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RESUMO

Objetivo: O objetivo deste estudo foi avaliar alteragdes na microdureza e na

superficie do esmalte e da dentina quando sujeitos a agdo de um gel a base de PAP.

Materiais e métodos: Foram utilizados 9 dentes higidos extraidos hd menos de 6
meses e recolhidos do banco de dentes da Clinica Universitaria Egas Moniz. O acido
ftalimidoperoxicaproico (PAP) (Brilliant Lumina, Coltene) foi aplicado na superficie
vestibular de cada dente segundo as instru¢cdes do fabricante. Em cada dente foram
efetuados quatro cortes, no sentido mésio-distal, com 2 mm de espessura, para obter uma
fatia de esmalte vestibular, de dentina vestibular, de esmalte lingual e de dentina lingual,
e assim formar quatro grupos de estudo (n=9): a) esmalte teste (onde foi aplicado o PAP),
b) dentina teste (onde foi aplicado o PAP), c¢) dentina controlo, d) esmalte controlo, ou
seja 18 amostras de controlo e 18 amostras de teste. Estes cortes foram realizados com
um micrétomo automatico. As amostras foram submetidas ao teste de microdureza de
Vickers e duas de cada grupo foram observadas ao MEV .Os resultados de microdureza
foram tratados estatisticamente com um teste t de Student para compar os valores médios
de microdureza entre os grupos experimentais e os grupos de controlo. Considerou-se um

nivel de significancia de 5 %.

Resultados: O teste de microdureza de Vickers demostrou no Grupo a) uma
média de dureza significativamente inferior em comparagdo com o Grupo d). Nao se
verificou nenhuma diferenca entre os grupos b) e ¢). Com o microscopio eletronico de
varrimento verificou-se um aumento significativo na rugosidade superficial entre os

Grupos a) e d). No entanto, ndo foram identificadas diferencas entre os grupos b) e ¢).

Conclusdes: A aplicagio do PAP resultou numa redugdo significativa da
microdureza do esmalte, assim como num aumento da sua rugosidade superficial. Em
contraste, ndo foram observadas alteragdes na dentina. Deste modo, o PAP ndo pode ser

considerado um agente inofensivo para o esmalte.

Palavras-chave: Branqueamento dentario; erosdo dentaria, microdureza; acido

ftalimidoperoxicaproico.






ABSTRACT

Objective: The aim of this study was to evaluate changes in the microhardness

and surface of enamel and dentin when subjected to the action of a PAP-based gel.

Materials and methods: 9 healthy teeth extracted less than 6 months previously
and collected from the Egas Moniz University tooth bank were used. The PAP (Brilliant
Lumina, Coltene) was applied to the buccal surface of each tooth following the
manufacturer's instructions. For each tooth, four 2 mm thick sections were cut in the
mesio-distal direction to obtain a slice of buccal enamel, buccal dentin, lingual enamel
and lingual dentin from each tooth, thus forming four study groups (n=9): a) test enamel
(where PAP was applied), b) test dentin enamel (where PAP was applied), ¢) control
dentin, d) control enamel. The cuts were made using an automatic microtome. The
samples were subjected to the Vickers microhardness test, and two from each group were
observed under SEM (Scanning Electron Microscopy). The microhardness results were
statistically analyzed using a Student's t-test to compare the mean microhardness values
between the experimental groups and the control groups. It was considered a significance

level of 5%.

Results: The Vickers microhardness test showed that Group a) had a significantly
lower average hardness compared to Group d). No differences were observed between
Groups b) and c). Scanning electron microscopy revealed a significant increase in surface
roughness between Groups a) and d). However, no differences were identified between

Groups b) and c¢).

Conclusions: The application of PAP led to a significant reduction in enamel
microhardness, as well as an increase in its surface roughness. In contrast, no changes
were observed in the dentin. Therefore, PAP cannot be considered a harmless agent for

dental enamel.

Keywords: Dental bleaching; dental erosion; microhardness;

phthalimidoperoxycaproic acid
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Introdugdo

1 INTRODUCAO

Na tltima década, o branqueamento dentario vital tornou-se um procedimento
estético cada vez mais popular (Pascolutti & de Oliveira, 2021). Nos ultimos anos, a
atengdo a estética dentaria tem-se intensificado. No entanto, a brancura dos dentes pode
ser alterada por descoloracdes extrinsecas e intrinsecas, tornando necessaria a adogao de
solugdes adequadas. Consequentemente, o branqueamento dentario tornou-se uma parte

essencial dos cuidados de beleza para muitos consumidores (Qin et al., 2019).

Este tratamento estético ¢ atualmente um dos mais populares, pois ¢ uma solugao
simples e minimamente invasiva para corrigir a descolora¢do dentaria (Elfallah et al.,
2015). De facto, continua a ser o tratamento mais eficaz e conservador para restaurar o
brilho do sorriso (Maiya et al., 2024). O branqueamento dentirio ¢ também uma
alternativa menos invasiva as facetas e coroas para mascarar a alteragao de cor (Stiibinger

et al., 2024).

Até hoje, os principais agentes ativos nos produtos de branqueamento dentario tém
sido os peroxidos, incluindo o peréxido de hidrogénio (PH) e o peréxido de carbamida
(PC). No entanto, um novo composto, o dacido ftalimidoperoxicaproico (PAP), ¢
apresentado como uma alternativa mais segura e promissora (Qin et al., 2019). Na busca
por substitutos aos perdxidos convencionais, o interesse por peroxidos organicos, como
o PAP, intensificou-se recentemente devido a sua eficicia e menor potencial de efeitos
colaterais (Pascolutti & de Oliveira, 2021). Ainda mais recentemente, a investigacdo
demonstrou que a utilizagdo de um gel composto a base de PAP poderia ser um veiculo
eficaz para o branqueamento dentario, reforcando o seu apelo como uma opg¢ao inovadora

e eficaz (Stlibinger et al., 2024).

1.1 Caracteristicas dos dentes

Um dente ¢ uma estrutura complexa composta por varios tecidos com fungdes

especificas, que garantem a sua resisténcia, sensibilidade e fixa¢do no osso.

Os principais componentes s3o:

- O esmalte, formado por células epiteliais.

13



Avaliagdo da influéncia do acido ftalimidoperoxicaproico (PAP) na integridade do esmalte e da dentina.

- A dentina, localizada sob o esmalte, produzida por células mesenquimatosas e rica
em colagénio.

- A polpa dentéria, que gera e nutre os odontoblastos, e contém vasos sanguineos e
Nervos.

- A raiz, composta principalmente por dentina, que encerra o canal radicular e esta
rodeada por uma fina camada de cemento mineralizado.

- O ligamento periodontal, que liga o cemento ao osso alveolar e ajuda a fixar o

dente no seu alvéolo (Figura 1). (Lacruz et al., 2017)

Esmalte

Coroa

Gengiva

Dentina

Polpa
Ligamento periodontal

Osso

; Raiz

Figura 1 - A anatomia de um dente molar mandibular humano, adaptado de Lacruz et al., 2017.

O esmalte e a dentina sdo os principais constituintes da coroa dentdria humana,
formados por ameloblastos e odontoblastos, respetivamente, e diferem em fungdo,

composi¢ado e estrutura (Orilisi et al., 2021).

1.1.1 Esmalte

O esmalte dentario ¢ o tecido mais duro e mais mineralizado do corpo humano.
Desempenha um papel essencial na prote¢do dos dentes contra agressdes mecanicas e
quimicas (Orilisi et al., 2021). E composto principalmente por cristais de hidroxiapatite e
tem uma estrutura constituida por 95-97% de minerais, 2-4% de 4gua e apenas 1% de

matéria organica nao colagénica (Arnold & Gaengler, 2007; De Dios Teruel et al., 2015;

14
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Lacruz et al., 2017; Orilisi et al., 2021) (Figura 2). No esmalte, o teor de calcio e fosforo,
sob a forma de fosfato varia entre 34 e 39%, refor¢ando a sua resisténcia (De Dios Teruel
et al., 2015). Ao contrario da dentina, o esmalte ndo contém fibras de colagénio. Os seus
cristais estdo organizados em prismas orientados perpendicularmente a superficie do
dente, garantindo a sua resisténcia. A formacdo e mineralizagdo do esmalte, conhecida
como amelogénese, ¢ realizada pelos ameloblastos, células especializadas que
desaparecem apos a erup¢do dentdria, deixando o esmalte incapaz de se remodelar
(Lacruz et al., 2017). Uma vez terminada a mineralizagdo, apenas ocorrem processos de
desmineraliza¢do e remineralizagdo a superficie, sob o efeito do ambiente oral (Arnold &
Gaengler, 2007). A interface do esmalte dentario esta constantemente envolvida numa
troca dindmica com o biofilme oral, permitindo que o fosfato de célcio e os cristais de
apatite se mantenham reactivos de modo a manter um bom equilibrio mineral. (Kwon &
Wertz, 2015). Gragas a esta estrutura Unica e ao seu elevado grau de mineralizagdo, o
esmalte protege eficazmente a dentina e a polpa contra diversas agressdes externas, tanto

mecanicas como quimicas (Orilisi et al., 2021).

