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INTRODUÇÃO:
A decomposição de peróxido de hidrogênio (H2O2) em concentrações elevadas, o qual é utilizado durante

o protocolo clareador de consultório, pode resultar na formação de espécies reativas de oxigênio (EROs), as quais

tem capacidade de penetrar na câmara pulpar, desencadeando efeitos citotóxicos (Maciel et al., 2018), e resposta

inflamatória induzindo ao estresse oxidativo (Peixoto et al., 2018; Rezende et al., 2019). Para reduzir a

citotoxicidade associada aos géis clareadores, estudos têm investigado ajustes nos protocolos de clareamento,

como a diminuição do tempo de aplicação do produto e a redução na concentração de H2O2 (Pontarollo et al.,

2019; Martin et al., 2015).

Além disso, há propostas para modificar a composição dos agentes clareadores com a incorporação de

compostos bioativos, cujo objetivo é manter a superfície dental mineralizada intacta, e promover menor resposta

citotóxica frente ao H2O2. O Biovidro 45S5 (BV), desenvolvido por Hench em 1971 (Henchi et al., 1971), tem

sido associado a géis clareadores, devido ao seu potencial efeito remineralizador (Ubaldini et al., 2020; Dascanio

et al., 2024). Estudos recentes relatam que a incorporação desta partícula no H2O2 não interfere na eficácia

clareadora do oxidante, mantém a superfície do esmalte com dureza controlada e aumenta o pH do gel de

clareador (Yang et al., 2022; Dascanio et al., 2024).

Além do uso de Biovidros, metais de transição e óxidos metálicos como MnO (Torres et al., 2013;

Gophinath et al., 2013), são relatados como responsáveis por acelerar a reação do H2O2, e consequentemente

reduzir a concentração intrapulpar de H2O2, sem interferir na eficácia do clareador (Riberio et al., 2020). Em relato

recente, o MnO associado ao H2O2 10% minimizou o estresse oxidativo e a citotoxicidade pulpar, e promoveu

efeito clareador significante quando associado ao H2O2 35% (Ribeiro et al., 2020).
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Outra abordagem promissora para reduzir os efeitos adversos do clareamento com altas concentrações de

H2O2, envolve o uso da luz LED violeta, a qual pode melhorar o desempenho dos géis clareadores (Bezerra et al.,

2019), em especial do peróxido de baixa concentração. Estudos recentes indicam que a associação de luz LED

violeta combinado à baixa concentração de H2O2 potencializa o efeito clareador dos géis de forma que as baixas

concentrações promovem efeito clareador semelhante às altas concentrações (Kury et al., 2022).

Sendo assim, a incorporação do BV dopado com o MnO ao gel clareador de H2O2 a 6% poderia aumentar

o potencial de decomposição do H2O2 e, consequentemente, diminuir a concentração de H2O2 na estrutura

dentária. Além disso, acredita-se que é possível manter a morfologia e a dureza do esmalte tratado através da

incorporação dessas partículas bioativas. Portanto, os objetivos desses estudos são: (1) Avaliar a incorporação do

MnO para acelerar a decomposição de radicais livres; (2) Avaliar a interferência do MnO na bioatividade do

Biovidro 45S5.

METODOLOGIA:

Delineamento Experimental. Foi realizado um estudo in vitro no qual blocos de esmalte bovino foram

submetidos aos seguintes tratamentos com e sem a aplicação de luz LED violeta:

● PH_35: (controle) gel clareador comercial (peróxido de hidrogênio 35%, Whiteness HP, FGM, Indústria e

Comércio Odontológico);

● PHe_6: gel experimental de H2O2 + água destilada + CMC;

● PHe_BV: gel experimental de H2O2 e 10% Biovidro 45S5;

● PHe_BV_MnO: gel experimental de H2O2 + 10% Biovidro 45S5 dopado com MnO.

Os blocos (n=10) foram distribuídos de forma aleatória entre os grupos, para serem submetidos ao protocolo

clareador com uma aplicação em 3 sessões por 30 min, com intervalo de 7 dias. Após os tratamentos, a cor e a

microdureza de superfície do esmalte foram avaliadas. Para essa avaliação, os dados foram submetidos a análise

de variância (ANOVA) com teste post-hoc, com nível de significância de 5%.

