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Henrique, SS. Clareamento Dental: concentracdo do peroxido de hidrogénio
relacionado a sensibilidade dentéria [Trabalho de Concluséo de Curso — Graduacgao
em Odontologia]. Araraquara: Faculdade de Odontologia da UNESP; 2024.

RESUMO

A demanda estética se torna cada vez maior entre pacientes, fazendo com que as
pessoas busquem alternativas para alcancar o padrdo estético desejavel. O
clareamento dental € um dos procedimentos estéticos mais almejados e, o peroxido
de hidrogénio € o material geralmente usado para clarear os dentes, devido a sua
capacidade de penetrar a estrutura do esmalte dentario, chegar a dentina e quebrar
as moléculas de pigmentos chamadas de cromoforos, tornando os dentes mais claros.
Quanto maior a concentracdo do gel clareador maior sera sua penetracdo no tecido
dentério e mais rapido os resultados branqueadores sdo alcan¢ados, implicando em
menos consultas. Contudo, a alta concentracdo do material causa danos as células
do tecido pulpar, gerando a sensibilidade dentaria responsavel por frequente
incbmodo aos pacientes apds as sessdes de aplicacdo do clareador. O presente
trabalho busca focar no uso e resultados em relacdo a sensibilidade dentaria de
diferentes concentracbes de peroxido de hidrogénio, por meio de Revisédo
Bibliografica, entre os anos de 2013 a 2024.

Palavras — chave: Perdxido de hidrogénio. Sensibilidade da dentina. Clareamento
dental.



Henrique, SS. Dental Whitening: concentration of hydrogen peroxide related to tooth
sensitivity [Trabalho de Conclusdo de Curso — Graduagdo em Odontologia].
Araraquara: Faculdade de Odontologia da UNESP; 2024.

ABSTRACT

The aesthetic demand becomes increasingly greater among patients, causing people
to seek alternatives to achieve the desirable aesthetic standard. Tooth whitening is one
of the most desired aesthetic procedures and, hydrogen peroxide is the material
usually used to whiten teeth due to its ability to penetrate the structure of the dental
enamel, reach the dentin and break down pigment molecules called chromophores,
making teeth lighter. The higher the concentration of whitening gel, the greater its
penetration into dental tissue and the faster the whitening results are achieved,
implying fewer visits. However, the high concentration of the material causes damage
to the cells of the pulp tissue, generating tooth sensitivity responsible for frequent
discomfort to patients after bleaching sessions. The present work aims to focus on the
use and results in relation to tooth sensitivity of different concentrations of hydrogen
peroxide, through a Bibliographic Review, between the years 2013 to 2024.

Keywords: Hydrogen peroxide. Dentin sensitivity. Tooth bleaching.
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1 INTRODUCAO

No mundo moderno, especialmente, com a ascensao das redes sociais, o culto
a beleza se tornou mais frequente e, com isso, a pressao social quanto a estética é
um dos motivos que levam as pessoas a procurarem atendimento odontolégico. A
busca pelo sorriso perfeito € uma das principais demandas trazidas pelos pacientes
aos consultérios, uma vez que a insatisfagcdo com a cor natural dos dentes é queixa
recorrente dos individuos de diferentes faixas etarias?.

A parte coronaria do dente € formada por variadas estruturas, sendo elas, o
esmalte e a dentina. Altamente mineralizado, o esmalte possui hidroxiapatita
(substancia incolor) na maior parte de sua formacdo e essa € a razdo de sua
translucidez. Por sua vez, a dentina apresenta em sua composi¢cao agua, proteinas,
colageno e hidroxiapatita em menor porcentagem em relacdo ao esmalte?. Com o
passar do tempo, de acordo com habitos como consumo de bebidas (vinhos tintos,
refrigerantes, chas), produtos alimenticios ricos em corantes, ou fumo, o dente fica
com aspecto manchado®* esses sdo chamados de fatores extrinsecos que causam
mudanca na tonalidade dentaria. A idade também influencia na coloracéo dos dentes,
sendo que esse fator intrinseco ocorre, principalmente, devido a erosdo mecanica
causada por atrito, fazendo com que a camada de esmalte presente na coroa fique
mais afilada, conforme o tempo, dessa forma, a dentina se torna mais aparente com
0 avanco da faixa etaria, além disso, ha grande deposicdo de dentina secundaria®®.

Uma das alternativas buscadas para resolver a insatisfacdo com a cor dos
dentes é o clareamento. Procedimento esse que visa a quebra das moléculas de
pigmento presentes nas estruturas dentarias, por meio de perdxidos que oxidam os
cromoéforos’. Existem técnicas diferentes para realizar o procedimento clareador com
géis de peroxido e esse tratamento pode ser feito no consultério odontologico, quando
o gel é aplicado pelo cirurgido-dentista em sessdes semanais ou, de forma caseira,
guando o paciente aplica o produto clareador sobre uma moldeira confeccionada
individualmente e, a partir de instrucdes do profissional, efetua o tratamento em casaé®.
Para que o tratamento alcance resultado satisfatério de forma mais rapida, muitos
pacientes recorrem ao procedimento feito no consultério, cujo material clareador
possui maior concentracéo de peréxido de hidrogénio®. Contudo, a alta concentracéo
do gel clareador promove desconforto aos pacientes, por meio da sensibilidade

dentaria, podendo levar a interrupcGes no tratamentol®. Ademais, ha relatos de



sensibilidade dentaria (de menor intensidade) oriundas da execu¢do de protocolos
para clareamentos caseiros, sendo estes, normalmente, tratamentos mais demorados
devido as menores concentracdes de peréxidos presentes nesses materiais!?!.