1.1.2 Dentina

A dentina, localizada sob o esmalte, ¢ menos mineralizada do que o esmalte e tem
uma estrutura composta constituida por cristais de hidroxiapatite embebidos numa matriz
organica rica em colagénio tipo I (Orilisi et al., 2021).

A sua composi¢do ¢ de aproximadamente 70% de mineral, 20% de matriz organica e
10% de agua, em peso (Figura 2) (De Dios Teruel et al., 2015).Ao contrario do esmalte,
cuja mineralizacdo se completa ap6s a erup¢do do dente, a dentina é produzida
continuamente ao longo da vida pelos odontoblastos, localizados na polpa dentaria junto
a dentina (Arnold & Gaengler, 2007). Os cristais de hidroxiapatite presentes na dentina
ttm uma morfologia distinta, sob a forma de placas achatadas que medem
aproximadamente 60-70 nm de comprimento, 20-30 nm de largura e 3-4 nm de espessura
(De Dios Teruel et al., 2015). Além disso, na dentina o teor de célcio e fosforo (sob a
forma de fosfato) situa-se entre 16 e 18%, o que a distingue do esmalte, que é muito mais

mineralizado (De Dios Teruel et al., 2015).
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Esmalte Dentina

Minerais (95-97%) Matériais (70%)
= Agua (2-4%) = Agua (10%)
= Matéria organica nao colagénica (1%) = Matéria o6rganica (20%)

Figura 2 - Comparagao da constitui¢do do esmalte e da dentina.

1.2 Branqueamento

1.2.1 Agentes branqueadores e composi¢ao

1.2.1.1 Agentes branqueadores PH e PC
Existem duas categorias principais de agentes utilizados no branqueamento: o

peroxido de hidrogénio e o perdxido de carbamida.

O peroxido de hidrogénio (H20:) € um liquido incolor, ligeiramente mais viscoso
do que a dgua, com uma massa molar de 34,01 g/mol e uma densidade ligeiramente
superior a da dgua. E altamente solGivel e acidifica solugdes aquosas. A sua estrutura
quimica, caracterizada por uma ligacdo oxigénio-oxigénio e por electrdes nao
emparelhados, torna-o um poderoso agente oxidante, extremamente reativo e capaz de
alterar varios compostos organicos e inorganicos. Gragas ao seu baixo peso molecular,
consegue penetrar na dentina e libertar moléculas de oxigénio reactivas, que quebram as
ligacdes duplas das substancias presentes nos tubulos dentinarios. Em medicina dentaria,
¢ utilizado principalmente para o branqueamento dos dentes em concentragdes que
variam entre 5% e 35%. Pode ser aplicado diretamente ou obtido por decomposi¢do do
peroxido de carbamida. O seu poder oxidante permite-lhe eliminar os pigmentos
responsaveis pelas manchas dentarias, mas a sua utilizagcdo deve ser controlada, pois a
sua elevada reatividade pode também danificar os tecidos circundantes (Kwon & Wertz,

2015; Rodriguez-Martinez et al., 2019).
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O perdxido de carbamida (CHgN20O3) € um composto cristalino branco utilizado
no branqueamento dentdrio, com concentragdes que variam de 10% a 35% (Kwon &
Wertz, 2015). Embora quimicamente estavel, seu agente branqueador ativo continua
sendo o peroxido de hidrogénio (Rodriguez-Martinez et al., 2019). Quando uma soluc¢do
de perdxido de carbamida a 10% se decompde, liberta 3,35% de perdxido de hidrogénio
€ 6,65% de ureia (Haywood & Sword, 2017; Kwon & Wertz, 2015; Rodriguez-Martinez
et al., 2019). A ureia degrada-se em amoniaco e dgua (Figura 3). Os produtos a base de
peroxido de carbamida contém geralmente uma base de carbopol ou de glicerina: o
carbopol, em particular, retarda a libertacdo do peroxido de hidrogénio, prolongando a

sua a¢ao (Kwon & Wertz, 2015).

Peroxido de hidrogénio - 3,35%
|
\

Peréxido de carbamida 10% Amoniaco ‘

Ureia - 6,65%

L
Agua

Figura 3 - Esquema de decomposi¢do do peroxido de carbamida 10%.

1.2.1.2 PAP

O é4cido ftalimidoperoxicaproico (PAP), féormula quimica CisHisNOs, ¢ um
peroxido organico inicialmente utilizado em processos de branqueamento industrial. Mais
recentemente, foi introduzido na medicina dentdria como agente de branqueamento
(Maiya et al., 2024).

O PAP caracteriza-se pela sua baixa toxicidade e elevada biodegradabilidade (Khan et

al., 2024; Pascolutti & de Oliveira, 2021).

O presente estudo centra-se sobre um gel de branqueamento dentario a base de PAP, o

BRILLIANT Lumina, desenvolvido pelo laboratorio Coltene.

Segundo o fabricante, este dispositivo ¢ constituido por um gel cuja formulacdo

inclui as seguintes substancias: Agua, acido ftalimidoperoxicaproico, glicerina, goma
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xantana, citrato monossodico, copolimero PVM/MA, hidréxido de sodio e C12-15

Pareth-3.

Este gel ¢ combinado com uma solugdo ativadora constituida por agua e hidroxido de

sodio.

1.2.1.3 Composi¢ao geral

Os agentes de branqueamento dentario actuais contém ingredientes activos e

inactivos. Os ingredientes activos incluem o perdxido de hidrogénio ou o peroxido de

carbamida, enquanto os ingredientes inactivos desempenham um papel essencial na

estabilidade e eficacia do produto. Estes incluem:

Agentes espessantes, como o Carbopol, que aumentam a viscosidade dos
materiais de branqueamento, permitindo uma melhor reten¢ao do gel na moldeira.
Também prolongam a libertacdo de oxigénio ativo até quatro vezes.

Agentes de transporte, como a glicerina ou o propilenoglicol, que mantém o gel
himido e facilitam a dissolugdo dos outros ingredientes.

Surfactantes, que actuam como agentes molhantes, ajudando o ingrediente ativo
de branqueamento a espalhar-se uniformemente.

Dispersantes de pigmentos, que evitam que os pigmentos se depositem e
asseguram uma distribui¢ao uniforme do produto.

Conservantes, como o metilparabeno, o propilparabeno e o benzoato de sddio, que
impedem a proliferagdo bacteriana e aceleram a decomposi¢do do perdxido de
hidrogénio, libertando metais de transi¢do como o ferro, o cobre e o magnésio.
Aromas, que melhoram o sabor e a aceitabilidade do produto (Tabela 1)

(Algahtani, 2014).

Tabela 1 - Comparagdo de Géis de Branqueamento Dentario

Funcao Produto Classico (Peroxido) | Produto com PAP (sem

perdoxido)

Agente branqueador Peroxido de hidrogénio ou | Acido

de carbamida — potente, mas | ftalimidoperoxicaproico
pode causar irritagdes (PAP) — eficaz e mais suave,

sem perdxido
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Espessante

Carbopol — da viscosidade e
prolonga a libertagao de

oxigénio ativo

Goma xantana — proporciona

boa textura e aderéncia

Humectante / Veiculo

Glicerina, propilenoglicol —
mantém o gel himido e

facilita a dissolugao

Glicerina — mantém a
humidade e a estabilidade do

gel

Tensioativo

Surfactantes (ndo

especificados) — ajudam a

C12-15 Pareth-3 — tensioativo

suave que garante boa

espalhar o produto dispersao
uniformemente
Formador de filme / Dispersantes de pigmentos — | Copolimero PVM/MA —

Estabilizante evitam depositos e forma um filme e melhora a
melhoram a distribui¢ao adesdo e cobertura

Regulador de pH Tampdes diversos — mantém | Hidroxido de sédio, Citrato
o pH ideal para seguranga ¢ | monossddico — ajustam o pH
eficacia para ativar o PAP

Conservantes Metilparabeno, Nenhum mencionado —
propilparabeno, benzoato de | férmula curta, geralmente
sodio — evitam para uso imediato
contamina¢do microbiana

Aromas Sim — melhoram o sabor e a | Nao mencionado

experiéncia do utilizador

1.2.2  Mecanismo de a¢do dos agentes branqueadores

1.2.2.1 Agentes branqueadores PH e PC

O branqueamento dentario com peroxido de carbamida e peroxido de hidrogénio

baseia-se num mecanismo de oxidacdo do cromogéneo (Coceska et al., 2016; Jiang et al.,

2018).

O peroxido de carbamida (CHsN203) ¢ um complexo estavel que se decompde em

contacto com a agua em perdxido de hidrogénio (H>0») e ureia (CH4N>O) (Aragdo et al.,

2024; Li et al., 2024; Rodriguez-Martinez et al., 2019). Esta decomposi¢ao do perdxido
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de carbamida ¢ lenta, permitindo uma libertacdo gradual do agente branqueador ativo, o
peroxido de hidrogénio, garantindo um efeito prolongado (Alkahtani et al., 2020; Kwon

& Wertz, 2015; Li et al., 2024).

