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« . . . . »
Se eu vi mais longe, foi por estar sobre ombros de gigantes.

(Isaac Newton)

A eus

Meu SENHOR, que nunca me falta ou abandona, em tudo me guia e
fortalece. Dedico a vos o meu mestrado, pois, tu és o meu maior Mestre, meu
amparo, os bracos que me carregam quando as pernas parecem faltar.
Acredito e confio em ti Senhor e agradeco por minha vida, familia e

oportunidades.

Aas mous amadss pais ¢ imi KNowlon, Edlis ¢
Dimela

A familia mais amada e abencoada do mundo! Ter o titulo de Mestre nao
€ nada facil, mas vocés tornaram as dificuldades, medos e inseguirancas mais
leves para mim. Obrigada por este ser um sonho que nao vivo sozinha. Este
momento nao aconteceria sem vocés, na verdade, sem vocés eu ndo existiria.
Nao tenho palavras para agradecer tanto cuidado, carinho, dedicacao, amor e
tudo o que vocés representam para mim. Obrigada por tudo, vocés sdo meu

porto seguro. Amo vocés!!!

Aas meus avds matornes, Redrina o Aparecids

Coracdo acelera, fica apertado e as vezes parece querer sair pela

garganta... meu Deus que falta vocés fazem! Infelizmente vocés ndao estao mais


http://pensador.uol.com.br/autor/isaac_newton/
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entre nds, mas vivem em meu corac¢ao. Dedico a vocés meu mestrado! Faco
dessa uma oportunidade para agradecer por todo carinho, companhia,
incentivo, amor e sempre desejarem o melhor para mim... eu simplesmente

amooo vocés, saibam que sdo e sempre serdo parte de mim, saudades!!!

Aas mous avds paternas, unice 6 Ermelindo,

Saibam que s3ao muito importantes em minha vida, obrigada pelo
carinho. Dedico meu mestrado a vocés e gostaria principalmente de agradecer
por terem dado a vida e criado meu pai, uma das pessoas mais maravilhosas
que existe, ser humano incrivel, trabalhador, homem de carater, humilde,
integro, respeitador e digno de respeito de sua familia. Nos somos a heranca

deixada por vocés. Amo muito vocés!

Ao meu orientadior Rrof” André Luiz ~Sfraga SBrise

Sem seus conselhos e ensinamentos este trabalho nao seria possivel.
Professor dedicado, pesquisador exemplar, um verdadeiro exemplo pra mim.
Dedico meu mestrado e a sequéncia de minha carreira académica a vocé.
Obrigada por me orientar! Sou muito grata por tudo que o senhor fez e faz por

mim professor.

A minhz tiz do coragiv Cana Coquetio,

Tia Tana, a senhora foi a inspiracdao para que eu me tornasse Cirurgia
Dentista. As vezes, paro para pensar e vejo que Deus a colocou no meu

caminho como um sinal para que eu nao tivesse duvidas sobre a profissdao que
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gostaria de seguir quando crescesse, por isso e muito mais, te dedico também
o meu mestrado. Meus pais ao saber que eu queria ser “como vocé: dentista”
permitiram que eu sonhasse, me deram apoio independente de ser coisa de
crianca ou ndo e isso fez com que eu chegasse até aqui. Agradeco a Deus por
té-la colocado em minha vida e na vida de minha familia. Obrigada por tudo, te

amo! Beijos!!!
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A eus

Meu amado Deus, agradego por todas as experiéncias vividas nesses dois
anos de poés-graduacgao e por todas as pessoas que colocou em meu caminho.
Pois, muitas delas me inspiram, me ajudam, me desafiam e me encorajam a ser
cada dia melhor. Obrigada por essa jornada, por nunca me abandonar e por

essa profissdao maravilhosa que escolheu para mim, te amo!!!

Bas grandes amores dx minha vids, vovs Redving, pa
Mace ¢ lala,

Vocés sao sem sombra de duvida a melhor parte de mim, sao as pessoas
mais inportantes da minha vida, minha FAMILIA! N3o tenho duvidas do amor
de Deus por mim, ao me permitir ser: neta, filha e irma das pessoas mais
generosas € amorosas do mundo, verdadeiros exemplos de vida para mim!
Agradeco por todas as abdicacdes, esforcos sem medida, carinho, conselhos e
muito mais que fizeram e ainda fazem por mim. Sou muito grata pelo apoio,
incentivo e especialmente por acreditarem em minha capacidade, por
tornarem tudo mais facil pelo simples fato de existirem e serem assim como

sdo... Os melhores no mundo pra mim, amo vocés!!!

Ao meu orientador, Rrofessor André Luiz ~Sfraga
CBriso

Gostaria de agradecé-lo pela oportunidade de trabalhar ao seu lado e

poder fazer parte dessa equipe tao competente e dedicada. Obrigada por ter



me acolhido como “brisete” e se mostrar disponivel e atencioso quando
precisei, desde o desenvolver do meu projeto, orientacdes de escrita, e
execucdo deste trabalho. Trabalhar com o senhor contribui para que eu me
tornesse mais determinada e fortalecesse ainda mais o meu carater, fez com
que eu tivesse a certeza de que: quando queremos algo ndao podemos medir
esforcos, muito menos nos dar por vencidos perante as dificuldades,
obstaculos ou intolerancia humana. Meus pais sempre me disseram que o
conhecimento é a uUnica coisa que levamos por toda a vida. Agradeco
imensamente por compartilhar de seu conhecimento comigo, por ser um
exemplo de competéncia e dedicacdo ao trabalho e por permitir que isso tudo

acontecesse. Sou muito honrada por té- lo como orientador!

Ao Rrofessor Aberto Guarlss SBotazze Jelbom ¢
lodx a equipe dx Rediatria

Agradeco de modo muito especial ao Professor Alberto Delbem, por ter
atenciosamente me recebido no departamento e laboratério de Pediatria,
permitindo a execucado de boa parte dessa pesquisa. Sou muito grata ao senhor
e as meninas de sua equipe, em especial a Marcelle Danelon e Mayra Frasson.
Agradeco pela paciéncia e compreensdao que tiveram diante de minhas
limitacdes, pelas orientacdes e horarios no durbmetro concedidos tao

gentilmente. Obrigada por contribuirem para que este momento acontecesse.

Ao Brofessor Raule SCenrique dos Qdantos,

Um agradecimento especial ao Professor Paulinho, que sempre se

mostrou disponivel e atencioso quando precisei, contribuindo de forma



positiva para meu crescimento e formacao académica. Obrigada pela forma
atenciosa com a qual sempre me recebeu no Departamento de Materiais
Dentarios, permitindo e contribuindo para que eu realizasse uma importante
parcela desse trabalho, obrigada por colaborar para que este momento se

concretizasse!

A todas a5 colegas ¢ amigos do Qepartamento ds
Cirurgia,
Amigos pds graduandes

Agradeco a todos vocés: Leonardo Freita, Pedro Henrique, Gustavo
Momesso (Dourado) pela ajuda que me prestaram contribuindo para a
realizacdo desse trabalho, sempre solicitos e gentis. Muito obrigada meninos,

contem comigo para o que precisarem!

Rrofessor Leonards ~sfaveran;

Léo, ndo sei como |he agradecer por tudo que fez por mim... obrigada
por ser um professor sempre disponivel, gentil e cordial. Em pouco tempo se
demostrou um professor extraordindrio, amigo muito especial e um ser
humano singular. Vocé é uma pessoa impar que Deus colocou em meu
caminho durante meu mestrado, obrigada por sua empatia e por estar sempre
disposto a me ajudar... muito obrigada professor, saiba que pode sempre

contar comigo!



A Sfemtlix Qentfstica,”
Rrofessores

Agradeco a todos os meus eternos professores: André Briso, Silvio
Mauro, Renato Sundfeld, Sandra Rahal, Ricardo C. Okida e Ticiane Fagundes
pelos ensinamentos e conhecimentos comparilhados, por contribuirem sempre
de forma positiva para o meu crescimento e aprimoramento pessoal e

profissional.

Ao Rrofassor Renato,

Agradeco ao senhor pelos ensinamentos, desde a graduac¢ao até o
presente momento, pela gentileza e atengdo que sempre teve para comigo. E
um privilégio partilhar de sua companhia e presenciar a sua generosidade ao
partilhar de seus conhecimento conosco, alunos da pds graduacgao. Saiba que
tenho muito carinho e uma admiracao enorme pelo senhor. O tenho como

exemplo do tipo de profissional e professor que gostaria de ser. Obrigada!!

A Rrofasora Qbandra Rahal]

Mais que uma professora, vocé se tornou minha “teacher linda”. So
tenho a agradecer pelo vasto conhecimento dividido e por ser o exemplo de ser
humano e profissional apaixonante que quero me tornar, com certeza vocé é
uma de minhas maiores inspiragdes. Obrigada por ser minha amiga, ouvinte,
conselheira, por torcer por mim e principalmente por estar do meu lado

sempre que precisei. Vocé ja sabe, mas vou dizer novamete... sou muito grata



por Deus ter colocado um ser humano tao iluminado quanto vocé em minha

vida, te amo teacher linda!

Ao Rrofassor Rivarde Ohkidy,

Obrigada professor Ricardinho, pelos ensinamentos e atenc¢ao, por estar
sempre disponivel e incentivar o crescimento de todos a sua volta, inclusive o
meu. Obrigada pelo companheirismo, e principalmente por ser sempre
atencioso e generoso ao compartilhar de seus conhecimentos conosco, alunos
de pods-graduacdo. Com sua integridade e entrega a essa profissao tao
maravilhosa que é a Odontologia o senhor cativa a todos nods. Saiba que

respeito, adimiro e tenho muito carinho pelo senhor. Obrigada!

A Rrofessora Ciciang,

Agradeco por vocé sempre estar disposta a compartilhar de seus
conhecimentos, dar conselhos e dividir experiéncias. Por ser um exemplo de
determinacao, integridade e dedicacdao profissional. Tenho muito carinho e
adimiracdo por vocé professora, saiba que pode contar sempre comigo,

beijos!!!