A sensibilidade dentéaria é ocasionada por um processo inflamatério na regiao
pulpar. As agressodes sofridas por este tecido conjuntivo sao provenientes do acesso
de radicais livres a camara pulpar'?'3, sendo que, quanto mais alta a concentracdo do
peréxido presente nos geéis utilizados para o procedimento clareador, maior sera o
desconforto induzido pela sensibilidade ao material’*. Os peréxidos usados para
clareamento dentario sdo, principalmente, o peroxido de hidrogénio e o perdxido de
carbamida, que séo utilizados em variadas concentragdes, por meio de diversos
protocolos, com a finalidade de apresentar o melhor resultado clareador aos
pacientes. O tratamento clareador caseiro padrdo ouro € feito com peroxido de
carbamida 10%, no entanto esse protocolo esta sendo alterado para o emprego do
peréxido de hidrogénio por conta do periodo prolongado do tratamento branqueador?®.
Em consultério, geralmente, o produto escolhido para o procedimento é a base de
peréxido de hidrogénio de alta concentragdo®-°,

Portanto, neste trabalho sera revisado o que a literatura informa sobre a relacao
entre a concentracdo do peroxido de hidrogénio e a sensibilidade dentéria.
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2 PROPOSICAO

O objetivo desta revisao de literatura foi analisar as diferentes concentragdes
de peréxido de hidrogénio utilizadas para clareamento dental e sua relacdo com a
sensibilidade dentaria. Foram utilizadas referéncias bibliograficas obtidas nas bases

de dados Pubmed e Google Scholar, entre os anos de 2013 e 2024.
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3 REVISAO DA LITERATURA

Para esta revisao de literatura, foram realizadas buscas eletrénicas de artigos
referentes as palavras-chave: tooth bleaching, sensitivity, no Pubmed e Google
Scholar, entre 2013 e 2024. Os artigos foram citados em ordem cronoldgica, a partir
do ano de 2013.

Reis et al.'? avaliaram a capacidade branqueadora e a sensibilidade dentéaria
geradas por agentes clareadores de peréxido de hidrogénio de diferentes
concentracfes. Com a exigéncia estética os pacientes buscam por resultados mais
rapidos. Uma alternativa ao clareamento caseiro, que é mais “demorado”, por usar
concentragbes mais baixas de peréxido, € o clareamento feito em consultorio. Esse
tipo de procedimento oferece resultados visiveis ja na primeira sesséo, devido a alta
concentracdo do agente clareador. No entanto, a desvantagem acarretada pela alta
concentracdo de peroxido de hidrogénio presente no gel clareador faz com que muitos
pacientes que buscam o tratamento desistam do procedimento algumas sessoes
apos, uma vez que pode ocorrer forte desconforto provocado pela sensibilidade
originada pelo gel. Para contornar essa situacao, foi investigada a eficiéncia de géis
clareadores com menores concentracfes, quanto ao poder de branqueamento e a
capacidade de promover sensibilidade dentaria pos-tratamento. Foram analisados
géis de peroxido de hidrogénio a 20% e 35%, para clareamento em consultério, sendo
notério que o gel que apresentava maior concentracdo mostrou melhor resultado de
branqueamento, em menos sessdes, quando comparado ao gel clareador de menor
concentracdo, devido ao mecanismo de a¢do do peréxido de hidrogénio, que libera
radicais livres capazes de clarear o substrato dentinario. Com isso, 0s autores
sugerem ser viavel que o gel branqueador com grande capacidade de liberar radicais
livres, ou seja, alta concentracao de peroxido de hidrogénio, traz melhores resultados
clareadores. Contudo, ambos o0s géis tiveram bons resultados referentes ao
branqueamento dental, embora os produtos com menor concentracado necessitem de
nameros maiores de sessdes para chegar em um resultado equivalente aos
resultados obtidos por materiais clareadores de alta concentragdo de peroxido de
hidrogénio. Sobre a sensibilidade dentaria, o estudo demonstrou um resultado

diferente de outros relatados na literatura, a suspeita para explicar o ocorrido foi o
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composto adicionado ao material clareador. Para essa pesquisa foram utilizados géis
branqueadores que possuiam 2% de gluconato de célcio com a finalidade de
minimizar danos ao esmalte, o gluconato é responsavel por repor ions de célcio e foi
usado para evitar que o esmalte sofresse desmineralizacdo, mas pode ter interferido
na sensibilidade dentaria dos pacientes tal qual o fosfato de calcio em produtos
branqueadores especificos. Ndo se pode concluir, com certeza, que esse fator tenha
sido responsavel pela baixa ocorréncia de sensibilidade, mas ndo é descartada essa
hipétese. Outra diferenca apresentada entre os géis empregados nesse estudo e 0s
géis para clareamento em consultorio convencionais é o pH. Foram usados géis com
pH alcalino que, segundo relatam os autores, facilita a efetividade clareadora do
peréxido de hidrogénio, desse modo, suspeita-se, também, de que essa circunstancia
possa ter influenciado nos relatos de baixo indice de sensibilidade dos pacientes deste
trabalho. Por fim, concluiu-se que, quanto ao branqueamento dos dentes ambos 0s
géis de concentracfes diferentes obtiveram resultados satisfatérios sendo que, o
produto de maior concentracdo apresentou efeito clareador em menor tempo de
aplicacao, por sessbées em consultério, enquanto que, o gel contendo a concentracao
de peroxido de hidrogénio mais baixa ndo obteve resultado clareador semelhante,
mesmo que segundo o estudo, as exigéncias do fabricante tenham sido obedecidas e
o gel de HP 20% tenha sido mantida em contato com a superficie dentéaria, por 10
minutos extras em relacdo ao gel de HP 35%. Apesar disso, os dois clareadores
apresentaram resultados correspondentes para sensibilidade dentaria.

Sundfeld et al.?° avaliaram o resultado do branqueamento feito com peréxido
de hidrogénio 10% empregado em moldeira e, a sensibilidade que esse procedimento
pode trazer ao paciente. O gel foi utilizado, por 8 dias, em aplicacdes de 1 hora por
dia, no consultério odontolégico. Os autores defendem a aplicacdo do protocolo de
forma supervisionada, como forma de prevenir que lesdes ou desconfortos e irritagcdes
gengivais sejam causados ao paciente pelo contato do perdxido de hidrogénio com a
mucosa gengival. Diante do protocolo realizado, foi observada a capacidade de
produzir resultado clareador suficiente, apesar da baixa concentracdo utilizada. Sobre
a sensibilidade dental foi relatado que os pacientes ndo apresentaram desconforto
diante da aplicacdo de material clareador e nem apos a finalizagcdo do procedimento,
no entanto, isso pode ter sido consequéncia da aplicacdo de sistema adesivo sobre
as regides dentarias que apresentavam auséncia de esmalte, promovendo vedamento

dos tubulos dentinarios, além do fato de que o peroxido de hidrogénio de baixa
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concentragdo e o pH do gel clareador, também, possam ter influenciado nessa
qguestao. Por fim, o protocolo estudado ofereceu resultados clareadores de forma
rapida, sendo feito por completo, em 8 dias, sem que o incobmodo por sensibilidade
dentaria tenha sido relatado significativamente. A eficacia do efeito branqueador foi
acompanhada por 6 meses, e, dessa forma, 0s autores concluiram que esta opcao de
tratamento se torna favoravel para pacientes que visam mudar a estética dentaria de
forma eficaz e com rapidez efetuando clareamento em consultorio.

