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RESUMO

Objetivo: O objetivo deste estudo € demonstrar a capacidade
do metabissulfito de sddio em desoxigenar e devolver imediata-
mente a resisténcia de unido adequada entre sistema adesivo e
estrutura dental. Metodologia: 18 molares higidos foram dividi-
dos em seis grupos de trés dentes cada, o grupo controle, grupo
1, ndo recebeu tratamento clareador nem agente neutralizador,
o grupo 5 foi clareado e recebeu tratamento com hidrdxido de
calcio durante 15 dias, o grupo 6 recebeu tratamento clareador,
porem nao recebeu tratamento com nenhum agente neutrali-
zador, ja os grupos 2, 3 e 4 receberam tratamento clareador e
usou-se como agente neutralizador o metabisulfito de sédio, di-

ferindo o tempo de uso, grupo 2, 10 minutos, grupo 3, uma hora,
grupo 4 setenta e duas horas. Todos os corpos de prova foram
restaurados com sistema adesivo Scotch Bond Multiuso e resina
composta Z250 e apds cortados em palitos para serem subme-
tidos a teste de microtracdo. Resultados: O teste Kruskal-Wallis
indicou que houve diferenca estatisticamente significante entre
os grupos 1 e 3, assim como este grupo se mostrou diferente
do grupo 4 e do grupo 5. Conclusao: o metabisulfito de sodio,
utilizado por uma hora, determina uma resisténcia adesiva sig-
nificativamente maior que as demais variaveis testadas.
PALAVRAS-CHAVE: Clareadores; Clareamento dental; Re-
sisténcia a tracdo; Resinas compostas; Adesivos dentinarios.

INTRODUCAO

Desde 1850, quando Dwinelle fez a primeira tentativa de cla-
reamento dental, tentando remover o ferro que escurecia dentes
que haviam sofrido endodontia, outros pesquisadores também
tentaram aperfeigoar a técnica para clareamento, como: Harlan',
que tentou clarear dentes despolpados limpando a camara pul-
par com perdxido de hidrogénio para posterior uso de agente
clareador na camara pulpar, Fischer?, que utilizou o perdxido de
hidrogénio 30%, chamado de peridrol, indicado para dentes des-
polpados , muitas tentativas foram feitas no sentido de se obter
um material para dentes com alteragdo de cor. Nuting e Poe’, fo-
ram os pioneiros a proporcionar a possibilidade de clarear dentes
desvitalizados e em 1989 Haywood e Heymann* idealizaram o
clareamento caseiro.

O clareamento dental ocorre devido o perdxido ter baixo peso
molecular, facilitando a sua penetracdo nas estruturas dentais,
associado a permeabilidade dental, caracteristica que permite a
difusao de oxigénio no esmalte e dentina, possibilitando o clarea-
mento de regides profundas, Haywood e Heymann*.

Corriqueiramente profissionais se deparam com dentes es-
curecidos em virtude de varios fatores tanto enddgenos quanto
exdgenos, ha um consenso de tentar resolver este problema da
forma menos invasiva possivel, ou seja, através de clareamentos,
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que seria um procedimento mais simples e menos oneroso, pos-
tergando o uso de coroas e facetas®®. O clareamento dental, atual-
mente este bem difundido no meio odontoldgico, seja ele realiza-
do em consultoério, com aplicacao do gel clareador no dente ou na
cavidade com ou sem o auxilio de luz ou de forma caseira, onde
o paciente recebe uma moldeira e gel para clareamento que pode
ser tanto o perdxido de carbamida ou o perdxido de hidrogénio.
Mas o que vem preocupando tanto profissionais como pesqui-
sadores ¢ a perda da capacidade adesiva entre material restaura-
dor e estrutura dental imediatamente apds o clareamento dental
e também o tempo de espera para realizar restauragdes adesivas,
que se mostra variavel conforme alguns autores, em torno de
duas semanas, Vander Vyver’, trés semanas Cavalli®, cinco dias
Fortuna’ e Busato et al."’ 15 dias para restaurar esmalte e 7 para
restauragdes adesivas em dentina, sabe-se que imediatamente
apos o clareamento existe a permanéncia de radicais livres de
oxigénio'*na estrutura dentaria, isto posto, impossibilitando a
realizacao da restauracao definitiva de resina composta, pelo fato
deste oxigénio inibir a polimerizagao completa do adesivo denti-
nario®e que tem como consequéncia a redugdo da resisténcia de
unido entre material restaurador ao esmalte’*'®e em dentina'®’®,
principalmente em dentes que receberam endodontia e pelo fato
de possuiram uma grande perda de estrutura dental ficando fra-
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gilizados e podendo sofrer fraturas tanto coronais como corono
radiculares, levando até a perda do dente.