Preparo dos corpos de prova. Dentes bovinos com superfície de esmalte íntegra, livre de fraturas e trincas foram

selecionados, limpos e desinfeccionados em solução de timol a 0,4% (Labsynth, Diadema, SP, Brasil). Foram

obtidos discos de esmalte/dentina com diâmetro de 5 mm e 3 mm de espessura, em furadeira de bancada (FSB 16,

Pratika, Shulz), por meio de brocas tipo serra copo. Os corpos de prova foram polidos (AROTEC, São Paulo,

Brasil) e a superfície dentinária dos blocos foi inicialmente planificada (#600) para permitir paralelismo.

Posteriormente, o esmalte foi abrasionado com a lixas de carbeto de silício (# 600, 800, 1200, 3M ESPE 411Q,

Sumaré, SP, Brasil) e polido com disco de feltro e suspensão diamantada (com partículas abrasivas de 1 e ½ μm)

por 2 min. A espessura total foi padronizada em 2,3 mm conforme descrito por de Oliveira Duque et al., 2017.

Pigmentação com chá preto e seleção dos corpos de prova. Os corpos de prova de dente bovino foram imersos

em solução de chá preto conforme protocolo de Sulieman et al. (2003): 2 g de chá preto serão diluídos em 100 ml

de água destilada por 5 min, e após filtragem e tamponamento da solução, os corpos de prova foram mantidos por
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48h nessa solução em estufa 37ºC. Em seguida, foram mantidos por 7 dias em saliva artificial (1,5 mM de Ca; 0,9

mM de PO 4 e KCl 150 mM em solução tampão tris 20 mM, pH 7,0 [Queiroz et al., 2011]) para estabilização da

cor até o início dos tratamentos. A saliva artificial foi substituída a cada 3 dias. Após protocolo de pigmentação,

foram selecionados os blocos de esmalte que apresentarem média e desvio padrão de L* (luminosidade) e KHN

(microdureza de superfície) com 10% da variação da média geral obtida por todos os corpos de prova (Kury et al.,

2022). A determinação de L* e KHN foi realizada conforme descrição a seguir.

Preparo dos agentes experimentais. Foi utilizado como controle comercial o gel clareador comerciais PH 35%,

Whiteness HP, FGM. Para os géis experimentais, o Biovidro 45S5 (BV) e o Biovidro 45S5 dopado com óxido de

manganês foram obtidos através da rota de fusão dos óxidos. O gel clareador experimental foi manipulado e teve a

incorporação do BV ou BV_MnO no espessante com água destilada (10% de BV ou BV_MnO e 10% de

carboximetilcelulose (CMC p/v 6%) acrescido de 1mL de água destilada). A proporção 3:1 foi respeitada para o

gel experimental, contando com 0.4mg de espessante e 0,54mL de H2O2 6%.

Protocolo clareador. O protocolo clareador foi realizado conforme descrição em Kury et al., 2020. Os géis

clareadores foram aplicados sob toda a superfície do esmalte em uma camada de 1 mm de espessura, seguido de

lavagem com água purificada. Esse protocolo foi realizado em três sessões, com um intervalo de 7 dias entre cada

sessão. Cada sessão foi executada apenas uma aplicação do gel clareador experimental por 30 minutos

(combinado ou não com os biovidros), com ou sem a irradiação de luz ultravioleta (20 ciclos de 1 min, intervalos

de 30s entre os ciclos de irradiação; 405 ± 10 nm, 1,2 W/cm2, área da janela de emissão = 10,7 cm2, Bright Max

Whitening, MMO, São Carlos, SP, Brasil) de acordo com os grupos experimentais. Entre os protocolos de

clareamento os blocos de esmalte foram mantidos em saliva artificial (pH 7,0) à 37ºC.

Análise de cor. Foi utilizado espectrofotômetro digital (EasyShade, Vita Zahnfabrik, Bad Säckingen, Alemanha),

que determinou os parâmetros de cor L*(eixo preto-branco), a*(eixo vermelho-verde), e b*(eixo amarelo-azul). A

alteração de cor foi avaliada utilizando a fórmula CIEDE2000 (ΔE00): ΔE00 = [(ΔL´/KLSL)2 + (ΔC´/KCSC)2 +

(ΔH´/KHSH)2 + RT*(ΔC´/KCSC)*(ΔH´/KHSH)]1/2 e o índice de clareamento [(WID = (0,511 x L*) – (2,324 x a*)

– (1,100 x b*)], foram calculados após o manchamento com chá preto (T0), 24 h após a última sessão (T3). A

alteração de cor e índice de clareamento apresentado foi referente à cor final obtida ΔE00 e ΔWID = T3-T0.