Rezende et al.?! estudaram um protocolo que combina o clareamento feito no
consultorio odontolégico com o clareamento feito pelo paciente em casa utilizando
moldeiras individuais. Para isso, foram usados os géis de peroxido de hidrogénio tanto
a 20% quanto a 35% e o gel de peréxido de carbamida 10%, respectivamente. I1Sso
porque, ao procurar o cirurgido-dentista para fazer o procedimento, muitos pacientes
se incomodam com questdes referentes ao clareamento, seja ele feito em casa ou no
consultoério. Haja visto que, para executar o procedimento em consultério, o
profissional faz uso de materiais de alta concentracdo que tem como resultado
negativo o risco a sensibilidade dentaria, enquanto no clareamento caseiro o tempo
de tratamento pode ser de semanas, tendo em vista que concentragdes menores sao
utilizadas, por sua vez prolongando o tratamento. Foi avaliado entdo, o potencial
clareador, o risco a sensibilidade dentaria e sua intensidade, além do resultado a longo
prazo, pelo periodo de 12 meses apés feito o protocolo. Para a primeira fase, os
pacientes foram submetidos a sesséo de clareamento de consultério, em que foi posto
em pratica o uso do gel de peréxido de hidrogénio em alta concentracao, de acordo
com instru¢des do fabricante. Em alguns pacientes o gel usado foi de HP 20%; ja, em
outros, HP 35%, sem que houvesse resultado discrepante na cor dos dentes
relacionado ao uso dos diferentes géis. Em seguida, os pacientes foram orientados e
seguiram com o protocolo caseiro, aplicando o gel de peréxido de carbamida, ao longo
de duas semanas. Apés esse periodo, foi notado que, para a fase do clareamento de
consultorio, os dois géis de concentracbes diferentes ofereceram resultados
semelhantes em relagdo a cor dos dentes, contudo, os pacientes relataram menor
sensibilidade com o uso do HP 20%, tendo os autores observado que isso vai de
encontro com estudos da literatura que relatam que altas concentracdes de peroxido
de hidrogénio oferecem maior risco a sensibilidade dentaria, uma vez que mais ativos
do perdxido ultrapassam as estruturas do esmalte e dentina, chegando em maior

guantidade até a polpa dentéria, a qual responde com inflamacéo e, desse modo, 0
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desconforto causado pela sensibilidade € maior. Quanto ao clareamento caseiro
realizado na segunda fase do tratamento, houve menor sensibilidade, assim como era
esperado. Por fim, o estudo avaliou, também, se, ap0s 12 meses de conclusédo do
tratamento, as cores alcancadas por este protocolo permaneceram estaveis e
obtiveram uma resposta positiva, chegando a concluir que se ha mudanca na
tonalidade decorrente a fatores intrinsecos ou extrinsecos, essa mudancga ocorre apos
1 ano.

Vildésola et al.?? pesquisaram os diferentes resultados clareadores e de
sensibilidade entre dois protocolos usando peréxido de hidrogénio num clareamento
de consultério, visando comparar a efetividade de cada um dos protocolos e observar
se uma aplicacao feita em menos tempo e fracionada seria mais eficaz e traria menos
sensibilidade ao paciente, em relacdo a uma aplicacdo convencional, feita, uma Unica
vez, por um periodo de tempo maior. Para isso, os protocolos utilizados no estudo
foram de aplicacé@o do gel clareador de peroxido de hidrogénio 6% sobre a superficie
dentaria, por trés vezes de 12 minutos e, o segundo protocolo foi uma aplicacédo de
36 minutos, ambas aplicacdes foram realizadas em duas sessbes, com hiato de 2
dias. Durante as sessOes, 0S pacientes participantes da pesquisa passaram por
profilaxia, barreira gengival e foram submetidos ao clareamento propriamente dito,
sendo que os grupos foram divididos e, cada grupo recebeu um protocolo de
aplicacao. Grupo A: aplicacdo do material clareador, trés vezes, sendo 12 minutos de
permanéncia cada. Grupo B: uma aplicacéo, de 36 minutos. Para os dois grupos, nas
duas sessdes, foi empregada a utilizacdo de laser sobre a superficie dos dentes para
ativacao do produto clareador. Ambos os grupos obtiveram resultados semelhantes,
isto €, foram capazes de alcancar efetividade clareadora sem demonstrar discrepancia
de sensibilidade dentaria. O estudo aponta que, em clareamentos caseiros
convencionais, tanto a concentracao de perdxido de hidrogénio quanto o tempo que o
gel permanece em contato com o dente € superior ao que foi reproduzido nesta
pesquisa. A aplicagdo do material clareador em consultério diverge da aplicacéo
caseira, no fato de que as moldeiras utilizadas no clareamento feito em casa mantém
0 gel em contato com as estruturas dentarias envolvendo o produto branqueador e
impedindo que 0 mesmo perca agua para o meio, distinto do que ocorre quando o
clareamento é feito em consultério. O estudo ressalta que, por esse motivo, 0S
fabricantes do material instruem a utilizacdo do gel, por 15 minutos e, cita que ha na

literatura trabalhos feitos usando tiras de polietiieno em protocolo de aplicacao de, 36
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minutos, de peroxido de hidrogénio com a finalidade de impossibilitar a perda de 4gua
durante a sessao mais demorada e o resultado é eficiente. Quanto a sensibilidade
houve baixa incidéncia e pouca intensidade, a hipétese levantada € de que o laser
implementado ao protocolo de clareamento tenha favorecido a essa questao,
ajudando a controlar a sensibilidade. Outro ponto descrito, diz respeito a influéncia do
pH para a sensibilidade dentéria, visto que os radicais livres presentes no gel clareador
sao liberados conforme o tempo. Desta forma, quanto mais radicais livres forem
liberados no perdxido que esta em contato com a superficie dentaria, mais acido se
tornara o pH do gel que, por consequéncia, provocara porosidades na superficie do
esmalte e essa desmineralizacdo possibilitara a sensibilidade dentéria. Essa foi outra
razado apresentada para defender a realizacdo de protocolos com menor tempo de
exposicao da estrutura do dente ao gel branqueador. Vale lembrar que, o principal
fator de influéncia para sensibilidade depois do tratamento clareador esta relacionado
a concentracao de peroxido de hidrogénio presente no gel. Com isso, concluiu-se que,
apesar da baixa intensidade a respeito da sensibilidade relatada, ambos os protocolos
demonstraram resultados equivalentes, ndo havendo distincdo entre a aplicacao
Unica, de 36 minutos e, as trés aplicacfes, de 12 minutos, para efeito clareador e
sensibilidade pos clareamento.