Para tornar possivel a restauracao imediata, evitando o des-
conforto para o paciente e possiveis danos em virtude da espera
apos o clareamento, varias pesquisas tem utilizado agentes an-
tioxidantes como o ascorbato de s6dio'*, tamponantes como o
hidroxido de célcio Leonardo (1998), também a utilizagao de sis-
temas adesivos a base de acetona ou alcool** que teriam a capa-
cidade de carregar o mondmeros hidrofilicos para o interior das
microretencdes e volatilizar a dgua presente na estrutura dental
para tentar devolver a resisténcia de uniao entre adesivo e estru-
tura dentaria.

O objetivo deste estudo é demonstrar a capacidade do meta-
bissulfito de sédio em desoxigenar e devolver imediatamente a
resisténcia de unido adequada entre sistema adesivo e estrutura
dental e evitar com isso a espera para realizagao de restauragoes
de resina composta.

MATERIAL E METODO

Dezoito (18) molares humanos higidos e extraidos foram sele-
cionados para esta pesquisa, foram limpos com curetas periodon-
tais e desinfetados com glutaraldeido 2% (Rioquimica, Sao José
do Rio Preto, SP, Brasil) e armazenados em agua destilada até sua
utilizagao. Foram divididos em seis grupos de trés dentes cada, o
grupo controle, grupo 1, ndo recebeu tratamento clareador nem
agente neutralizador, o grupo 5 foi clareado e recebeu tratamento
com hidroéxido de calcio durante 15 dias, o grupo 6 recebeu tra-
tamento clareador, porem nao recebeu tratamento com nenhum
agente neutralizador, ja os grupos 2, 3 e 4 receberam tratamento
clareador e usou-se como agente neutralizador o metabisulfito
de sddio, diferindo o tempo de uso, grupo 2, 10 minutos, grupo
3, uma hora, grupo 4 setenta e duas horas (Conforme Tabela 1).
Os dentes foram incluidos em uma base de resina acrilica auto-
polimerizavel até a jungdao cemento/esmalte e mantidos em agua
destilada até a conclusao do experimento.

Tabela 1 - Divisao dos Grupos.

Tempo de perma-

Grupo Clareamento Agente. néncia do agente

neutralizador .
neutralizador

1 Sem clareamento  Nao Néo

2 Sim l\/!et_ablsulflto de 10 minutos
sodio

3 Sim Met_ab|su|f|to de 1 hora
sodio

4 Sim l\/!et_ablsulflto de 72 horas
sodio

5 Sim Hidroxido de calcio 15 dias

6 Sim Nao Néo

Com auxilio de alta rotagdo com refrigeracdo ar/agua e ponta
diamantada n® 4138 (KG-Sorensen, Sao Paulo, SP, Brazil), foram
realizadas cavidades de classe I com profundidade de 1/3 da coroa
dentaria.

Para realizacdo do clareamento foram utilizadas as técnicas
imediata, somente na primeira vez, com Whitness HP 35% (FGM,
Joinville, Santa Catarina, Brasil) nas paredes internas da cavidade,
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conforme indicado pelo fabricante e imediatamente apds utilizou-se
a técnica mediata com Clarident (INODON, Porto Alegre, RS, Bra-
sil), conforme indicado pelo fabricante, as amostras foram seladas
provisoriamente com algodao e Relyx (3M ESPE, Saint Paul, Minn,
USA). O produto permaneceu uma semana na cavidade e imerso em
agua destilada. Passado este periodo de tempo a técnica mediata foi
repetida com o mesmo protocolo.

Ap6s o término do clareamento as superficies internas da cavi-
dade foram tratadas com: grupo 1: sem tratamento; grupo 2: meta-
bisulfito e sédio 10 minutos; grupo 3: metabisulfito de sédio uma
hora; grupo 4: metabisulfito de sédio setenta e duas horas; grupo
5 : hidréxido de calcio por 15 dias e o grupo 6 : nao recebeu agente
neutralizador. O hidréxido de calcio foi obtido misturando po e
agua destilada, ja o agente anti oxidante foi obtido de metabisulfito
de sédio na proporgao foi 3,0g:100ml.

Todos os corpos de prova foram restaurados com sistema ade-
sivo Scotchbond Multiuso (3M ESPE Saint Paul, Minn, USA) e re-
sina composta Z250 (3M ESPE Saint Paul, Minn, USA), conforme
as orientagdes do fabricante. Apods o uso de acido fosférico a 37%,
durante 30 segundos, os corpos de prova foram lavados pelo mes-
mo periodo de tempo e secados em seguida, se utilizou um primer
e ap0s o adesivo. O fotopolimerizador utilizado foi o Optilight LD
Max (GNATUS, Juiz de Fora, MG, Brasil).

