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1. INTRODUCAO

Dentes brancos sdo considerados um padréao estético de beleza na sociedade
contemporanea. (BERNARDON JK et al.,, 2010; DE GESUS et al.,, 2016) Dessa
forma, o clareamento dental € um dos tratamentos estéticos mais populares na
pratica odontolégica atual, sendo considerado um procedimento conservador,
seguro e eficaz, realizado com géis contendo peroxido de hidrogénio ou peréxido de
carbamida em diferentes concentracdes. (MARTIN J et al., 2016; DEMARCO FF et
al., 2011)

Com essa alta demanda por dentes claros, surgiram no mercado alternativas
de baixo custo para tratar a descoloracdo dentaria, como o0 carvao ativado, que é
usado em diferentes culturas como agente de limpeza. (FISCHMAN SL, 1997;
BROOKS JK et al., 2017)

Embora os fabricantes prometam um efeito clareador com propriedades re-
mineralizadoras, antimicrobianas e antifungicas, ainda ndo ha evidéncia cientifica
na literatura. (BROOKS JK et al., 2017) Este estudo in vitro teve como objetivo
avaliar se o p6 de carvdo ativado apresenta efeito clareador sobre o esmalte
dentario e, se 0 seu uso aumenta a rugosidade superficial do mesmo.

2. METODOLOGIA

Quarenta e cinco discos de esmalte bovino foram divididos aleatoriamente em
trés grupos (n = 15): Grupo 1, escovacdo mecanica com dentifricio fluoretado
(Colgate - Protecéo anticarie maxima, 1450 ppm F, Palmolive Company, Nova York,
NY, EUA), Grupo 2, escovagdo mecénica com pO0 a base de carvao ativado
(Whitemax, Brasil); Grupo 3, protocolo de clareamento com peroxido de carbamida a
10% (Whiteness Perfect, FGM, Joinville, SC, Brasil). O protocolo de escovacao foi
realizado em um simulador de cavidade oral multifuncional por trés minutos diarios
durante 14 dias no grupo 1 e no grupo 2. O protocolo de clareamento com peroxido
de carbamida foi realizado no grupo 3, durante trés horas diarias por 14 dias. A
avaliacdo de cor foi realizada com espectofotometro (X-Rite SP60 Seérie X-Rite
Incorporated, Alemanha) antes do inicio do experimento e no final dos 14 dias,
assim como, a rugosidade da superficie, que foi analisada usando um rugosimetro
(Hommel Tester T1000, Hommel-Etamic, Schwenningen, Alemanha). Além disso,
potenciais efeitos deletérios dos tratamentos foram avaliados por imagens de
microscopia eletronica de varredura (MEV). Os dados obtidos foram analisados no
software SPSS Statistics e apresentaram distribuicdo ndo paramétrica. Dessa forma,
o teste de Kruskal - Wallis foi utilizado para comparar os grupos. A rugosidade da
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superficie foi avaliada por ANOVA de uma via, seguida pelos testes Tukey e post-
hoc. Para todas as analises, um valor a de 0,05 foi considerado estatisticamente
significativo.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO
Os resultados do teste de Kruskal-Wallis para AE sdo apresentados na
Tabela 2. Foram observadas diferengas estatisticas entre o grupo 3 e o grupo 1 (p

<0,001) e entre o grupo 3 e o grupo 2 (p = 0,003). Nao foi observada diferenca
estatisticamente significante entre o grupo 1 e o grupo 2 (p = 0,546).

Tabela 2: Medianas, quartis, médias e desvio padréo para AE de acordo com 0s grupos

Medianas (Quartis 25% — 75%) Média (SD)
Controle 0.74 A (0.83 - 1.69) 0.95 (0.51)
P6 de carvao ativado 1.24 A (0.83 -1.69) 1.28 (0.50)
Peréxido de carbamida 2.36 B (2.00 — 3.60) 2.65(1.11)
As médias seguidas de letras iguais nao indicam diferencas estatisticamente significantes em cada
coluna (p> 0,05).

N&o houve diferenca estatisticamente significante entre os grupos para a
rugosidade da superficie (Tabela 3).

Tabela 3: Média, desvio padréo e intervalo de confianga para rugosidade de acordo com 0s grupos

Média Desvio Intervalo de confianga
Padrao (95%)
Controle 140.14 A 41.37 (117.23 - 163.05)
P6 de carvao ativado 128.57 A 25.36 (114.53 - 142.62)
Peréxido de carbamida 116.80 A 33.33 (98.34 - 135.26)
As médias seguidas de letras iguais ndo indicam diferengas estatisticamente significantes em
cada coluna (p> 0,05).

A caracterizagdo das superficies de esmalte, através de imagens de
microscopia eletrbnica de varredura, revelou uma superficie mais irregular nas
amostras do grupo 1 em comparagdo com as amostras do grupo 2 e 3 (Figura 1).

Figura 1: Microscopia Eletrénica de Varredura (MEV) da superficie do esmalte
por grupo (manifica ao 36x e 500x respectivamente)
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Até onde sabemos, apenas um estudo (CHI C et al., 2018) avaliou os possiveis
efeitos clareadores do carvdo vegetal até o presente momento e concluiu que o
carvao ativado nao foi eficaz no clareamento dental, corroborando com os resultados
do nosso estudo. Em nossos resultados, apenas o grupo 3 apresentou diferenca
estatistica na cor final. Nao houve diferenca estatistica na cor final dos grupos 1 e 2.
Isso pode ser devido a auséncia de um agente clareador no pé a base de carvao e a
aparente sensacdo de dentes mais brancos se da devido ao contraste com a cor
escura do p6. Considerando os parametros estabelecidos por PARAVINA RD et
al.,(2015) o limiar de aceitabilidade € um AE de 1,8. Consequentemente, apenas o
grupo 3, com um AE de 2,65, mostrou uma mudanga significativa de cor. De acordo
com esses parametros, um AE de 0,8 € considerado clinicamente perceptivel.
Assim, a mudanca de cor promovida pelo pé a base de carvao vegetal, embora ndo
seja estatisticamente detectavel, foi clinicamente perceptivel. No entanto, nédo é
comparavel ao efeito de clareamento. Essa ligeira mudanca de cor pode ter sido
causada pelo desgaste do esmalte, o que normalmente ocorre apds o uso de
cremes dentais abrasivos e pode ser facilmente confundido com o clareamento
conferido pela substancia. (PARAVINA RD et al., 2015; MACDONALD E et al., 2010;
NAKAMURA M et al., 2015) O MEV revelou uma superficie lisa nas amostras dos
grupos 2 e 3. Isso pode ter sido devido a uma maior perda de esmalte dentario.
Portanto, ambos os tratamentos parecem promover um certo grau de dano no
esmalte do dental, entretanto, andlises mais especificas, como a perfilometria, sdo
para uma avaliacdo mais precisa.

4. CONCLUSOES

Os resultados do estudo indicam que o p6é de carvao ativado néo € efetivo
para o clareamento dental. No entanto, mais estudos sdo necessarios para
determinar o efeito do carvao vegetal na superficie dental.
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