Ao Brofessor Oilric Alaure

Obrigada professor Silvio, pelos ensinamentos, dicas e atencdo dada a
nds pos-graduandos. Obrigada professor, por estar sempre disposto a ajudar e

contribuir para a evolugao e crescimento da nossa “familia dentistica”.



Aas colegas ¢ amigos de pdsgraduagio,

Ana Teresa Maluly, Ana Carolina, Arthur Bruno, Bruna de Oliveira, Camila Berbel, Fabio
Salomdo, Fernanda Pereira, Henrico Badaoui, Laura Molinar, Livia Valentim, Lucas

Silveira, Thais Suzuki, Vanessa Marques, Vanessa Rahal,.

Ana, em pouco tempo de convivéncia fui cativada por sua alegria e
dinamismo! Além disso, acho que vocé vai concordar comigo “charad”, todas as
pessoas nascidas em 10/10 sdo pessoas incriveis, com dom de esbanjar
simpatia onde passam...rsr ... Vanessa e Lucas saibam que foram nossos pos
docs. exemplares... Bruna, Cah e Henrico vocés sao meus amigos de turma que
continuam meus parceiros até hoje... sem falar na Carol, nossa maquiadora
profissional... e a Livia “pau pra toda obra”, com quem pude contar em
momentos decisivos... vocés ja sao minhas parceiras meninas, e vao ter que me
aguentar muuuito! Fernanda e Vanessa Marques, agradeco tudo que fizeram
por mim, e saibam que podem sempre contar comigo. Brincadeiras a parte, vou
ser mais direta... quero agradecer a todos vocés pelo companheirismo, ajuda,
inumeros momentos de risadas e trocas de experiéncias... Obrigada por tudo

colegas e amigos... Que vocés tenham muito sucesso, beijos!

Sanaina Cardeso

Jana, lembra quando te disse que ao te conhecer tive a sensagdao que ja
te conhecia! Achamos estranho néh...rsrs ... Nos tornamos amigas de pronto,
vocé com esse seu bom humor contagiante conseguindo ser engracada até
guando esta irritada... compartilhamos risadas, choros, alegrias... s6 tenho a
agradecer amiga, pela permanéncia no departamento até tarde da noite so

para me ajudar, por me ouvir e dividir comigo tantos momentos! Saiba que



estamos juntas apesar da distancia, estou a um whats app de distancia, pode

contar comigo sempre migui! Sucesso a vocé, beijos!

CMayjoric CGallinar

Marjo, o que dizer a vocé “brisete Mor”... um exemplo de pesquisadora
para noés! Obrigada pelo companheirismo, parceria, dicas, risos e momentos
compartilhados. Saiba que todo o carinho e sentimentos sdo reciprocos... Ainda
teremos muitos anos de convivéncia, se Deus quiser!! Conte comigo sempre.

Obrigada por tudo Marjozitcha, muito sucesso! Beijos!

CMariana CModzx

Mari, nossa amizade sé foi aumentando com o passar do tempo, veja
como as coisas mudaram... assim que nos conhecemos vocé era quieta, quase
nao conversavamos, agora em compensacdao tenho que pedir “deixa eu
falar?”...rsrs Segundo Jodo Bidu (astrélogo) “todo sagitariano é uma pessoa
extrovertida, bem-humorada e sincera, mas poucos tém o privilégio de
conhecé-la de verdade.”... “Gosta de reunir a familia e os amigos para
encontros descontraidos, pois estar perto de quem ama é muito importante
para vocé.” Pior que essa tal astrologia tem razao...rs ... Agora entendo a sua
loucura de sempre dizer: “Bora sair gente, tomar umal”... rsrs... mas esses
convites acabam ficando sé na conversa, as outras brisetes podem confirmar o
gue digo. Brincadeiras a parte amiga, te agradeco por me incentivar, ouvir e
estar sempre disposta a me ajudar compartilhando de momentos importantes
para mim. Saiba que te admiro e torco muito por sua felicidade e sucesso.

Obrigada pela parceria! Beijos!



Qbandra SBorgu

Sandrine, obrigada por esses dois anos de companheirismo, pelos
incentivos, por sempre ter uma palavra amiga, um conselho sensato, esse
humor Unico do qual compartilho e por estar sempre que possivel ao meu lado.
As vezes, paro para pensar em todas as situagdes que compartilhamos e no
final tenho sempre um sorriso no rosto, sabe por qué? Por que a concretizagao
de um sonho é sempre bom. Somente tenho a agradecer por todos os
acontecimentos que contribuiram para o nosso crescimento e de nossa
amizade. Saiba que estamos juntas, seja em momentos dificeis ou de
felicidade. Desejo tudo de bom pra vocé lindona!! Obrigada amiga... muito

sucesso... Beijos!

Morgarma Qdouza;

Morgs, nos conhecemos ainda na graduacgao, vocé sempre comunicativa,
interessada em aprender e fazer o melhor em clinica. Identifiquei-me de cara
com seu amor e dedicacdo por nossa profissao magnifica... na pds estreitamos
ainda mais nossa amizade e se ficamos algum tempo sem nos ver confesso,
sinto falta de sua “retdrica”...rsrs. Te agradeco pelos inUmeros momentos
hilarios vividos, pela sua amizade, parceria e apoio. Vocé é uma amiga muito
especial, obrigada por tudo! Te desejo tudo de melhor do mundo, que Deus te

abencoe!! “Tamo junto!”... saiba que pode sempre contar comigo. Beijos!!



Laura ¢ SFdbis,

Laura e Fabio, obrigada pelo companheirismo e por sempre estarem
dispostos a ajudar, seja com uma dica, informacao ou compartilhamento de
conhecimentos sobre fotografia ou algum material novo disposto no mercado

odontoldgico. Sucesso a vocés!

Aos voluntdrios que participaram da pesquisa, vocés foram

fundamentais para concretizagdo deste trabalho. Obrigada pela solidariedade,

paciéncia e dedicacéo!

Agradeco a todos 0s meus amigos, em especial, aos meus companheiros
da 56% Turma de Cirurgides-Dentistas da Faculdade de Odontologia

de Aracatuba-Unesp. A melhor!! Muito obrigada!

A Faculdade de Odontologia de Aracatuba - Unesp, na

pessoa do seu llustrissimo Diretor Professor Tit. Wilson Roberto Poi, pela
oportunidade de ingressar no curso de pos-graduacdo, pela excelente

infraestrutura oferecida, obrigada por esta oportunidade.

Aos funcionarios da seccdo de pds-graduacio Valéria Zagato,

Lilian Mada e Cristiane Lui, sempre muito educadas, nos ajudam,

orientam e socorrem na hora do desespero. Muito obrigado pelo carinho.

Parabéns pela eficiéncia e dedicacdo de sempre.



Ao Departamento de Odontologia Restauradora,

representada pelo Chefe de Departamento Professor Silvio José Mauro, ao qual
estendo meus agradecimentos a todos os professores e funcionarios, em especial
Elaine, Nelci, Peterson e Andreza que contribuem de forma essencial com o

curso de pds-graduacao.

Aos funciondrios da biblioteca da Faculdade de
Odontologia de Aracatuba - Unesp, pela educagdo e atengdo que

sempre me deram desde os tempos da graduacgédo. Deus abengoe vocés.

Aos professores da Pos-gradacdo, especialmente ao Professor

Wilson Roberto Poi, pela atencio e dedicacdo nas aulas, por se dedicar em

nos formar excelentes professores. Obrigado Professor!

Ao Professor Humberto Gennari, obrigada professor, por me

incentivar, por ter sempre uma palavra amiga, por se preocupar com meu bem
estar e por fazer parte de minha trajetoria apesar de nos encontrarmos pouco
ultimamente. Saiba professor que o respeito e admiro muito, por tudo que é...

professor inspirador, amigo zeloso, ser humano incrivel. Obrigada por tudo!

Aos professores da banca de qualificacdo, representada pelas Trqfw

Adj. Denise Pedrini Ostini e Profa.Dra. Marcelle Danelon.

Muito obrigada por terem aceitado meu convite e contribuido sobremaneira para

0 meu crescimento.

Aos professores da banca examinadora, representada pela ’Profw Ass.

Dra. Ticiane Cestari Fagundes e Prof. Adj. Carlos Eduardo



Francci, por terem aceitado meu convite em participar deste momento téo

especial e importante. Serd uma honra té-los em minha defesa da dissertacéo.

Muito obrigada!l

“A amizade desenvolve a felicidade e reduz o sofrimento, duplicando a
nossa alegria e dividindo a nossa dor.”

(Joseph Addison)


https://pensador.uol.com.br/autor/joseph_addison/




“O conhecimento torna a alma jovem e diminui a
amargura da velhice. Colhe, pois, a sabedoria.

Armazena suavidade para o amanhd.”

(Vinci, Leonardo da)


http://www.citador.pt/frases/citacoes/a/leonardo-da-vinci
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SILVA UAE, Influéncia do modelo experimental e do substrato nas alteragdes do
esmalte clareado [Dissertacdo]. Faculdade de Odontologia de Aracatuba, Universidade
Estadual Paulista “Julio de Mesquita Filho”; Aracatuba, 2017.