Rodrigues et al.'® compararam a eficiéncia entre um protocolo combinado e o
protocolo convencional, além da sensibilidade dentaria induzida por eles. A técnica
qgue relaciona o uso dos dois principais modos de clareamento tem como objetivo
combinar a diminuicdo da sensibilidade, consequéncia do tratamento clareador
caseiro e, a rapidez do procedimento, decorrente do clareamento de consultério. Os
pacientes selecionados para o estudo, inicialmente, passaram por aplicacdo de gel de
peréxido de hidrogénio 38% no consultério. ApOs essa sessdo, 0s participantes
passariam novamente por outra aplicacdo de produto clareador, dando continuidade
ao protocolo seguido tradicionalmente no consultério ou, seriam selecionados para
efetuar o clareamento caseiro, por uma semana, com peroxido de carbamida 10%.
Depois de finalizados os dois protocolos avaliados, os resultados mostraram que,
tanto o clareamento de consultério (HP 38%), aplicado duas vezes, quanto o
clareamento feito de forma combinada, utilizando HP 38% a primeira vez e, CP 10%
durante uma semana, apresentaram risco e intensidade alta para sensibilidade
dentaria. Ao longo do protocolo convencional, unicamente feito no consultério, houve

um tempo de espera de uma semana, entre a primeira e a segunda sessoes, no
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entanto, esse fato ndo ocorreu quando executado o protocolo combinado, sendo que
0s pacientes seguiram e efetuaram o clareamento caseiro no dia seguinte a aplicacéo
feita no consultério. Por isso, tendo em vista as sucessivas agressfes a polpa dentéaria
causadas pelos agentes oxidantes dos geéis clareadores, mesmo 0 protocolo
combinado utilizando gel menos concentrado, ao longo de sete dias, foi observado
alto nivel de sensibilidade. Para os resultados da efetividade clareadora dos
protocolos analisados, foi descoberto pelo estudo que, ao final dos procedimentos, a
alteracdo da tonalidade dos dentes observada para ambas as técnicas foi parecida.
Com isso, ficou concluido que a utilizacdo de protocolos associando o tratamento
clareador caseiro e de consultério ndo apresenta vantagens em relacdo a eficiéncia
branqueadora nem sobre a diminuicdo do efeito adverso da sensibilidade dentéria,
guando comparado a técnica convencional de clareamento em consultorio.

Chemin et al.? avaliaram a efetividade e capacidade de induzir sensibilidade
dentéaria do gel clareador de perdxido de hidrogénio (HP) 4% e 10% em clareamento
caseiro. Os géis para clareamento caseiros contendo HP substituiram os materiais
com peroxido de carbamida com a finalidade de mostrar resultados branqueadores de
forma mais rapida. Estudos foram feitos desde entdo para analisar os efeitos das
varias concentracdes desses produtos. Neste presente estudo, foi observado que, a
principio, o HP 10% obteve resultado clareador mais eficaz que o HP 4%, ou seja, 0
efeito branqueador notado da primeira semana de tratamento para a segunda foi,
significantemente, maior quando usado peréxido de hidrogénio de maior
concentracdo, contudo essa discrepancia nao permanece até o fim do tratamento, ja
que, depois da segunda semana de aplicacdo, tanto o HP 10% quanto HP 4%
apresentaram resultados semelhantes na alteracdo de cores. O peroxido de
hidrogénio, nas duas concentra¢des utilizadas por esse estudo, foi capaz de provocar
sensibilidade dentaria, embora a sensibilidade tenha ocorrido para os dois grupos, o
grupo em que foi feita a aplicacdo do gel de perdxido de hidrogénio com menor
concentracdo apresentou também menor risco a sensibilidade. Os resultados véo de
encontro com o que esta estabelecido na literatura, de que géis clareadores de alta
concentracdo provocam maior sensibilidade uma vez que, proporcionalmente, a
quantidade de ativos clareadores presentes no gel chega até a polpa dentaria,
passando através das estruturas dentarias. Caso o gel usado possua baixa
concentracéo de peroxido de hidrogénio, a quantidade de ativos capazes de alcancar

a polpa sera menor. Por altimo, ficou concluido que o HP 10% foi capaz de demonstrar
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resultados clareadores em menos tempo, contudo, resultou em maior risco a
sensibilidade dentaria. J& o HP 4% precisou de uma semana a mais para igualar o
resultado de clareamento conseguido pelo gel de maior concentracdo (HP 10%),
porém, por consequéncia, houve menor risco de sensibilidade.

Pontes et al.?* estudaram, de acordo com o que esta na literatura, as diferencas
em realizar o procedimento clareador em consultério entre géis de perdxido de
hidrogénio 35% e 6%, 15% e 20%. Ja é consenso entre os estudos que o tratamento
para clarear os dentes no consultério utilizando produtos de alta concentracéo traz o
beneficio de alterar a tonalidade dos dentes em poucas sessdes, sendo um
procedimento rapido e confortavel, visto que ndo exige nenhuma responsabilidade do
paciente durante a aplicacéo, pois todo o tratamento € controlado pelo profissional,
cirurgido-dentista. Por outro lado, existe o desconforto promovido pelo uso de
materiais branqueadores tdo concentrados, com sensibilidade dentaria. Fatores como
a concentracdo de peréxido no produto e o tempo de aplicacdo que o gel permanece
em contato com a superficie do dente podem interferir sobre a sensibilidade causada
pelo clareamento e, esses fatores, sdo presentes ao fazer o clareamento no
consultorio. Com isso, este estudo buscou na literatura trabalhos que comparam o
clareamento com géis de peroxido de hidrogénio 35%, com outros produtos
branqueadores de menores concentragdes para avaliar a efetividade do clareamento
e a sensibilidade induzida por eles. O presente autor, encontrou nesta revisao
sistematica que, com a realizacdo do clareamento utilizando alta concentracdo de
perdxido de hidrogénio, o desconforto decorrente da sensibilidade dentaria foi maior
em confronto ao relatado sobre a sensibilidade causada por géis de menor
concentracdo. Além disso, foi descoberto que a sensibilidade dentaria se comportava
de forma que, rapidamente, apds a sesséo inicial, seu desconforto atingia o nivel
mMAaximo e, posteriormente a essa sessao, reduzia. Também notou que, ao usar o gel
de HP de menor e de maior concentracéo, permanecendo 0 mesmo tempo em contato
com a estrutura dentéria, o resultado do branqueamento sobre o dente para as duas
concentracOes foi equivalente, com a diferenca de que o gel de menor concentragao
possui menor capacidade de provocar sensibilidade dentaria em relacdo ao gel mais
concentrado. Por isso, concluiram que os geéis de peréxido de hidrogénio com
concentracfes mais baixas podem alcancar eficiéncia clareadora tanto quanto géis
com alta concentracdo, no entanto, produtos menos concentrados e que provocam

