
105,0 32,3
118,0 25,5
120,3 24,6
103,8 33,0
124,7 22,9
116,8 26,1
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11. Dyract - PC 10%

Diagonal (em micrometros) KHN
102,9 33,6
113,2 27,8
111,0 28,9

98,8 36,4
105,4 32,0
117,0 26,0
114,6 27,1
104,9 32,3
115,3 26,8
112,2 28,3
105,2 32,1
109,9 29,5
105,2 32,1
110,2 29,3
104,2 32,8
108,3 30,3
114,9 26,9
105,6 31,9
113,3 27,7
103,1 33,5
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12. Dyract - Saliva

Diagonal (em micrémetros) KHN
108,3 30,3
101.,4 34,6

95,2 39,3
108,8 30,1
104,7 32,5
103,2 33,4
103,8 33,0
105,7 31,8
104,3 32,7
105,0 32,3

98,6 36,6
104,4 32,6

92,9 41,2
104,5 32,6
102,3 34,0
104,8 32,4
111,5 28,6
105,1 32,2

99,7 35,8

92,5 41,6
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13. Durafil - PC 15%

Diagonal (em micrometros) KHN
127,3 22,0
135,7 19,3
136,8 19,0
124,0 23,1
121,2 24,2
136,3 19,1
136,3 19,1
152,5 15,2
130,4 20,9
138,4 18,6
138,4 18,6
134,0 19,8
147,6 16,3
137,1 18,9
128,5 21,6
142,4 17,5
137,1 19,0
148,9 16,0
137,7 18,8
131,4 20,6
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14. Durafii - PC 10%

Diagonal {(em micrémetros) KHN
125,0 22,8
138,1 18,7
130,9 20,8
142,3 17,6
133,4 20,0
144,9 17,0
140,4 18,0
139,4 18,3
143,0 17,4
130,7 20,9
143,5 17,3
145,6 16,8
1394 18,3
129,3 21,3
145,3 16,9
139,5 18,3
149,3 15,9
142,9 17,4
129,2 21,3
141,0 17,9
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15, Durafil — Saliva

Diagonal (em micrometros) KHN
131,5 20,6
136,8 19,0
140,1 18,2
132,3 20,4
141,5 17,8
135,9 19,3
136,6 15,1
139,9 18,2
151,8 15,4
147.,0 16,4
135,9 19,3
140,6 18,0
136,4 19,1
145,8 16,8
144.,6 17,0
147,4 16,3
135,8 19,3
147,8 16,2
136,5 19,1
133,8 19,9
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Anadlise estatistica:

General Linear Models Procedure
Class Level Information

Class Levels Values
MATERIAL 5 123458
MEIO 3 123

Rumber of observations in date set = 300

NOTE: Due to missing values, only 2%% cobservations <an be used in this analysis,
13138 Tuesday, August 1%, 2000 78
General Linear Models Procedure

Dependent Variable: DU3

Source oE Sum of Sguares Mean Square F value Pr > F
Modeld 14 5.24638488 0.37474178 685.57 9.0Q0%
Error 284 0.15523777 G.00054661
Corrected Total 298 5.40182268

R~Sguare C.V. Root MBE oU3 Mean

0.87lz261 1.837070 0.02337973 1.258¢5790
Source DF Type I S3 Mean Sguare T Value BPr > F
MATERIAL 4 4.964987014 1.24124254 2270.79 C.0001
MEIC z 0.1%442171 0.05724586 106,73 0,0601
MATBERIBL*MEIO g 0.165823C3 0.02086538 38.17 0.000z
Souzrce DF Type III SS Mean Square F value r > F
MATERIAL 4 4.87545008 1.24386252 2275.5%8 g.0001
METO 2 0.11743723 0.C5871862 107.42 ¢.000L
MATERIAL*MEIC g 0.16852303 4.02086538 38,17 G.GeolL
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