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RESUMO

O objetivo desse trabalho foi avaliar o clareamento dental e sensibilidade dentinéria
utilizando o Titanium System por meio de uma revisdo de literatura e relatos de casos
clinicos. Foram selecionados para a pesquisa dois voluntarios, entre 21 e 23 anos,
gue possuiam boa saude periodontal, auséncia de restauracfes nos dentes anteriores
e que nao tinham feito nenhum procedimento de clareamento dental no dltimo ano.
Foi feito o clareamento dental com o Titanium System avaliando o clareamento e
a sensibilidade dentaria apos a aplicacdo do produto. A avaliacdo do clareamento
foi feita por meio da Escala Vita de cor, que possibilitou verificar a tonalidade dos
dentes antes e ap0s o procedimento. A sensibilidade dentaria foi analisada através da
Escala Visual Analogica (VAS), em que o paciente voluntario relatou em uma escala
de 0 a 10 o grau de dor, sendo 0 “nenhuma sensibilidade” e 10 “sensibilidade mais
intensa possivel”. Foram realizadas duas sessdes de clareamento, com intervalo de
uma semana entre elas. Os resultados mostraram que ambos o0s pacientes
apresentaram clareamento dental, passando de B2 para Al o primeiro paciente e de
Al para B1 o segundo paciente, com baixos niveis de sensibilidade (1 e 2). Dentro
das limitacdes desse estudo, foi possivel concluir que o sistema de clareamento dental
Titanium System Nitro, associado a ativacao por luz e-Light Titanium (LED violeta e
infravermelho), foi eficaz no clareamento dental minimizando o desconforto poés-
operatorio. O uso de nanoparticulas de dioxido de titanio intensificou a reacédo do
peroxido de hidrogénio, possibilitando resultados eficazes com baixa concentracao do
agente ativo e tempos de aplicagcéo controlados.

Palavras-chave: Clareamento dental; Titanium system; Sensibilidade dentinaria.



ABSTRACT

The primary objective of this study was to evaluate dental bleaching and tooth
sensitivity using the Titanium System through clinical case reports. Two volunteers
aged between 20 and 25 years were selected for the study. All presented good
periodontal health, had no restorations on anterior teeth, and had not undergone any
dental bleaching procedures in the previous year. The bleaching procedure was
performed using the Titanium System, assessing both tooth whitening and dental
sensitivity after product application. The whitening effect was evaluated using the Vita
shade guide, which allowed the determination of tooth shade before and after the
procedure. Dental sensitivity was assessed through the Visual Analogue Scale (VAS),
in which each volunteer rated their pain on a scale from 0 to 10, with 0 indicating “no
sensitivity” and 10 indicating “the most intense sensitivity possible . Two bleaching
sessions were performed, with a one-week interval between them. The results showed
that both patients achieved dental whitening: the first patient from B2 to Al, and the
second from Al to B1, with low levels of sensitivity (1 and 2). Within the limitations of
this study, it was concluded that the Titanium System Nitro dental bleaching, combined
with e-Light Titanium (violet and infrared LED) activation, was effective in achieving
dental whitening while minimizing postoperative discomfort. The use of titanium dioxide
nanoparticles enhanced the hydrogen peroxide reaction, enabling effective results with
a low concentration of the active agent and controlled application times.

Keywords: Dental bleaching; Titanium system; Dentin sensitivity.
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1. INTRODUCAO

O clareamento dental € uma realidade da Odontologia com o objetivo de
melhorar a estética do sorriso. Mdltiplas condutas, substancias ativas e tecnologias
tém sido desenvolvidas para intensificar os resultados dos clareamentos,
concomitantemente em que se procura diminuir efeitos desfavoraveis como a
sensibilidade dentaria. O estudo analisou 0 desempenho do sistema de clareamento
dental Titanium Nitro, agente clareador a base de perdxido de hidrogénio a 25%. A
formulacdo combina nano particulas de diéxido de titdnio nitrogenado e ativacdo por
meio da luz e-Light Titanium, constituida por luz violeta associada com laser
infravermelho. Essa tecnologia potencializa a catalisacdo do peroxido de hidrogénio,
ocasionando uma reacdo mais eficiente e com menor concentragdo do agente ativo,
reduzindo a sensibilidade pos clareamento e mantendo a eficacia clareadora.