RESUMO
Objetivo: O presente estudo teve como objetivo analisar a influéncia do modelo experimental
e substrato nas alteracbes do esmalte dental decorrentes do tratamento clareador de
consultério em diferentes tempos de analise. Materiais e Métodos: Um total de 140 discos
contendo esmalte e dentina foram confeccionados, a dentina planificada e o esmalte polido e
submetido ao teste de microdureza de superficie em KHN (MS) para padronizacdo e selecdo
inicial dos espécimes (n= 80). A seguir, foram divididos em 8 grupos (n=10): G1- Controle in
vitro em dentes humanos (VHC); G2- Clareamento in vitro utilizando agente clareador Pola
Office a base de perdxido de hidrogénio a 35% (Pola PH 35%) em dentes humanos (VHP);
G3- Controle in situ em dentes humanos (SHC); G4- Clareamento in situ com Pola PH 35%
em dentes humanos (SHP); G5- Controle in vitro em dentes bovinos (VBC); G6- Clareamento
in vitro com Pola PH 35% em dentes bovinos (VBP); G7- Controle in situ dentes bovinos
(SBC); G8- Clareamento in situ com Pola PH 35% em dentes bovinos (SBP). O esmalte
dental foi avaliado quantitativamente pelas analises de rugosidade, MS e microdureza
longitudinal do esmalte em KHN (ML) e qualitativamente por microscopia eletrénica de
varredura (MEV). As analises de rugosidade e MS foram realizadas antes do inicio do
tratamento (TO0), apds a 3° semana de tratamento (T1) e 15 dias ap06s o término do tratamento
(T2). Ja a andlise de ML e as imagens de MEV foram realizadas apenas em T2. Os dados
foram submetidos ao teste de homocedasticidade Shapiro-wilk, em seguida, foi realizada a
analise de variancia (ANOVA) dois fatores medidas-repetidas e pds-teste de Tukey ou Sidak
(p<0,05) ou teste de Friedman, seguido pelo teste post hoc de Wilcoxon com correcdo de
Bonferroni. Resultados: Na comparacdo entre os modelos in vitro e in situ, em todas as
analises realisadas, pode-se notar diferenca estatisticamente significante 15 dias ap0s o
término do tratamento clareador (p< 0,05), sendo evidente a recuperacdo do esmalte dentério
no modelo in situ. Com relagdo aos substratos, estes apresentaram diferenga estatistica nas
analises de MS e ML (p> 0,05). No tocante a analise dos grupos ao longo do tempo, nas
variaveis rugosidade e MS, observou-se diferencas estatisticas (p<0,05), comprovando a agédo
negativa do tratamento clareador em T1, seguida em T2 pela manutencéo dessas alteracfes no
grupo in vitro e recuperagdo dessas superficies nos grupos in situ. Conclui-se que: O modelo

experimental foi decisivo para o estudo das alteracbes do esmalte dentario clareado, pois, 0



Kesume

modelo in situ permite reducdo ou recomposi¢cdo das alteracGes dentarias promovidas pelo
tratamento clareador.

- Em pesquisas sobre o clareamento dental, ambos os substratos empregados neste estudo
podem ser utilizados, desde que, as diferencas existentes entre eles sejam consideradas no
momento da interpretagdo dos dados.

- Os diferentes tempos de analise foram determinantes para a observagdo da a¢do do agente

clareador sobre a estrutura dental.

Palavras-chave: Clareamento dental, Perdxido de hidrogénio; Esmalte dentério;

Projeto de pesquisa; Técnica in vitro.
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SILVA UAE Influence of experimental model and substrate on alterations of clarified
enamel.[Dissertation]. Faculdade de Odontologia de Aracatuba, Universidade Estadual
Paulista, Aracatuba, 2017.

Abstract

Obijective: The objective of the present study was to analyze, influence, model, experimental,
substrate, birth, treatment, repair, surgery, different times, analysis. Materials and Methods: a
total of 140 discotheques containing enamel and dentin were made, a planned dentin and
polished omalmalte and submitted to the surface microhardness test in KHN (MS) for
standardization and initial selection of spagos (n = 80). They were divided into 8 groups (n =
10): G1- In vitro control in human teeth (VHC); G2- In vitro bleaching, for example, Pola
Office whitening agent, 35% hydrogen peroxide base (Pola PH 35%) in human teeth (VHP);
G3-In situ control in human teeth (SHC); G4- In situ bleaching with Pola PH 35% in human
teeth (SHP); G5- In vitro control in bovine teeth (VBC); G6- In vitro whitening with PH Pola
35% in bovine teeth (VBP); G7- In situ control of bovine teeth (SBC); G8- In situ bleaching
with Pola PH 35% in bovine teeth (SBP). The enamel was evaluated quantitatively in the
analysis of roughness, MS and longitudinal microhardness of the enamel in KHN (ML) and
qualitatively by scanning electron microscopy (SEM). The roughness and MS analyzes were
performed before the start of treatment (TO0), after one week of treatment (T1) and 15 days
after treatment (T2). Already an ML analysis and as SEM images were performed only in T2.
The data were submitted to the Shapiro-wilk homoscedasticity test, then performed in
analysis of variance (ANOVA) of measures and Tukey or Sidak test repetitions (p <0.05) or
Friedman's test, by the post test Hoc analysis of Wilcoxon with Bonferroni correction.
Results: In the relativity of in vitro and in situ models, a statistically significant difference can
be observed 15 days after the end of the bleaching treatment (p <0.05) in all analyzes, In situ.
Regarding the substrates, these presented a statistical difference in the MS and ML analyzes
(p> 0.05). Regarding the analysis of the groups over time, in the roughness and MS variables,
statistical statistics (p <0.05) were observed, proving a negative action of the bleaching
treatment in T1, instead of T2 through maintenance, there were no groups In vitro and surface
recovery in in situ groups. It is concluded that: The experimental model was decisive for the
study of the author's keywords, the in situ model allows to reduce or to reward the dental
alternatives promoted by the bleaching treatment.

- In research on dental bleaching of the substrates used in the study can be used, since, as

residues between them, are not considered in the interpretation version of the data.



- The different times of analysis were determinant for an observation of the action of the
bleaching agent on a dental structure.

Keywords: Dental bleaching; Hydrogen peroxide; Dental enamel; Research project; In vitro
technique.
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! (Gnbaducio

As alteragcdes cromaticas dos elementos dentais estdo entre os principais motivos que
levam o paciente a procura por tratamento odontologico. Por esta razdo, o clareamento dental
vem sendo um dos procedimentos estéticos mais procurados nos consultérios
odontoldgicos.!?

O mecanismo de agdo dos materiais clareadores baseia-se na penetracdo do perdxido
de hidrogénio através da estrutura dentaria, sendo esta substdncia o componente ativo
responsavel pela oxidacdo dos agentes cromaforos, resultando em estruturas mais simples e,
consequentemente, mais claras.®*

Os principais produtos utilizados para realizacdo do clareamento dental sdo géis a base
de peroxido de carbamida ou a base de peroxido de hidrogénio, empregados em diferentes
concentracdes, conforme a técnica empregada (caseira ou in-office).*®

Com intuito de obter uma alteracdo cromatica intensa ja na primeira sessdo, ha uma
crescente procura pelos tratamentos in-office, que, de um modo geral, utilizam peroxidos em
altas concentragdes.5’

Mesmo com a adocdo crescente de inimeras terapias clareadoras, observa-se que, a
literatura apresenta resultados controversos quanto ao efeito do clareamento no substrato
adamantino. Alguns estudos mostram que o tratamento clareador promove alteraces do
esmalte dentario afetando os valores de microdureza, rugosidade ou o contetdo mineral
superficial e interno do esmalte.>3%%0 Por outro lado, alguns pesquisadores concluiram que 0s
procedimentos clareadores ndo causariam qualquer tipo de dano no esmalte dental.l!2
Existem ainda relatos como os feitos por Spalding et al. 2003; Sa et al. 2012; Ferreira et al.
2011, afirmando que estas alteraces sdo transitorias e sem relevéncia clinica podendo ser
amenizadas pela acdo remineralizadora da saliva ou solucdes fluoretadas. 13141516

Parece existir uma consideravel divergéncia na literatura, possivelmente resultante de
diferentes metodologias empregadas, uma vez que, dificilmente sdo encontrados trabalhos
bem delineados que adotam a mesma terapia clareadora no mesmo tipo de substrato e modelo

experimental 11819 A falta de padronizagdo dos estudos e as diferentes variaveis de resposta
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adotadas nas pesquisas geram dificuldades de comparagdo entre os dados oferecidos pela
literatura, 1819

Vale destacar que, os estudos in vitro sdo fundamentais para o delineamento de
estudos clinicos. Entretanto, ha limitagcbes importantes que impedem a comparacéao direta dos
resultados obtidos em pesquisas realizadas em laboratérios com as pesquisas clinicas. Neste
cenario, os estudos in situ representam um estagio intermediario entre ensaios laboratoriais e
clinicos podendo oferecer respostas relevantes, utilizando a precisdo dos estudos laboratoriais
e contemplando boa parte dos fatores bioldgicos presentes na cavidade oral tdo determinantes
na obtenc&o dos resultados nas pesquisas clinicas.>2%%1:22

No que concerne aos substratos empregados, as amostras geradas a partir de dentes
humanos sdo o tipo de substrato ideal para investigacGes in vitro e in situ. No entanto, a
dificuldade para obtencéo dessas amostras fez com que o dente bovino se tornasse o substituto
mais utilizado em estudos odontolégicos nos Gltimos anos.*® Entretanto, ha uma preocupagio
quanto a correlacdo de dados obtidos de dentes bovinos comparados ao humano, pois, sua
quimica e estrutura ndo sdo idénticas.*®3’ Ainda que, estudos comparando ambos 0s substratos
tenham sido realizados, existem dados inconsistentes quanto ao fato dos dentes bovinos serem
0 substituto apropriados para dentes humanos em experimentos.*®

Apesar das inumeras informacdes sobre o efeito dos agentes clareadores no substrato
adamantino, a literatura mostra escassez de estudos que comprovem a influéncia do modelo
experimental e substrato sobre as alteracdes do esmalte dental humano e bovino decorrentes
do clareamento de consultério. Deste modo, a realizacdo de estudos comparativos entre 0s
modelos e substratos em diferentes tempos colaborara para a compreensdo das informacdes
ofertadas pela literatura, que se apresenta conflitante.

Diante disso, o presente estudo objetivou avaliar a influéncia do modelo experimental
(in vitro e in situ) e substratos (humano e bovino) sobre as alteracbes do esmalte dental
decorrentes do tratamento clareador de consultério em diferentes tempos de analise.

As hipoteses nulas deste estudo sao:

1) O modelo experimental (in vitro e in situ) ndo influenciaria nas alteragdes de

superficie causadas pelo clareamento dental;
2) O tipo de substrato (humano e bovino) néo influenciaria nas alteragdes superficiais

ocorridas durante o tratamento clareador.
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3) O tempo de andlise ndo influenciaria nas alteracGes de superficie decorrentes do

clareamento dental.
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2 SPupesigia

O objetivo deste estudo foi avaliar a influéncia do modelo experimental (in vitro e in
situ), substrato (humano e bovino) e tempos de andlise sobre as alteracdes do esmalte dental

decorrentes do tratamento clareador de consultorio.
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3 WM@WM

Este estudo foi previamente aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa — CEP sob o
protocolo (CAAE: 46540715.4.0000.5420, N° do parecer: 1.194.229) — AnexoA.

