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RESUMO: O clareamento para dentes n3o vitais é um procedimento utilizado hid muito tempo e
possui vantagens indiscutiveis, como o baixo custo, técnica conservadora, e seguranca. Porém,
hdmuito tempo que se discute a relacdo do clareamento interno com o aparecimento da reabsor¢io
cervical externa. Muitos estudos foram realizados apresentando nio sé resultados diferentes,
mas também pontos de vista diferentes. Por isso, essa revisdo de literatura teve como objetivo
realizar um levantamento de tais estudos através de pesquisa na qual foram identificados artigos
sobre o tema, publicados em portugués e inglés e indexados no banco de dados PubMed, SciELO,
MEDLINE e LILACS, no periodo entre 1999 e 2013, e discutir a luz dos conhecimentos cientificos
a relagdo de tal procedimento com o aparecimento da reabsor¢do cervical externa e quais medidas
que podem ser tomadas pelo profissional para minimizar este risco. Diante do exposto, foi
verificado que a Reabsor¢do Cervical Externa é um dos principais efeitos adversos do clareamento
interno, porém, hid medidas que devem ser adotadas peloprofissional para impedir ou minimizar
este risco, como a utilizagdo do tampao cervical, a n3o utiliza¢io do condicionamento 4cido prévio
ao clareamento e nio utilizacdo de fontes de calor, bem como utilizar produtos biocompativeis.
Além disso, se torna muito importante que haja umacompanhamento do caso apds o tratamento
concluido.
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ABSTRACT: Non-vital bleaching is a procedure that has been used for a long time and has undeniable
advantages, such as its low cost, safety for the patient and a preservative technique. However, it has been
wondered what the link between internal bleaching and the apparition of root resorption is. There are many
researches indicating not only different results, but also various points of views. Therefore, the aim of this
literature review is to identify the articles on the theme that were published in Portuguese and in English
and were indexed on PubMed, SciELO, MEDLINE and LILACS databases over the period of 1999 and
2013. And discuss, in the lightof the scientific knowledge, which is the link between such procedure and the
apparition of root resorption and what the professional can do to diminish the risk. Given this, it was found
that root resorption is the major adverse effect of non-vital bleaching. However, there are steps that can be
taken to greatly decrease this risk, like the use of the cervical cap, not use of acid before bleaching procedure
and not use heat sources. Furthermore, it becomes very important to followthe case even after treatment is
finished, because once the RCE is detected, treatment should be done as soon as possible.

Keywords: Dental bleaching. Root resorption. Dental esthetics. Hydrogen peroxide.

RESUMEN: El blanqueamiento de dientes desvitalizados es un procedimiento utilizado desde hace mucho
tiempo y tiene ventajas innegables, como el bajo costo, la técnica conservadora y la seguridad. Sin embargo,
la relacién entre el blanqueamiento interno y la aparicién de reabsorcién cervical externa ha sido discutida
durante mucho tiempo. Muchos estudios se han llevado a cabopresentando no solo diferentes resultados sino
también diferentes puntos de vista. Por lo tanto, esta revision de la literatura tuvo como objetivo realizar un
levantamiento de tales estudios a través de una investigacién en la que se identificaron articulos sobre el
tema, publicados en portugués e inglés e indexados en las bases de datos PubMed, SciELO, MEDLINE y
LILACS, en el periodo comprendido entre 1999 y 2013. , y discutir, a la luz del conocimiento cientifico,la
relacién de tal procedimiento con la aparicién de reabsorcién cervical externa y qué medidas puede tomar el
profesional para minimizar este riesgo. Ante lo anterior, se encontré que la Reabsorcién Cervical Externa
es uno de los principales efectos adversos del blanqueamiento interno, sin embargo, existen medidas que
debe adoptar el profesional para prevenir o minimizareste riesgo, como el uso de capuchén cervical. , no uso
de 4cido acondicionador previo a la decoloracién y no uso de fuentes de calor, asi como el uso de productos
biocompatibles. Ademis, se vuelve muy importante que haya un seguimiento del caso una vez finalizado el
tratamiento.