A procura por alternativas ao peroxido de hidrogénio (H202) incentivou a criagcao
de géis com outras substancias ativas. Thacker et al. (2021) avaliaram a citotoxicidade
e a eficiéncia de um gel clareador dental feito de 10% de peréxido de célcio (Ca0) e
diéxido de titanio (TiO2) com nitrogénio, ativado por luz visivel, usando metilcelulose
como espessante. O estudo fez experimentos em dentes bovinos manchados com
chéa preto e café, divididos em dois grupos de 6 espécimes. O gel experimental possuia
10% de CaO., 1% de TiO2, e 1,5% de metilcelulose, com pH ajustado para 7, e foi
aplicado com um pincel e irradiado por 1 minuto com luz LED, permanecendo por mais
5 minutos antes do enxague. A cor foi mensurada antes e depois do procedimento.
Os resultados mostraram que o gel clareador a base de CaO; e TiO2 com nitrogénio
foi efetivo no clareamento dental, com a diferenca de coloracdo e aumento na
luminosidade do dente. Os testes de citotoxicidade revelaram a baixa toxicidade do
gel, confirmando sua seguranca e biocompatibilidade. Concluiu-se que o TiO2 com
nitrogénio foi sintetizado com sucesso, tornando o material ativado com luz visivel. O
gel clareador mostrou ser eficaz no clareamento em dentes bovinos manchados de
chéa preto e café, com aumento na luminosidade e diferenca na coloracdo dental. Os
resultados indicaram que o gel € uma alternativa segura e eficaz em comparacao
agueles a base de H20..

Cheng et al. (2024) e Monteiro et al. (2020) também estudaram a capacidade

do dioxido de titanio como agente catalisador para o clareamento dental. Cheng et al.
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(2024) avaliaram a aplicacao de dioxido de titanio (TiO2) em diferentes concentracfes
e tamanhos de particulas em géis de peroxido de hidrogénio. As amostras foram
divididas em oito grupos: G1.: foi utilizado TiO2 1% com particulas de 20 nm associado
com gel de H>02 40% aplicado com exposi¢cao de LED; G2: foi utilizado TiO2 3% com
particulas de 20 nm associado com gel de H202 40% aplicado com exposicao de LED;
G3: foi utilizado TiO2 5% com particulas de 20 nm associado com gel de H>0> 40%
aplicado com exposicao de LED; G4: foi utilizado TiO2 1% com particulas de 100 nm
associado com gel de H>O2 40% aplicado com exposi¢cao de LED; G5: foi utilizado
TiO2 3% com particulas de 100 nm associado com gel de H2O> 40% aplicado com
exposi¢cdo de LED; G6: foi utilizado TiO2 5% com particulas de 100 nm associado
com gel de H20240% aplicado com exposi¢cado de LED; G7: foi utilizado H202 40%
puro sem TiO», aplicado com exposi¢cao ao LED; G8: foi utilizado H202 40% puro sem
TiO2, aplicado sem exposicao ao LED. O grupo que utilizou o gel na concentragéo de
40% H20. contendo 1% TiO2> (100 nm) apresentou melhores resultados no
clareamento. O pH dos géis variou entre 7,29 e 7,59 indicando neutralidade, que foi
mantida independente da concentracdo e do tamanho da particula do TiO2. Nao foram
observadas nenhuma mudanca significativa na microdureza e na rugosidade da
superficie do dente nesse estudo. Microscopicamente ndo houve formacao de poros
ou desmineralizacdo no esmalte dos dentes que receberam clareador. Concluiu-se
gue o uso do gel na concentragdo de 40% H20O2 associado a 1% TiO2 (100 nm) ajudou
a aumentar a eficiéncia do clareamento sem causar danos a estrutura dentaria.
Monteiro et al. (2020) avaliaram as propriedades fisico-quimicas de agentes
clareadores incorporados com nanotubos de TiO2 e seu efeito na coloracdo dos
dentes em diferentes periodos. Foram utilizados 40 pré-molares divididos em quatro
grupos (n=10) e incorporados em agentes clareadores diferentes G1: 10 dentes foram
imersos em peréxido de carbamida 10% durante 1 hora por 21 dias; G2: 10 dentes
foram imersos em CHsN203 com TiO2; G3: 10 dentes foram imersos em H20, 40% em
trés sessdes de 40 minutos a cada 7 dias e G4: 10 dentes foram imersos em H20>
incorporado em TiO2. A avaliacdo foi feita apos 7, 14 e 21 dias e todos os grupos
mostraram clareamento significativo na escala de cor apés 7 dias. Concluiu-se que 0s
nanotubos de TiO> usados no estudo ndo mudaram as propriedades fisico-quimicas
do H20., mostrando ser mais eficaz a incorporacdo de TiO> com H2O. do que a