menor agressao a polpa dentéaria, consequentemente, induzem a menor sensibilidade.
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Maran et al.?® compararam as diferentes concentracGes de perdxido de
hidrogénio usadas para clareamento de consultério. Este estudo avaliou a
equivaléncia em relacdo a eficiéncia clareadora e capacidade de provocar
sensibilidade dentaria dos géis de perdxido de hidrogénio de baixa e média versus
alta concentracdo. Os resultados ndo foram significativamente discrepantes em
relagdo & mudancga de tonalidade dos dentes, ou seja, os clareamentos feitos em
consultério ndo precisaram, necessariamente, conter concentracdes altas, como as
de HP 35%, para obter resultados satisfatérios, além disso, quando utilizados géis de
baixa ou média concentragBes de peroxido de hidrogénio as taxas de sensibilidade
dentaria foram menores, apresentando menor intensidade de desconforto. Ademais,
foi notado que a concentracdo do gel clareador nédo interferiu, a longo prazo, na
estabilidade da cor dos dentes. Para concluir, quando utilizado peréxido de hidrogénio
de alta concentracdo (como aqueles usados nos tratamentos tradicionais de
consultorio de 35% a 40%) houve maior risco a sensibilidade. Os autores relataram
gue as evidéncias dessa pesquisa foram moderadas, do mesmo modo, as evidéncias
mostradas sobre os produtos de diferentes concentracdes ndo apresentaram distingao
significativa de alterag&o de tonalidade.

Terra et al.?® compararam os efeitos do branqueamento e a sensibilidade
dentéria atribuidos ao uso do gel de peréxido de hidrogénio 4% feito em clareamento
caseiro. O estudo separa em grupos os participantes da pesquisa, sendo eles o grupo
controle, no qual os pacientes utilizam o gel clareador pelo tempo recomendado, de 2
horas, durante 3 semanas e, 0 segundo grupo, que € o grupo experimental, que faz
uso do gel, por 30 minutos. Os protocolos de aplicacdo foram executados pelos
grupos, durante trés semanas, para efeito de comparacéo. Ao finalizar o periodo de
trés semanas, se fez notoria a ligeira superioridade do resultado de branqueamento
do grupo controle, podendo-se dizer que o tempo maior de aplicacdo do perdxido de
hidrogénio apresenta melhor eficdcia. Contudo, outro fato analisado foi que, ao
prorrogar o tratamento para O grupo experimental em mais uma semana,
contabilizando ao total, quatro semanas, o resultado obtido foi similar ao efeito de
branqueamento do grupo controle. Referente a sensibilidade dentaria, houve
semelhanca no resultado, indicando que, apesar da diferenca de tempo em que o gel
clareador permaneceu em contato com a superficie dentaria, cerca de 70% dos
pacientes relataram dor relacionada a sensibilidade causada pelo perdxido de

hidrogénio. No entanto, a concentracao de peroxido de 4% fez com que a intensidade
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da dor fosse minima para os dois grupos. Isso ocorre, pois, o perdxido desloca-se até
a polpa dentéria, ultrapassando esmalte e dentina, por volta de 15 minutos, com isso,
mesmo em protocolos de 30 minutos a 2 horas, havera leve sensibilidade, ja que uma
guantidade minima de radicais livres de oxigénio chegam até a camada pulpar
periférica, no entanto, essa quantidade ndo € capaz de fornecer agressao suficiente,
a ponto de gerar grande intensidade de dor por sensibilidade uma vez que a
concentracdo utilizado foi baixa. Por fim, o estudo concluiu que o peréxido de
hidrogénio 4% apresenta resultado eficaz quando aplicado, diariamente, no tempo
recomendado pelo fabricante e, quando aplicado em periodo menor de tempo (30
minutos por dia, de acordo com o proposto experimental pela pesquisa) é necessario
gue sejam feitas mais aplicacdes para que o resultado seja equivalente, além disso,
ambos os protocolos geram pouca sensibilidade dentaria ficando a prioridade do
paciente em escolher o melhor protocolo a ser seguido, de acordo com suas
individualidades.

Chemin et al.l! pesquisaram sobre os resultados a respeito da efetiva
capacidade branqueadora e riscos a sensibilidade dentéaria produzida por protocolos
de clareamento caseiro, quando utilizado gel & base de perdxido de hidrogénio 10%.
Os participantes foram distribuidos em grupos que receberam instrucbes de
protocolos diferentes, com o intuito de avaliacéo de qual seria o mais eficaz em relacao
ao resultado branqueador e sensibilidade. Um grupo foi instruido a fazer aplicacdo do
gel, por 15 minutos, todos os dias, contabilizando o total de duas semanas de
aplicacdo. J4 o segundo grupo, faria a aplicacdo pelo dobro de tempo, ou seja, 30
minutos diarios, durante as mesmas duas semanas. Os resultados alcancados
mostraram que ambos os protocolos atingiram eficacia clareadora satisfatoria. Sobre
a sensibilidade dentéria, os resultados observados foram de igualdade para ambos os
grupos, sendo de pouca intensidade e afetando uma porcentagem menor de pessoas,
quando comparado a outros estudos feitos com perdxido de hidrogénio 10%. Os
autores observaram que essa discrepancia ocorreu, provavelmente, pelo fato da
aplicacao feita nesses outros estudos durar, 1 hora, sem intervalo ou ter sido
fracionada, em 30 minutos, sendo duas aplicacdes, por dia. Com isso, concluiram que
a menor sensibilidade provocada por essa pesquisa esta relacionada ao tempo em
gue o gel foi aplicado e permaneceu em contato com o elemento dentario. Junto disso,
é ressaltado pelos autores que outra vantagem da aplicagdo em menor tempo foi a

avaliacdo da integridade gengival, que pode ser preservada seguindo este protocolo,
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uma vez que quanto mais tempo o gel de perdxido de hidrogénio permanece na
moldeira, maiores as chances de entrar em contato com tecidos moles e provocar
agressao na gengiva. Portanto, o clareador caseiro de HP 10% feito, por 15 ou 30
minutos ao dia, apresentou resultado de branqueamento satisfatério, além de pouca
sensibilidade dentaria e desconforto gengival, sendo uma alternativa de tratamento
para pacientes que ndo se adaptam ao uso demorado das moldeiras, mas buscam
por procedimento que obtenha rapido resultado efetivo.