3.1 - Delineamento experimental

O presente estudo foi dividido em duas etapas:

Na primeira etapa, a pesquisa apresentou trés fatores de estudo: 1- modelo
experimental em 2 niveis (in vitro e in situ); 2- substrato em 2 niveis (esmalte bovino e
esmalte humano); 3- tempos de analise em 3 niveis (TO— antes do inicio do tratamento, T1-
apos a 3% semana de tratamento, T2— 15 dias apds o término do tratamento clareador). As
varidveis de resposta foram a rugosidade e a MS. A amostragem foi de 80 corpos-de-prova,
sendo 40 amostras para cada modelo experimental. Para 0 modelo in situ cada voluntario
recebeu quatro corpos-de-prova, portanto, cada grupo de estudo conteve 10 amostras.

Ap6s o término das leituras, dois espécimes mais representativos (valores de
rugosidade e MS mais proximos da mediana obtida por toda a amostra) de cada grupo foram
selecionados para analise de superficie no Microscopio Eletrénico de Varredura.

A segunda etapa do experimento ocorreu apenas em T2 e apresentou dois fatores de
estudo: 1- modelo experimental em 2 niveis (in vitro e in situ); 2- profundidade em 9 niveis

(5um, 10 pm, 15um, 20pum, 40pm, 60um, 80um, 100um, 120um).

3.2 - Obtencao e selecdo dos espécimes

Foram selecionados inicialmente 70 terceiros molares humanos recém-extraidos e 70
incisivos bovinos permanentes integros, considerando-se 0s seguintes critérios de exclusao:
dentes com manchas, desgaste excessivo do terco incisal/oclusal, alteracdes morfoldgicas da
coroa e trincas no esmalte. Os mesmos foram limpos mecanicamente com curetas
periodontais afiadas e submetidos a profilaxia com pedra pomes e agua, com auxilio de
escova tipo Robinson (KG Sorensen Ind. E Com. Ltda, SP, Brasil), montada em baixa

rotacdo. Para descontaminag@o e evitar a proliferacdo bacteriana os dentes limpos foram
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armazenados em solucédo salina fisioldgica contendo timol a 0,1%, pH 6,3 e mantidos em
refrigerador em temperatura aproximada a 4°C até 0 momento do experimento.?24

Em seguida, foram realizados cortes transversais com intuito de separar as coroas das
raizes. As coroas dentais foram fixadas em um dispositivo ligado a plataforma de uma
furadeira de bancada (Ferrari Modelo FGC 16) e com auxilio de uma ponta diamantada para
corte de vidro (Dinser Ferramentas Diamantadas Ltda.), sob intensa refrigeracdo, foram
obtidos discos de esmalte/dentina com 4 mm de didametro a partir do terco médio da face
vestibular das coroas dentais.

Para padronizacdo da qualidade do substrato dentéario, o esmalte dental foi polido e
submetido ao teste de MS. Para tanto, os discos dentais foram fixados em uma base de
acrilico, de tal forma que, a superficie de esmalte ficou exposta para receber 0s tratamentos
superficiais necessarios para a analise de microdureza. O aplainamento e polimento da
superficie foram realizados em politriz (Aropol E - Arotec Industria e Comércio Ltda, Cotia,
Sdo Paulo, Brasil), empregando discos abrasivos (Buehler, Ltda., Lake Bluff, IL, USA) nas
granulacGes #600 e #800 por 2 minutos e #1200 por 4 minutos, em baixa velocidade e sob-
refrigeracdo a dgua até que a espessura final alcance 2,5 mm, sendo 1,2mm (+0,14) de esmalte
e de 1,3mm (x0,1) de dentina. O polimento final foi realizado com discos de feltro
umedecidos em pasta diamantada de 1um (Arotec S.A. Industria e Comercio Ltda, Cotia, Sdo
Paulo, Brazil), durante 5 minutos (Figura 1).

A dureza do esmalte foi verificada por meio de um microdurémetro (HMV-2000
SHIMADZU, Maryland, USA), com indentador tipo Knoop atuando com carga estatica de 25
gramas por 10 segundos. Foram realizadas 03 indentac6es, na regido central dos 140 espécimes
iniciais, com distancia entre elas de 100um.2® O valor médio das 3 leituras foi convertido em
valores de dureza Knoop, sendo selecionados para 0 experimento somente os espécimes (40
humanos e 40 bovinos) que apresentaram valores médios de MS proximos da mediana obtida
por toda a amostra (+/- 5%). Apo6s a selecdo, os dentes foram distribuidos aleatoriamente para

as etapas experimentais in vitro e in situ conforme ilustrado na Figura 2.



O)Vuteriais ¢ O ldbadto

42

3.3 - Estudo in situ

3.3.1- Selecdo dos voluntarios

Foram selecionados 10 voluntérios adultos jovens, estes receberam verbalmente e por
escrito esclarecimentos detalhados sobre o estudo. Apds a leitura e assinatura da declaragéo
de consentimento livre e esclarecido (Anexo B), foram submetidos a anamnese e exame
clinico. Posteriormente, receberam instrucdes de higiene oral, uma lista de orientacdes
(Anexo C) e um estojo para guardar o aparelho durante as refeigdes. Os critérios de excluséo
foram: gestantes ou lactantes, fumantes, voluntarios com préteses removiveis, presenca de
distarbios de ordem digestiva, presenca e atividade de carie, doenca periodontal ativa, fluxo
salivar reduzido, uso de aparelhos ortodonticos, doencas sistémicas, uso de medicamentos que

afetam o fluxo salivar, indisponibilidade de comparecer nas consultas.?

3.3.2 - Preparo do Dispositivo Intrabucal Palatino (DIP)

Os arcos superiores dos voluntarios foram moldados com hidrocoléide irreversivel
Alginato Jeltrate Plus (Dentsply Brasil, RJ, Brasil) e os modelos de trabalho foram obtidos em
gesso pedra. Posteriormente, os DIPs foram confeccionados em resina acrilica contendo
nichos de 4,5mm x 4,5mm x 2,5mm, onde foram fixadas as unidades experimentais com
auxilio de cera pegajosa, permitindo a exposicdo dos espécimes as condi¢des intraorais.

Em seguida, os espécimes foram esterilizados por meio de irradiacdo por microondas®®
e fixados nos DIPs com cera pegajosa (Kota Industria e Comercio Ltda, SP, Brazil) (Figura
3).

3.3.3 - Tratamentos superficiais do esmalte dental

O tratamento clareador dos espécimes foi realizado fora da boca e, nesta mesma
oportunidade, suas posices foram alteradas para evitar vieses sitio-especificos.
Posteriormente, foram lavados e os DIPs devolvidos a cavidade oral.

Os voluntarios compareceram uma vez por semana, durante trés semanas, para a
realizacéo do clareamento de consultdrio. Nestas oportunidades, dois espécimes, sendo um de
origem humana e um de origem bovina, ndo receberam quaisquer tratamentos, sendo

considerados como controle. Outros dois espécimes receberam o tratamento com clareador,
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Pola Office (SDI, North America Inc., Illinois, USA), que se apresenta comercialmente em
dois frascos, um contendo espessante (3g de pd) e o outro o peréxido de hidrogénio 35%
(liquido). A manipulacdo do produto clareador foi realizada de acordo com as recomendagdes
do fabricante, sendo misturada 1 colher de p6 a 4 gotas do liquido. O gel foi aplicado sobre a
superficie de esmalte com auxilio de um microbrush, onde permaneceu por 8 minutos. Em
seguida, os dentes foram limpos e realizadas quatro novas aplicacdes, totalizando 32 minutos
de exposicdo ao produto clareador. Este procedimento foi repetido por mais 2 sessdes com
intervalo entre elas de 7 dias. Apds cada sessdo, os dispositivos foram lavados e devolvidos

para a cavidade bucal dos voluntarios. Todos os espécimes foram devidamente identificados.

3.4 - Estudo in vitro

No experimento in vitro os substratos dentais humanos e bovinos foram fixados em
discos de resina e as superficies de esmalte receberam o mesmo tratamento de superficie
descrito anteriormente para o experimento in situ.

Vale salientar que, entre as sessdes clareadoras, 0s espécimes foram armazenados em

frascos apropriadamente identificados a 37°C em 100% de umidade.*3

3.5 - Variaveis de Resposta

3.5.1 - Primeira fase do experimento

3.5.1.1 - Analise da Rugosidade Superficial

As amostras foram submetidas as leituras de rugosidade superficial com auxilio do
rugosimetro perfilometro portatil SJ-401 (Mitutoyo Kanagawa, Japdo), sendo obtido o Ra,
que representa a média aritmética entre os picos e vales registrados. Foi utilizado um cut-off
de 0,25mm a uma velocidade de 0,05mm/s. Foram efetuadas trés leituras em diferentes

posi¢des, equidistantes entre si em cada especime, para o calculo da média aritmética.

3.5.1.2 - Analise da Microdureza de Superficie Knoop (MS).
Para a analise da MS do esmalte, as amostras foram submetidas a leituras em
microdurébmetro Micromet 5114 Hardness Tester (Buehler, Lake Bluff, EUA e Mitutoyo

Corporation, Kanagawa, Japdo), com penetrador tipo Knoop, acoplado ao Software para
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analise de imagem Buehler OminMet (Buehler, Lake Bluff,EUA ), com carga estatica de 259
por 10 segundos. Em cada tempo de analise, foram realizadas trés indentacdes na regido

central do espécime com distancia de 100um entre cada indentac&o.

3.5.2 - Segunda fase do experimento

3.5.2.1 - Analise em Microscopia Eletrénica de Varredura (MEV)

Apos 15 dias do término do tratamento clareador, dois espécimes de cada grupo foram
preparados para a analise em Microscopia Eletronica de Varredura (Evo LS15, Carl Zeiss,
Oberkochen, Alemanha), sendo recobertos com uma camada de ouro-paladio em metalizador
(Balzers SCD-050 sputter coater, OC Oerlikon Corporation AG, Pféffikon, Suica). Os
resultados obtidos nesta etapa foram analisados descritivamente, verificando as alteragdes
qualitativas na morfologia da estrutura adamantina exposta ao clareamento dental de

consultorio.