O peroxido de hidrogénio, quer derivado da decomposicdo do peroxido de
carbamida, quer aplicado diretamente, ¢ um composto instavel, atuando como um
poderoso agente oxidante que se degrada em agua e espécies reativas de oxigénio (ERO)
(Alkahtani et al., 2020; Aragdo et al., 2024; Jiang et al., 2018), como o anido hidroxilo
(OH-) e o oxigénio reativo (O*) (Aragdo et al., 2024). Estes ERO, em particular os
radicais livres, sdo altamente reativos devido a presenca de um eletrdo ndo emparelhado
(Pascolutti & de Oliveira, 2021). Para obter estabilidade, atacam os sistemas conjugados
dos compostos organicos insaturados. Estas moléculas reativas penetram no esmalte e na
dentina e reagem com os cromogéneos, grandes compostos organicos com ligacdes
duplas conjugadas responsaveis pela coloracdo dos dentes (Avicenna et al., 2022; Carey,
2014; Coceska et al., 2016; de Mendonga et al., 2024; Epple et al., 2019; Jiang et al.,
2018; Li et al., 2024; Rodriguez-Martinez et al., 2019). A oxidacdo pelo peroxido de
hidrogénio quebra estas ligacdes duplas, transformando/fragmentando os cromogéneos
em moléculas mais pequenas e menos complexas (Alkahtani et al., 2020; Jiang et al.,
2018; Kwon & Wertz, 2015; Li et al., 2024). Os produtos desta rea¢cdo de oxidagdo, mais
polares e de menor peso molecular, sdo entdo eliminados do tecido dentario. O espectro
de absorcdo dos cromodforos ¢ modificado, deslocando-se para comprimentos de onda
mais curtos. Estes processos contribuem para aclarar a cor dos dentes (Aragdo et al., 2024;

Carey, 2014; Coceska et al., 2016; Jiang et al., 2018).

1.2.2.2 PAP

O branqueamento dentario a base de acido ftalimidoperoxicapréico (PAP) baseia-
se em mecanismos de oxida¢@o para desintegrar os cromogéneos presentes no esmalte
dentario (Pascolutti & de Oliveira, 2021; Stiibinger et al., 2024). Ao contrario dos agentes
a base de perdxido de hidrogénio (PH) ou peréxido de carbamida (PC), que geram radicais
livres, o PAP atua através de vias de reacdo especificas que evitam essa produgdo (Maiya

et al., 2024; Pascolutti & de Oliveira, 2021; Stiibinger et al., 2024).
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Um aspeto fundamental do funcionamento do PAP ¢, portanto, o facto de atuar
por reagdes de oxidacao direta e, portanto, sem a formagao de espécies de radicais livres,
reduzindo assim os efeitos indesejaveis associados (Bizhang et al., 2017; Pascolutti & de
Oliveira, 2021; Qin et al., 2019; Stiibinger et al., 2024).

O principal mecanismo de a¢do do PAP sobre os cromogéneos envolve a
epoxidacdo de moléculas organicas com liga¢des duplas conjugadas (Maiya et al., 2024;
Pascolutti & de Oliveira, 2021). Esta reacdo quimica envolve a adi¢do de um atomo de
oxigénio através da ligagdo dupla, formando um anel de trés atomos chamado epdxido.
Ao modificar a estrutura eletrénica do cromogéneo, esta epoxidagcdo perturba o seu
sistema de ligagdes duplas conjugadas, responsavel pela absor¢ao da luz e, portanto, pela

sua cor (Pascolutti & de Oliveira, 2021) (Figura 4).
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Figura 4 - Mecanismo de agdo do PAP nos cromogéneos, Pascolutti & de Oliveira, 2021.

A PAP pode igualmente participar numa reacdo de oxida¢do Baeyer-Villiger,
nomeadamente com as cetonas presentes em certos cromogéneos. Esta reagdo consiste na
inser¢do de um atomo de oxigénio entre o grupo carbonilo (C=0) da cetona e um dos

grupos alquilo adjacentes, formando um éster. Esta transformacdo quimica modifica
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igualmente a estrutura do cromogéneo e contribui para a sua descoloracao (Pascolutti &

de Oliveira, 2021) (Figura 5).
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Figura 5 - Mecanismo de Baeyer-Villiger oxidation, Pascolutti & de Oliveira, 2021.

O PAP também desempenha um papel na descoloragdo dos polifendis. Os
polifenois estdo presentes em bebidas como o cha e o vinho tinto e sdo responsaveis por
manchas extrinsecas. Sao um alvo para os peroxiacidos como o PAP. O PAP pode oxidar
estes polifendis em quinonas, que podem depois sofrer outras reagdes de rearranjo,

ajudando a remover estas manchas persistentes (Pascolutti & de Oliveira, 2021).

1.2.3 Técnica de aplicagdo dos agentes branqueadores
1.2.3.1 Branqueamento em consultério

Os sistemas de branqueamento em consultério, praticados por profissionais de
satde dentaria, representam o método de branqueamento mais antigo, com mais de 125
anos de existéncia (Haywood & Sword, 2017). Esta técnica oferece a vantagem de um
controlo total por parte do médico dentista durante todo o procedimento, que pode ser
interrompido assim que se obtenha a tonalidade desejada. Caracteriza-se pela utilizagao
de agentes oxidantes de alta concentrag¢ao, como o peroxido de hidrogénio, aplicados em
periodos relativamente curtos, que variam entre 20 e 60 minutos. Dependendo da
concentragdo e dos produtos utilizados, os pormenores do procedimento podem variar. O
gel branqueador ¢ aplicado nos dentes depois de os tecidos moles terem sido protegidos.
Também sdo utilizados afastadores orais e oOculos de protecdo. (Algahtani, 2014;
Haywood & Sword, 2017; Kina et al., 2015; Rodriguez-Martinez et al., 2019).

Em alguns casos, ¢ necessaria uma fase de ativagdo por calor ou luz (Rodriguez-
Martinez et al., 2019), embora estudos tenham demonstrado que a ativacao por luz nao
melhora os resultados do branqueamento em consultorio (Algahtani, 2014; Rodriguez-

Martinez et al., 2019).
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Uma das vantagens deste tratamento ¢ que os resultados sdo visiveis desde a
primeira sessdo, mesmo que sejam necessarias varias aplicacdes para um branqueamento
6timo. Tem também a vantagem de ndo exigir a utilizacdo de moldeiras, que sdo muitas
vezes desagradaveis para o paciente. Além disso, ndo € necessario qualquer envolvimento
ativo por parte do paciente. O paciente s6 ¢ envolvido no procedimento para informar o
profissional de qualquer dor ou sensag¢do de ardor (Haywood & Sword, 2017; Kina et al.,

2015; Rodriguez-Martinez et al., 2019).

No entanto, o branqueamento em consultério também tem uma série de
desvantagens, incluindo o seu elevado custo, a duragdo prolongada das consultas e os
riscos associados as concentragdes mais elevadas de ingrediente ativo. A técnica também
pode levar a efeitos indesejaveis, como a hipersensibilidade dentaria, devido a
propagacdo do peroxido de hidrogénio através dos tiibulos dentindrios, atingindo a polpa
dentaria e causando dor de intensidade varidvel. O caracter imprevisivel dos resultados,
bem como o risco de queimaduras nos tecidos, tornam este método menos popular do que
outras alternativas. Por outro lado, a cor obtida pode regredir mais rapidamente a longo
prazo, o que justifica muitas vezes a combinacdo desta técnica com sistemas de
branqueamento caseiro para obter resultados duradouros (Haywood & Sword, 2017; Kina

et al., 2015; Rodriguez-Martinez et al., 2019).

1.2.3.2 Branqueamento em ambulatorio

O sistema de branqueamento supervisionado profissionalmente consiste em
moldeiras de branqueamento dentario para serem utilizadas em casa sob a supervisdo do
médico dentista (Rodriguez-Martinez et al., 2019). Embora o tratamento seja efetuado
pelo proprio paciente, requer um acompanhamento regular durante as consultas de
seguimento (Greenwall-Cohen & Greenwall, 2019). Esta técnica, que existe ha varias
décadas, ¢ um dos métodos de branqueamento mais utilizados.

Durante a primeira consulta, o dentista efetua um primeiro exame e tira impressoes para
fazer moldeiras de plastico personalizadas, adaptadas a forma dos dentes do paciente
(Kina et al., 2015). Estas moldeiras contém o gel de branqueamento, que entra em
contacto direto com os dentes. O branqueamento com moldeiras foi introduzido em 1989,

utilizando peroxido de carbamida a 10% aplicado durante a noite. Técnicas posteriores
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incorporaram o uso de peréxido de hidrogénio para aplicagdes diurnas (Haywood &
Sword, 2017).