Piknjac et al.?’ avaliaram a diferenca de sensibilidade e alteracdo de cor
promovidas por clareamento dentario de varias concentragfes, apos 24 horas de
finalizacao do procedimento. Para isso, foram usados géis de peréxido de hidrogénio
40% e peroxido de carbamida 16% e 10%. Todos os pacientes que participaram da
pesquisa demonstraram pouca sensibilidade, anteriormente, ao estudo. Quando
utilizado peroxido de hidrogénio de alta concentracdo para clareamento feito em
consultério a sensibilidade nos pacientes aumentou, reforcando que a concentracao
alta de HP induz a sensibilidade dentaria. Os pacientes submetidos ao protocolo de
clareamento com peréxido de carbamida (CP) para clareamento caseiro, também,
apresentaram leve evolucdo na sensibilidade dentéria, no entanto, esta foi promovida
no grupo que clareou os dentes com CP 16%, sendo que, no grupo em que utilizou o
CP 10%, foi menor em relacao ao grupo que fez o procedimento com HP 40%. Os trés
grupos avaliados apresentaram alteracdo da tonalidade de cor, indicando que o
clareamento obteve sucesso, tendo sido confirmado que o grupo do HP com alta
concentracdo mostrou maior mudanca quando comparado com 0s grupos do
clareamento caseiro. Com isso, foi concluido que altas concentragdes usadas em
protocolos de clareamento no consultorio, com peréxido de hidrogénio, sdo capazes
de levar a maior risco de sensibilidade dentaria, sendo que 0 mesmo ocorre, porém
em menores proporc¢des, com 0s protocolos executados de forma caseira, com géis
de perdxido de carbamida. Por isso, para pacientes que ja possuem algum tipo de
sensibilidade, como no caso dos participantes do presente estudo, o protocolo que
oferece mais vantagens seria o procedimento feito de forma caseira usando a
concentragéo de peroxido de carbamida 10%, que oferece pouca sensibilidade aos
pacientes e eficacia clareadora.

Donassollo et al.?® realizaram comparacdo envolvendo protocolos de
clareamento de consultério e caseiro. Os pacientes foram divididos em dois grupos,

sendo que, um dos grupos, teve o procedimento clareador de consultorio usando gel
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de peroxido de hidrogénio 35% e, tratamento placebo, para fazer de forma caseira,
com o uso de moldeira, com gel sem propriedades clareadoras. O outro grupo passou
pelo procedimento placebo no consultorio, utilizando o gel sem capacidade de
promover clareamento e, o procedimento ativo foi utilizado em casa, com gel de
peroxido de carbamida 10% e moldeiras individuais. Nos dois grupos experimentais
foi aplicado nitrato de potéssio, sendo que o protocolo dessensibilizante teve duracéo
de 10 minutos. O tratamento com HP 35% foi realizado, em 40 minutos, sendo feito,
uma vez na semana, por 2 semanas. Ja o procedimento executado em casa teve
duracdo de 120 minutos, uma vez ao dia, durante 14 dias. Apé6s andlise dos
resultados, foi notado que o clareamento caseiro foi superior em relacdo ao
procedimento de consultério apresentando melhor branqueamento. Os autores
sugerem que iSSo ocorreu, porque, apesar da diferenca de concentracdo, a utilizacéo
das moldeiras faz com que o gel esteja em contato continuo com o dente. Foi avaliada,
também, a sensibilidade produzida por ambos os protocolos de clareamento,
revelando que houve sensibilidade de leve intensidade para os dois tipos de
tratamentos. ApOs a primeira aplicacdo de peroxido de hidrogénio 35% feita em
consultério, os pacientes relataram maior sensibilidade quando comparada com a
primeira semana de aplicacao do gel de peroxido de carbamida 10% no clareamento
caseiro, mostrando que, inicialmente, o protocolo que utiliza o gel de alta concentracéo
€ capaz de induzir maior sensibilidade. Portanto, este estudo conclui que tanto o
clareamento feito em consultério quanto o clareamento feito em casa, com aplicacéo
de nitrato de potassio 2% antecedido ao tratamento clareador, alcangaram alteracéo
de cor satisfatoria, sendo que o protocolo caseiro produziu resultado clareador um
pouco melhor, conforme critérios analisados pelo estudo e, sobre a sensibilidade
dentaria, mesmo com a discrepancia de concentracdes, os resultados relatados foram
de sensibilidade leve para os dois protocolos.

Paula et al.?® se propuseram a avaliar a eficacia branqueadora, desconforto
gengival causado pelo gel clareador e sensibilidade dentaria pés-clareamento caseiro
com peroxido de hidrogénio 4%, seguindo o protocolo de aplicacdo de 1 hora, durante
duas vezes ao dia, em relacéo ao protocolo sugerido pelo fabricante, que consiste em
aplicar o gel, por 2 horas diarias seguidas. O artigo pontua que ha relatos laboratoriais
indicando que os ativos de peréxido de hidrogénio presentes no gel de clareamento
caseiro diminuem, por volta de 30% a 50%, 1 hora ap6s ter sido adicionado a

superficie dentaria. Para o estudo, foram escolhidos pacientes com, no minimo, 18
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anos, ndo podendo haver lesGes de carie e restauracdes presentes nos dentes
anteriores da arcada superior, cuja cor dos caninos fossem A2 ou mais escura,
conforme a escala de cores Vita Classical, além de apresentar boa saude geral e
bucal. Durante as semanas do estudo, os pacientes recrutados foram encarregados
de relatar a sensibilidade nos dentes e irritacdo na gengiva diariamente e, para isso,
uma escala numérica foi utilizada para que os valores do nivel de sensibilidade e
irritacdo fossem expressos. O estudo de ensaio clinico randomizado concluiu que,
embora a eficacia do peréxido de hidrogénio sofra queda, apos 1 hora de aplicacao,
ndo houve diferenca significativa entre os protocolos estudados. Além disso, ficou
estabelecido que a sensibilidade dentaria ocorreu, mesmo que leve, em mais de 50%
dos pacientes que participaram da pesquisa, sem apresentar diferenca entre os
protocolos executados no estudo. Dessa forma, foi observado que a aplicacdo feita
em duas etapas se mostrou ineficaz, pois além de ndo resultar em dentes mais
brancos, leva mais tempo para ser aplicada, visto que o paciente precisa realizar duas
vezes ao dia, além disso, se torna desvantajoso, pois 0 material € usado em maior
guantidade se for aplicado mais de uma vez, apresentando maior custo.