3.5.2.2 - Analise da Microdureza em sec¢do longitudinal Knoop (ML)

Para a andlise de ML, 64 amostras, sendo 8 de cada grupo, foram seccionadas
transversalmente e metade de cada espécime foi incluida em resina acrilica e gradualmente
polido (Figura 4). Posteriormente, na superficie interna do esmalte foram realizadas trés
sequéncias de indentacGes, com 200um de distancia entre elas. Cada fileira conteve 9
indentacdes, nas profundidades de Sum, 10pum, 15um, 20um, 40pum, 60um, 80um, 100um,
120um, utilizando microdurémetro com penetrador tipo Knoop a uma carga de 5g por 10s
(Figura 4).

3.5.3 - Tempos de analise

As analises de rugosidade e MS do esmalte dental foram realizadas em 3 tempos
distintos, sendo eles: (T0) antes do tratamento clareador; (T1) ap6s a 3% semana do tratamento
clareador; (T2) 15 dias apds o término do tratamento clareador, enquanto que, as analises de
ML e as imagens de MEV foram realizadas apenas em T2, devido ao carater destrutivo dessas

analises.
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3.6 - Analise estatistica

Inicialmente os dados referentes a rugosidade, MS e ML do esmalte dentario foram
submetidos ao teste de homocedasticidade shapiro-Wilk. Nos casos em que as variaveis
apresentaram distribuicdo normal, utilizou-se ANOVA dois fatores para medidas repetidas, e
pos-teste de Tukey ou Sidak (p<0,05). O programa estatistico utilizado foi o Sigma Plot 12.3
(Exact Graphs and Analysis, San Jose, CA, EUA). Nos casos em que as variaveis ndo
apresentaram distribuicdo normal, foi utilizado o teste de Friedman, seguido pelo teste post
hoc de Wilcoxon com correcdo de Bonferroni. O programa estatistico empregado foi o
BioEstat 5.0.
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4 KRasulbadas

Rugosidade Superficial

Os resultados de rugosidade superficial do esmalte considerando o modelo
experimental, tipo de substrato e tempo de anélise estdo apresentados na Tabela 1.

Na tabela 1, ao comparar os grupos em relacdo aos modelos experimentais, observa-se
que, em TO e T1 todos os grupos foram estatisticamente semelhantes entre si (p>0,05), no
entanto, em T2 os grupos in vitro clareados com Pola 35% (VHP e VBP) foram semelhantes
entre si (p>0,05) diferindo dos grupos (SHP e SBP) in situ (p<0,05), que também foram
semelhantes entre si apresentando os menores valores de rugosidade (p>0,05). Na
comparagdo entre 0s grupos controle, nota-se semelhanca estatisticamente significante entre
todos os grupos em todos os tempos (p>0,05).

N&o houve diferenca estatisticamente significativa entre os substratos humano e
bovino (p>0,05).

No tocante a analise dos grupos ao longo do tempo, observa-se que, 0S grupos
clareados com Pola 35%, VHP e VBP (in vitro), apresentam diferenca estatistica de TO em
relacdo a T1 e T2 (p<0,05), e ainda, que estes foram semelhantes entre si (p>0,05). Enquanto
que, para 0s grupos in situ (SHP e SBP), observou-se diferenca entre os tempos TO e T1
sendo estes semelhantes a T2. Na andlise dos grupos controle ao longo do tempo, nota-se que,
todos os grupos apresentaram semelhanca estatistica em todos os tempos de anélise (p>0,05).

No que diz respeito ao tratamento de superficie (Pola 35% ou Controle), na analise dos
grupos ao longo do tempo, observou-se que em T1 e T2 houve diferenca estatisticamente
significante entre eles (p<0,05), sendo em T1 os grupos VHP, SHP, VBP, SVP semelhantes
entre si (p>0,05) e diferindo de VHC, SHC, VBC, SBC que também foram semelhantes,
apresentando os menores valores. JA& em T2 verificou-se que 0s grupos clareados com Pola
35% (VHP, SHP, VBP, SBP) diferem estatisticamente entre si e dos demais grupos (controle)

que apresentam menores valores de rugosidade (p<0,05).



Kesulbados

48

Microdureza Superficial Knoop (MS)

Os valores médios de MS do esmalte dental humano e bovino estdo dispostos na
Tabela 2, onde, ao comparar 0os modelos experimentais (in vitro/ in situ) ao longo do tempo,
notou-se que, os grupos clareados com Pola 35% apresentaram semelhanca estatistica em TO
(p>0,05), no entanto, em T1 o grupo VBP difere estatisticamente de VSP e dos demais grupos
(p<0,05), sendo estes semelhantes entre si (p>0,05). J& em T2 verificou-se diferenca
estatisticamente significativa entre todos os grupos clareados (p<0,05), onde o modelo in situ
apresentou os maiores valores médios de MS. Ainda na comparacdo dos modelos
experimentais, ao analisar 0s grupos controle, constatou-se semelhanca entre todos 0s grupos
em todos os tempos (p>0,05).

No que diz respeito a comparacdo entre os substratos, ndo foi observada diferenca
estatisticamente significativa em TO. No entanto, nos demais tempos, houve diferenca
estatisticamente significativa entre os substratos humano e bovino (p>0,05), sendo o0s grupos
VHP e VBP diferentes entre siem T1 e T2 e os grupos SHP e SBP diferentes em T2 (p<0,05).
Vale destacar que, os menores valores de dureza superficial foram observados quando o
substrato bovino foi clareado com o Pola Office. Na comparacdo entre os grupos controle ndo
foi observada diferenca estatistica (p>0,05).

Ao analisar isoladamente os grupos clareados com Pola 35% em relacdo ao tempo,
nota-se que, nos grupos VHP e VBP (in vitro) os maiores valores de dureza foram observados
na leitura inicial, que diferiu estatisticamente da observada em T1 e T2 (p<0,05) semelhantes
entre si (p>0,05). No entanto, a analise dos grupos in situ (SHP e SBP) revelaram diferenca
estatisticamente significante entre TO e T1 (p<0,05), sendo TO e T2 semelhantes entre si
(p>0,05), com aumento significativo de MS do esmalte em T2, onde estes valores foram
maiores que os valores iniciais (T0) no grupo SHP (p<0,05). Na analise individual dos grupos
controle ao longo do tempo nédo houve diferenca estatisticamente significante (p>0,05).

Na comparacdo dos grupos de acordo com tratamentos de superficie (Pola 35% ou
Controle) ao longo do tempo, observou-se semelhanca entre todos os grupos em TO (p>0,05).
No entanto, em T1 houve diferenca estatisticamente significante entre todos 0s grupos
clareados e os grupos controle (p<0,05). Ja em T2 o grupo SHP mostrou-se estatisticamente
semelhante aos grupos controle in situ (SHC e SBC) (p>0,05), os demais grupos apresentaram

diferenca estatisticamente significativa entre si (p<0,05).
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Microdureza em seccéo longitudinal Knoop (ML)

Na tabela 3 estdo dispostos os valores médios de ML dental humana e bovina obtidos
15 dias ap6s o término do tratamento clareador de consultério.

Ao analisar isoladamente os grupos, no que diz respeito ao modelo experimental,
notou-se que, 0s grupos clareados com Pola 35% referentes ao modelo in vitro apresentaram
um aumento continuo dos valores médios de ML, desde a primeira indentacdo da
subsuperficie (5um) até a profundidade de 80um. Fato semelhante foi observado nos
espécimes do modelo in situ (SHP e SBP), no entanto, a estabilizacdo dos valores ocorreu a
partir dos 60 um. Na comparacdo entre os modelos experimentais dos grupos controle, nota-
se que, houve uma reducdo dos valores de ML na profundidade de 10um diferente
estatisticamente das demais leituras (p<0,05), e sendo estas semelhantes entre si (p>0,05).

No que concerne aos substratos (humano e bovino), estes foram estatisticamente
semelhantes entre si (p>0,05).

Na comparacéo entre os grupos com relacdo ao tratamento de superficie (Pola 35% ou
Controle) observou-se diferenga estatisticamente significativa entre todos os grupos p<0,05.

A anédlise de superficie em Microscopia eletrébnica de varredura (MEV) esta
representada na Figura 5: VHP e VBP (modelo in vitro, clareador com Pola 35%): Sao
observadas irregularidades do esmalte geradas pela dissolugdo substancial da camada
aprismética do esmalte dental com consecutivo aumento de sua porosidade (aumento de
2500x). SHP e SBP: Modelo in situ clareado com Pola 35%. Observa-se uma superficie
dental homogénea com alguns arranhdes dispersos devido ao processo de polimento. Ndo ha
evidéncia de prismas do esmalte, apenas leves irregularidades em seu relevo (aumento de
2500x). Figura 6: Grupos controle. VHC e VBC (modelo in vitro), SHC e SBC (modelo in
situ): sdo observadas superficies dentais homogéneas, com riscos (ranhuras) e irregularidades
em sua superficie devido ao processo de polimento com emprego de lixas abrasivas (aumento
de 2500x).
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5 Discussée

As alteracBes do esmalte dentério decorrentes do tratamento clareador tém sido
avaliadas através de diferentes técnicas, variando desde andlises superficiais até andlises
internas da estrutura.>?%2’ No entanto, a comparago entre os dados oferecidos pela literatura
é dificultada pela falta de padronizacdo entre os estudos e, sobretudo, pela diferenca entre
modelos experimentais adotados.” 1819

Neste contexto, todas as analises realizadas no presente estudo indicam que o modelo
experimental é decisivo para a obtencao dos resultados, fazendo com que a primeira hipétese
nula do estudo seja rejeitada.

