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BRANQUEAMENTO DE DENTES COM VITALIDADE
— O ESTADO DA ARTE

O branqueamento de dentes ¢ um tratamento
estético cujas-referéncias ascendem ao século pas-
sado. No entanto, até h4d bem pouco tempo, as téc-
nicas utilizadas em dentes com vitalidade envolviam
0 ataque acido do esmalte, a aplicagdo de agentes
quimicos potencialmente cdusticos e de calor. As
consultas eram multiplas ¢ prolongadas. H4 cerca
de trés anos, surgiu na literatura internacional um
artigo de Haywood ¢ Heymann, descrevendo uma
nova técnica, simples, rapida, eficaz, e exigindo um
minimo de tempo no consultério dentirio. Desde
entdo, varias consideragdes tém sido feitas sobre o
tema, sendo nosso objectivo apresentar o estado da arte.

O material originariamente utilizado, pelos auto-
res acima citados, para o branqueamento em
ambulatério de dentes com vitalidade foi o peré-
xido de carbamida a 109% (também conhecido
por: peréxido de ureia, carbamida peréxido de
hidrogénio ou perhidrolureia).

Em contacto com os tecidos ¢ com a saliva, as
solugdes de 10 a 15% de peréxido de carbamida
dissociam-se em 3 a 5% de peréxido de hidrogé-
nio e aproximadamente 7 a 10% de ureia. O
peroxido de hidrogénio decompde-se posterior-
mente em amonia e diéxido de carbono.

Tanto o peroxido de carbamida como o perd-
xido de hidrogénio, nas concentragdes acima indi-
cadas, sdo classificados como “antisépticos orais”
pela US Food and Drug Administration (FDA), e
integrados na “Categoria I”, o que confirma a sua
eficicia e seguranca quando empregues correcta-
mente para esta finalidade. A sua utilizag¢fio esta
descrita desde os anos 60.
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Produtos branqueadores comercializados e sua
composicio — (para utilizagio em ambulatério):

1. Solugdes de peroxido de carbamida a 109
com Carbopol (libertagio lenta de oxigénio).

* Dental-Brite (Cura Pharmaceutical)

* Rembrant (Den-Mat Corp)

* Ultra-Lite (Ultra-Lite, Inc)

* Opalescence (Ultradent Products, Inc)

2. Solugdes de peréxido de carbamida a 10%
sem Carbopol (libertagio rapida de oxigénio).
* Gly-Oxide
* White & Brite (Omni International)
* Denta-Lite (Challenge Products)

3. Solugdes de peréxido de carbamida a 15%.
* Nu-Smile (M & M Innovations) — as so-
lugdes recentes ja contém Carbopol.

4. Solugdes de peréxido de hidrogénio a 100

(uso domicilidrio).

* Peroxly (gel a 1.5%) (Colgate-Hoyt Labo-
ratories)

* Brite-Smile (solugdo de 1 a 109) (Brite-
-Smile System, Inc)

* Natural White (gel a 6%) (Aesthete Labo-
ratories)

O Carbopol é um polimero, o carboxipolimeti-
leno, que tem como acgdes:
a) tornar estes produtos mais tixotrépicos, ade-

rindo melhor & moldeira em que sdo colocados;
b) aumentar a sua aderéncia tecidular; c) prolon-
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gar a libertagio de oxigénio. Todos estes factores
contribuem para melhorar a eficicia da técnica.

Técnica de utilizacio mais usual:

1. Determinagdo da c¢oér dos dentes com uma
escala de cdres. Normalmente o processo €
efectuado numa arcada dentaria utilizando a
antagonista como termo de comparagio.

2. Obteng¢do de impressdes em alginato e regis-
to inter-arcadas.

3. Confec¢io de uma moldeira individual con-
formada a vacuo (muito idéntica aos protec-
tores bucais em resina), com cerca de 2mm
de espessura; devera recobrir por completo
as pecas dentarias, deixando expostos muco-
sas ¢ gengiva.

4. Ajustar na boca e distribuir uniformemente
os contactos=oclusais, tendo o cuidado de
nio perfurar a moldeira.

Aconselha-se 0 acompanhamento pelo doente
de todas estas etapas, assim como a documenta-
¢éo fotografica do caso.

Instrucges dadas ao doente

* Coloque 2 a 3 gotas do produto em cada
espaco da moldeira correspondente aos den-
tes a branquear.

# Coloque a moldeira na boca, deixando ex-
truir os excessos de material, que devera eli-
minar cuspindo.

* A moldeira serd utilizada durante toda a
noite.

* De manhi lave bem a moldeira e proceda a
sua higiene dentaria normal.

A marca “Rembrandt Lighten” associa um den-
tifrico a um gel.