Carneiro et al.l” pesquisaram, em uma revisdo sistematica, a eficiéncia
clareadora e risco a sensibilidade dentaria de géis de peréxido de hidrogénio 6% para
clareamento de consultério, em jovens adolescentes, avaliaram, também, a eficiéncia
das distintas pontas aplicadoras para esse tratamento. As pontas para aplicacao do
gel de clareamento podem ter ou nado pincel. Foram observadas diferencas de
resultado clareador para o protocolo em que foi empregado o uso do gel de HP
aplicado com pincel e quando a aplicagao foi feita com ponta sem pincel e, isso pode
estar atrelado ao fato de que, ao fazer a aplicacéo utilizando o pincel, uma camada
mais delgada de material entra em contato com a estrutura dentaria em relacdo a
quantidade de material depositado na superficie quando ndo € usado a ponta com
pincel. Desse modo, a aplicacdo que mantém uma quantidade mais espessa de
material sobre o dente apresenta certa vantagem clareadora, no entanto, essa
vantagem nao faz com que a diferenca de resultados seja clinicamente significativa.
O mesmo ocorreu em relacdo a sensibilidade dentaria, uma vez que, com o uso do
aplicador com pincel, uma quantidade mais espessa de gel clareador foi depositada
sobre a superficie e, neste caso, a sensibilidade foi maior em relacéo a sensibilidade
relatada pelos pacientes que passaram pelo tratamento em que a ponta aplicadora

nao possuia o pincel. Apesar disso, a sensibilidade causada foi pequena e confirma o
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fato de que géis clareadores que possuam menor concentracdo de peroxido de
hidrogénio, assim como, o utilizado neste presente estudo (HP 6%), sdo capazes de
oferecer risco menor de sensibilidade dentaria. Outros estudos relatam um nivel de
sensibilidade e de intensidade acima dos niveis relatados nesta pesquisa, isso porque,
convencionalmente, os geis para clareamento de consultério sdo géis de peroxido de
hidrogénio 35%, sendo uma concentragdo muito acima da usada no caso acima. Ja
em comparacao com outras pesquisas que usaram a concentracdo de peréxido de
hidrogénio 6% e obtiveram resultados para sensibilidade menor, os autores acreditam
gue essa divergéncia tenha acontecido, porque 0s pacientes participantes foram
jovens adolescentes, enquanto que o0s participantes de outros casos clinicos
presentes na literatura, foram adultos, sendo a polpa dental, na juventude, com maior
tamanho, além de dentes com maior permeabilidade. Foi avaliado, também, o
contentamento dos pacientes com o resultado do tratamento branqueador com
emprego de produtos clareadores em menores concentragdes, quando realizado em
consultério. Concluiram que estes trazem a mesma satisfacdo aos pacientes que os
resultados obtidos por clareamentos com géis de alta concentracéo, além de diminuir
a chance e intensidade de sensibilidade dentéria.

Aidos et al.*° revisaram estudos sobre as consequéncias de protocolos distintos
e concentracdes variadas no tratamento de clareamento dental. Podendo ser feito em
consultorio, em casa ou, de forma combinada, o clareamento dental € um dos
procedimentos mais procurados por pacientes. O procedimento utilizando peroxido de
hidrogénio, geralmente, é executado por cirurgido dentista e aplicado em altas
concentracbes sobre os dentes, pois, por conta da concentracdo elevada, esse
tratamento leva menos tempo para mostrar resultados de alteracdo de tonalidade. Por
outro lado, ha opcao de clarear os dentes de forma caseira, sendo que o protocolo
mais usado é feito com peroxido de carbamida em até 16%. Neste tratamento, o
paciente vai ao dentista para realizar a confeccdo de moldeiras individuais, nas quais
sera depositado o gel clareador e, estas sdo colocadas sobre a superficie dental, por
determinado periodo, tornando este procedimento mais demorado para ser efetuado,
guando comparado ao procedimento de consultorio, mas pode ser uma técnica mais
barata. Ha, também, produtos informais vendidos sem receitas para fins de clarear os
dentes, porém as consequéncias negativas do uso desses produtos sem o
acompanhamento de um profissional pode ser um ponto negativo importante.

Entretanto, a sensibilidade dentaria € um dos efeitos mais indesejados e que causam
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desconforto para os pacientes que almejam passar pelo procedimento de clarear os
dentes. Dos resultados analisados pelos autores, foi averiguado que, embora existam
diferencas de concentracdo adotadas para efetuar o tratamento, a eficacia clareadora
€ semelhante, podendo estar ligada ao fato de que, mesmo que o procedimento
utilizando materiais mais concentrados consigam efeito clareador maior, inicialmente,
este resultado é alcancado, de forma semelhante, por materiais com menor
concentracdo, pois esses, geralmente, sdo utilizados por periodo mais longo. Além
disso, foi determinado que ndo ha superioridade entre os protocolos feitos em
consultério ou de forma caseira. Sobre a sensibilidade dentaria, ndo houve
unanimidade dos resultados achados. Os autores justificam que essa oposi¢céo ocorre
por conta das distintas maneiras avaliativas sobre a sensibilidade causada pelos
tratamentos, além dos diferentes periodos em que a sensibilidade foi avaliada, que
podem acabar influenciando para a contradicdo dos resultados nos trabalhos
observados. Contudo, grande parte da revisdo mostrou que ndo houve distingédo entre
0s procedimentos realizados em consultério ou caseiros quanto a sensibilidade, seu
risco e intensidade, sendo que, nem mesmo as diferentes concentracfes foram
capazes de apresentar outro resultado, uma vez que houve sensibilidade dentaria
relatada decorrente de aplicacdes de géis de maior e menor concentracao.
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4 DISCUSSAO

Neste estudo foi feita revisdo de literatura com propdésito de observar as
consequéncias das diferentes concentracdes dos géis de perédxido de hidrogénio em
relacdo a sensibilidade dentéria percebida apds o procedimento de clareamento
dental. Foram analisados trabalhos que pesquisaram protocolos com varias
concentracbes de géis de peroxido para demonstrar eficacia clareadora e a
sensibilidade promovida pelas técnicas distintas.