Assim, como relatado em outros estudos® 242 e confirmado pela comparagdo com
grupos controle, o presente estudo indica que a rugosidade superficial do esmalte dentéario foi
negativamente afetada pelo tratamento clareador. Contudo, 15 dias apds o seu término,
observou-se a manutencdo dos valores de rugosidade no modelo experimental in vitro,
enquanto que, no modelo in situ, notou-se consideravel reducdo destes valores. Estes dados
corroboram com outros estudos'™ 162728 e se justificam pela troca ibnica ocorrida entre a
saliva e a superficie do esmalte dental reestabelecendo o equilibrio desta superficie.
Possivelmente, o esmalte clareado por apresentar alta energia superficial torna-se mais
receptivo ao depdsito mineral decorrente do fluxo i6nico salivar, o que faz com que a
alteracdo da rugosidade seja reduzida. 2°

Quando analisados os resultados de MS, a comparacdo entre os modelos experimentais
in vitro e in situ, demonstrou que, todos os grupos de estudo apresentaram reducdo
significativa dos valores médios de MS imediatamente apds o tratamento clareador. Este
resultado se deve a perda mineral do substrato adamantino reafirmando achados de outros
experimentos. 817263031 No entanto, a analise final da superficie dentaria revelou a
manutencdo dos valores médios de MS no modelo experimental in vitro, diferindo do modelo
experimental in situ, que apresentou aumento significativo desses valores, a MS final
inclusive superou os valores iniciais obtidos no grupo SHP o que o tornou semelhante a
grupos controle em T2. Este resultado sugere a remineralizacdo da superfie dentaria, indo ao
encontro de outros experimentos in situ, que ao expor a superficie dentéria clareada a acao da

saliva relataram recomposig&o mineral da superficie dentaria. ®16:3233
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Heshmat e colaboradores®, em 2016, também observaram um aumento significativo
dos valores de MS do esmalte dentario em comparacdo com os valores iniciais. Os autores
sugerem que a desmineralizacdo provocada pelos agentes clareadores tornam a superficie
consideravelmente mais reativa podendo haver alta reposicio mineral. 3 Além disso, no
presente estudo, ndo houve restricdes quanto ao contato de fluoretos, o que certamente
colaborou para a elevada remineralizacao superficial do substrato.

No tocante as alteracGes de ML do esmalte dentario, a analise realizada 15 dias ap6s o
término do tratamento clareador, mostrou que o modelo in vitro clareado com Pola 35%
apresentou um aumento dos valores de ML até a profundidade de 80um, enquanto que, 0
modelo in situ (SHP e SBP), obteve estabilizacdo dos valores de ML a partir dos 60 um. Ao
comparar tais achados aos resultados obtidos pelos grupos controle, que demonstraram
reducdo dos valores ML apenas na subsuperficie (10pum), com estabilizagcdo desses valores
nas demais profundidades, confirma-se a acdo do agente clareador nas porcGes mais
profundas do esmalte dentario. Supde-se que as alteracGes observadas sejam causadas pela
acdo do perdxido de hidrogénio e as suas formas reativas de oxigénio, de baixo peso
molecular, que se difundem através da estrutura dentaria e podem ndo somente promover
alteracBes na superficie do esmalte dentario, mas também em suas estruturas internas.>3? No
entanto, nao se descarta a hipdtese de que o pH acido do gel clareador possa ter contribuido
para uma maior desmineralizagio do substrato (pH= 3.56-3.8).34

Efeoglu et al, 2006,> por meio de Microtomografia computadorizada (Micro-CT),
também observaram reducdo significativa no conteido mineral do esmalte dentéario apds o
tratamento clareador com PC 35% (Opalescence Quick, Ultradent, EUA). No entanto, as
alteracdes avangaram até a profundidade de 250 um. Possivelmente, o tempo de aplicagéo do
gel clareador contribuiu para o encontro de alteracfes em maiores profundidades, pois, 0
tempo correspondeu ao maximo de aplicacdo recomendado pelo fabricante. Soma-se a isso, 0
diminuto tempo de exposi¢do a saliva quando comparado ao presente estudo e a outras
publicacdes,>*®>** uma vez que, permitiu apenas 24h de remineralizacdo da superficie
dentaria. Vale destacar que, ao observar um pH de 6.7, os autores descartaram a hipotese de
que o pH do gel clareador pudesse ter influéncia sobre a desmineralizacdo, sendo esta
atribuida unicamente a acéo do gel clareador durante o tempo de aplicacéo.

Mais recentemente, Briso et al, 2015,% observaram que, o tratamento clareador com

peréxido de hidrogénio 35% (Whiteness HP Maxx; FGM Produtos Odontologicos, Joinville,


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Efeoglu%20N%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=16997368
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SC, Brazil) causou alteragdes do esmalte dentéario até a profundidade de 20um em dentes
higidos, e em dentes anteriormente desmineralizados essas alteragdes chagaram a
profundidade de 90um. O tempo de aplicagdo do produto clareador foi o mesmo adotado no
presente estudo. A razdo para que este tenha encontrado alteragdes em menores profundidades
que o presente estudo pode estar relacionado ao pH do gel clareador empregado. Durante a
aplicacdo, o gel clareador utilizado por Briso et al, 2015,% apresentou alteracdo do pH de 7
para 5, enquanto o gel clareador Pola PH 35% apresenta pH mais acido. Os autores também
acreditam que a acidificacdo do produto poderia ter causado alteracfes histomorfoldgicas
significativas na superficie do esmalte. Apoia-se esta conjectura, aos resultados obtidos por
Sa, 2013,% que observou que os agentes clareadores com baixos valores de pH poderiam
induzir alteracdes da superficies de esmalte sob a situacdo in vitro, no entanto, nenhuma
alteracdo foi observada em amostras expostas a condi¢des in situ, corroborando com nossos
achados.

A analise morfologica do esmalte dentario obtida por microscopia eletrénica de
varredura (MEV) indica que o modelo experimental é capaz de influenciar as alteracdes
superficiais do esmalte clareado. A imagem correspondente ao modelo in vitro evidencia o
efeito adverso do clareamento dental de consultério sobre a estrutura adamantina, ainda mais,
guando comparadas as imagens obtidas do grupo controle. Nota-se no modelo in vitro,
irregularidades na superficie do esmalte dental devido a dissolucdo da camada aprismatica do
esmalte dentario, observacBes ja realizadas em outros estudos ***°. Tendo o aumento da
porosidade superficial como resultado da dissolucdo superficial dos prismas apds o
clareamento dental.

Em contrapartida, a imagem obtida no modelo experimental in situ corresponde a uma
superficie homogénea com pouca ou nenhuma evidéncia da acdo do tratamento clareador
sobre essa superficie, 0 que torna esta semelhante as imagens obtidas pelos grupos controle.
Estudos confirmam este resultado e atribuem a reconstituicdo superficial ao efeito
remineralizador da saliva.'®?® No entanto, Spalding, 2003,'® ao utilizar um gel a base de
peréxido de hidrogénio com pH neutro e Kwon, 2015, ao empregar géis clareadores de
menores concentracfes variando de 9,5 a 25% de peroxido, unido ao pH neutro dos mesmos
de 6 a 7,4, pode ter gerado menores alteracoes a superficie favorecendo o restabelecimento da

normalidade superficial.
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Quando comparados o0s grupos em relacdo aos substratos (humano e bovino),
observou-se diferenca estatistica significativa no que diz respeito a variavel MS. Deste modo,
rejeita-se a segunda hipotese nula deste estudo.

No tocante a MS, apenas o0s grupos clareados com Pola 35% apresentaram diferenca
estatisticamente significante, com substrato bovino apresentando os menores valores de MS.
Neste contexto, Yassen et al, 2011°°, ao realizarem uma revisio de literatura, onde incluiram
trabalhos que comparam as caracteristicas morfoldgicas, composi¢do quimica e propriedades
fisicas de dentes humanos e bovinos, estes observaram dados inconsistentes. Segundo os
autores, estudos apontam diferencas entre estes substratos quanto a progressado e profundidade
de lesdes de carie, MS, adesdo/resisténcia adesiva entre outras, 0 que torna duvidosa a
afirmacdo de que os dentes bovinos podem ser considerados substituto adequado para os
dentes humanos. Afirmaram ainda que, as diferencas devem ser consideradas ao interpretar 0s
resultados obtidos de qualquer experimento com substrato de dentes bovinos.

Ja Fonseca et al, 2008, ao comparar a MS do esmalte dental humano e bovino
observaram que os animais com idade mais avangada (38 e 48 meses) obtiveram valores
semelhantes, enquanto que,0s grupos etarios mais jovens (20 e 30 meses) apresentaram
valores de dureza significativamente maiores que os dentes humanos. Neste contexto, 0s
espécimes bovinos empregados neste estudo foram obtidos de animais com idade entre 24 e
36 meses, sendo realizada a posterior padronizacdo dos espécimes por meio da MS inicial dos
discos humanos e bovinos obtidos, como forma de viabilizar a comparacdo entre estes
substratos.

Além disso, o provavel uso de produtos fluoretos anteriormente a obtencdo dos
espécimes dentais, pode ter colaborado para a maior resisténcia do substrato humana a acéo
clareadora.

Em contrapartida, Soares et al, 2016%°, consideraram o dente bovino como substituto
adequado aos dentes humanos nos ensaios de resisténcia de unido, corroborando com o
presente estudo que revela ser possivel a utilizacdo de ambos os substratos dentais (humano e
bovino) para realizagdo de pesquisas no campo de clareamento, pois observou-se que ambos
0s substratos apresentaram respostas semelhantes na maior parte das analises do esmalte
realizadas.

No que diz respeito a terceira hipotese nula deste estudo, esta foi rejeitada, pois o

tempo de analise influenciou as alteracGes do esmalte dentario obtidas.
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O fato de se observar alteracbes dos valores de rugosidade e MS do esmalte
imediatamente ap0s o término do tratamento clareador (T1) e a reducdo dessas alteracoes,
apos 15 dias de exposicdo a saliva no modelo in situ (T3), assemelhando-se aos valores
apresentados pelos grupos controle, mostra a importancia do tempo na compreenséo do efeito
dos agentes clareadores. Estas informacdes foram comprovadas por varios autores!®16:18:2730,
No entanto, Worschech, et al., 2003,%! ao utilizar PC 35% (Opalescence Quick, Ultradent Co.
South Jordan, UT, USA), ndo observou alteracGes do esmalte no decorrer do tempo. Contudo,
vale salientar que o clareador empregado por Worschech, et al., 2003 possui pH neutro, além
disso, a amdnia resultante da degradacdo do PC e a presenca da ureia desempenha funcéo
relevante na elevacdo do pH salivar e da placa bacteriana; ao contrario dos agentes
clareadores com pH é&cido que causam temores sobre a promocéo de alteracbes nas estruturas
dentérias.