Em relacio ao ponto d), alguns autores prefe-
rem indicar aos seus doentes a utilizagao da
moldeira durante o dia, num maximo de horas
possiveis, num total de 12 a 20 horas, consoante
as marcas comerciais. Esta variagdo tem duas
justificacdes: 1) SZo ainda desconhecidos os efei-
tos sistémicos da degluticio destes produtos. 2)
Consoante a marca comercial, o produto devera
ser mudado cada 1 a 2 horas ¢ meia porque vai
perdendo progressivamente a sua eficacia, por
dissolugio e deglutigio.

192 Agosto- Outubro

Revista Portuguesa de Estomatologia e Cirurgia Maxilofacial

Resultados 6ptimos sdo obtidos entre 1 a 6
semanas, embora a alteragdo possa ser ja percep-
tivel entre 1 a 10 dias conforme o tipo e grau de
descoloragio do dente.

O dentista deverd avaliar a alteracio de cor,
baseando-se¢ na escala de cores e na arcada anta-
gonista, nido se esquecendo da documentacdo
fotografica.

Mecanismo de accio

Sabemos que a molécula de perdxido, assim
como a ureia, penetram facilmente através do
esmalte e da dentina, pelo seu baixo peso molecu-
lar, sendo o branqueamento hipotéticamente pro-
vocado pela oxida¢fio dos pigmentos da estrutura
dentaria pelo peréxido de hidrogénio.

Indicacoes

As indicagles exactas e a previsdo de sucesso
nic sdo ainda totalmente conhecidas.

* Dentes descolorados por envelhecimento, ou
descoloragdes leves por tetraciclinas (tonali-
dades: amarela, laranja, acastanhada), apre-
sentam bons resultados.

* Descolaragdes mais marcadas por fluorose,
tabaco e tetraciclinas (tonalidades: cinzento
escuro, azulada, e castanho escuro) ndo apre-
sentam tfo bons resultados.

Efeitos sobre os dentes

* Ocasionalmente podem surgir manchas, néo
sendo o branqueamente uniforme.

* Alguns produtos podem gerar alguma hiper-
sensibilidade nas primeiras horas de utiliza-
¢do, devida a rapida difusio do produto,
sendo directamente proporcional & dose em-
preguc.

* Qs efeitos pulpares sido desconhecidos; no
entanto, as técnicas mais antigas empregando
dgua oxigenada a 35% e calor, ndo provoca-
vam alteracdes, a ndo ser que houvesse so-
breaguecimento ou traumatismo dentério; lo-
go, estes métodos sdo concerteza mais segu-
ros quando correctamente aplicados.

* O pH das solugdes também fol posto em
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questio; no entanto, a amodnia e o didxido
de carbono obtidos a partir da degradagio
da ureia aumentam o seu valor. A ureia por
seu lado, inibe a fermentagdo dos hidratos de
carbono e formagio de acido lactico na pla-
ca bacteriana. Para mais, qualquer desmine-

ralizagio do esmalte ¢ inibida pela concen-
tragdo de Fltor no dente.

Efeitos sobre os materais restauradores

Nio parece haver alteragles relevantes de cor
ou de textura a nivel da superficie do ouro,
amdalgama de prata, compodsitos e porcelana. So-
mente alguns testes “in vitro” mostraram casos
pontuais com aumento da rugosidade de superfi-
cie de alguns destes materiais estéticos. Deve-se no
entanto evitar o contacto destes produtos com
materiais restauradores & base de resinas.

Estes produtos penetram facilmente na estru-
tura dentaria em redor de uma restauracdo, o que
pode conduzir a um efeito aclarador da restaura-
¢Ao que ndo € real.

De qualquer modo, apds o branqueamento, as
restauracdes deverdo ser substituidas ‘porque as
cores j4 nido vic ser condizentes com a nova
situaciio.

Apesar de serem necessarios mais estudos, a
resisténcia da unifio entre compdsito e esmalte
parece reduzida nos sete primeiros dias, devido a
presenca de Oxigénio residual, o que implica refa-
zer as restauragdes s6 passado uma semana.

Efeitos sobre os tecidos moles

Ocasionalmente, referéncia a pequenas irrita-
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¢des e ulceragdes da gengiva e mucosas, sobretudo
provocadas por moldeiras individuais mal adapta-
das.

Se for referenciada alguma sensibilidade ao
produto, dever-se-d fazer a sua correcta avalia-
¢do, e descontinuar o tratamento ou reduzir a
dose e tempo de exposi¢ao.

CONCLUSAQ

O branqueamentc de dentes com vitalidade em
ambulatério € uma técnica simples e eficaz, reque-
rendo muito pouco tempo de consultério. O su-
cesso depende em grande parte da cooperagédo do
doente. A duracdo exacta da eficicia destes pro-
dutos é ainda desconhecida.
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