Palabras clave: Blanqueamiento dental. Reabsorcién radicular. Estética Dental. Peroxido de hidrogeno.
INTRODUCAO

O novo padrio estético é representado por dentes brancos, bem contornados e
corretamente alinhados e, por esse motivo, dentes escurecidos interferem na aparéncia do sorriso,
podendo provocar perda da autoestima. Diante de uma sociedade atual mais dinimica e exigente
no contexto da busca pela melhoria da apresentacio pessoal, é significativo o nimero de
individuos adultos insatisfeitos com a cor dos seus dentes, chegando esse ndmero a 35% nos
Estados Unidos da América (SOARES et al., 2011; BISPO, 2006; ODIOSO, GIBB, GERLACH,
2000; COELHO-DE-SOUZA et al., 2010).

Tais insatisfa¢des somadas a supervalorizagio da apresentagio pessoal tem elevado a busca
por padrdes de beleza estabelecidos, que, por sua vez, envolvem sorriso com dentes brancos,
elevando entdo a procura pelo clareamento dental, que se tornou um dostratamentos odontolégicos
estéticos mais procurados na Odontologia atual,apresentando crescimento de 57% no periodo de

2005 a 2006 (TEO et al., 2010).
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Alguns motivos contribuem para o crescimento da procura por esse tratamento, como a sua
simplicidade e seguranca. Suas indicacdes sio as mais diversas, tais como idade, pigmentagio por
tabaco ou dieta, fluorose, pigmentagio por tetraciclina, etc (BISPO, 2006; FRANCCI, MARSON,
BRISO, 2010; SULIEMAN, 2004). E para o seu sucesso

é imprescindivel que o profissional tenha conhecimento da etiologia do escurecimento
dentério, esteja familiarizado com os diferentes agentes clareadores, suas técnicas e efeitos sobre a
estrutura dental, além do que, deve sempre deixar claro ao paciente que oprofissional ndo tem como
garantir uma satisfacdo estética do paciente, pois nem sempre os resultados sdo previsiveis e
satisfatérios (BARATIERI, 2001; HAYWOOD, HEYMANN, 1989; FRANCCI, MARSON,
BRISO, 2010; SULIEMAN, 2004).

O fator etiolégico da alteragdo da cor dos dentes pode ser devido a fatores extrinsecos, como
o actmulo de placa e tirtaro, alimentos corantes, tabagismo e bactérias cromégenas, e/ou devido a
fatores intrinsecos como a hereditariedade, idade do paciente, amelogénese imperfeita e
dentinogénese imperfeita, trauma vascular do tecido pulpar, abertura coroniria insuficiente,
decomposi¢io do tecido pulpar, hemorragia péds- trauma, escolha inadequada do material
obturador/restaurador, entre outros (POLIONATO, 2002). De acordo com as necessidades
especificas de cada paciente, o Cirurgido Dentista deve avaliar qual a melhor técnica clareadora, a
fim de atingir um bom resultado.

A técnica do clareamento interno é um procedimento utilizado hd muito tempo e que possui
muitas vantagens indiscutiveis, por ser uma manobra conservadora evitando o desgaste dental, por
obter resultados estéticos satisfatérios comprovados e por apresentar um menor custo em relagio
a outros procedimentos estéticos. Porém, sabe- se também que hé riscos para os dentes e estruturas
de suporte, sendo uma das principais e mais graves consequéncias descritas na literatura a
reabsorcio radicular externa (DEMARCO E GARONE NETTO, 1995; KAISER, BEUX, 2013).

Por isso, devido a alta importincia e recorrente uso do procedimento do clareamento dental
interno, é necessidrio que os profissionais da 4rea da Odontologia estejam cadavez mais
informados sobre seus resultados e, principalmente, sobre os possiveis riscos ao paciente tanto a
médio quanto a longo prazo. Diante do exposto, vé-se a necessidade de um levantamento criterioso
e detalhado a fim de estudar a relacio do Clareamento Dental Interno com o aparecimento da
Reabsor¢io Radicular Externa, quais técnicas e agentes clareadores deixam os dentes a serem
tratados mais susceptiveis e o que o profissional pode fazer para minimizar tal risco.

Esta pesquisa tem por objetivo discutir a relagdo do clareamento dental interno com o
aparecimento da Reabsorc¢do Cervical Externa através de uma revisio de literatura.
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METODOLOGIA
Local do Estudo

O estudo foi realizado entre Janeiro de 2014 e Julho de 2014 na Faculdade de Odontologia de
Pernambuco (FOP) da Universidade de Pernambuco (UPE), localizada em Camaragibe, na Av.

general Newton Cavalcanti, 1650 - PE.