Mesmo com as limitagdes do presente estudo, como falta de mensuracdo do pH do
produto pré, durante e pos sua aplicacdo, emprego de um grupo controle com saliva artificial
ou natural com a mensuracdo de seu pH, entre outras limitagdes que devem ser sanadas em
proximas pesquisas. Considera-se que, o modelo experimental e o tempo de andlise sdo
imprescindiveis para a compreensao das alteracfes do esmalte clareado. Ja com relacdo aos
substratos, ambos podem ser empregados na realizacdo de futuros experimentos. Sendo
necessarios mais estudos, buscando avaliar outras caracteristicas fisico-quimicas do esmalte

dentério clareado empregando para isso diferentes géis clareadores.
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6 Cuncluséo

Conclui-se que:

- O modelo experimental foi decisivo para o estudo das alteracdes do esmalte dentario
clareado, pois, 0 modelo in situ permite reducdo ou recomposicdo das alteracdes dentarias
promovidas pelo tratamento clareador.

- Em pesquisas sobre o clareamento dental, ambos os substratos empregados neste estudo
podem ser utilizados, desde que, as diferencas existentes entre eles sejam consideradas no
momento da interpretacdo dos dados.

- Os diferentes tempos de analise foram determinantes para a observagdo da acdo do agente

clareador sobre a estrutura dental.
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Figura 3 - DIP com espécime em posi¢ao
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Figura 4 - Etapa 2: Preparo dos discos para analise de Microdureza interna do esmalte

dentario.

|
I
64 espécimes (|
.
> | —_—

Vi
Seccao
80 espécimes dentais transversal

Inclusdo em resina Polimento

Indentagdo interna do esmalte

-
Microdurémetro



HSigutas

66

Figura 5 - Analise em microscopia eletrénica de varredura (MEV) dos grupos clareados com

Pola 35%, 15 dias apds o termino do tratamento clareador.
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Figura 6 - Andlise em microscopia eletrbnica de varredura (MEV) dos grupos controle,15

dias ap6s o termino do tratamento clareador.
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Tabela 1. Valores médios de rugosidade superficial do esmalte dental, de acordo com

modelos experimentais (in vito e in situ) e substratos (humano e bovino) em diferentes

tempos de analise.

Grupos Ra (TO) Ra (T1) Ra (T2)

PVH 0,027 + 0,004Ab 0,054 + 0,013Aa 0,054 + 0,013Aa

PSH 0,026 + 0,004Ab 0,056 + 0,007Aa 0,044 + 0,007Bab

Pola PVB 0,028 + 0,004Ab 0,059 + 0,007Aa 0,057 + 0,007Aa
PSB 0,027 + 0,004Ab 0,048 + 0,010Aa 0,043 + 0,008Bab

CVH 0,028 + 0,005 Aa 0,003 + 0,005 Ba 0,003 + 0,006 Ca

Controle CSH 0,027 £ 0,005 Aa 0,026 + 0,004 Ba 0,025 + 0,003 Ca
CVvB 0,026 + 0,004 Aa 0,026 + 0,004 Ba 0,025 + 0,003 Ca

CSB 0,027 £ 0,003 Aa 0,031 + 0,004 Ba 0,032 £ 0,004 Ca

Letras distintas, mailsculas nas colunas e minusculas nas linhas, indicam diferencas

estatisticamente significantes (p<0,05).

Tabela 2. Valores médios de microdureza Knoop (ML) do esmalte dental, de acordo com

modelos experimentais (in vito e in situ) e substratos (humano e bovino), em diferentes

tempos de analise.

Grupos ML (TO) ML (T1) ML (T2)
VH 340,5 £ 6,4 Aa 254,4 + 10,9 Bb 255,1+11,5Cb
SH 341,3+ 6,5 Aa 263,2+ 12,1 Bb 353,8 £ 16,0 Aa
Pola VB 340,9 + 6,8 Aa 233,4 £ 07,8 Ca 232,7+8,1 Db
SB 341,4+ 6,1 Aa 254,7 + 16,9 Bb 338,8+ 11,2 Ba
VH 341,25+ 3,42 Aa 340,86 £ 5,79 Aa 341,51 + 6,02 Ba
Controle SH 340,20+ 7,34 Aa 341,94 +5,03 Aa 343,50 + 4,66 ABa
VB 341,2 £ 6,33 Aa 341,3 £ 5,45 Aa 341,7 + 6,73 Ba
SB 340,8 £ 5,34 Aa 3429+ 5,73 Aa 343,4 + 6,49 ABa

Letras distintas, mailsculas nas colunas e mindsculas nas linhas, indicam diferencas estatisticamente

significantes (p<0,05)



Sabelas

70

Tabela 3. Valores médios da microdureza em seccdo longitudinal (LKHN) do esmalte

obtidas em dentes humanos e bovinos, de acordo com os modelos experimentais (in vitro e

in situ).
Grupos
Profundidade
VHP SHP VBP SBP VHC SHC VBC SBC

5 um 127,7 Ec 249,9 Eb 118,8 Ec 242,1Eb 307,0 ABa 308,6 ABa 310,5Aba 307,8 ABa
10 um 145,7Ed 251,8 DEbc 139,1 Ed 238,7 DEc 286,5Ba 284,1Ba 281,1Bab 282,2Ba
15 um 200,3Dc 279,3CDEb 204,3Dc 2783CDb 315,0ABa 313,6 ABa 316,7Aa 311,3ABa
20 um 240,3 Cb 296,9Ca 234,7Cb 294,1Ca 318,3ABa 317,0ABa 321,8Aa 315, ABa
40 pm 266,8 BCb 310,5BCa 2555Cb 309,0BCa 334,5Aa 333,0Aa 332,8Aa 333,0Aa
60 um 286,1 Bb 3245ABa 284,6 Bb 325,8ABa 3357Aa 331,4Aa 33822Aa 337,2Aa
80 um 332,2 Aa 334,6 ABa 328,8 Aa 326,7 ABa 336,1Aa 3357Aa 336,7Aa 336,8 Aa
100 pm 336,9 Aa 339,2 ABa 338,2Aa 333,3ABa 336,7Aa 337,2Aa 336,8Aa 337,7 Aa
120 um 340,7 Aa 339,9 ABa 339,7Aa 3358ABa 338,3Aa 337,5Aa 338,7Aa 339,2 Aa

Letras distintas, mailsculas nas colunas e minUsculas nas linhas, indicam diferencas estatisticamente

significantes (p<0,05).
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Anexo A — Parecer Consubstanciado do CEP
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PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Influéncia do modelo experimental nas alteracGes superficiais do esmalte dentario apos
o clareamento dental

Pesquisador: Ursula Aparecida Escalero Silva

Area Tematica:

Versdo: 2

CAAE: 46540715.4.0000.5420

Instituicdo Proponente: Faculdade de Odontologia do Campus de Aracatuba - UNESP

Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 1.194 229

Apresentagdo do Projeto:
Trata-se de uma estudo para analisar e comparar as alteracdes superficiais do esmalte dental humano e
bovino, decorrentes do tratamento clareador de consultorio, utilizando modelos experimentais in situ e in

vitro

Objetivo da Pesquisa:
O presente estudo objetiva avaliar a influéncia do modelo experimental nas alteracdes de superficie do

esmalte apos o clareamento dental com PH a 35% em dentes bovinos e em dentes humanos.

Avaliagdo dos Riscos e Beneficios:

Os dispositivos intraorais palatinos podem gerar dificuldade na fonacéo, até adaptacao com o
dispositivo.Possivel inflamacé&o da regi&o palatina por ma adaptac&o do aparelho, que sera evitado com um
minucioso ajuste realizado pelo operador da pesquisa, porem caso ocorra seréo instituidos tratamentos
curativos.Deste modo, os procedimentos que seréo realizados durante a pesquisa como exame clinico,
moldagem e utilizac&o dos dispositivos intraorais palatinos pelos pacientes oferecem minimo risco a
integridade fisica ou psicologica dos voluntarios, néo ferindo com sua dignidade, sendo considerados
procedimentos seguros e inofensivos a salde dosparticipantes dessa pesquisa, sendo assim, essa pesquisa

n&o infringe as normas legais e éticas.

Enderego: JOSE BONIFACIO 1193

Bairro: VILA MENDONCA CEP: 16.015-050
UF: SP Municipio: ARACATUBA
Telefone: (18)3636-3200 Fax: (18)3636-3332 E-mail: anacmsn@foa.unesp.br
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Continuagdo do Parecer: 1.194.229

Beneficios:
Além dos resultados obtidos com o estudo, o voluntario sera beneficiado com tratamento preventivo
(limpeza profissional) e curativo, caso este Ultimo seja necessario, sob a responsabilidade do autor.

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:

O projeto utiliza métodos adequados para responder as questdes estudadas, com minimo de danos e
rscos.

Consideracdes sobre os Termos de apresentagdo obrigatoria:

Todos os termos obrigatorios foram apresentados

Recomendagdes:

N&o ha.

Conclusodes ou Pendéncias e Lista de Inadequacdes:

N&o ha.