Para obtencao dos palitos, os corpos de prova foram levados
a maquina de corte ISOMET 1000 PRECISION SAW (BUEHLER,
Lake Bluff, Illinois, USA). Apds os cortes, os palitos foram separa-
dos em grupos e colocados dentro de tubos de ensaio com agua
destilada.

Para o teste de microtragao se utilizou a maquina EMIC DL 2000
(Emic, Sao José dos Pinhais, PR, Brasil) e a célula Trd 19 com pro-
grama TESC versao 3.0.1. Tanto o corte como a microtragao foram
realizados no laboratorio de biomateriais da Universidade Federal
de Pelotas.

RESULTADOS

As médias de tensdao maxima em Mpa da resisténcia adesiva
e desvios padrao que foram obtidas no estudo foram: grupo 1:
43,9 (+ 20,65); grupo 2: 51,71 (+ 29,18), grupo 3: 68,73 (+ 20,31);
grupo 4: 37,9 (+ 22,67); grupo 5, 41,9 (+ 19,24) e grupo 6: zero
(Nao foi possivel fazer a leitura) (Conforme Gréfico 1).

Foi utilizado o teste Kruskal-Wallis para significancia esta-
tistica de tensao maxima em Mpa entre os grupos. Houve dife-
renga estatisticamente significante entre os grupos 1 (controle)
e 3 (metabisulfito de sédio 1 hora), assim como este grupo se
mostrou diferente do grupo 4 (metabisulfito de sédio 72 horas)
e do grupo 5 (hidréxido de célcio 15 dias).

As médias de tensdo maxima em Kgf da resisténcia adesiva
e desvios padrao que foram obtidas no estudo foram: grupo 1,
2,47 (+1,22); grupo 2, 2,93 (x1,65); grupo 3, 3,71 (+ 1,02); grupo 4,
2,49 (+1,33); grupo 5, 1,89 (+ 0,95). (Conforme Gréfico 2).

Também foi utilizado o mesmo teste para obter valores de p
para testes comparativos de significancia nao estratificado por
grupo, sendo que existiu diferenga estatistica significante quan-
to a for¢a maxima Kgf, p = 0,04 e tensdao maxima em Mpa, p =
0,04 (Conforme Tabela 2).

Os corpos de prova do grupo 6, dentes clareados e imediata-
mente restaurados, nao foram considerados, pois fraturaram no
momento do corte.
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Grafico 1 - Representa a tensdao maxima em Mpa da resisténcia adesiva entre os
grupos.
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Grafico 2 - Representa a forca maxima em Kgf da resisténcia adesiva entre os grupos.
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Tabela 2 - Valor de p das amostras gerais.
Valor de p (1)
Largura (mm) 0,00
Espessura (mm) 0,00
Area (mm2) 0,00
Forca méxima (Kgf) 0,04 (*)
Tens&o maxima (Mpa) 0,04 (%)

(1) Obtidos através do teste de Kruskal-Wallis.
(*) Diferenca significativa (p<0,05).

DISCUSSAO

Nos dias atuais o clareamento dental é uma realidade, tanto em
dentes vitais quanto em dentes nao vitais, porem deve-se ter cautela
quanto a restaurar imediatamente um dente clareado, conforme ind-
meras pesquisas tem apontado a perda da resisténcia de unido entre
adesivo e esmalte/dentina' > %% e Ruse, 1992 tanto para dentes
vitais como para dentes nao vitais, porém em 1997, Souza Jr. e Oli-
veira” encontraram valores aumentados de resisténcia adesiva apds
clareamento dental.
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Esta perda de capacidade adesiva entre estrutura dental e ade-
sivo é devido a permanéncia de oxigénio nas estruturas dentais, fa-
zendo com isso que o adesivo nao polimerize por completo' 3%,
Este fato, diminuicao da resisténcia adesiva, inviabiliza a realizagao
de restauractes imediatamente apos a realizagao de tratamento cla-
reador, sendo sugerido uma espera para realizar tal procedimento.

As pesquisas com agentes antioxidantes que devolvem a resistén-
cia adesiva adequada vém crescendo e varias utilizam o ascorbato
de sédio, porém o intuito é buscar uma alternativa, o metabisulfito
de sddio, que tem sua principal utilizacao na industria alimentar. O
metabisufito também é empregado em fotografias - atua como um
dos constituintes funcionais de banhos de revelagao e fixagdo com a
fungdo de proteger a solugao contra a oxidacao atmosférica e tam-
bém atua como agente branqueador, reduzindo substancias colori-
das presentes no tanino.