A estética é altamente requisitada pelos pacientes nos dias atuais e o cirurgiao-
dentista, em conjunto com seu paciente, deve avaliar qual o melhor protocolo a ser
aplicado de forma individual, de acordo com o desejo do paciente. Alguns pacientes
ndo se adaptam ao uso de moldeiras necessarias para o clareamento caseiro, por
outro lado, a sensibilidade causada pelo clareamento de consultorio pode fazer com
que o paciente desista do procedimento!®3!, Por isso é de extrema importancia que o
profissional esclareca o protocolo para o paciente e escolha o tratamento mais
adequado e confortavel.

Como a sensibilidade dentaria, talvez, seja uma das principais queixas trazidas
pelos pacientes quando o assunto é clareamento dental, op¢des de clareamento de
consultério com géis de baixa concentracdo podem ser uma alternativa. Em 2023,
Carneiro et al.1” avaliaram o uso do peréxido de hidrogénio para consultério em uma
concentracdo de 10%, e constataram que 0S pacientes apresentaram baixa
sensibilidade. No ano de 2014, Sundfeld et al.?° observaram que o uso de HP 10%
utilizado em tratamento de clareamento no consultério ndo causou desconforto por
sensibilidade, de acordo com o relato dos pacientes. Vildésola et al.??, no ano de 2017,
estudaram um protocolo utilizando peréxido de hidrogénio 6% em consultério, fazendo
aplicacfes que duravam 36 minutos em contato com o dente e, também, perceberam
baixa intensidade e incidéncia de sensibilidade dentaria.

O estudo de Rodrigues et al.®, em 2018, mostra que a alta concentracéo de
peréxido de hidrogénio contida nos geéis clareadores é responsavel e esta ligada
diretamente com o aumento de sensibilidade dentaria, uma vez que, ao utilizar o gel
de HP 38%, mesmo que em apenas uma sessao, com a continuidade do tratamento
sendo feita de forma caseira com peréxido de carbamida 10%, os pacientes
apresentaram alta intensidade de sensibilidade dentaria. A hipdtese de que a
concentracdo do gel é proporcional a intensidade de sensibilidade fica mais evidente
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uma vez que, Piknjac et al.?’, em 2021, observaram, apés revisdo de literatura, que a
sensibilidade, 24 horas apos o término do tratamento, feito com HP 40%, foi muito
maior em relacao a sensibilidade notada em pacientes que usaram CP 10%. Embora
esta revisdo de literatura ndo aborde as consequéncias do clareamento feito com
peroxido de carbamida no tradicional clareamento caseiro, mas sim com peroxido de
hidrogénio, os autores compreendem que a concentracdo de CP 10% para
clareamentos feitos em casa € um protocolo favoravel para pacientes que ndo tenham
problemas com a adaptacédo e uso das moldeiras individuais.

O clareamento caseiro convencional com CP obtém 6timos resultados e baixo
indice de sensibilidade, como dito anteriormente, no entanto, concentracdes menores
de peréxido de hidrogénio foram testadas para a técnica de clareamento em casa, por
conta do periodo de duragdo do tratamento. Chemin et al.?® avaliaram, em 2018, o
clareamento caseiro feito com baixas concentracdes de HP (4% e 10%), sendo o HP
10% capaz de promover clareamento dental de forma mais rapida, enquanto, o HP
4%, precisou de mais tempo para obter o mesmo resultado, porém induziu menos
sensibilidade. Em 2021, Terra et al.?® e Paula et al.?° no ano de 2023, também
avaliaram o HP 4% para efetuar clareamento caseiro e concluiram que essa
concentragdo induziu minima sensibilidade nos pacientes.

Embora Rezende et al.?* tenham confirmado, em 2016, que HP 20% tenha
causado menor sensibilidade dentaria, por gerar menor resposta inflamatéria, visto
gue menos ativos oxidativos presentes no clareador passam para o interior da camara
pulpar, em relacdo ao HP 35%, Reis et al.X°, pelo contrario, em 2013, apontaram
semelhanca nos resultados obtidos sobre sensibilidade atribuida ao uso do HP 20%
e 35%. No entanto, os géis usados para este estudo continham 2% de gluconato de
calcio, além do pH ser menos acido que o dos géis comuns, 0s quais podem ter
protegido o esmalte do processo de desmineralizacao e influenciado na menor taxa
de sensibilidade dentaria avaliada. Pontes et al.?* efetuaram revisédo sistematica, em
2020 e, mostraram que o procedimento clareador feito com HP 35% produz
sensibilidade elevada em comparacéo a géis de HP de baixa concentracéo.

Chemin et al.1%, em 2021, constataram que o tempo que o produto clareador
permanece em contato com a superficie dentaria teve influéncia na sensibilidade, ao
utilizar o HP 10%, em clareamento de consultério por, no maximo, 30 minutos por dia,
observando baixa sensibilidade. Concluiram que € notério que fatores como,

concentracdo e tempo de aplicagcdo podem ser responsaveis pelo aumento ou
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diminuicdo da sensibilidade dentaria oriunda do procedimento clareador, no entanto,
Aidos et al.?0 revisaram, no ano de 2024, trabalhos sobre diferentes protocolos e
notaram que ndo ha constatacéo sobre a superioridade da técnica de clareamento de
consultério em relacdo ao clareamento caseiro ou ao contrario e que a sensibilidade

dentéria pode ser originada por ambas as técnicas.



28

5 CONCLUSAO

Apesar de ainda haver controvérsias na literatura, nesta revisdo sobre as
diferentes concentracdes de peréxido de hidrogénio relacionadas a sensibilidade

dentaria, podemos concluir que:

e Quanto maior a concentracdo de peroxido de hidrogénio maior a

sensibilidade dentaria;

e Quanto maior o tempo de contato do gel clareador com a estrutura do

dente, maior a tendéncia a sensibilidade dentaria.
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