As concentragdes de agentes oxidantes utilizadas neste método sdo inferiores as dos
tratamentos efetuados em consultorio. O peroxido de carbamida ¢é particularmente
adequado para aplicacdes noturnas devido a sua estabilidade (Rodriguez-Martinez et al.,
2019). Regra geral, as instrugdes do produto recomendam uma aplicagdo noturna
(Rodriguez-Martinez et al., 2019). O gel branqueador ¢ aplicado na moldeira
personalizada que o paciente usa durante a noite, normalmente durante pelo menos 2
semanas. A investigagdo demonstrou que o resultado 6timo do branqueamento ¢
alcangado apos 6 semanas, independentemente da concentragdo ou do tipo de peroxido
utilizado (Rodriguez-Martinez et al., 2019).

Este método oferece vérias vantagens: uma redu¢do do tempo passado no consultorio,
uma baixa incidéncia de efeitos secundarios e um custo relativamente baixo (Alqahtani,

2014). No entanto, apresenta também alguns inconvenientes.

De facto, o branqueamento caseiro requer varias etapas para garantir o seu Sucesso
(Rodriguez-Martinez et al., 2019), incluindo o fabrico preciso de moldeiras e a aplicagdo
correta do gel. E essencial que o paciente seja corretamente instruido sobre como aplicar
o gel e como remover o excesso (Rodriguez-Martinez et al., 2019). E necessario um
envolvimento ativo do paciente para obter resultados 6ptimos (Haywood & Sword, 2017).
Se o paciente se esquecer de usar as moldeiras todos os dias, os resultados podem ser

menos satisfatorios. Por outro lado, o uso excessivo pode levar a sensibilidades térmicas.

O branqueamento caseiro depende, portanto, da cooperagdo do paciente, ¢ a
adesdo, seja durante o dia ou a noite, continua a ser um grande desafio para muitos

pacientes (Alqahtani, 2014).

1.2.3.3 Branqueamento em regime de venda livre

Os produtos de branqueamento de venda livre (OTC) tém-se tornado cada vez
mais populares nos ultimos anos (Algahtani, 2014). Os sistemas OTC podem ser
comprados sem a supervisdao de um dentista (Rodriguez-Martinez et al., 2019). Estes
produtos sdo vendidos diretamente aos consumidores, sem a necessidade de um exame

dentario prévio ou diagndstico da causa da descoloragdo dos dentes.
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Os sistemas de branqueamento de venda livre apresentam-se numa grande variedade de
formatos, incluindo pastas dentifricas, géis, elixires e tiras de branqueamento. Existem
também vernizes, moldeiras pré-fabricadas, pastilhas elasticas e escovas de dentes
especiais. Estes produtos estdo facilmente disponiveis e sdo distribuidos em farmacias,
supermercados e plataformas de venda online (Alqahtani, 2014; Caldas et al., 2015;
Rodriguez-Martinez et al., 2019).

Os produtos OTC caracterizam-se por concentragdes mais baixas de agentes
branqueadores e tempos de contacto e exposi¢do mais curtos, o que limita o seu potencial
de branqueamento em compara¢do com os produtos prescritos por profissionais ou os
tratamentos em consultorio. Consequentemente, estes produtos t€ém de ser utilizados
durante um periodo de tempo mais longo para obter resultados satisfatorios (Rodriguez-
Martinez et al., 2019). Produzem assim resultados menos eficazes do que os obtidos com
tratamentos profissionais supervisionados por um médico dentista (Caldas et al., 2015).
Outra grande desvantagem dos sistemas OTC ¢ a sua utilizacdo sem diagndstico prévio,
o que pode levar a uma utiliza¢do inadequada. Uma vez que estdo disponiveis sem receita
médica, a sua utilizagdo pode ndo ser adaptada a causa especifica da descoloragdo
dentaria, podendo assim apresentar riscos para a saude dentaria. Por conseguinte, podem
surgir davidas quanto a segurancga destes agentes branqueadores (Algahtani, 2014; Caldas
et al., 2015; Rodriguez-Martinez et al., 2019).

Os produtos OTC sdo eficazes na manutengdo de dentes ja brancos e representam uma
boa op¢do para os pacientes que ndo podem usar sistemas de branqueamento em
consultério. Na maioria dos casos, uma combinacdo de diferentes sistemas de
branqueamento oferece os melhores resultados. Por exemplo, os produtos de
branqueamento em consultério podem ser um excelente complemento aos tratamentos

caseiros (Rodriguez-Martinez et al., 2019).

1.2.3.4 PAP

O método de branqueamento PAP Brilliant Lumina da Coltene baseia-se na

técnica de branqueamento profissional em consultdrio.

De acordo com o fabricante, sdo estas as etapas do branqueamento:
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Antes do branqueamento, deve ser efectuada uma limpeza dentaria profissional (remog¢ao
completa do biofilme).

Antes de comegar, a boca deve ser preparada. E necessario inserir retractores, estabelecer
um isolamento relativo com rolos de algodao colocados entre os labios e os dentes e secar

a superficie dos dentes e das gengivas com uma seringa de trés vias.

1. Efetuar o isolamento total com uma barreira liquida, de acordo com as
instrugdes do fabricante;

Um tratamento consiste em 4 sessoes de aplicagdao de 15 minutos cada:

2. Adicionar 3 gotas do ativador a um recipiente de gel;

3. Misturar com uma espatula durante um minuto para obter uma consisténcia
uniforme;

4. Utilizar a espatula para aplicar o gel nos dentes;

5. Deixar atuar durante 15 minutos;

6. Aspirar o gel dos dentes. Remover os residuos de gel com um rolo de

algodao. Nao utilizar dgua;
7. Uma vez concluidas as 4 sessdes, enxaguar a boca com agua durante um
minuto;

8. Remover o isolamento gengival (Figura 6).

E possivel que um paciente faga varias aplicagdes de branqueamento com BRILLIANT

Lumina, desde que haja um intervalo de 14 dias entre cada sessao.

5@ o

R

Figura 6 - Esquema das etapas do processo de branqueamento com o Brilliant Lumina, presente na
embalagem do produto.
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1.2.3.5 Legislagdo europeia

A regulamentacdo dos produtos de branqueamento dentdrio para usos em
dentisteria na Unido Europeia baseia-se principalmente no Regulamento (CE) n°
1223/2009. Este regulamento estabelece restrigdes especificas para produtos que
contenham perdxido de hidrogénio ou compostos que libertem este, como o peroxido de
carbamida.

Assim, produtos com menos de 0,1% de peroxido de hidrogénio podem ser
comercializados livremente para o publico em geral.

No entanto, os produtos destinados ao branqueamento dentdrio que contenham
entre 0,1% e 6% de peroxido de hidrogénio s6 podem ser utilizados sob supervisdo direta
de um dentista e apenas por pessoas com idade minima de 18 anos.

J& aqueles com concentragdes superiores a 6% sao considerados inseguros para

uso cosmético e, por isso, a sua comercializa¢do livre € proibida (Unido Europeia, 2009).

1.2.4 Efeitos secundarios

O branqueamento dentdrio externo esta associado a uma série de efeitos
secundarios, cuja frequéncia e gravidade dependem do ingrediente ativo utilizado e da
sua concentragdo, particularmente quando sdo utilizados agentes oxidantes como o
peroxido de hidrogénio e o peroxido de carbamida (AlOtaibi, 2019). O efeito adverso
mais frequentemente relatado ¢ a hipersensibilidade dentaria (Alkahtani et al., 2020;
AlOtaibi, 2019; Rodriguez-Martinez et al., 2019), cuja causa ¢ multifatorial e envolve a
penetracdo de radicais livres através do esmalte e da dentina até a polpa (V Tamara, 2015).
Isto leva a uma resposta inflamatdria através da libertacdo de mediadores bioquimicos
como a histamina e as prostaglandinas (Aragdo et al., 2024). Além disso, a utilizagdo de
concentragdes elevadas de perdxido de hidrogénio, como durante o branqueamento em
consultorio, pode levar a irritacdo dos tecidos moles, manifestada por ardor ou
desconforto gengival (AlOtaibi, 2019). A gravidade destas irritacdes pode variar desde
um simples eritema até queimaduras e ¢ geralmente proporcional a concentragdo do
agente e a duracdo da aplicacdo (Haywood & Sword, 2017).

No que respeita aos tecidos duros, os agentes branqueadores podem induzir
alteracdes morfoldgicas na superficie do esmalte, tais como um aumento da rugosidade e
da porosidade (AlOtaibi, 2019; Aragdo et al., 2024; Li et al., 2024), bem como uma

diminui¢do da microdureza (Aragdo et al., 2024; Maiya et al., 2024), tornando o esmalte
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mais suscetivel & desmineralizacdo e a abrasdo (Alkahtani et al., 2020). Estas alteragcdes
sdo influenciadas pelo pH do agente branqueador, sendo que solu¢des mais acidas tendem
a intensificar estas consequéncias (Alkahtani et al., 2020; Aragdo et al., 2024; Li et al.,

2024).

No entanto, ¢ importante mencionar que, até a data, ndo foram reportados efeitos
adversos a longo prazo associados ao uso de agentes de branqueamento quando utilizados
de acordo com as diretrizes e regulamentagdes. Os efeitos secundarios, como a
sensibilidade dentaria, sdo geralmente transitorios e tendem a desaparecer poucos dias
apoOs o término do tratamento. Os produtos a base de perdxido de carbamida (PC) e de
perdxido de hidrogénio (PH) podem, portanto, ser utilizados de forma segura, desde que
aplicados corretamente ¢ com as concentragdes regulamentares (Alkahtani et al., 2020;

Carey, 2014; Nathanson, 1997).

