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RESUMO

Devido as suas propriedades estéticas as resinas compostas tornaram-se 0
principal material utilizado em procedimentos restauradores nos dentes
anteriores, o que resultou na prética clinica a presenca em muitos casos de
dentes restaurados com este material que serdo submetidos a procedimento
clareador e também casos de restauracdes de resina composta, que entraram
em contato direto com os agentes clareadores. O objetivo desta pesquisa foi
realizar uma revisdo sistematica da literatura de estudos que avaliaram o
efeito do tratamento clareador sobre restauragcdes adesivas preexistentes.
Foram realizadas 54 buscas nas bases de dados PubMed, BVS e Web of
Science com descritores previamente selecionados no DeCS, MeSH e artigos
sobre o tema, os descritores foram arranjados em 18 estratégias de busca.
Os critérios de inclusdo dos artigos foram: Ter sido publicado no idioma
inglés, portugués ou espanhol; nos ultimos dez anos (2004-2014); tratar-se de
uma pesquisa in vitro; e realizar teste de resisténcia de unido (RU) em
restauracdes de resina compostas preexistentes submetidas a procedimento
clareador. Dois mil duzentos e doze artigos foram encontrados e 5 artigos
corresponderam a todos requisitos do estudo compondo a amostra final. Os
estudos foram realizados no Brasil (n= 4) e nos Estados Unidos (n=1), dentre
estes 80% da amostra (n=4) utilizaram agentes clareadores com peroxido de
carbamida (PC) a 10% e realizaram o teste de resisténcia a tragdo, 4
trabalhos utilizaram o sistema adesivo Single Bond (SB) e 2 utilizaram a
resina Filtek z350. A concentracdo de PC a 10% nao alterou a RU em
restauracfes nos substratos dentina e esmalte utilizando o sistema adesivo
SB; Concentragfes de PC a 20% diminuiram a RU de restaura¢fes adesivas
em esmalte; Quanto maior o tempo de exposicdo, mesmo em concentracdes
diferentes de gel clareador, maior é o efeito sobre a RU de restauracfes
adesivas; No mesmo intervalo de tempo quanto maior a concentracao de gel
clareador maior o efeito sobre a RU de restauracfes adesivas.

PALAVRAS-CHAVES: Clareamento Dental, Dentina, Esmalte, Resinas

Compostas.



ABSTRACT

Due to its aesthetic properties of composite resins has become the main
material used in restorative procedures in the anterior teeth, resulting in clinical
practice in many cases the presence of teeth restored with this material
undergoing bleaching procedure and also many cases of composite
restorations, which came into direct contact with the bleaching agents. The
objective of this research was to conduct a systematic review of studies of
literature that evaluated the effect of bleaching on existing adhesive
restorations. Were conducted 54 searches in the databases PubMed, Web of
Science and BVS with previously selected in MeSH descriptors, DeCS and
articles on the subject, the descriptors were arranged in 18 search strategies.
The inclusion of articles criteria: it must have been published in English,
Portuguese or Spanish language; the last ten years (2004-2014); treat yourself
to a survey in vitro; and conduct bond strength test (RU) on pre-existing
composite resin restorations subjected to bleaching procedure. Two thousand
two hundred and twelve articles were found and 5 articles accounted for all
study requirements the final sample. The studies were conducted in Brazil (n=
4) and the United States (n= 1), among them 80% of the sample (n= 4) used
bleaching agents with carbamide peroxide (PC) at 10% and undergone the test
of tensile strength, 4 studies used the adhesive system Single Bond (SB) and 2
used the Filtek Z350 resin. The PC concentration to 10% did not alter the RU
restorations in dentin and enamel substrates using the SB adhesive system;
20% PC concentrations decreased the RU of adhesive restorations in enamel;
The longer the exposure time, even in different concentrations of bleaching
agent, the greater the effect on RU adhesive restorations; In the same time
interval as the concentration of the bleaching agent most effect on RU bonded
restorations.

KEYWORDS: Tooth Bleaching, Dental Enamel, Dentin, Composite Resins.
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1 INTRODUCAO

A busca por uma harmonia do sorriso € um dos motivos principais
que levam o paciente a procurar o tratamento odontologico (TIN-OO;
SADDKI; HASSAN, 2011). Estes pacientes desejam um sofrriso
perceptivelmente agradavel para si mesmo e para o meio social em que
vivem (PASCOTTO; MOREIRA, 2005). Sendo a coloracdo dos dentes um
importante componente para a harmonia do sorriso, uma alteracdo desta,
mesmo na auséncia de outros sintomas, é em muitas ocasifes motivo de

procura ao cirurgiao dentista (VAZ et al., 2011).

A aparéncia e coloracdo dos dentes sdo fendmenos complexos e
envolvem varios fatores, entre eles iluminacdo, brilho e percepcdes do
cérebro e olhos humanos (CONTENTE, 2008), as associacbes destes
fatores com combinacgfes de efeitos intrinsecos e extrinsecos influenciam
na percepcao da cor dos dentes (JOINER, 2006). Os fatores intrinsecos sao
associados com a capacidade de absorcéo e dissipacao da luz pelo esmalte
e pela dentina, essa por sua vez pode ser afetada por uma série de fatores,
tais como ma formacdo dental (SHEEN, BANFIELD, ADDY, 2001),
traumatismos, necrose pulpar, materiais restauradores, envelhecimento da
estrutura dentaria, entre outros (CONTENTE, 2008). Enquanto que o0s
fatores extrinsecos estdo agregados a absorcdo de substancias exdégenas
pela superficie do esmalte, advindas da ingestdo de alimentos com
corantes, do uso excessivo do fumo, do acumulo de biofilme bacteriano e
da utilizacdo de determinados medicamentos que podem provocar
manchamento dentério, como clorexidina e sais metalicos (KWON et.al,
2002).

O clareamento dental € considerado uma opcdo conservadora e
eficaz para a alteracdo ou restabelecimento da cor dos dentes, sendo
indicado quando a cor dos mesmos foi alterada por fatores intrinsecos
(KUGEL et al.,, 2006), hoje em dia tornou-se um dos tratamentos mais
procurados pelos pacientes que visam melhorar a autoestima e a aceitacao
social em funcédo dos resultados satisfatorios, baixo custo, e simplicidade
da técnica com o uso de peroxidos (MEIRELES et al., 2014), dentre estes o

peréxido de hidrogénio (PH) é o agente clareador mais utilizado entrando
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em contato com a estrutura dental diretamente ou através de produtos que
resultam em sua formacdo por meio de reacdes quimicas, tais como, 0
peréxido de carbamida (PC) e perborato de sédio. (BECKER et al., 2009).

O tratamento clareador consiste na aplicagcdo de um gel a base de
peréxido sobre o0s elementos dentais, a técnica se divide em duas
modalidades, a caseira ou home bleach que consiste na aplicagdo pelo
préprio paciente através do uso de moldeiras individuais de um agente
clareador a base de peroxido de carbamida em baixas concentragfes, e a
em consultorio ou office bleach que é caracterizada pela aplicacao por parte
do profissional de um agente a base de peréxido de hidrogénio, em
concentracbes maiores (ROSA, 2012). O peroxido de hidrogénio, com
concentracfes que entre 30% e 38% (BECKER et al., 2009), e o peroxido
de carbamida de 35% a 37% sao os agentes clareadores utilizados em
consultério (ALVES et al., 2007). J4 os agentes clareadores caseiros usam
geralmente o peroxido de hidrogénio entre 1,5% e 7% (BECKER et al.,
2009) ou o perodxido de carbamida entre 10% e 22% (JOINER, 2007).