% de Recuperação de Dureza de Superfície. A microdureza da superfície do esmalte dos blocos foi obtida por

meio de 3 impressões na região central do bloco, com penetrador tipo Knoop (Future Tech-FM-1e, Tokyo, Japan),

com carga estática de 50g por 20s e com 100 µm de distância entre elas. A análise de microdureza de superfície

foi realizada 7 dias após o manchamento (T0) e 24 h após a última sessão (T3) de clareamento em todos os grupos.

Para avaliar o efeito remineralizador dos agentes experimentais imediatamente após os tratamentos, foi realizado o

cálculo de % de recuperação de dureza de superfície (%RDS).

Análise estatística. Os dados foram avaliados quanto a sua normalidade e homocedasticidade. As variáveis

respostas foram: microdureza de superfície do esmalte e análise de cor, as quais foram analisadas por análise de

variância (ANOVA) dois fatores de medidas repetidas, seguidos de teste post- hoc, com nível de significância de

5%.

XXXII Congresso de Iniciação Científica da UNICAMP – 2024 3



RESULTADOS E DISCUSSÃO:

Análise de alteração de cor (ΔE00). A Fig. 1A apresenta o gráfico de alteração de cor (ΔE00). A irradiação com luz

LED promoveu aumento de ΔE00 para o HP35, HP6_BV e HP6_BV_MnO (p<0,05). Não houve diferenças entre

os grupos HP35_LED e HP6_BV_MnO_LED (p>0,05) e ambos apresentaram ΔE00 superiores a HP6_LED e

HP6_BV_LED (p<0,05). O grupo HP35 apresentou ΔE00 superior a HP6, HP6_BioS e HP6_BioS_MnO (p>0.05).

Análise de alteração do índice de clareamento (ΔWID). A Fig. 1B apresenta o gráfico de alteração do índice de

clareamento (ΔWID). A irradiação com luz LED promoveu aumento de ΔWID HP35, HP6_BV e HP6_BV_MnO

(p<0,05). Não houve diferenças entre os grupos HP35_LED e HP6_BV_MnO_LED (p>0,05) e ambos

apresentaram ΔWID superiores a HP6_LED e HP6_BioS_LED (p<0,05). O grupo HP35 apresentou ΔWID superior

a HP6, HP6_BioS e HP6_BioS_MnO (p>0.05).

Figura 1. Média e desvio padrão de ΔE00 (Fig 1A) e ΔWID (Fig 1B) considerando os valores coletados (T0) e 24
horas após a última sessão de clareamento (T3). Médias seguidas de letras distintas indicam diferenças
estatísticas de acordo com Anova (dois fatores) e teste Tukey (p<0,05). Letras maiúsculas comparam o fator luz
LED em cada tratamento, e letras minúsculas comparam os tratamentos em cada condição de irradiação

Microdureza de superfície. Os dados de dureza de superfície dos grupos submetidos ao clareamento foram

utilizados para calcular a porcentagem de recuperação de dureza de superfície (%RDS). A incorporação de BV ou

BV_MnO ao gel clareador aumentou a %RDS em 4%, diferindo estatisticamente dos grupos que continham

apenas HP35 ou HP6, irradiados ou não por LED. A menor porcentagem de %RDS entre os grupos foi promovida

por HP35_LED (-1,8%) e HP6_LED (-0,8%, p<0,05), enquanto HP6_BV e HP6_BV_MnO mantiveram a dureza

do esmalte, independentemente da irradiação LED (p>0,05).
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Figura 7. Valores de porcentagem de recuperação de dureza de superfície (%RDS) e desvio padrão
obtidos (T3-T0). Letras diferentes indicam diferenças estatísticas, de acordo com ANOVA de um fator e o
teste de Tukey

CONCLUSÕES:

A adição de BV_MnO irradiado por luz LED violeta aumentou significativamente a eficácia clareadora do

peróxido de hidrogênio a 6%, alcançando resultados comparáveis ao peróxido de hidrogênio a 35%, além de

promover uma recuperação notável da dureza superficial
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