1.2.5 Efeitos dos agentes branqueadores no esmalte e na dentina

Para além da sua influéncia nos cromoforos, o peroxido de hidrogénio pode ter
interacdes significativas com outros constituintes dos tecidos dentarios, como o esmalte
e a dentina. De facto, estudos in vitro destacaram a capacidade do peroxido de atravessar
tanto o esmalte como a dentina, atingindo potencialmente a camara pulpar (V Tamara,

2015).

Quando aplicado no esmalte dentério, o peroxido de hidrogénio (PH), o principal
componente dos agentes branqueadores, produz radicais livres que reagem com
compostos organicos pigmentados presentes nos dentes (conhecidos como cromogéneos),
resultando num clareamento da cor do dente (Khan et al., 2024).

Idealmente, o efeito oxidante do perdxido de hidrogénio deveria ser especificamente
dirigido aos cromoforos orgéanicos durante todo o procedimento de branqueamento
dentario. No entanto, para além da oxidacdo dos compostos organicos, o perdxido de
hidrogénio interage significativamente com os constituintes inorganicos do esmalte e da
dentina (Aragdo et al., 2024; Kwon & Wertz, 2015). Mudangas na fase mineral levam a
alteracdes morfoldgicas que podem ser observadas na superficie do dente (Coceska et al.,

2016; Khan et al., 2024).
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Virios estudos indicaram que o uso de peroxido para o branqueamento dentario
leva a alteragdes na morfologia da superficie dentaria, sugerindo que o branqueamento
dentario poderia ser considerado um processo erosivo. Essas mudancas foram
manifestadas por alteragdes mecanicas e morfoldgicas, incluindo aumento da porosidade
da superficie, formacdo de depressdes e crateras, degradacdo da matriz organica,
diminui¢do das concentragdes de calcio e fosfato e diminui¢do na microdureza da
superficie. Foi observada uma correlagdo positiva entre a duragdo da aplicagdo do produto
branqueador e a extensdo das alteragdes na superficie do esmalte (Coceska et al., 2016;
de Mendonga et al., 2024; Maiya et al., 2024). Estas lesdes que afetam as estruturas
dentarias também tém um impacto nas carateristicas oticas dos tecidos duros dentarios

(Khan et al., 2024).

Na dentina, ¢ possivel observar uma difusdo do peroxido de hidrogénio através
dos tubulos dentinarios (Aragdo et al., 2024). Um estudo observou uma reducdo na
concentragdo de célcio (Ca) e fosforo (P) no esmalte e na dentina apos o tratamento com
PC e PH, no entanto, ndo foi observada diferenga significativa (Llena et al., 2018). O
perdxido de hidrogénio também pode interagir com as fosfoproteinas da dentina, em
particular através da oxidagdo do anel de benzeno dos aminoacidos aromaticos contidos
na fosfoproteina da dentina (DPP)(Carey, 2014; Jiang et al., 2018). A oxidagdo da DPP
pode ser responsavel pela diminui¢do das carateristicas mecanicas do dente apos o
processo de branqueamento (Jiang et al., 2018). Além disso, a propagacdo do perdxido
de hidrogénio através dos tibulos dentindrios poderia desencadear uma resposta
inflamatoria nos tecidos periodontais (Aragdo et al., 2024) e potencialmente alterar a
estrutura da dentina, tornando-a imunologicamente diferente e, portanto, suscetivel de ser

lesada (Aragdo et al., 2024).

Uma vez que estes efeitos indesejaveis foram demonstrados em estudos de
branqueamento a base de PH, o nosso estudo tem como objetivo investigar as alteragdes
morfoldgicas e as alteragdes das propriedades mecanicas do esmalte e da dentina apds o
branqueamento dentario a base de PAP, nomeadamente através de testes de microdureza

e de microscopia eletronica de varrimento.
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1.3 Testes laboratoriais
1.3.1 Avaliacdo da microdureza

A microdureza ¢ o pardmetro mais importante para a detecdo de alteragdes nas
carateristicas mecanicas dos tecidos mineralizados (Serbanoiu et al., 2024).
A microdureza do esmalte e da dentina depende estreitamente da sua composi¢do, em
particular do seu conteudo em matéria mineral e organica. O esmalte, considerado o
tecido mais duro do corpo humano, ¢ constituido principalmente por cristais de
hidroxiapatite. Esta elevada mineraliza¢do confere-lhe uma elevada microdureza. Varios
estudos demonstraram que o racio célcio/fosfato desempenha um papel fundamental nesta
dureza: quanto maior a mineraliza¢do, maior a microdureza (Akkus et al., 2017).
A dentina, por outro lado, ¢ menos mineralizada e contém mais matéria organica, em
particular colagénio tipo I. Esta composi¢do confere-lhe propriedades viscoelasticas e
explica o facto de a sua microdureza ser inferior a do esmalte. A sua matriz organica, que
inclui proteinas e glicoproteinas, desempenha um papel essencial no seu comportamento
mecanico, influenciando tanto a sua dureza como a sua capacidade de se deformar.
Em suma, a microdureza do esmalte e da dentina ¢ o resultado de uma interagdo complexa
entre a sua composi¢do mineral e organica, a sua organizagdo estrutural e factores
externos como a idade (Khositphanthawong et al., n.d.; Klaric et al., 2015; Lee et al.,

n.d.).

A avaliagdo tradicional da microdureza na ciéncia dentaria é efectuada utilizando
os testes de dureza Vickers ou Knoop. O indentador Knoop permite a dete¢do de
deformagdes até 20 um de comprimento, enquanto o indentador Vickers permite a
medi¢do de areas tdo pequenas como 5 pum de didmetro, indicando uma maior
sensibilidade do indentador Vickers a deformacdes plasticas (Serbanoiu et al., 2024).
Além disso, o teste de Vickers ¢ mais apropriado para comparar variagdes nas
propriedades mecanicas de um material anisotrépico, como o esmalte dentério, devido ao

uso de uma impressao quadrada simétrica (Monjaras-Avila et al., 2017).

A microdureza Vickers ¢ um método usado para medir a dureza dos materiais,
incluindo tecidos dentérios, como esmalte e dentina. E expressa em Vickers Hardness
Number (VHN) e baseia-se na utilizacdo de um indentador em forma de pirdmide de

diamante com uma base quadrada, com um angulo de 136° entre as suas faces opostas
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(Figura 7). Este indentador ¢ aplicado na superficie do material com uma carga pré-
definida durante um determinado tempo, ¢ a dureza ¢ calculada em fun¢do do tamanho

das diagonais da impressdo deixada, de acordo com a férmula
VHN=0.0018544xF/d2,

em que F ¢ a carga aplicada em grama forca (gf) e d ¢ a média das diagonais medidas em
milimetros (mm) (Eva Filija & Ivan Salinovi¢, n.d.; Khositphanthawong et al., n.d.;

Klaric et al., 2015).

Esta técnica ¢ particularmente util para o estudo do esmalte e da dentina, uma vez
que permite avaliar as propriedades mecanicas a uma escala microscopica, incluindo a
sua resisténcia a indentacdo (Khositphanthawong et al., n.d.; Klaric et al., 2015). Este

método é ndo-destrutivo e oferece alta precisdo (Eva Filija & Ivan Salinovié, n.d.).

136°

/_\ ——————— Indentagdo obtida

Indentador piramidal

Amostra

Figura 7 - Esquema do funcionamento do microdurémetro de Vickers.

1.3.2  Avaliacdo da rugosidade de superficie

A microscopia eletronica de varrimento (MEV) é uma técnica de imagem
poderosa que fornece imagens detalhadas da morfologia, estrutura e composi¢do da
superficie dos materiais. O principio fundamental da MEV consiste em dirigir um feixe
de eletrdes de alta energia para a superficie da amostra. As interagdes entre os eletrdes e
os atomos da amostra geram varios sinais, como os eletroes secundarios e os eletrdes retro
difundidos. Estes sinais sdo utilizados para formar uma imagem e analisar o contraste dos

materiais (Sun et al., 2024).
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O feixe de eletrdes ¢ geralmente focado num ponto fino, que ¢ varrido numa matriz
através da amostra, permitindo a obten¢cdo de imagens de alta resolucdo com uma
profundidade de campo muito superior & dos microscopios oticos (Bazin et al., 2021).
Para amostras ndo condutoras, ¢ aplicado um revestimento condutor para evitar a

acumulagdo de carga (Sun et al., 2024).

A interacdo do feixe de eletrdes com a amostra pode ser elastica ou ndo eldstica,
resultando esta ultima, frequentemente, na ionizacao dos 4tomos da amostra e na emissao
de raios X, que podem ser detetados para analise elementar utilizando a espetroscopia de

raios X por dispersdo de energia (EDX) (Bazin et al., 2021).