A crescente demanda por procedimentos estéticos tem levado
muitos profissionais e pacientes a utilizarem indiscriminadamente o
clareamento dental, o que torna crescente o numero de relatos sobre efeitos
adversos deste procedimento nos tecidos dentais (VIEIRA, 2012), nos
tecidos bucais moles (TREDWIN, 2006) e também nos materiais
restauradores (GOLDBERG; GROOTVELD; LYNCH, 2010). Reacbes
clinicas como sensibilidade pulpar e irritacdo gengival também sao
observadas com a realizacdo continuada destes procedimentos (MONTAN
et al., 2006), podendo até mesmo ocasionar necrose pulpar (SOUZA
COSTA, et al., 2010).

Devido as suas propriedades estéticas as resinas compostas
tornaram-se o principal material utilizado em procedimentos restauradores
nos dentes anteriores (SHARAFEDDIN; JAMALIPOUR, 2010) o que tornou
comum na pratica clinica a presenca de dentes restaurados com este
material que serdo submetidos a procedimento clareador (YU, 2008), e
também muitos casos de restauracdes de resina composta, que entraram
em contato direto com o0s agentes clareadores, induzindo a

guestionamentos sobre as propriedades fisicas e quimicas da resina
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composta quando submetida tais situacdes e incumbindo ao profissional ter
conhecimento dos efeitos dos agentes clareadores nos materiais
restauradores para que ele possa indicar ou ndo a substituicdo da
restauracdo (FARINELLI et al., 2013).

Muitos artigos sdo encontrados referenciando os efeitos dos
materiais clareadores sobre a resisténcia de unido de restauracoes
executadas apos o tratamento clareador, porém em poucos o0 procedimento
clareador foi realizado em restauracdes preexistentes, isto pode ser
justificado devido a muitas situacdes clinicas que exigem a substituicdo da
restauracdo adesiva por motivos de discrepancia entre a coloracdo da
mesma em relacdo ao elemento dental clareado, contudo, nem toda
restauracdo se torna antiestética apds a realizacdo do clareamento, casos
com de dentes que possuem coloragdo mais escura do que as restauracoes
pré-existentes podem alcancar a estética desejada apds o clareamento, ndo
havendo necessidade de realizar a substituicio da restauracao
(WATTANAPAYUNGKUL; YAP, 2003).

Desta forma, a busca por informacfes baseadas em evidéncias
sobre as possiveis alteracfes causadas pelo tratamento clareador sobre as
interfaces adesivas ja existentes motivou a elaboracdo deste estudo. Sendo
assim, o objetivo deste trabalho é realizar uma revisdo sistematica da
literatura sobre estudos que avaliam a resisténcia de unido de restauracoes

submetidas a tratamento clareador.



2 PROPOSICOES

2.10BJETIVO GERAL:

Avaliar, através de uma revisdo sistematica da literatura de
pesquisas In vitro, se agentes clareadores tem a capacidade de interferir com
a resisténcia de unido de restauragfes de resina composta preexistentes no

esmalte e na dentina.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS:

Verificar se diferentes protocolos de clareamento alteram a resisténcia

de unido de um sistema adesivo ao esmalte e a dentina.

Verificar os efeitos provocados pelos agentes clareadores sobre a
resisténcia de unido de restauracfes de resina composta preexistentes em

esmalte e dentina.
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3 MATERIAIS E METODOS

3.1 TIPO DE ESTUDO

Foi empregada uma abordagem indutiva, com procedimento
descritivo-comparativo e técnica de observacdo direta em artigos cientificos
(LAKATO; MARCONI, 2008).

3.2 DELINEAMENTO DO ESTUDO
A revisao sistematica da literatura foi realizada utilizando-se as bases
de dados PubMed (International Literature in Health Sciences) disponivel em

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed, BVS (Biblioteca Virtual em Saude)

disponivel em http://www.bireme.br/php/index.php e Web of Science

disponivel em https://webofknowledge.com/.

Os termos de busca selecionados foram previamente escolhidos a
partir de artigos completos sobre o tema e em consulta ao MeSH (Medical

Subject Headings), disponivel em http://www.ncbi.nim.nih.gov/mesh e ao

DeCS (Descritores em Ciéncias da Saude), disponivel em http://decs.bvs.br/.

Os descritores escolhidos foram agrupados resultando nas estratégias de
busca disponiveis no quadro 1.
Para a inclusdo neste estudo o artigo deveria obedecer aos

seguintes critérios:

Publicado no idioma inglés, portugués ou espanhol;
Publicado nos ultimos dez anos (2004-2014);

Tratar-se de uma pesquisa in vitro;

e Realizar teste de resisténcia de unido em restauracdes de resina

compostas preexistentes submetidas a procedimento clareador.

Foram realizadas dezoito buscas em cada plataforma utilizando os
filtros de refinamento dos proprios sites seguindo os critérios de inclusao

descritos.


http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed
http://www.bireme.br/php/index.php
https://webofknowledge.com/
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh
http://decs.bvs.br/

Quadro 1 — Estratégias de busca.
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4 RESULTADOS

A busca eletronica resultou no total de 2212 artigos. O resultado das

buscas esta descrito no gréfico 1.

Grafico 1 — Numero de artigos encontrados por estratégia de busca

utilizada x base de dados online.
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O grafico 2 mensura a quantidade de artigos obtidos em cada
plataforma de dados. ApOs a realizagdo das buscas os artigos foram
revisados e analisados a partir do titulo e dos autores para em seguida serem
removidos da amostra os artigos duplicados (h= 2056) restando um total de
156 artigos no estudo. Aplicando os critérios de inclusdo com base na leitura
dos resumos e da metodologia 151 artigos foram excluidos da amostra. O
esquema 1 apresenta como foi realizada a selecdo dos artigos para a
composicdo da amostra final e o quadro 2 expdem o0s artigos e os motivos da

exclusao.
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Grafico 2 - Artigos encontrados por base de dados.
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Quadro 2 — Artigos excluidos.

Analisaram o efeito apenas na unido entre incrementos de resina

Effect of Curing Lights and Bleaching Agents on Physical Properties of a Hybrid Composite;

Clinical Evaluation of 15% Carbamide Peroxide on the Surface Microhardness and Shear Bond
Strength of Human Enamel;

The effects of internal tooth bleaching regimens on composite-to- composite bond strength;

Dental effects of home bleaching gels and whitening strips on the surface hardness of resin
composites;

Analisaram o efeito apenas sobre o tecido dental

Influence of exposure time to saliva and antioxidant treatment on bond strength to enamel after
tooth bleaching: an in situ study;

Effects of 3% sodium ascorbyl phosphate on the hardness and bond strength of human enamel
bleached with 10% carbamide peroxide;

Efeito de um gel de perdxido de carbamida a 10% sobre a resisténcia de uniéo de restauracdes
adesivas a dentina.