incorporagao com TiO2 e CHeN20s.
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A literatura contemporénea tem analisado a introducdo do didxido de titanio
(TiO2) em agentes clareadores para potencializar o efeito do clareamento dental e,
simultaneamente, a reducado de sensibilidade dentéaria. Os trabalhos acima relatados
de Thacker et al. (2021), Cheng et al. (2024) e Monteiro et al. (2020) estudaram essa
associacédo. Baseado nesses avanc¢os, no mercado brasileiro foi lancado o Titanium
System da DMC, o qual utiliza desta tecnologia. No entanto ndo existem muitos
trabalhos sobre esse produto.

Moran et al. (2021) realizaram revisdo sistematica com meta-analise sobre a
sensibilidade dental apds clareamento em consultério com o H>O-> de alta e de baixa
concentragao e oito sistemas de luz, sendo utilizados para potencializar o resultado
do clareamento. Foram avaliadas as seguintes fontes de luz no estudo: [ampada
halogena, laser, LED/laser, LED, luz de haleto metalico, luz violeta e plasma e sem
nenhuma fonte de luz. Foram identificados 9.442 estudos, 32 preencheram os critérios
de incluséo. Desses, seis tiveram baixo risco de viés, trés alto risco, e 0s outros, risco
incerto. A pesquisa foi analisada pelo método GRADE (avalia a qualidade das
evidéncias, ajudando para que os resultados sejam confiaveis), utilizando apenas
ensaios randomizados. Nenhuma fonte de luz aumentou significativamente o risco ou
a intensidade da sensibilidade dentaria em comparacéo ao clareamento sem luz. Isso
foi consistente tanto para géis de alta quanto de baixa concentracdo de pH.

Costacurta et al. (2020) realizaram revisao sistematica com meta-analise sobre
a adicdo de nitrato de potassio (KNO3z) ao gel de peroxido de carbamida (CHeN20O3),
vendo se essa alteracéo reduziria sensibilidade e ajudaria na eficacia do clareamento
dental caseiro. Em uma triagem na base de dados, utilizando PubMed, Scopus, Web
of Science, LILACS, BBO e Cochrane Library, foram selecionados 2817 estudos, apos
analise, seis estudos foram incluidos nesta revisdo. Os géis avaliados continham entre
10% e 30% de CHesN203 e de 0,5% a 5% de KNOs, em pacientes de 18 a 69 anos.
Utilizaram a escala VAS (escala visual analégica) e NRS (escala numérica de
avaliacdo), para avaliar a dor do paciente de 0 a 10. Concluiu-se que a adicdo de
KNO3z ndo reduziu significativamente a sensibilidade, nem influenciou a eficacia do
clareamento.