Consideracdes Finais a critério do CEP:

Salientamos que, de acordo com a Resolugdo 466 CNS, de 12/12/2012 (titulo X, se¢éo X.1., art. 3, item b, e,
titulo X1, secéo X1.2, item d), ha necessidade de apresentacéo de relatorios semestrais, devendo o primeiro

relatorio ser enviado até 01/02/2016.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacéo

Outros Carta de informacé&o ao voluntario - 09/06/2015 Aceito
anexo 2 pdf 09:23:28

Outros Orientacdes ao voluntario - anexo 4.pdf | 09/06/2015 Aceito
09:24:12

Folha de Rosto Folha de Rosto.PDF 09/06/2015 Aceito
17:04:21

Declaragéao de Termo de doacé&o.PDF 21/06/2015 Aceito
Pesquisadores 20:21:51

Outros WQS.PDF 21/06/2015 Aceito
20:22:45

Informacdes Basicas | PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 21/06/2015 Aceito
do Projeto ROJETO 517813 pdf 20:57:33

TCLE/ Termos de | TCLE.pdf 03/08/2015 Aceito
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Bairro: VILA MENDONCA CEP: 16.015-050
UF: SP Municipio: ARACATUBA
Telefone: (18)3636-3200 Fax: (18)3636-3332 E-mail: anacmsn@foa.unesp.br
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Continuagao do Parecer: 1.184.229

Assentimento / TCLE.pdf 00:44:30 Aceito
Justificativa de

Auséncia

Declaragdo de Anexo 5 - Termo de doagéo - dentes 03/08/2015 Aceito
Pesquisadores humanos.pdf 00:49:05

Projeto Detalhado / | Projeto de Pesquisa.pdf 03/08/2015 Aceito
Brochura 00:53:00

Investigador

Informagdes Basicas| PB_INFORMAGOES_BASICAS_DO_P | 03/08/2015 Aceito
do Projeto ROJETO_517813.pdf 00:54:15

Informagdes Basicas| PB_INFORMAGOES_BASICAS_DO_P | 24/06/2015 Aceito
do Projeto ROJETO_517813.pdf 18:03:52

Situagao do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciagao da CONEP:

Nao

ARACATUBK, 24 gostp de/2015

| Endereco: JOSE BONIFACIO 1133 —
| Bairro: VILA MENDONCA CEP: 16015050 '
} UF: SP Municipio: ARACATUSA I
j Telefone: (18)3535-3200 Fax: (18)3636-3332 E-mail: anacmsn@foa.unesp br ‘;
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CERTIFICADO
Certificamos que o Projeto de Pesquisa intitulado “A influéncia do método
experimental nas alteragdes superficiais do esmalte dentario apés o
clareamento”, Processo FOA n° 2015-00692, sob responsabilidade de André Luiz
Fraga Briso apresenta um protocolo experimental de acordo com os Principios

Eticos da Experimentagao Animal e sua execugao foi aprovada pela CEUA em 05
de Agosto de 2015.

VALIDADE DESTE CERTIFICADO: 30 de Dezembro de 2016.
DATA DA SUBMISSAO DO RELATORIO FINAL: até 30 de Janeiro de 2017.

CERTIFICATE
We certify that the study entitled “The influence of the experimental model in
superficial changes on enamel after bleaching”, Protocol FOA n°® 2015-00692,
under the supervision of André Luiz Fraga Briso presents an experimental protocol in
accordance with the Ethical Principles of Animal Experimentation and

its
implementation was approved by CEUA on August 05, 2015.
VALIDITY OF THIS CERTIFICATE: December 30, 2016.
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Anexo B-TCLE

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Titulo da Pesquisa: “Influéncia do modelo experimental nas alteracdes superficiais
do esmalte dentario apés o clareamento”

Nome do (a) Pesquisador (a): Ursula Aparecida Escalero Silva

Nome do (a) Crientador (a): André Luiz Fraga Briso

1. Natureza da pesquisa: o(a) sr.(a) esta sendo convidado (a) a participar desta
pesquisa que tem como finalidade de avaliar a influéncia do modelo
experimental (“in vitro” e “in situ”) nas alteracdes de superficie do esmalte apds
o clareamento dental com perédxido de hidrégénio a 35% em dentes hovinos e
em dentes humanos.

2. Participantes da pesquisa: 12 voluntarios, adultos jovens (critérios de
exclusdo: Gestantes ou lactantes, fumantes, voluntarios com proteses
removiveis, presenca de disturbios de ordem digestiva, presenca com
atividade de carie, doenca periodontal, fluxo salivar reduzido, uso de aparelhos
ortodénticos, doencas sistémicas, uso de medicamentos que afetam o fluxo
salivar, Indisponibilidade de comparecer nas consultas).

3. Envolvimento na pesquisa: Ao participar deste estudo o(a) sr.(a) permitira
que o (a) pesquisador (a) realize o exame clinica e anamnese para inspecdo
de provaveis problemas sistémicos ou lesbes orais. Comprometendo-se a
seguir as instrucdes de higiene oral, bem como a lista de orientacGes
recebidas e guardar o aparelho no estojo fornecido pelo pesquisador durante
as refeicGes. Lembrando que o aparelho devera ser utilizado durante todo o
experimento. O participante permite a moldagem de sua arcada superior com
hidrocoldide irreversivel para confeccdo dos aparelhos intraorais em resina
acrilica, estes irdo conter discos de origem dental (humana e hovina)
devidamente esterilizados e deverfo ser utilizado pelos participante de acordo
com as orientacbes recebidas. Em dias previamente agendados o(a) sr.(a)
devera comparecer a clinica para que ocorra o clareamento das amostras.
O(a) sr.(a) tem liberdade de se recusar a participar e ainda se recusar a
continuar participando em qualquer fase da pesquisa, por qualquer razdo, sem

prejuizo para o voluntario. Sempre que quiser podera pedir mais informacdes
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sobre a pesquisa através do telefone do (a) pesquisador (a) do projeto e, se
necessario através do telefone do Comité de Etica em Pesquisa.

Riscos e desconforto: A participacdc nesta pesquisa nao infringe as normas
legais e éticas. Os dispositivos intraorais palatinos podem gerar dificuldade na
fonacdo, até adaptacdo com o dispositivo, além de possivel inflamacao da
regido palatina por ma adaptacdo do aparelho, que sera evitado com um
minucioso ajuste realizado pelo operador da pesquisa, porém caso ocorra
serdo instituidos tratamentos curativos. Deste modo, os procedimentos que
serdo realizados durante a pesquisa como exame clinico, moldagem e
utilizacdo dos dispositivos intraorais palatinos pelos pacientes oferecem
minimo risco a integridade fisica ou psicologica dos voluntarios, ndo ferindo
com sua dignidade, sendo considerados procedimentos seguros e inofensivos
a saude dos participantes dessa pesquisa. ou seja, os procedimentos
adotados nesta pesquisa obedecem aos Critérios da Etica em Pesquisa com
Seres Humanos conforme Resolucdo n° 466/12 do Conselho Nacional de
Saude. Nenhum dos procedimentos usados oferece riscos & sua dignidade.
Confidencialidade: todas as informacdes coletadas neste estudo séo
estritamente confidenciais. Somente a pesquisadora e seu orientador (e/ou
equipe de pesquisa) terdo conhecimento de sua identidade e nos
comprometemos a manté-la em sigilo ao publicar os resultados dessa
pesquisa.

Beneficios: ao participar desta pesquisa o(a) sr.(a) ndo tera nenhum beneficio
direto. Entretanto, esperamos que este estudo resulte em informacgdes
importantes sobre as alteracdes da superficie do esmalte dental causados
pelo clareamento, e a influéncia do modelo experimental sobre essas
alteracGes, de forma que o conhecimento que sera construido a partir desta
pesquisa possa fornecer informacdes mais precisas sobre as altera¢cdes do
esmalte dental causadas pelo clareamento onde pesquisador se compromete
a divulgar os resultados obtidos, respeitando-se o sigilo das informacdes
coletadas, conforme previsto no item anterior.

Pagamento: o(a) sr.(a) ndo tera nenhum tipo de despesa para participar desta

pesquisa, bem como nada sera pago por sua participacao.
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Apos estes esclarecimentos, solicitamos o seu consentimento de forma
livre para participar desta pesquisa. Portanto preencha, por favor, os itens que se
seguem: Confiro que recebi via deste termo de consentimento, e autorizo a
execucdo do trabalho de pesquisa e a divulgacdo dos dados obtidos neste

estudo.
Obs: Nao assine esse termo se ainda tiver duvida a respeito.

Consentimento Livre e Esclarecido
Tendo em vista os itens acima apresentados, eu, de forma livre e esclarecida,

manifesto meu consentimento em participar da pesquisa.

Nome do Participante da Pesquisa

Assinatura do Participante da Pesquisa

Assinatura do Pesquisador

Assinatura do Orientador

Pesquisador(a): Ursula Aparecida Escalero Silva - Telefone: (18) 99103-8013
Orientador(a): André Luiz Fraga Briso — Telefone: (18) 3636-3253

Coordenador(a) do Comité de Etica em Pesquisa: Prof. Dr. André Pinheiro de M. Bertoz
Vice-Coordenador(a): Prof. Dr. Aldiéres Alves Pesqueira

Telefone do Comité: (18) 3636-3234

E-mail cep@foa.unesp.br
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Anexo C — Carta de orientacdo aos voluntarios

\/
Ay  UNIVERSIDADE ESTADUAL PAULISTA

u nesp ™' 4(ILI0 DE MESQUITA FILHO”

CAMPUS DE ARACATUBA - FACULDADE DE ODONTOLOGIA
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

ANEXO 3 — Carta de orientacao aos voluntarios

Orientacio aos Voluntarios

* Dormir com o aparelho a noite que antecede o periodo experimental. apds a ultima higiene bucal:

+ Utilizar o dispositivo continuamente (24 hs/dia). exceto durante as refeicdes (3 refeicdes diarias.
totalizando 3 horas):

* Durante a alimentacdo o dispositivo devera permanecer no estojo plastico:

* Nio ingerir bebidas fora do horario da alimentacdo, exceto agua, (retirar o dispositivo);

* Nio ingerir medicamento durante o periodo experimental;

* A higiene bucal devera ser realizada normalmente apos as refeicdes. (café da manha. almoco e
jantar), utilizando da escova e dentifricio fornecido pelo pesquisador:;

» Retirar o dispositivo na manha seguinte apos o fim do experimento (final do 7 dia apds o término
do tratamento clareador):

* O voluntirio devera retornar a clinica nos dias marcados. para o clareamento dos blocos de
esmalte. nos horarios agendados previamente:;

» Ao final do experimento (no sétimo dia apés o termino do tratamento clareador). o aparelho
devera ser guardado no estojo plastico e recoberto com gaze umida em &gua. para entrega ao
pesquisador:

* Qualquer duvida entrar em contato com o pesquisador.

Diivida ligar para: Ursula Aparecida Escalero Silva (18)99103-8013
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