Effect of 10% and 15% Carbamide Peroxide on Fracture Toughness of Human Dentin In Situ;

Transdentinal protective role of sodium ascorbate against the cytopathic effects of H202 released
from bleaching agents;

Reaction kinetics of sodium ascorbate and dental bleaching gel;

Effect of prolonged direct and indirect peroxide bleaching on fracture toughness of human dentin;

Effect of tooth-bleaching on the tensile strength and staining by caries detector solution on bovine
enamel and dentin;

Effect of carbamide peroxide bleaching agents on tensile strength of human enamel;

Nao foram estudos in vitro

Immediate bonding to bleached enamel treated with 10% sodium ascorbate gel: a case report with
one-year follow-up;

COMMENTARY. Influence of activated bleaching on various adhesive restorative systems;

Effect of bleaching on restorative materials and restorations--a systematic review.

Analisaram o efeito sobre ceramica

Tensile bond strength of a lithium-disilicate pressed glass ceramic to dentin of different surface
treatments.

Bond strengths of two ceramic laminate systems to bleached enamel;

Analisou o efeito sobre pinos de fibra

Etching a fiber post surface with high-concentration bleaching agents.

Realizaram testes de resisténcia de unido em braquetes ortoddnticos

Effects of different intracoronal bleaching methods on shear bond strengths of orthodontic
brackets;

Effect of Nd:YAG laser bleaching and antioxidizing agents on the shear bond strength of brackets;

Influéncia do clareamento dental na resisténcia da unido de braquetes cerdmicos;

The myth of instant orthodontics: an ethical quandary;

Effect of an antioxidizing agent on the shear bond strength of brackets bonded to bleached human
enamel;

Evaluation of metallic brackets adhesion after the use of bleaching gels with and without
amorphous calcium phosphate (ACP): in vitro study;

The effect of tooth bleaching on the shear bond strength of orthodontic brackets using self-etching
primer systems;




Can previously bleached teeth be bonded safely using self-etching primer systems?

Effects of tooth bleaching on shear bond strength of brackets rebonded with a self-etching
adhesive system;

Demineralization effects of hydrogen peroxide on bovine enamel and relation to shear bond
strength of brackets;

Tooth whitening effects on bracket bond strength in vivo;

Bleaching effects on shear bond strengths of orthodontic brackets;

Comparison of the effect of hydrogel and solution forms of sodium ascorbate on orthodontic
bracket-enamel shear bond strength immediately after bleaching: an in vitro study;

Effect of pine bark extract on bond strength of brackets bonded to bleached human tooth enamel;

An Investigation about the Influence of Bleaching on Shear Bond Strength of Orthodontic Brackets
and on Enamel Color;

Effect of bleaching with hydrogen peroxide into different concentrations on shear strength of
brackets bonded with a resin-modified glass ionomer;

Tensile bond strength of brackets after antioxidant treatment on bleached teeth;

Influence of four systems for dental bleaching on the bond strength of orthodontic brackets;

Effect of 16% carbamide peroxide bleaching agent on the shear bond strength of orthodontic
brackets;

Effects of different bleaching methods on shear bond strengths of orthodontic brackets;

Initial shear bond strength of orthodontic brackets bonded to bleached teeth with a self-etching
adhesive system;

The effect of enamel bleaching on the shear bond strengths of metal and ceramic brackets;

Influence of Microhibrid resin and etching times on bleached enamel for the bonding of ceramic
brackets;

The effect of bleaching on shear bond strength of brackets bonded with a resin-modified glass
ionomer;

The effect of tooth bleaching on the enamel surface and the tensile force to debond orthodontic
bracket;

Demineralization effects of hydrogen peroxide on bovine enamel and relation to shear bond
strength of brackets.

The effect of tooth bleaching on the shear bond strength of orthodontic brackets;

Bond Strength of Metallic Brackets After Dental Bleaching;

Does the time interval after bleaching influence the adhesion of orthodontic brackets?

The Influence of Hydrogen Peroxyde Treatment on the Bond Strength of Orthodontic Brackets on
Human Enamel;

Effects of tooth bleaching on shear bond strength of brackets rebonded with a self-etching
adhesive system;

Bond strength of orthodontic brackets bonded to enamel with a self-etching primer after bleaching
and desensitizer application;

Bleaching and desensitizer application effects on shear bond strengths of orthodontic brackets;

Orthodontic bonding to acid- or laser-etched prebleached enamel;

The effect of deboning and/or bleaching on enamel color - an in-vitro study.

Realizou o procedimento clareador previamente ao restaurador.

Effect of an antioxidizing agent on the shear bond strength of brackets bonded to bleached human
enamel;

Enamel microhardness and shear bond strength after treatment with an 18% carbamide peroxide
bleaching varnish;

The influence of the Nd:YAG laser bleaching on physical and mechanical properties of the dental
enamel;

Influéncia do solvente dos sistemas adesivos e do vacuo na resisténcia a microtracdo em esmalte
pos-clareacao;
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Shear bond strength evaluation of composite resin on enamel and dentin after nonvital bleaching;

Effects of different preparation procedures during tooth whitening on enamel bonding;

Influence of in situ post-bleaching times on resin composite shear bond strength to enamel and
dentin;

Comparison of the effect of hydrogel and a solution of sodium ascorbate on dentin-composite
bond strength after bleaching;

Anédlise do comportamento da resisténcia de unido em esmalte apos clareamento dental caseiro;

Shear bond strength of enamel treated with seven carbamide peroxide bleaching agents;

In situ effect of 10% carbamide peroxide on resin-dentin bond strengths: a novel pilot study;

The effect of nonvital bleaching on the shear bond strength of composite resin using three
adhesive systems;

Shear bond strength of resin composite to enamel and dentin submitted to a carbamide peroxide
dentifrice;

Influence of time on bond strength after bleaching with 35% hydrogen peroxide;

The effect of in-office in combination with intracoronal bleaching on enamel and dentin bond
strength and dentin morphology;

Effects of removing residual peroxide and other oxygen radicals on the shear bond strength and
failure modes at resin-tooth interface after tooth bleaching;

Effect of 10% sodium ascorbate on the shear bond strength of composite resin to bleached bovine
enamel;

Effect of grape seed extracts on bond strength of bleached enamel using fifth and seventh
generation bonding agents;

Effects of drying agents on bond strength of etch-and-rinse adhesive systems to enamel
immediately after bleaching;

Effect of bleaching on shear bond strength to dentin of etch-and-rinse and self-etching primer
adhesives;

Post-bleaching application of an antioxidant on dentin bond strength of three dental adhesives;

Influence of antioxidants on stress of bonding agents in recently whitened teeth;

Effect of the diffusion of bleaching agents through enamel on dentin bonding at different depths;

Can intra-coronally bleached teeth be bonded safely after antioxidant treatment?

Effect of sodium ascorbate and the time lapse before cementation after internal bleaching on bond
strength between dentin and ceramic;

Evaluating the bonding of two adhesive systems to enamel submitted to whitening dentifrices;

Can intracoronally bleached teeth be bonded safely?