A microscopia eletronica de varrimento (MEV) ¢ particularmente adequada para
estudar a superficie do esmalte e da dentina devido a sua capacidade de produzir imagens
de alta resolugcdo que revelam as carateristicas estruturais e morfoldgicas detalhadas
destes tecidos dentdrios duros. A MEV permite a visualizacdo de carateristicas
microestruturais do esmalte, tais como prismas, fusos, tufos e lamelas de esmalte, bem
como tubulos de dentina e a rede de colagénio que contém cristais de hidroxiapatite,

proporcionando uma visdo abrangente da sua arquitetura complexa (Karteva et al., 2019).

Detetor EDX Detetor de eletroes retroespalhados

Detetor de eletrdes secundarios

Feixe de cletres

: Eletrdes secundarios

: Eletrdes retroespalhados
: Fotoes X

e

Amostra

Figura 8 - Esquema do funcionamento do microscopio eletronico de varrimento (MEV).
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2 ENQUADRAMENTO

Ao longo dos anos, a aparéncia do sorriso tornou-se um importante critério
estético. O branqueamento dentario, um procedimento destinado a clarear a cor dos dentes
e devolver brilho ao sorriso, ¢ atualmente um dos tratamentos estéticos mais procurados

(Pascolutti & de Oliveira, 2021; Qin et al., 2019).

Os agentes branqueadores mais comuns sdo o PH e o PC. Embora eficazes, estas
substancias podem provocar efeitos adversos temporarios, como hipersensibilidade
dentaria e irritagdes gengivais. Para além disso, existem potenciais riscos a longo prazo,
como alteragdo nas propriedades mecanicas do esmalte e da dentina (Alkahtani et al.,
2020; Coceska et al., 2016; Rodriguez-Martinez et al., 2019). Estas limita¢cdes tém
incentivado a procura de alternativas mais seguras € menos agressivas para os tecidos
dentérios. E neste contexto que surge o PAP, uma molécula recentemente introduzida em
alguns produtos de branqueamento dentario. Ao contrario dos perdxidos, o PAP atua sem
a libertacdo de radicais livres, o que podera reduzir os riscos de sensibilidade dentaria e
de alteracdes nos tecidos dentarios (Pascolutti & de Oliveira, 2021; Qin et al., 2019).
Apesar do PAP ja se encontrar presente em alguns produtos disponiveis no mercado, os
dados cientificos sobre a sua eficicia e seguranca ainda sdo escassos. Por esta razdo, ¢
fundamental aprofundar a investiga¢do nesta area, de modo a compreender melhor o
mecanismo de a¢do do PAP, bem como, os seus efeitos a longo prazo e a sua
compatibilidade com os tecidos dentdrios. Este trabalho de investigacdo enquadra-se
numa perspetiva de validagdo cientifica de alternativas de branqueamento mais seguras,

eficazes e menos invasivas, contribuindo para uma pratica clinica baseada na evidéncia.

33



Avaliagdo da influéncia do acido ftalimidoperoxicaproico (PAP) na integridade do esmalte e da dentina.

34



Objetivos e hipoteses de estudo

3 OBJETIVOS E HIPOTESES DE ESTUDO

3.1 Objetivos

Os objetivos deste estudo in vitro assentam em:

- Avaliar a microdureza no esmalte € na dentina, através de um ensaio de

microdureza de Vickers, quando aplicado um gel branqueador a base de PAP;

- Observar alteragdes na topografia superficial do esmalte e da dentina através de

MEV.

3.2 Hipodteses de estudo

Para responder ao primeiro objetivo, foram formuladas quatro hipdteses, duas

hipoteses nulas e duas hipdteses alternativas:
HO - Hipoteses nulas:

HO0.1 - A aplicacdo de um gel branqueador a base de PAP ndo influencia a

microdureza nem a rugosidade de superficie do esmalte.

HO0.2 - A aplicacdo de um gel branqueador a base de PAP ndo influencia a

microdureza nem a rugosidade de superficie da dentina.
H1 - Hipoteses alternativas:

H1.1 - A aplicagdo de um gel branqueador a base de PAP influencia a microdureza

e a rugosidade de superficie do esmalte.

H1.2 - A aplicagao de um gel branqueador a base de PAP influencia a microdureza

e a rugosidade de superficie da dentina.
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4 MATERIAIS E METODOS

4.1 Amostras

Ap6s aprovagido da Comissdo de Etica da Egas Moniz (anexo 1), procedeu-se a
recolha de dentes no banco de dentes da Clinica Universitaria Egas Moniz. Para a
realizacdo deste trabalho, foram selecionados 10 dentes higidos previamente extraidos.
Apos a extracdo, procedeu-se a remogao de restos organicos através de curetagem com
curetas. Posteriormente os dentes foram imersos numa solu¢do de cloramina T tri-
hidratada a 0,5 % durante uma semana segundo a Norma ISO/TS 11405: 2015 (E) . Apos
este periodo os dentes foram armazenados em saliva artificial até ao inicio do

procedimento laboratorial.

4.2 Materiais
O agente branqueador a base de PAP selecionado para este estudo foi o
BRILLIANT Lumina, desenvolvido pelos laboratorios Coltene (Figura 9). A Tabela 2

indica a composi¢do do gel e do ativador deste produto de branqueamento.

BRILLIANT ‘

Lumina
\ | l Activator |
| B g
{ RILANT Lumin? | TCOLTENE J
\ Gel | % |
. - 4 !':f‘_;“/

Figura 9 - Brilliant Lumina: gel e activador.

Tabela 2 - Composicdes do gel e do ativador do Brilliant Lumina.

Composig¢ao do gel Agua, 4cido ftalimidoperoxicaproico,
glicerina, goma xantana, citrato
monossodico, copolimero PVM/MA,

hidroxido de s6dio e C12-15 Pareth-3

Composigio do ativador | Agua, hidroxido de sodio.
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4.3 Métodos

4.3.1. Branqueamento dos dentes

Consoante as regras do fabricante a aplicagdo do agente branqueador com PAP
BRILLIANT Lumina (Coltene, Altstitten, Suica) foi realizada nos dez dentes em 4

aplicagdes de 15 min cada, seguindo as seguintes etapas:

1) Adicionar 3 gotas da solu¢do ativadora ao gel (Figura 10);

2) Misturar com uma espatula durante 60 s até obter uma pasta homogénea;

3) Aplicar a mistura na face vestibular dos dentes com a espatula (Figura 10);

4) Deixar o produto atuar durante 15 min;

5) Aspirar o gel com um aspirador e limpar os residuos com algodao ou uma
compressa, sem utilizar agua (Figura 10);

6) Repetir as etapas 2 a 5 trés vezes;

7) Limpar os dentes com dgua durante 60 s.
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Figura 10 - Procedimento do branqueamento dentario, A= Gel de PAP e ativador; B= Preparacdo do
produto, C= Aplicacdo do gel branqueador no dente; D= Remocao do gel de branqueamento com
algodao.

4.3.2. Corte dos dentes

Em cada dente foram efetuados quatro cortes no sentido mesio-distal de modo a
obter quatro fatias de 2 mm de espessura (Figura 11). Estas fatias foram organizadas em
quatro grupos experimentais:

- Grupo a) (experimental): fatia de esmalte vestibular (onde foi aplicado PAP);

- Grupo b) (experimental): fatia de dentina vestibular (onde foi aplicado PAP);

- Grupo c) (controlo): fatia de dentina lingual (onde nao foi aplicado PAP);

- Grupo d) (controlo): fatia de esmalte lingual (onde ndo foi aplicado PAP).

Estas secgdes foram efetuadas com um micrétomo automatico de tecidos duros
(Accutom-50, Struers, Ballerup, Dinamarca) (Figura 12), com refrigeragdo constante de
agua corrente e a baixa rotagao.

As porcdes de esmalte vestibular (grupo a) e de dentina vestibular (grupo b) foram
integradas nos grupos teste, correspondendo as amostras submetidas a acdo do PAP. Por
sua vez, as por¢des de esmalte lingual (grupo d) e de dentina lingual (grupo c)
constituiram os grupos controlo, ndo tendo sido expostas ao agente branqueador.

Assim, apds o corte, obtiveram-se 36 amostras repartidas em 4 grupos
experimentais de 9 amostras, ou seja 18 experimentais e 18 de controlo.

De seguida, as amostras foram conservadas em 4gua destilada a 4 °C (Figura 13)
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Accutom-50

=
TEE -

Figura 13 - Armazenamento das amostras.
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4.3.3. Microdureza de Vickers

Seguidamente, foi realizado o teste de microdureza Vickers em cada fatia das 9
dentes em estudo, utilizando um aparelho de microdureza digital Vickers HSV-30 (Figura
14) (Shimadzu corporation, Kyoto, Japao). Foram realizadas 5 indenta¢des equidistantes

em cada amostra, com uma carga de 29,42 N aplicada durante 5 s (Figura 15, Figura 16).

Figura 15 - Indentagdo no esmalte. Figura 16 - Indentagio na dentina.
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4.3.4. Observagao dos grupos experimentais no MEV

Para cada grupo, 2 amostras foram depois analisadas com um Microscopio
eletronico de varrimento (MEV) para analisar a rugosidade da superficie. Para a

observagdao em MEV, as amostras foram fixadas ¢ desidratadas.