Desenho do Estudo

A consulta dos artigos cientificos do material da literatura foi de cunho académico em banco
de dados nas bases PUBMED, SCIELO, MEDLINE e LILACS Também foram consultados
capitulos de livros, dissertacdes, teses e monografias.

Na estratégia de busca foram utilizados os descritores: “clareamento dental”,“reabsorcio

’ M &«

radicular”, “descoloragdo do dente”, “estética dentéria” e “peréxido de hidrogénio”, nestas bases de
dados, com combinag¢des nas linguas portuguesa e inglesa. Foi realizada uma interpretacio da
amostra bibliografica selecionada. A sintese dos dados extraidos dos artigos foi realizada de forma

descritiva, possibilitando observar, descrever e classificar os dados, com o intuito de reunir o

conhecimento produzidosobre o tema explorado na revisio.

RESULTADOS

Tabela 1 - Ocorréncia de reabsorgdo cervical externa (RCE) apés procedimento de clareamento interno
em estudos clinicos e em relatos de caso clinico.

Referéncia Dentes Tratamento Presenca [dade Tamp3 o | Histéria U
clareados clareador de RCE cervical de so
trauma D
e
C
al
or

Estudos clinicos

Abbott 255 TWB: PS + Nenhum <10- Sim Sim: 150 N
(2009) 35% H,O, 60 Ni3o: 105 i

o

TT; PS + 120 vol.

Amato 50 H,0; seguido de Nenhum [7-30 Sim Sim: 42 S

et al. TWRB: PS + Nio: 8 i
(2006) 120 vol H,O, m
Aritua et al. 58 TWB: PS + Nenhum [t0-39 Sim Sim: 42 S

(1990) 110 vol H,O, Nio: 8 i
m

Friedman etal. 58 Sim: 22
(1988) 15 a) TT: 3000 H,0, 1 24 Nio Nio: 36 S
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i
m
20 b)TWB: 3006H,0, 1 18 Nio N
a
o
c) TT + TWB:
25 300% H,O, 2 14 Nio S
i
m
Holmstrup etal. ) N
(1988) 05 TWB; PS + Agua Nenhum [9-21 Sim Sim: g1 a
Nio: 4 o
Loguercio etal. TT: 35%H,0; seguidode Sim: s
(2002) 54 TWB: PS + 3506H,0, Nenhum | -- Sim Nio: 49 S
i
m
Relato de Caso
TT: 30% HzOz
Al-Nazhan 1 Seguido de [ 26 Si
(1991) TWB: PS + 3000H,0, Nio Nio m
Cvek, TT: 3000H,0,
Lindavll ot Seguido de I8¢ <21 Nio Sim:10 Si
(1985) TWB: 3000H,0, Nio: 1 m
Gimlin, TWB: PS +
Schindler 1 30% H,0, i 13 Nio Sim N
(1990) ao
Goon et al. TWB: PS +
(1986) 1 30% H,0, 1 15 Nio Sim
ao
Harrington,
Natkin 4 TT: 300 H,0, 4 14-29 Nio Sim Si
(1979) Seguido de m
TWB: PS +
30% HzOz
Lado et al. TT: 300 H,O5
(1983) I TWB: PS +3000H,0, [t 50 Nio Nio Si
m
Latcham 1 TWB: Endoperox 1 8 Nio Sim N
(1986) do
Latcham 2 TWB: Endoperox 1 8 Nio Sim N
(1991) do
Montgomery 1 TWB: PS + 30% 1 21 Sim Sim N
(1985) H,0, do

Legenda: Endoperox: 100% Peréxido de Carbamida; PS: Peréxido de Sédio; TT: técnica termocatalitica; TWB:

Técnica Walking Bleach. Adaptado de ATTIN, 2003

DISCUSSAO

A reabsor¢io cervical externa (RCV) é um fendmeno incomum e de etiologia
desconhecida, como j4 foi visto em virios estudos. Porém, muitos autores concordam que h4,
de fato, alguns fatores predisponentes para o desenvolvimento de tal processo (BARATTO-
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FILHO et al., 2005; BERGAMANS, 2002). Em estudo realizado por Rotstein e Friedman (1991)
em dentes de cdes, observou-se que o peréxido de hidrogénio induz a ocorréncia da mesma,
sendo assim, 18% dos dentes clareados na pesquisa apresentaram reabsor¢io radicular, o que
levou os pesquisadores a concluirem que é um processo similar a outras condigdes
patolégicas de reabsorcio de tecidosduros, nas quais uma fase inflamatéria inicial é causada
por injuria tecidual. Agentes clareadores, principalmente o peréxido de hidrogénio, tém sido
considerados como estimulantes para essa fase inflamatéria inicial da RCE, pois, a sua difusio
pelostiibulos dentinarios para o ligamento periodontal inicia esse processo (HARRINGTON,
NATKIN, 1979; LADO, STANLEY, WEISMAN, 1983; CVEK, LINDVALL, 198s;

KEHOE, 1987; FUSS, SZAJKIS, 1989). Tal processo poderia ser uma dor fatores
predisponentes para o aparecimento de um processo inflamatério na regido cervical da raiz,
devido ao extravasamento de agentes clareadores, o que, segundo Lado et al.

(1983) levaria a uma desnaturagio causada pelo baixo pH, principalmente do peréxido
de hidrogénio, e exposicio das proteinas dentinirias (agentes imunologicamente
desconhecidos). A exposi¢io de tais proteinas gera uma resposta autoimune, na qual o sistema
imunoldgico envia principalmente células clasticas ao local, promovendo a reacio localizada da
reabsorc¢do radicular. Além da aplicagio direta de calor, uso de peréxido de hidrogénio pré-
aquecido a uma temperatura de 372C a 502C leva a uma reduc¢do da dureza superficial do
esmalte, causando, inclusive, fragilidade dental. (FRIEDMAN et al., 1988; BARATIERI et al.,
1995; KINOMOTO et al., 2011; ROTSTEIN, 1991; HEITHERSAY, 1999; FRIEDMAN, 1997).

Ainda em relagdo ao extravasamento dos agentes clareadores como possivel
desencadeador da RCE, outros fatores além do didmetro dos tiibulos dentindrios também
foram percebidos como importantes. Defeitos cementérios estdo diretamente ligados a este
fenémeno, como visto em estudo de Rotstein et al. (1991), por exemplo. Nele os autores
verificaram que nos dentes com defeitos na jun¢do amelocementdria a difusio do peréxido de
hidrogénio foi significantemente maior do que naqueles dentes que nio possuiam defeitos
nessa regido. Porém, é importante observar que ainda que o elemento dental n3o apresente
defeitos na jungdo amelocementaria, h4 a difusdo dos agentes pela dentina e cemento (PALO
et al., 2003). Para corroborar com a hipétese, (HARRINGTON, NATKIN, 1979) mostraram
que o paraclonofenol aquoso radioativo se difundiu da cAmara pulpar e canal radicular através
dos tabulos dentindrios chegando até pelos menos a 4rea da jungdo cemento esmalte. Taylor et
al. (1976) mostraram que amesma substincia posta com um algoddo no canal radicular, pode
passar através dos tibulos dentindrios chegando ao ligamento periodontal.
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A partir de levantamento de varios estudos (Tabela 1) que apresentavam a ocorréncia
daRCE em dentes submetidos ao clareamento interno, pode-se perceber uma explicita relacdo
entre a presenga do tampao cervical e a RCE. Os estudos de Martins et al. (2009) corroboram
e afirmam que é imprescindivel a confec¢do de um tampio cervical, para que se estabeleca um
vedamento da entrada do canal radicular, impedindo oextravasamento das substincias
clareadoras aos tecidos extraradiculares. Além disso, em 80% dos casos o clareamento foi
realizado na mesma sessdo da obtura¢io do canal radicular e em 749% dos casos o trauma foi o
fator etiolégico a desencadear a necessidade de tratamento endoddntico. Tal estudo levanta
fatores importantes a serem levados em consideragio.