Influence of light-curing units on dentin bond strength after bleaching;

Influence of Activated Bleaching on Various Adhesive Restorative Systems;

Effect of ozone on enamel and dentin bond strength;

Shear bond strength after dentin bleaching with 10% carbamide peroxide agents;

Influéncia do gel de ascorbato de sddio na resisténcia adesiva entre resina composta e esmalte
clareado;

Effect of tooth bleaching on shear bond strength of a fluoride-releasing sealant;

Effects of Er:YAG laser irradiation on the microtensile bond strength to bleached enamel;

A influéncia do clareamento dental na resisténcia de unido na interface resina-esmalte;

Immediate Bonding to bleached Enamel;

The Effect of Hydrogel and Solution of Sodium Ascorbate on Bond Strength in Bleached Enamel;

Reversal of Compromised Bonding in Bleached Enamel Using Antioxidant Gel;

Influence of Prolonged Light-curing Time on The Shear Bonding Strength of Resin to Bleached
Enamel;

Effect of Tooth Bleaching on Bond Strength of Enamel-Dentin Cavities Restored With Silorane-
and Dimethacrylate--based Materials;

Avaliacao da forca adesiva de restauracbes em dentes clareados através do teste de microtragao
apos processo de desoxigenacdo com metabisulfato de sédio;
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Improvement of Bonding to Bleached Bovine Tooth Surfaces by Ascorbic Acid Treatment;

Effect of sodium ascorbate on the bond strength of silorane and methacrylate composites after
vital bleaching;

Oxygen release, microleakage and shear bond strength of composite restorations after home
dental bleaching;

Effect of Bleaching Protocols with 38% Hydrogen Peroxide and Post-Bleaching Times on Dentin
Bond Strength;

Influence of post-bleaching time intervals on dentin bond strength;

Bond strength of composite-resin and resin-modified glass ionomer to bleached enamel: Delay
bonding versus an antioxidant agent;

Antioxidant effect on the shear bond strength of composite to bleached bovine dentin;

Influence of Photopolymerization Light Source on Enamel Shear Bond Strength after Bleaching;

Effect of High-Concentrated Bleaching Agents on the Bond Strength at Dentin/Resin Interface and
Flexural Strength of Dentin;

Evolution of the bond strength between a composite resin and enamel submitted to bleaching
treatment and etched with ER: YAG laser;

Shear Bond Strength to Enamel after Power Bleaching Activated by Different Sources;

Effects of conditioners on microshear bond strength to enamel after carbamide peroxide bleaching
and/or casein phosphopeptide-amorphous calcium phosphate (CPP-ACP) treatment;

The Shear Bond Strength of Acetone and Ethanol-based Bonding Agents to Bleached Teeth;

Resisténcia adesiva, in vitro, em esmalte clareado, associado ou nédo ao laser diodo e LED;

Microtensile bond strength of enamel after bleaching;

Can the hydrogel form of sodium ascorbate be used to reverse compromised bond strength after
bleaching?

Influence of in situ post bleaching times on shear bond strength of resin-based composite
restorations;

Influence of two different methods of delivering fluoride on bond strength and degree of
conversion of an adhesive after bleaching;

Effect of bleaching agents on bonding to pulp chamber dentine;

Microtensile bond strength of a nanofilled composite resin to human dentin after nonvital tooth
bleaching;

Effect of desensitizer application on shear bond strength of composite resin to bleached enamel;

Antioxidant agents and their effects on shear bond strength of bleached enamel;

The effect of tooth bleaching on the bond strength of an experimental primer to enamel;

Evaluation of the Bond Strength Between a Composite Resin and Enamel Submitted to Belaching
Treatment and Etched with Er:YAGA laser;

Resin bonding using an all-etch or self-etch adhesive to enamel after carbamide peroxide and/or
CPP=ACP treatment

Avaliacd@o da resisténcia de unido de resina composta ao esmalte bovinho clareado com perdéxido
de carbamida;

Effect of elapsed time following bleaching on the shear bond strength of composite resin to
enamel;

Microtensile bond strength of resin composite to dentin treated with Er: YAG lases of bleached
teeth;

Effect of dental surface treatment with Nd:YAG and Er:YAG lasers on bond strength of resin
composite to recently bleached enamel,

Shear bond Strength of Self-etching Adhesive Systems with Different pH Values to Bleached
and/or CPP-ACP-treated Enamel;

Effect of antioxidant treatment on the shear bond strength of composite resin to bleached enamel;

Effect of different adhesive systems and laser treatment on the shear bond strength of bleached
enamel;

Shear bond strength and ultrastructural interface analysis of different adhesive systems to
bleached dentin;
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Effect of fluoridated carbamide peroxide gels on enamel microtensile bond strength;

Effect of a whitening agent application on enamel bond strength of self-etching primer systems;

Effect of 10% sodium ascorbate and 10% alpha-tocopherol in different formulations on the shear
bond strength of enamel and dentin submitted to a home-use bleaching treatment;

Bond strength of restorative material to dentin submitted to bleaching and Er:YAG laser post-
treatment.

Effect of 35% Sodium Ascorbate Treatment on Microtensile Bond Strength after Nonvital
Bleaching;

Nightguard Vital Bleaching: Side Effects and Patient Satisfaction 10 to 17 Years Post-Treatment;

Effect of Sodium Ascorbate on Tag Formation in Bleached Enamel,

Effect of Bleaching Treatment and Reduced Application Time of an Antioxidant on Bond Strength
to Bleached Enamel and Subjacent Dentin;

Effect of postbleaching application of an antioxidant on enamel bond strength of three different
adhesives;

Effect of Grape Seed Extract on the Bond Strength of Bleached Enamel;

Assessing the use of 35 percent sodium ascorbate for removal of residual hydrogen peroxide after
in-office tooth bleaching;

Effect of Antioxidant Agents on Bond Strength of Composite to Bleached Enamel with 38%
Hydrogen Peroxide;

Fracture Resistance of Endodontically-treated Teeth: Effect of Combination Bleaching and an
Antioxidant;

Effect of titanium dioxide and 3.5% hydrogen peroxide with 405-nm diode laser irradiation on
bonding of resin to pulp chamber dentin;

Effect of Prerestorative Home-bleaching on Microleakage of Self-etch Adhesives;

Effect of different adhesive systems and laser treatment on the shear bond strength of bleached
enamel;

Effect of antioxidant treatment on bond strength of a luting resin to bleached enamel;

The Effect of Different Light Sources on Microleakage of Bleached Enamel;

Resin bonding using an all-etch or self-etch adhesive to enamel after carbamide peroxide and/or
CPP-ACP treatment;

The influence of time interval between bleaching and enamel bonding;

Influence of whitening on the degree of conversion of dental adhesives on dentin;

Effects of removing residual peroxide and other oxygen radicals on the shear bond strength and
failure modes at resin-tooth interface after tooth bleaching;

Effect of nonvital bleaching with 10% carbamide peroxide on sealing ability of resin composite
restorations;

O grafico 3 exibe a quantidade de artigos excluidos da amostra final

por motivo da excluséo.



Grafico 3 — Quantidade de artigos excluidos por critério de exclusao.

Artigos Excluidos do Estudo Com Base no Resumo x Critério de
Excluséo (n=151)

/

H Analisaram o efeito apenas na unido
entre incrementos de resina (n= 4);

® Analisaram o efeito apenas sobre o
tecido dental (n=9);

 Nao foram estudos in vitro (n=3);

# Analisou o efeito sobre pinos de fibra
(n=2);

i Realizaram o procedimento clareador
previamente ao restaurador (n= 97);

# Realizaram testes de resisténcia de
unido em braquetes ortododnticos
(n=35);

i Analisaram o efeito sobre ceramica
(n=2);

O quadro 3 apresenta informacgBes sobre os artigos avaliados no
estudo, como: titulo do artigo, autor, ano de publicacdo; objetivos; amostra;
teste de resisténcia de unido; testes estatisticos utilizados; principais

resultados e conclusoes.



Quadro 3- Dados sobre os artigos selecionados no estudo.

CAVALLI; DE
CARVALHO;
GIANNINI,
2005.

BARCELLOS
et al., 2010

BELLAN et
al., 2011.