Dawson et al. (2011) avaliaram a eficacia e a sensibilidade de diferentes
abordagens de clareamento em 36 individuos entre 19 e 58 anos. Os participantes

foram divididos em trés grupos: G1: clareamento caseiro por duas semanas com 16%
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de CHsN203 em moldeiras personalizadas; G2: clareamento caseiro por duas
semanas com 16% de CHeN2O3 em moldeiras personalizadas, suplementado com
clareamento em consultério com 9% de H202 e G3: clareamento caseiro por duas
semanas com 16% de CH6N203 suplementado com clareamento em consultério com
27% de H>0,. A avaliacao foi feita com escala visual analégica. Foi possivel observar
gue nao houve diferencas relevantes em relacdo aos clareadores, tanto o caseiro,
guanto o do consultério; em relacdo a sensibilidade. Os pacientes tiveram um pouco
de sensibilidade logo apo6s a aplicacdo, mas também né&o variou significativamente
entre 0s grupos. Concluiu-se que o clareamento caseiro com CHesN2O3 16%
apresentaram mudancas visiveis e importantes na coloracdo dental. O clareamento
em consultério com acréscimo de H202 a 9% ou 27% néo obteve diferenca
significativa em relagéo ao clareamento caseiro isolado, tanto na sensibilidade, quanto
na cor final.

Varios estudos pesquisaram estratégias para minimizar efeitos colaterais dos
clareadores, como a sensibilidade dentaria. Yahya et al. (2022) avaliaram a eficacia
do verniz de fluoreto de sodio 5% NaF e da terapia com laser de diodo de baixa
intensidade (LLLT.) Para o tratamento de sensibilidade dentaria apds clareamento,
foram divididos trés grupos de 13 pessoas, totalizando 39 pacientes: G1: NaF 5%, G2:
LLLT e G3: NaF 5% e LLLT. No G1, o verniz foi aplicado com o isolamento dos dentes
com algodao e succao. Os pacientes foram instruidos a ficarem sem comer e beber
nada apoés a aplicacdo do NaF 5% por no minimo 4 horas até 24 horas. G2: foi feito o
isolamento dos dentes e aplicacdo LLLT a 1 mm de distancia e perpendicular a
superficie do dente, operando de forma continua, com poténcia de 90 mW e
comprimento de onda variando entre 660-900 nm. A irradiacdo foi de cerca de 60
segundos para cada area cervical e incisal. G3: foi feita a combinacao do LLLT e do
verniz apos o clareamento dental. O teste de sensibilidade dentaria foi feito utilizando
teste de frio e Escala Visual Analdgica (VAS). Ap6s o procedimento, notou-se que
ambas as técnicas reduziram a sensibilidade pds-clareamento, mas a combinacao de
ambas as técnicas nao ofereceu melhora significativa da sensibilidade pos
clareamento.

Mesquita et al. (2024) analisaram o efeito de um dessensibilizante a base de
glutaraldeido na prevencdo da sensibilidade dentaria e sua influéncia na coloragéo

dos dentes apds clareamento. Foram selecionados vinte e cinco pacientes, com idade
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entre 18 e 35 anos e que ndo poderiam apresentar hipersensibilidade dentinaria e
nem ter passado por nenhum tratamento odontolégico com dessensibilizadores nos
ultimos 12 meses. As hemiarcadas foram divididas entre grupo placebo (com agua
destilada) e grupo Gluma (dessensibilizante). Os pacientes foram examinados apos
trés sessdes de clareamento com H202 35%, medindo a sensibilidade dentaria por 21
dias com uma escala de dor chamada Escala Visual Analédgica (VAS). Concluiu-se
gue o dessensibilizador de Gluma né&o teve efeito significativo na prevencao da
sensibilidade apos o clareamento.