O protocolo de preparacdo para Microscopia Eletronica de Varrimento (MEV)
seguiu o método descrito por Perdigdo et al. (1995), com as devidas adaptagdes. As
amostras foram inicialmente fixadas por imersdo em glutaraldeido a 2,5 %, a 4 °C,
durante 24 h. Posteriormente, foram transferidas para uma solu¢ao de cacodilato de sodio
0,1 M, com pH 7,3, durante 1 h, realizando-se a troca da solu¢do a cada 20 min. Seguiu-
se uma lavagem em agua destilada durante 1 min, imersdo em &cido cloridrico 0,1 M

durante 10 minutos e, por fim, em hipoclorito de s6dio a 13 % por 2 min.

A desidratagdo das amostras foi realizada através de uma série crescente de
concentragdes de etanol: 70 % durante 20 min, 95 % durante 40 min, realizando-se a troca
da solu¢do a cada 20 min e 100 % durantes 30 min, realizando-se a troca da solucao a
cada 10 min. Apos a desidratacdo, as amostras foram submersas em hexametildissilano
(HMDS), em dois banhos consecutivos de 15 min. Finalmente, deixaram-se secar sobre

papel de filtro a temperatura ambiente, durante 24 h (Perdigao et al., 1995).

Por ultimo, as amostras foram fixadas num suporte metalico circular, utilizando
uma fita adesiva de cobre de dupla face, garantindo a sua estabilidade durante todo o
processo. Em seguida, foi depositada uma fina camada de liga de ouro sob uma corrente
de 20 nA e uma tensdo de 1,4 kV através de um sputter coater (JEOL, JEE-400, Vacuum
Evaporator, Tokyo, Japao) (Figura 17; Figura 18). Por fim, o suporte metalico foi
colocado no microscopio MEV (JEOL, JSM-5400, Tokyo, Japao) (Figura 19), disponivel
no Centro de Microscopia Eletronica e Histopatologia da Egas Moniz School of Health

& Science, para observar a superficie do esmalte e da dentina.
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Figura 17 - Amostras de esmalte antes e apos recobrimento com ouro.

Figura 18 - Amostras de dentina antes e ap6s recobrimento com ouro.

Figura 19 - Microscopio eletronico de varrimento
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As imagens obtidas formas ampliadas 1000x através de um software (Bruker

Espirit Compact) para analise e caracteriza¢ao da superficie do esmalte e da dentina.

4.3.5. Andlise estatistica

A andlise estatistica foi realizada com a versdo 30 para Mac do software “/BM
SPSS Statistics”. Inicialmente, foi efetuada uma analise descritiva dos resultados obtidos,
com o calculo das medidas de tendéncia central (média) e de dispersdo (desvio padrao)
para os valores de microdureza dos dois grupos. Em seguida, foram realizados testes de
adequagdo a normalidade (Ko/mogorov-Smirnov) para verificar a distribui¢ao normal dos
dados. A varidvel apresentou distribuicdo normal (p > 0,05), o que permitiu a utilizagdo
de um teste paramétrico para inferéncia estatistica: teste t de Student para amostras

independentes. Na analise inferencial considerou-se um nivel de significancia de 5 %.

4.4. Fluxograma do trabalho experimental

FLUXOGRAMA DO TRABALHO EXPERIMENTAL

Amostragem
9 molares humanos

Corte das amostras

\ J
|
Grupo a) Grupo b) Grupo c) Grupo d)
n=9 n=9 n=9 n=9
Esmalte Vestibular Dentina Vestibular Dentina Lingual Esmalte Lingual
(Controlo) (Controlo)
Analise da microdureza de Vickers n=9
Observagio ao MEV n=2
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S RESULTADOS

5.1. Microdureza de Vickers

Para a realizagdo do teste de microdureza de Vickers, foram efetuadas cinco
indenta¢des em cada amostra, ou seja, obtiveram-se cinco valores de HV. Assim, foram
obtidas 36 medic¢des para cada grupo experimental, a partir das quais se calcularam a
média e o desvio padrdo. De seguida, recorreu-se ao teste t de Student para comparar os
valores médios de microdureza entre os grupos experimentais € os grupos de controlo

(Tabela 3; Tabela 4).

Tabela 3 — Estatistica descritiva e inferencial da microdureza (HV) do esmalte nos dois grupos
experimentais a) e d).

Grupos Média Desvio Min.-Méx. | IC95% para |p
experimentais padrdo (DP) a média
a) 305.9 82,2 72,6461,0 | 281,2-330,6 | 0,033
Esmalte
vestibular (PAP)
d) 344,2 85,9 116,0-491,0 | 318,4-370,1
Esmalte lingual
(controlo)

DP — Desvio padrao; Min. — Minimo; Max. — Maximo; IC — Intervalo de Confianca.

Para o esmalte, verifica-se que o grupo a) apresenta uma média menor em
comparagdo com o grupo b). Constatou-se uma diferenca de 38,3 HV entre o grupo
experimental e o grupo controlo. Neste tecido dentario, o grupo experimental (PAP)
revelou um valor de microdureza estatisticamente inferior em relagdo ao grupo controlo

(p =0,033) (Tabela 3).
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Tabela 4 — Estatistica descritiva ¢ inferencial da microdureza (HV) da dentina nos dois grupos
experimentais b) e c).

Média DP Min.-Méx. | IC 95% para | p
a média
b) Dentina 65,0 12,4 44,8— - 61,3-261 - | 0,682
vestibular (PAP) 101,0 68,7
c) Dentina lingual | 65,9 9,1 45,0--87,1 | 63,2-.201 -
(controlo) 68,7
DP — Desvio padrao; Min. — Minimo; Max. — Maximo; IC — Intervalo de Confianca

Ao analisar as médias dos diferentes grupos avaliando a dentina, verifica-se que o
grupo b) apresenta uma menor média em comparagdo com o grupo c¢). Constatou-se uma
diferenca de 0,942 HV entre o grupo experimental e o grupo controlo. No que respeita
aos grupos relativos a dentina, o grupo experimental (PAP) ndo revelou uma diferenca

estatisticamente significativa face ao grupo controlo (p = 0,682) (Tabela 4).

5.2. MEV

No que diz respeito ao esmalte, observou-se uma diferencga clara entre os grupos
a) e d). A superficie do esmalte lingual, do grupo controlo d) (Figura 20) apresentou-se
lisa e integra, em contraste, a0 grupo experimental a), correspondente ao esmalte
vestibular exposto ao gel branqueador com PAP, em que se notaram alteragdes
morfoldgicas evidentes, como aumento da rugosidade e perda da uniformidade da

superficie.
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3a 6095 40 ym 3a 6007 3 I ) 40 pm
MAG: 1000x HV: 30KV WD: 16 mm MAG: 1000x HV: 30kV WD: 16 mm

L] L
- L5 -
3a 6094 40 pm 3a 6093 40 pm
MAG: 1000x HV:30kV WD: 16 mm MAG: 1000x HV: 30 kV WD: 16 mm

Figura 20 - Micrografias recolhidas do SEM com ampliagdo x1000 para analisar a topografia da
superficie do esmalte antes (A e C) e apos o branqueamento com PAP (B e D)
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Quanto a dentina, tanto a regido lingual do grupo controlo (¢) como a regiao
vestibular do grupo teste (b) apresentaram superficies semelhantes, sem alteragdes

morfologicas significativas (Figura 21).

3¢ 6101 ) 40 pm 3b 6106 40 pm
MAG: 1000x HV: 30KV WD: 16 mm MAG: 1000x HV:30kV WD: 16 mm

4c 6103 40 pm 4b 6108 40 pm
MAG: 1000x HV:30kV WD: 16 mm MAG: 1000x HV:30kV WD: 16 mm

Figura 21 - Micrografias recolhidas do SEM com ampliagdo x1000 para analisar a topografia da
superficie da dentina antes (A e C) e apds o branqueamento com PAP (B e D)
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6 DISCUSSAO

Este trabalho teve como principal objetivo avaliar o impacto de um gel de
branqueamento a base de PAP na microdureza e na topografia superficial do esmalte e da
dentina, procurando determinar se este composto poderia constituir uma alternativa

menos agressiva aos agentes de branqueamento tradicionais, como o PH e PC.

As medi¢des de microdureza foram efetuadas através do teste de Vickers, com uma
carga aplicada de 29,42 N durante 5 segundos. Os valores médios obtidos foram de 344,2
HYV para o esmalte controlo (grupo d), 305,9 HV para o esmalte testado (grupo a), 65,9
HYV para a dentina controlo (grupo c¢) e 65,0 HV para a dentina testada (grupo b).

Os resultados sugerem uma diminui¢do da microdureza do esmalte apds a exposicao
ao PAP. Esta tendéncia foi confirmada pela analise estatistica inferencial, que revelou
uma diferenga significativa entre os grupos a) e d). Deste modo, pode afirmar-se que a
aplicagdo do PAP induz uma reducao significativa da microdureza do esmalte, rejeitando

a hipotese nula 1 HO.1.