CAVALLI et
al., 2012.

DIDIER et al.,
2013.

Avaliar a RU
de dois
sistemas
adesivos ao
esmalte e a
dentina apo6s
a aplicacéo
de agente
clareador
sobre a
unido
composito-
dente.

Avaliar o
efeito do gel
PC a 10%,
15%, 20%
sobre a RU
do esmalte e
da dentina
com
restauracbes
de resina
composta.

Analisar a
interferéncia
do
clareamento
com PC a
10% sobre a
RU a
dentina de
restauracdes
de resina
composta.

Avaliar a
influéncia do
PC contendo

fluoreto
sobre
restauracdes
em esmalte
que fizeram
ciclagem de
pH
dinamico.
Avaliar os
efeitos de
diferentes
concentracd
es de
peroxido de
hidrogénio
(PH) sobre a
RU de
restauracées
ao esmalte e
a dentina.

16
terceiros
molares
humanos.

15 dentes
bovinos.

20 dentes
bovinos.

60 dentes
bovinos.

20
terceiros
molares

humanos.

Single Bond
(SB);

Clearfil SE
Bond (CB);

Opalescence
(PC a 10%);

TPH Spectrum.

Single Bond 2;
Filtek Z350;
Opalescence

(PC a 10%,
15% e 20%).

Single Bond 2;
Filtek z350;
Whiteness

Perfect (PC a
10%).

Optibond FL
(FL);

Optibond Solo
Plus (SP);

Opalescence
regular e com
fldor (PC a
10%);

Point 4.

Single Bond 2;
Filtek z250;

White Class
(PH a 7,5%);

Whiteness HP
(PH a 35%).

Resisténcia a
tracao
(0,5mm/min).

Resisténcia a
tragdo (carga
de 10 kg com
velocidade de
1 mm/seg).

Resisténcia a
tracédo
(0,5mm/min).

Resisténcia a
tracao
(0,5mm/min).

Resisténcia ao
cisalhamento.

ANOVA E
Tukey
(p<0.05).

ANOVA e
Tukey (p <
0.05).

ANOVA e
X2

ANOVA e
Tukey (p <
0.05).

ANOVA e
Tukey (p <
0.05).

A resisténcia a
tracdo do esmalte
tratado com o
adesivo CB foi
reduzida apés
aplicacdo PC. ARU
em dentina para
ambos os adesivos
néao foi modificada.
O clareamento
afeta RU do CB
apenas ao esmalte.

A RU da
restauracéo ao
esmalte e a
restauracao de
dentina foi
influenciada pela
aplicacédo do PC e
foi dependente da
concentragéo deste
gel. Quanto maior a
concentragdo PC
menores Sao 0s
valores de RU entre
0 esmalte/dentina e
a restauracao.

O clareamento
utilizando PC a 10%
favoreceu a RU
entre dentina-resina

O tratamento
clareador diminui a
RU de restauragdes

adesivas em

esmalte
independente da
adicdo de flaor.

Houve alteragéo a
amostras em
esmalte quando
submetidas ao
tratamento
clareador com PH
a7,5% e na
associacdo entre o
PH a 7,5% e 35%; e
em dentina quando
utilizando o PH a
7,5%.
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Os artigos que permaneceram na amostra foram estudos realizados
no Brasil (CAVALLI; DE CARVALHO; GIANNINI, 2005; BELLAN et al., 2011,
CAVALLI et al., 2012 e DIDIER et al., 2013) e nos Estados Unidos da América
(BARCELLOS et al., 2010), suas metodologias apresentam congruéncias em
pontos como o fato que todos serem estudos in vitro; armazenarem as
amostras a 37°C durante o intervalo entre as secfes de clareamento; e
utilizacdo do tesde ANOVA e TUKEY. O quadro 4 exibe outros pontos de

congruéncia entre os estudos.

Quadro 4 — Semelhancas entre a metodologia dos artigos da amostra final.
Agua
destilada
previamente

ao
clareamento

Saliva
Artificial Dentes Dentes
durante o Bovinos | Humanos
clareamento

Adesivo
SB

CAVALLI; DE
CARYALHO;
GIANNINI,
2005.

BARCELLOS

et al,, 2010,
BELLAN
etal,
2011.

CAVALLI ez
al, 2012,

DIDIER ez
al, 2013

Foram observadas divergéncias com relagdo ao material utilizado,
no estudo de Cavalli, De Carvalho e Giannini (2005) também se efetuou
testes com sistema adesivo Clearfil SE Bond (Kuraray Medical Inc., Okayama,
Kurashiki, Japao) utilizando a resina TPH Spectruim (Dentsply Caulk, Milford,
DE, USA); o trabalho de BARCELLOS et al. (2010) utilizou também as
concentragdes 15% e 20% de PC; o estudo de Bellan et al. (2011) fez uso do
sistema clareador Whiteness Perfect (FGM Produtos Odontolégicos, ltda., SC,
Brasil); o trabalho de Cavalli et al. (2012) que utilizou PC a 10% com
presenca e auséncia de flaor, além dos sistemas adesivos Optibond FL (FL) e
Optibond Solo Plus (SP) e da resina Point 4 (Kerr, Danbury, USA); e o estudo
de Didier et al. (2013) fez uso da resina z250 (3M ESPE) e testou agentes
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clareadores a base de perdxido de hidrogénio, White Class e Whiteness HP
(FGM, Joinville, SC, Brazil), submetendo as amostras ao teste de resisténcia
ao cisalhamento. Porém as principais divergéncias metodologicas estdo com
relacdo a composicdo e ao preparo das amostras.

O estudo Cavalli, De Carvalho e Giannini (2005) utilizou molares
humanos, destes, metade foi cortada até a exposicédo dentinaria e apos todos
(amostras de esmalte e dentina) tiveram as superficies preparadas com lixas,
posteriormente foram aplicados os sistemas adesivos e construido um cubo
de resina compostas de aproximadamente 6 mm de altura, o conjunto foi
seccionado perpendicularmente obtendo-se placas de 0,7 mm, estas foram
clareadas e depois aparadas em ambos os lados fazendo com que as
amostras ficassem semelhantes a ampulhetas tornando a média da area
transversal unida ao substrato dental com aproximadamente 0,5 mmz2, apds
isto foram submetidas ao teste de resisténcia a tracdo até a falha. Os autores
concluiram que houve diferencas significativas entre os grupos testados, a
resisténcia de unido nos grupos que utilizaram o SB foram superiores aos que
receberam o CB, apenas nestes foram constatadas diferengas significativas
entre 0 grupo controle de esmalte e o grupo que foi submetido ao tratamento
clareador com PC a 10%. Para os grupos que utilizaram o substrato dentina
nao houve diferengas significativas entre os valores de resisténcia de unido
obtidos (p<0.05).

Por sua vez o estudo de Barcellos et al. (2010) fez uso de dentes
bovinos que foram divididos de acordo com o substrato a ser utilizado, o
grupo dentina foi seccionado até a exposicdo dentinaria e padronizada uma
espessura de 2 mm, posteriormente ambos os grupos foram polidos com lixas
em uma area de 5 mmz2. A seguir foram condicionadas, receberam o sistema
adesivo e um bloco de resina composta com area de 4 mmz, posteriormente
as restauracfes foram secionadas resultando em placas de 1 mm de
espessura, que foram clareadas e submetidas ao teste de resisténcia a
tracdo. Neste estudo foram observadas diferencas significativas (p< 0,05)
entre 0 subgrupo controle do substrato esmalte e o0s subgrupos que
receberam o tratamento clareador utilizando PC a 15% e 20%, e também
entre o0 subgrupo controle do substrato dentina e o subgrupo que foi

submetido a tratamento clareador com PC a 20%. As analises de correcao
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linear constataram que quanto maior a concentracdo de peroxido de
carbamida no gel clareador menores séo os valores de resisténcia de uniao
entre o esmalte-restauracéo e da dentina-restauracao.