Este estudo corrobora com estudos que utilizam o ascorbato de
sédio como antioxidante'*®, principalmente quando o metabisulfito
de sodio foi deixado na cavidade por uma hora, mostrando a rever-
sao da capacidade adesiva quando este é utilizado, com isso sendo
possivel a realizacao de restauracao imediatamente apos procedi-
mento de clareamento, este procedimento as vezes é imprescindivel
principalmente quando o elemento clareado ja sofreu endodontia e
pela substancial perda de estrutura dentdria podendo as vezes até
fraturar. Também em casos onde a estética ¢ imperativa nao sendo
necessaria a espera de duas a trés semanas conforme preconizado
por Cavalli ef al®. e Lai et al™.

E importante destacar que quando da utilizacao do metabisulfito
por dez minutos existe a recuperagao, senao em seu total, pelo me-
nos comparavel a estrutura dental que nao sofreu clareamento, sendo
assim possivel a realizacao de restauracao imediata, com tempo de
espera de dez minutos, melhorando sua indicacao clinica no dia-a-dia.

O fato de nao se ter as médias dos dentes clareados imediata-
mente restaurados, grupo 6, demonstra que esta pratica ndao deve
ser utilizada, pois provoca dramdtica queda de resisténcia adesiva,
explicada pelo fato de que a estrutura dentdria remanescente nao
foi protegida com o material restaurador, pois para que isto ocorra €
imprescindivel ouso do adesivo dentario. O rompimento da adesao
na interface dentina/resina, confirma os achados de Swift et al*. e
Jacobsen e Soderholm?®, que afirmam que os adesivos sao influen-
ciados pela presenca de oxigénio nascente residual. Neste trabalho
também se confirma que ¢ altamente recomendavel se utilizar um
neutralizador apos sessao de clareamento, se o desejo profissional e
do paciente for restaurar o dente nesta mesma sessao. Para Borges®,
que utilizou o ascorbato de sédio, existe a sugestao de 48 horas, no
entanto nosso trabalho demonstrou que com o metabisulfito de so6-
dio, apds uma hora, é possivel restaurar com um minimo de perda
adesiva. Parece nao haver dtvidas da interferéncia do agente clarea-
dor na capacidade adesiva até cerca de uma semana ap6s. Intimeras
pesquisas demonstram que é possivel reduzir este tempo para 48
horas se for utilizado o ascorbato de sddio. Neste trabalho, utilizan-
do o metabisulfito de sodio, viu-se ser possivel executar com riscos
minimos a restauragao no tempo de uma hora.

CONCLUSOES

Assim, com base nos resultados desta pesquisa, podemos sugerir:

a) para que os dentes clareados possam ser restaurados na mes-
ma sessao ¢ indispensavel o uso de um antioxidante;

b) neste estudo, verificou-se que o metabisulfito de sddio, utili-
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zado por uma hora, determina uma resisténcia adesiva significati-
vamente maior que as demais variaveis testadas, podendo ser uma
opcao para a estratégia restauradora imediata apos clareamento;

¢) verificou-se também que na utilizagao do metabisulfito de s6-
dio por dez minutos estas amostras nao diferiram do grupo controle,
sem clareador e antioxidante, facilitando sua aplicabilidade clinica.
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ABSTRACT

Objective: The objective of this study is to demonstrate the abi-
lity of sodium metabisulfite in deoxygenate and return immedia-
tely to adequate bond strength between adhesive system and too-
th structure. Methods: 18 molars were divided into six groups of
three teeth each, the control group, group 1 received no treatment
or bleach neutralizing agent, group 5 was bleached and treated
with calcium hydroxide for 15 days, the group 6 received blea-
ching, but not treated with any neutralizing agent and the groups
2,3 and.4 received bleaching treatment was used as the neutrali-
zing agent sodium metabisulfite, deferring the time of use, group

2, 10 minutes, group 3, one hour, group 4 seventy-two hours.
All specimens were restored with a bonding system Scotch Bond
Multipurpose and Z250 composite resin and after cut in sticks
for subjected to the microtensile test. Results: The Kruskal-Wallis
test indicated that there was a statistically significant difference
between groups 1 and 3, as well as this group was different from
group 4 and group 5. Conclusion: sodium metabisulfite, used for
an hour, provides a bond strength significantly higher than the
other variables tested.

KEYWORDS: Bleaching agents; Tooth bleaching; Tensile
Strength Composite resins; Dentin-Bonding Agents.
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