Por outro lado, ndo foi observada qualquer variacdo significativa na dentina, uma vez
que os valores se mantiveram praticamente idénticos entre os grupos c) e b), aceitando a
hipotese nula 2 HO.2, em que aplicacdo de um gel branqueador a base de PAP ndo

influencia a microdureza da dentina.

A andlise da topografia de superficie do esmalte e da dentina por MEV revelou uma
alteracdo visivel na superficie do esmalte nos espécimes tratados, traduzindo-se num
aumento da rugosidade face aos grupos controlo. No entanto, esta alteracdo esta em

concordancia com a redu¢ao de microdureza observada no esmalte.

Na dentina, as imagens obtidas ndo mostraram diferencas notdrias entre os grupos

testados e controlo, o que sugere uma maior resisténcia deste tecido a agdo do PAP.

Estes resultados foram comparados com os dados de véarios estudos anteriores. Ao
confrontar os dados obtidos com a literatura cientifica existente, constata-se que as nossas

observagdes coincidem com algumas investiga¢des, enquanto divergem de outras.
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O nosso estudo esta de acordo com um estudo de Greenwall-Cohen e colaboradores,
em 2019, no qual, também observaram efeitos indesejaveis relacionados com a utilizagdo
de produtos branqueadores contendo PAP no esmalte. Este estudo realizado no Reino
Unido tinha como objetivo determinar a seguranca de novos produtos vendidos sem
receita e avaliou as variacdes da microdureza e das alteracdes na superficie através de
MEV. A andlise das amostras revelou modificacdes significativas na morfologia do
esmalte, com sinais de dissolu¢do da superficie, exposicdo dos cristais subjacentes do
esmalte e um padrio de gravagdo semelhante ao produzido pelo acido fosforico.
Adicionalmente, as medi¢des da microdureza Vickers demonstraram que dois destes
produtos induziram uma diminui¢do significativa da dureza do esmalte. Estes dados
contradizem, portanto, a hipotese de uma total inocuidade dos géis sem perodxido,

incluindo aqueles que contém PAP (Greenwall-Cohen et al., 2019).

Outro estudo em 2021 mostrou que os géis a base de PAP provocavam uma redugao
da microdureza do esmalte assim como um efeito de condicionamento visivel nas
superficies tratadas, o que também esta de acordo com o nosso estudo. Uma possivel
explicagdo para estes efeitos estaria provavelmente relacionado com um pH demasiado

acido numa formulag¢do pouco otimizada.

No entanto, existe um estudo mais recente que evidenciou o potencial do PAP
enquanto agente branqueador eficaz e mais seguro do que os compostos classicos a base
de peroxido. Este estudo in vitro permitiu a observagdo por MEV das amostras de esmalte
tratadas com uma nova tecnologia de branqueamento dentério (ALPINE WHITE, Cobea
AG, Dinikon, Suiga), formulada a partir de cristais de PAP. A anélise revelou a auséncia
de alteragdes morfologicas da superficie do esmalte, mesmo apods quatro aplicacdes
sucessivas de 15 min. Nao foi detetada qualquer erosdo, rugosidade ou modificagao
significativa da estrutura superficial. Estes resultados sugerem que o PAP ndo tem efeito
deletério sobre o esmalte dentario, ao contrario do nosso estudo. Contudo, importa
salientar que este estudo assentou num niimero muito limitado de amostras, o que limita
a generalizacdo das suas conclusdes. De facto, embora indicativos de potencial, os
resultados obtidos a partir de uma unica amostra continuam insuficientes para se poder
concluir de forma definitiva sobre a inocuidade do PAP no esmalte (Stiibinger et al.,

2024).
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Na literatura, para além do PAP, surgiu outro agente branqueador como o PAP+.
Este agente incorpora diversos aditivos, como hidroxiapatite e citrato de potassio, para
reforcar a sua inocuidade (Pascolutti & de Oliveira, 2021). Neste estudo, o gel PAP+
testado (Hismile Pty Ltd., Burleigh Waters, QId, Australia) foi comparado com outros
géis branqueadores a base de PH e PC em diferentes concentragdes. As caracteristicas
superficiais iniciais foram medidas com um perfilometro de superficie calibrado, e a
dureza superficial inicial foi determinada através de um microdurecimetro. Os resultados
mostraram que ndo foi observada qualquer erosdo do esmalte no grupo PAP+. Pelo
contrario, verificou-se mesmo um aumento da microdureza superficial apos o tratamento.
Estes resultados contradizem as observagdes reportadas com os géis a base de perdxido,
que sdo frequentemente associados a perda de estrutura e amolecimento do esmalte. A
melhoria observada no grupo PAP+ ¢ muito provavelmente atribuivel a presenca de
hidroxiapatite e citrato de potdssio, que atuam como agentes remineralizantes e

protetores.

Outro estudo, conduzido por Rachana Maiya, incide igualmente sobre um gel a
base de PAP+, desta vez no ambito de um protocolo que combina irradiacdo laser e
tratamento de branqueamento. O principal objetivo foi analisar os efeitos deste método
na morfologia superficial do esmalte, bem como no teor de célcio e fosfato, comparando-
os com os efeitos das técnicas cldssicas de branqueamento a base de peroxido de
hidrogénio. Apds a aplicacdo dos diferentes tratamentos, as amostras foram observadas
ao microscopio eletronico de varrimento (MEV). Os resultados mostraram que as
amostras tratadas com o gel PAP+ apresentaram alteragdes de superficie
significativamente menores, bem como uma perda mineral reduzida face aos grupos
tratados com produtos a base de PH. Este estudo evidencia assim o potencial do PAP+
enquanto agente branqueador menos agressivo, capaz de preservar melhor a integridade
do esmalte, mantendo a eficacia. Estes resultados reforcam a hipdtese de que uma
formulagdo otimizada do PAP podera constituir uma alternativa séria aos tratamentos

convencionais (Maiya et al., 2024).

Este estudo, apesar de fornecer resultados interessantes sobre o efeito do PAP na
microdureza e na superficie do esmalte e da dentina, apresenta algumas limitagdes que
importa destacar. Por um lado, foi realizado num ntimero reduzido de amostras, o que

limita o alcance estatistico e a generaliza¢do das conclusdes. Por outro lado, ndo incluiu
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grupos comparativos tratados com outros agentes branqueadores de uso comum, como o
PH ou o PC, o que impede uma avalia¢do objetiva do desempenho e da inocuidade do
PAP em comparagdo direta. E também importante notar que o estudo foi conduzido no
ambito de um trabalho universitario por uma estudante sem experiéncia prévia nas
técnicas de microdureza ou de observagdo ao microscopio eletronico, o que poderd

introduzir um viés metodolégico.

Para tornar este estudo mais significativo, poderdo ser consideradas varias vias de
melhoria. Em primeiro lugar, seria essencial aumentar o nimero de amostras para obter
dados mais representativos e estatisticamente fidveis. Seria igualmente pertinente
comparar o gel a base de PAP com produtos branqueadores cldssicos, como os produtos
a base de PH ou PC, para melhor situar a sua eficacia e seguranca. Além disso, outro eixo
de aprofundamento interessante seria comparar géis contendo apenas PAP com aqueles
contendo PAP+, de modo a avaliar a contribuicdo real dos aditivos remineralizantes,
como a hidroxiapatite ou o citrato de potassio. Seria igualmente pertinente proceder a
uma avaliagdo duas a trés semanas apds a conclusdo do branqueamento, com
armazenamento prévio em saliva artificial, de forma a verificar a reversibilidade dos

efeitos observados.

De seguida, a utilizacdo de técnicas complementares, como a andlise elementar
por espectroscopia EDX, permitiria uma melhor compreensdo das eventuais perdas

minerais a nivel do esmalte ou da dentina.

Por fim, poderia ser desenvolvido um ambito de reflexdo mais amplo: mesmo que
o PAP provoque uma ligeira alteracdo dos tecidos dentarios, serd que isso continua a ser
menos prejudicial do que os efeitos frequentemente observados com o PH ou o PC? Estas
futuras investigacdes poderdo assim ajudar a determinar se o PAP representa um caminho
mais respeitador para o branqueamento dentario, ou se ainda carece de ajustes antes de

poder ser considerado uma verdadeira alternativa.
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7 CONCLUSOES

Tendo em conta os resultados obtidos, tanto ao nivel da microdureza como das

alteracdes morfologicas na superficie do esmalte e da dentina, € possivel concluir que:

A aplicacdo do gel branqueador a base de PAP diminuiu os valores de

microdureza do esmalte.

e A aplicacdo do gel branqueador a base de PAP ndo alterou os valores de
microdureza da dentina.

o Foram registadas alteragdes na superficie do esmalte nas imagens MEV no grupo
tratado com branqueamento a base de PAP em comparagdo com o grupo controlo.

e Por outro lado, ndo se verificaram alteragdes na superficie da dentina nas imagens

MEYV entre o grupo tratado com branqueamento a base de PAP (grupo b) e o grupo

controlo.
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