O estudo de Bellan et al. (2011) realizou preparos cavitarios com 1,0
mm de altura, 0,7mm de largura e 2,0 mm de profundidade no terco médio da
face vestibular dos dentes bovinos, posteriormente foi realizado a restauracao
com resina composta, apos isto executou-se o procedimento clareador, neste
0 agente clareador permaneceu por 8 horas, em seguida foi removido com a
utilizacdo de gaze e agua destilada e armazenado em saliva artificial por 16
horas, este ciclo foi realizado durante 14 dias, o grupo controle recebeu um
gel placebo contendo 0.8% de carbopol, dgua destilada e conservante
(Phenochem®), estes sendo submetidos a mesma metodologia descrita para
0 grupo anterior. As amostras foram seccionadas em fatias de 0.9mm de
espessura perpendicularmente a interface adesiva, em seguida foram
submetidos ao teste de tracdo com velocidade de 0.5mm/min. Os autores
concluiram que os valores de RU para os espécimes que foram submetidos
ao tratamento clareador com PC a 10% apresentaram-se superiores gue o
grupo controle tanto para os espécimes presentes na periferia quanto no
centro da dentina presente na parede pulpar da restauracao.

Cavalli et al. (2012) confeccionaram cavidades classe | (4X7mm e
3mm de profundidade) e foram restauradas com uma resina composta hibrida
(Point 4) utilizando um dos sistemas adesivos (FL ou SP), as amostras foram
submetidas ao processo de ciclagem térmica (200 ciclos) em agua destilada a
5-55°C * 1°C para envelhecimento da interface de unido. Apds os ciclos
térmicos um verniz foi aplicado 2 mm de distancia em torno da interface de
unido e as amostras foram armazenadas por 24 horas em solucao
remineralizante. Apds este periodo as amostras foram clareadas. Em cada
ciclo de clareamento o agente clareador permanecia por 8 horas em contato
com a estrutura dental, em seguida as amostras eram imersas em dentifricios
fluoretados (1g de dentifricio + 3 ml de 4gua) durante 1 min, desmineralizagédo
por 2 horas e uma segunda imersdao em dentifricio por 1 min; Este
procedimento foi realizado por 14 dias, os grupos de controles (SP e FL, ndo
foram submetidos ao clareamento) permaneceram em  solucao

remineralizante enquanto clareamento foi realizado para os outros grupos. O
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agente de branqueamento foi aplicado sobre a superficie do esmalte (0,05 g),
e as amostras foram armazenadas a 37 ° C, ap0s o branqueamento, as
amostras foram lavadas com agua destilada e mantidos durante 24 h em
agua para em seguida as superficies dos dentes restaurados serem polidas
para reduzir a espessura dos incisivos para blocos de 1 mm. O bloco foi
seccionado longitudinalmente, sendo divididas em duas hemi-sec¢des que
por sua vez foram cortadas em uma direcdo perpendicular a interface de
unido, produzindo amostras com espessura de 0.8 mm, apos isto as amostras
foram submetidas ao teste de tracdo a uma velocidade de 0,5 mm/min até a
falha. Este estudo observou que a RU do grupo controle restaurado com FL
foi maior do que o do esmalte restaurado com SP, estes apresentaram
valores mais elevados que os grupos que foram submetidos ao tratamento
clareador, porém nao houve diferenca estatisticamente significativa entre os
grupos clareados com PC a 10% independente da adicdo de flhor aos
agentes clareadores.

Didier et al. (2013) prepararam as amostras utilizando um disco de
diamantado flexivel em baixa velocidade sob refrigeracdo constante,
realizando dois cortes, no primeiro, a raiz do dente foi removida e no segundo
a coroa foi dividida no sentido mesio-distal. Apés a sec¢do quarenta hemi-
coroas foram obtidos, os quais foram incluidos em resina acrilica. As
superficies foram planificadas com lixas e tratadas com 37% de &cido
fosforico, apds isto, eles foram lavadas e secas com papel absorvente, em
seguida o sistema adesivo foi aplicado nos substratos, moldes de elastomero
em forma de cilindro de 0,5 mm de espessura, e 1,2 mm de diametro, foram
posicionados sobre as superficies dos dentes, permitindo delimitacdo da zona
de colagem, depois de foto-ativados os orificios foram preenchidos com
resina composta, as amostras entdo foram armazenadas em agua destilada
por 24 horas e divididas aleatoriamente em dois grupos de controle (esmalte e
dentina) e seis grupos experimentais, de acordo com a concentracdo de
peréxido de hidrogénio e tratamento clareador usado (tratamento clareador
com PH a 7,5%; a 35% e a associacao das técnicas); O tratamento com 7,5%
de peroxido de hidrogénio foi realizado usando 0,02 ml de agente
administrado na interface adesiva em um periodo de 1 h por dia durante 14

dias, 24 horas ap6s o fim do regime de branqueamento no 14° dia as
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amostras deste grupo foram submetidas ao teste de RU; 0s grupos
submetidos a 35% de peréxido de hidrogénio receberam 0,02 ml do agente
administrado na interface adesiva em trés secdes. Durante cada secédo o
produto foi aplicado por quinze minutos e repetido duas vezes; houve um
intervalo de tempo de trés dias entre as secdes, 0s espécimes deste grupo
foram testados 24 h depois do fim do regime de branqueamento no nono dia;
Grupos que receberam PH a 35% e 7,5% de peroxido de hidrogénio
receberam 0,02 ml do primeiro agente administrado na interface adesiva na
primeira se¢ao; o produto foi aplicado durante quinze minutos e repetido duas
vezes. No dia seguinte, 0,02 ml do segundo agente foi administrado na
interface adesiva em um periodo de 1 h por dia durante 7 dias. Os espécimes
foram testados 24 h depois do fim do regime de branqueamento no 8° dia.
Para o ensaio de micro-corte, os dentes embebidos em resina acrilica foram
colocados em um dispositivo de 25 mm de diametro na base da maquina de
ensaio em decubito lateral esquerdo. Um fio de aco (0,2 mm de didmetro) foi
preso em torno de cada cilindro compdsito de resina e alinhado com a
interface de ligacdo. O teste foi realizado em uma maquina universal de
ensaios a uma velocidade de 0,5 mm / min até a falha. Para cada grupo,
foram testadas cinco amostras, que consiste em quatro cilindros construidos
no esmalte e dentina quatro em cada amostra. Os cilindros foram
considerados como unidade experimental. Os autores concluiram que para o
esmalte a RU ao cisalhamento do grupo controle ndo apresentou valores
médios significativamente maiores em comparag¢do com 0 grupo que recebeu
PH a 35%, e apresentaram valores médios significativamente mais elevados
quando comparado com o tratamento com concentracdo de 7,5% e com a
associacdo de PH a 35% e 7,5%. Esta associacdo apresentou valores
inferiores quando comparadas ao tratamento com PH a 35% e maiores
guando comparadas ao tratamento com PH a 7,5%. Considerando os
resultados dos grupos de dentina, observaram que a RU ao cisalhamento do
grupo controle ndo apresentaram valores médios significativamente maiores
em comparacdo com 35% de perdxido de hidrogénio, e com o tratamento
associado (35% + 7,5%). O tratamento de peroxido de hidrogénio a 7,5%
apresentaram valores médios significativamente menores quando

comparados com o0s outros grupos. Os danos causados RU entre



El

restauracao/estrutura dental pelo agente clareador foi resultado do uso

prolongado do gel clareador e ndo foi relacionado para a concentracédo de

peroxido.