Motta Jinior e Vasconcellos (2000) observaram uma 4rea radioldcida na regido cervical
do dente 11 tratado endodonticamente, de uma paciente. A paciente relatou que havia realizado
o clareamento interno quatro anos antes, nio lembrando se havia utilizado luz ou calor, nem
qual o agente clareador utilizado. Os autores concluiram que a ausénciade tampio cervical,
observada clinicamente, pode ter acelerado ou até mesmo desencadeado o processo de RCE.
Desde que Lado et al. (1983) sugeriu a colocagdo de um tampio cervical para vedamento, todos
os autores concordaram que esta é a melhor forma de prevenir que os agentes clareadores
possam atingir o periodonto via regido cervical ou via canal (LOGUERCIO et al., 2002). No
que concerne a este assunto, a utiliza¢io do tamp3o cervical como uma forma de diminuicio de
riscos da RCE nio parece ser um questionamento na comunidade cientifica, porém, ha
controvérsias em relagdo ao melhor tipo de material para esta finalidade. Louro et al. (2008)
analisaram o Agregado triéxido mineral (MTA) e o ionémero de vidro e nio acharam
diferencas significativas entre o desempenho de tais materiais para uso como tampio cervical.

porém, postulou-se que a espessura dessa camada protetora em relagio a alturada jungio
cemento esmalte é mais critica na prevencio da penetra¢io do peréxido de hidrogénio do que
propriamente o tipo de material protetor utilizado. A espessura recomendada é de
aproximadamente 2 milimetros ao nivel da juncio cemento esmalte, sem que haja o
comprometimento do resultado estético, tanto no ponto de vista clareador quanto no
restaurador. Além disso, é importante também que o clareamento nfo seja realizado na mesma
sessdo da obturagio do canal e confeccdo do tampio cervical, para que a completa reacdo de
presa do material do tamp3o cervical ocorra. Outro fator a ser observado é a utiliza¢do de calor
como um agente facilitador para a difusio de moléculas através dos tibulos dentinirios e
consequente aumento do risco deRCE. Através dos estudos citados na Tabela 1, a RCE esté
presente em 12 estudos, dos quais a aplicagdo de calor foi utilizada em metade deles. Bellan
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(2009) indica cuidado quando da utilizacdo de luz juntamente com agentes clareadores de alta
concentragio, devido ao aquecimento e consequentemente o aumento da permeabilidade dental
e agressividade do gel. A aplicagio de calor durante o clareamento interno resulta numa
ampliacio no didmetro dos tdbulos dentindrios e facilita esta difusio. Walking Bleach
(peréxido de hidrogénio e perborato de sédio) e a associagdo das duas. Nio foi utilizadotambao
e houve a realiza¢do do condicionamento 4cido prévio ao clareamento. Mesmo com a aplicacio
do condicionamento 4cido e a ndo utilizagdo do tamp3@o cervical, s6 houve evidéncia histolégica
ou radiogrifica de RCE quando foi utilizada a técnica Termocatalitica, fazendo com que os
autores recomendassem o evitar o uso de tal técnica.

Gomes e colaboradores acreditam que nenhum dos materiais possui capacidade efetiva
de vedamento. E que, independentemente do material, a obten¢do de um tampaouniforme e
regular é importante no sentido de bloquear a passagem do agente clareador nas direcdes apical
e lateral. Além da técnica e de um tampio cervical bem feito, é muito importante que haja um
acompanhamento do caso apdés a conclusio do tratamento a fim de detectar caso haja algum
aparecimento de RCE, devendo, portanto, ser tratada o mais rapido possivel. (GOMES et al.,
2008; STENIER, WEST, 1994; CARDOSO et al., 2006). Além de uma da técnica e de um
tampdo cervical bem feito, é muito importante que se faca um acompanhamento periédico do
caso apds a conclusio do tratamento a fim de detectar caso haja algum aparecimento de RCE,

devendo, portanto, ser tratada o mais rdpido possivel.

CONCLUSAO

Baseado nos dados obtidos a partir da revisdo de Literatura, pode-se concluir que: A
Reabsor¢do Cervical Externa é um dos principais efeitos adversos do clareamentointerno,
porém, hid medidas que devem ser adotadas pelo profissional para impedir ou minimizar este
risco, como a utiliza¢do do tampio cervical, a ndo utiliza¢do do condicionamento 4cido prévio
ao clareamento e nfo utilizacdo de fontes de calor, bem como utilizar produtos
biocompativeis. Além disso, se torna muito importante que haja um acompanhamento do

caso apds o tratamento concluido.
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