O quadro 5 expBe uma sintese sobre o efeito do tratamento

clareador sobre a resisténcia de unido de restauracdes adesivas para cada

estudo analisado.

Quadro 5 — Efeito do tratamento clareador sobre a resisténcia de

unido de restauracdes adesivas por estudo.

Per6xido de Carbamida

Per6xido de Hidrogénio

10%

15%

20% (= PH 7, 5%)

35%

7,5% + 35%

Esmalte Dentina

Esmalte | Dentina

Esmalte | Dentina

Esmalte | Dentina

Esmalte | Dentina

Cavalli,
De Reduziu
Carvalho para o Nao ) ) ) ;
e adesivo Alterou
. .. CB
Giannini
(2005)
Barcellos Néo Néio Néo
et al. Alterou Alterou Reduziu | ,.°° | Reduziu | Reduziu -
(2010)
Bellan et P — i i i :
al., 2011
Cavalli et )
Reduziu -
al., 2012
Didier et ) . N&o Nao : N&o
al., 2013. ) ) ) Reduziu | Reduziu Alterou | Alterou Rl Alterou




5 DISCUSSAO

O clareamento dental visa a remocdo da estrutura dentaria dos
pigmentos, também chamados de cromoéforos, que sdo moléculas organicas
responsaveis pela coloracdo dos dentes, estes sdo constituidos por longas
cadeiras moleculares com duplas liga¢gdes, anéis aromaticos e possuem alto
peso molecular, deste modo, é dificil a sua eliminagdo da estrutura dental
(BERTONI; BOSCARIOLI, 2005).

A técnica clareadora em consultério nos casos de descoloracdes
severas, descoloracdo de um unico dente, falta de colaboracédo do paciente,
ou ainda se um tratamento mais rapido for desejado é a técnica de escolha
(BUCHALLA; ATTIN, 2007). Nesta técnica existe a necessidade da utilizacdo
de barreiras gengivais fotoativadas ou isolamento absoluto da arcada dentaria
devido as altas concentracfes do gel clareador, concentracdo semelhante aos
grupos que receberam o PH a 35% no estudo de Didier et al. (2013). Para a
obtencdo de um resultado satisfatorio, sdo necessarias de duas a trés
sessdes de clareamento (BURROWS, 2009). Hipersensibilidade dentinaria é
observada apos a utilizacéo desta técnica (ALMEIDA et al., 2012).

Em contrapartida a técnica de clareamento caseiro se destaca pelo
seu baixo custo, seguranca e a utilizacdo de gel clareador em concentracdes
mais baixas (SULIEMAN, 2005), como as que foram utilizadas nos artigos
analisados (PC de 10%,15% e 20%), porém o tempo de tratamento € maior,
até seis semanas, 0 que justifica os 14 dias de procedimento clareador nas
amostras dos estudos. Esta técnica apresenta como desvantagens também a
possibilidade de causar hipersensibilidade dental (AMENGUAL, 2009) e a
dependéncia direta do paciente para a evolu¢cdo do tratamento ja que a
aplicacao do agente clareador e a frequéncia de utilizacdo da moldeira séo de
sua responsabilidade (SULIEMAN, 2005).

O PC a 10% utilizado nos artigos analisados quando em contato
com os tecidos ou com a saliva se decompde em ureia a 6,4% e peréxido de
hidrogénio a 3,6% (BAGNATO, 2008), este € um composto termoinstavel que

possui elevado poder oxidativo e se dissocia em espécies reativas de
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oxigénio, como o anion superoxido (02 -), radicais hidroxila (OH-), perihidroxil
(OH2 -) e em radicais livres. (KAWAMOTO; TSUJIMOTO, 2004). Devido a alta
reatividade e baixo peso molecular, essas moléculas transpdem rapidamente
a juncdo amelodentinaria atingindo a dentina subjacente, onde estdo
localizados os croméforos. Por meio de reacbes de oxirreducdo ocorre o
rompimento das duplas ligacdes, transformando as cadeias longas em
moléculas menores que sdo eliminadas por um processo de difuséo,
resultando na diminuicdo da absorcdo de luz pela estrutura dental e
consequentemente no clareamento do dente (MINOUX; SERFATY, 2008).

Microscopicamente 0 sucessivo uso de géis clareadores pode
originar o desenvolvimento de porosidades e erosfes no esmalte dental,
resultando no aumento da rugosidade superficial e redugcdo da microdureza
(BEKTAS; ERAN; KHODAMORADI, 2010).

Alteracbes na microdureza dos materiais restauradores
(SHARAFEDDIN; JAMALIPOUR, 2010) e na rugosidade superficial (ATTIN et
al.,, 2004) sdo observadas quando o tratamento restaurador precede ao
clareador, justificadas respectivamente devido a capacidade do peroxido de
hidrogénio ter uma elevada capacidade de oxidagcdo e reducédo tornando-os
capazes de induzir a quebra oxidativa das cadeias de um polimero e assim
contribuindo para a diminuicAo da dureza do material resinoso
(WATTANAPAYUNGKUL; YAP, 2003); e da capacidade dos radicais livres e
das espécies reativas de oxigénio poderem reagir ndo exclusivamente com os
cromoéforos, mas também com qualguer molécula organica que esteja
disponivel, o que sustenta a hipotese de que os agentes clareadores possam
reagir com moléculas presentes na superficie da restauracdo de resina,
aumentando sua rugosidade de superficie (ATTIN et al., 2004); porém
guestionamentos persistem sobre as interferéncias dos tratamentos
clareadores na resisténcia da unido adesiva de materiais restauradores

presentes nos tecidos dentais (esmalte e dentina).

O desempenho clinico de restauracbes pode ser antecipado por
intermédio de adequados tipos de ensaios de resisténcia de unido realizados
em laboratério com estudos in vitro (PEUMANS et al., 2005). Os ensaios de
resisténcia de unido mais frequentemente empregados sdo aqueles que

aferem o desempenho de sistemas adesivos (GARCIA et al., 2012). Uma
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adesdo duravel entre materiais restauradores poliméricos e os substratos
dentais € um importante requisito para o sucesso de restauracdes dentais,
propondo-se a determinar esta, a resisténcia mecénica € comumente
mensurada por ensaios de resisténcia de unido ao cisalhamento e a tragéo
(ESCRIBANO et al., 2003), este teste apresenta como vantagens a melhor
conservacdo das amostras; o melhor padrédo de avaliacdo da RU regional;
adequada avaliacdo dos efeitos da espessura do substrato remanescente;
menor possibilidade de ocorréncia de falhas coesivas no substrato; e permitir
uma andlise detalhada sobre a mesma amostra (MAZZITELLI et al., 2010).

Os estudos de Cavalli, De Carvalho e Giannini (2005); Barcellos et
al. (2010) e Didier et al. (2013) observaram que a RU das amostras em
esmalte apresentava-se mais susceptiveis a efeitos do tratamento clareador
gue as presentes em dentina, sabe-se que a unido restauragao-dentina
depende da desmineralizacdo da superficie, do molhamento e do
entrelacamento das fibrilas de colageno com o adesivo e que a unido
restauracédo-esmalte devido a maior quantidade de minerais neste substrato
se d& basicamente pela penetragdo do monémero na superficie condicionada
pelo acido (FRANCESCANTONIO et al., 2008), portanto pode-se justificar que
na presenca da mesma concentracdo de agente clareador a resisténcia de
unido do esmalte seja mais susceptivel alteracdes que a dentina visto que o
tratamento clareador possui a capacidade de causar alteragcbes como
desmineralizacdo, reducdo na microdureza e aumento da rugosidade

superficial em estruturas mineralizadas (DELFINO et al., 2009).

In vivo a aplicac@o do gel clareador é realizada no esmalte dentario,
porém nos estudos de Cavalli; De Carvalho; Giannini (2005), Barcellos et al.
(2010) e Didier et al. (2013) houve uma particularidade no sentido que a
interface adesiva foi submetida ao contato direto com o agente clareador,
porém segundo Cavalli; De Carvalho; Giannini (2005) devido ao baixo peso
molecular do peréxido de hidrogénio e a permeabilidade do esmalte dental é
provavel que todo o tecido seja afetado durante uma exposicéo prolongada.

Analisando os resultados dos estudos incluidos nesta reviséo
constatou-se que Cavalli; De Carvalho; Giannini (2005) e Barcellos et al.
(2010) para o substrato dentina corroboraram com os resultados, porém

divergiram do estudo de Bellan et al. (2011), onde o tratamento clareador
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aumentou a RU em restauracdes na dentina, o autor justifica que houve uma
reacdo quimica entre o0 agente clareador e goticulas de agua que
permaneceram em pontos da interface adesiva e n&o tenham sido eliminadas
guando o sistema adesivo foi aplicado. O agente clareador ao entrar em
contato com as moléculas de agua provocou a eliminacdo destas do local, o
gue favoreceu a difusdo do sistema adesivo para o interior da cada de dentina
desmineralizada pelo condicionamento acido. Didier et al. (2013) encontraram
diferenca estatisticamente significativa na resisténcia de unido apenas quando
submetido a concentracdes de 7,5% de PC, o que pode ser obtido a partir da
dissociacdo quimica de aproximadamente 20% de PC, o que desta forma
corrobora com os resultados de Barcelos et al. (2010), valores mais elevados

de PH em um tempo de exposi¢cdo menor ndo alteraram a RU.

Com relagéo aos estudos que analisaram o efeito sobre o esmalte,
Cavalli; De Carvalho; Giannini (2005) e Barcellos et al. (2010) corroboraram
com seus resultados para o PC a 10%, porém divergiram de Cavalli et al.
(2012) onde o tratamento clareador com PC a 10% resultou em diminuicao
da RU das restauracdes adesivas, isto pode ser justificado pelo fato de
apenas neste estudo as amostras terem sido submetidas ao procedimento de
ciclagem térmica, este, juntamente com o teste de carga visam simular as
condicBes de fadiga das restauracdes in vivo, em teoria, as mudancas de
temperatura induzem tensdes na interface devido a diferencas de contracao e
expansdo entre as estruturas do dente e dos materiais envolvidos, estas
tensdes podem provocar microfissuras, que se propagam ao longo da
interface adesiva resultando em percolacdo de fluido através do espaco
formado (IRIE; SUZUKI, 2001) diminuindo assim a RU. Para Barcelos et al.
(2010) este efeito sobre a RU foi observado apenas para concentracdes
maiores de PC. No trabalho de Didier et al. (2013) a RU ao esmalte foi
afetada quando utilizada a concentracdo de PH 7,5% por 14 dias e a
associacao da concentracédo de PH a 35% em uma secao + PC a 7,5% por 13
dias, ndo havendo diferencas quando aplicado o PH a 35% em trés secdes.
Apenas o estudo de Cavalli; De Carvalho e Giannini (2005) utilizou o adesivo
autocondicionante CB em restauragdes no esmalte constatando diferenca
significativa quando submetidas a tratamento clareador com PC a 10%, sabe-

se que a camada mais externa do esmalte € hipermineralizada o que pode
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impedir a entrada do adesivo autocondicionante, resultando em uma
penetracdo deficiente e uma menor forca de adesdo (SENAWONGSE et al.,
2004) o que pode explicar o fato de apenas o CB possuir alteracoes

significativas na resisténcia de unido ao esmalte apos o clareamento.

O estudo de Barcelos et al. (2010), concluiu que no mesmo periodo
de tempo concentracbes maiores de agente clareador (PC) afetam de
maneira maior a RU de restauracbes adesivas, enquanto para Didier et al.
(2013) na utilizacéo de diferentes concentracdes em diferentes periodos de
tempo a RU de restauracdes adesivas sofre maior alteragdo no grupo que
possuir aplicacdo do gel clareador (PH) por um maior periodo de tempo,
portanto tanto o fator tempo de aplicacdo (protocolo) quanto a concentragcao
do agente clareador devem ser levados em consideracdo para determinar o
efeito do tratamento clareador sobre a RU de restauragdes adesivas.

Dos artigos analisados neste estudo apenas o trabalho de Cavalli et
al. (2012) comparou os sistemas adesivos FL (trés passos) e SP (dois
passos), entre estes foram observadas diferencas estatisticamente
significativas, onde a RU do FL apresentou-se superior a RU das
restauracbes em esmalte que utilizaram o SP, devido a aplicacdo do primer
(mondmero hidrofilico) realizada separadamente a aplicacdo do adesivo
(mondmero hidrofébico) permite uma maior infiltracdo deste nos tdbulos
dentinarios, que por sua vez tornam mais favoravel a formacéo dos tags de
resina composta e consequentemente uma maior retencdo micromecanica
(PERDIGAQO, et al., 2012).

Devido a pouca quantidade de estudos in vitro mais trabalhos séo
necessarios para contribuir com as conclusées destes estudos e esclarecer
mais aspectos da utilizacdo dos géis clareadores e sua associacdo ao

tratamento restaurador adesivo prévio.



6 CONCLUSAO

De acordo com a maioria dos estudos analisados pode-se concluir
que:

o Restauragbes adesivas em dentina e esmalte submetidas
ao tratamento clareador com PC a 10% por 14 dias ndo apresentaram
alteracdes significativas na resisténcia de uniao;

o Restauragbes adesivas em esmalte apresentaram
alteracbes significativas na resisténcia de unido apoés o clareamento por 14
dias com concentracdes de PC a 20% (PH aproximadamente 7,5%);

o Restauracbes adesivas em esmalte com adesivo
autocondicionante (CB) apresentaram a maior reducdo da resisténcia de
unido apos o clareamento com o PC a 10% por 14 dias;

o Quanto maior o tempo de exposicdo, mesmo em
concentracOes diferentes de gel clareador, maior é o efeito sobre a RU de
restauracdes adesivas;

o No mesmo intervalo de tempo quanto maior a concentracao

de gel clareador maior o efeito sobre a RU de restauracfes adesivas;

Poucos estudos na literatura realizaram testes de resisténcia de
unido apoés procedimento clareador em restauracdes adesivas preexistentes
(n=5), portanto mais pesquisas devem ser realizadas nesta area para

corroborar com estes resultados.
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