Ludovichetti et al. (2024) realizaram um estudo sobre a percepcéo e satisfacéo
de pacientes submetidos a clareamento dental, em relacdo a sensibilidade dentaria.
Foram feitas 12 perguntas para 625 individuos, as quais abordavam idade, tabagismo,
satisfacdo e sensibilidade do pds-tratamento. O questionario foi feito através de um
link no Google Forms e a coleta de dados ocorreu de maio de 2022 a marco de 2023.
Os resultados mostraram que 66% dos individuos fizeram clareamento dental caseiro,
e 0s outros fizeram em consultérios. Aproximadamente 33% ja tinham feito
clareamento antes e 95,7% declararam estar satisfeitos com os resultados. Apenas
34% dos participantes alegaram sensibilidade pds-tratamento. Concluiu-se que €
essencial a opinido dos pacientes para dizer a eficacia do tratamento. O sucesso do
tratamento depende de varios fatores que os pacientes relataram e, que variam de
paciente para paciente. A avaliacdo individual de cada individuo e um manejo
cuidadoso, sdo essenciais para garantir uma boa experiéncia e satisfacdo do

tratamento.
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2. OBJETIVO

O objetivo desse trabalho foi avaliar o clareamento dental e a sensibilidade
dentinaria utilizando o Titanium System por meio de revisédo de literatura e relatos de

dois casos clinicos.



17

3. METODOLOGIA

O presente trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da PUC-
Campinas em 30 de setembro de 2025 (protocolo/parecer 7.870.401, CAAE:
91164825.8.0000.5481, Anexo A).

3.1 Preceitos éticos

Os pacientes selecionados e que concordaram em participar do estudo
assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Caso o paciente
optasse por ndo assinar o TCLE, ocorreria a excluséo do paciente do estudo.

O TCLE tem como principal objetivo esclarecer ao paciente sobre
funcionamento do estudo, além de informar sobre os possiveis riscos envolvidos. A
participacdo no estudo € uma escolha exclusiva do paciente, que tem o direito de

escolher livremente se deseja ou ndo patrticipar.

3.2 Configuracao do estudo

Estudo utilizando pacientes voluntarios para realizacéo de clareamento dental
com o Titanium System (DMC, S&o Carlos, Brasil) avaliando o clareamento e
a sensibilidade dentaria apds a aplicacdo do produto. O estudo foi realizado nas

Clinicas Odontologicas da PUC-Campinas.
3.3  Critérios de elegibilidade
Foram selecionados para a pesquisa 2 voluntarios, entre 20 e 25 anos, com

boa saude periodontal, que ndo tivessem restauracdes nos dentes anteriores e que

nao tivessem feito nenhum procedimento de clareamento dental no ultimo ano.
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3.4  Critérios de exclusdo

Foram excluidos da pesquisa pacientes que ja tivessem
hipersensibilidade dentaria, restauracdes nos dentes anteriores, gestantes, lesdes
cervicais, lactantes, pacientes com implica¢ges sistémicas e com historico de alergia

a algum componente do gel clareador.

3.5 Cronograma dos participantes

Os participantes incluidos nessa pesquisa foram atendidos nas
Clinicas Odontoldgicas da PUC-Campinas para realizar o procedimento de

clareamento dental em duas sessdes com intervalo de uma semana entre elas.

3.6 Protocolo de atendimento

Antes da realizacdo do clareamento, todos os pacientes passaram por
anamnese e exame clinico. As orientacbes sobre higiene bucal foram realizadas
previamente ao clareamento, incluindo instru¢des sobre a forma correta de escovacao
e como utilizar o fio dental. Os pacientes também foram instruidos a suspender o uso
de enxaguante bucal dois dias antes do procedimento. A profilaxia foi realizada antes
do clareamento, seguindo as orientacdes de uso do fabricante do clareador (DMC,
Sao Carlos, Brasil), com a remocédo de placas através de escova de Robson, pedra-
pomes e taca de borracha. Foi feita a secagem da gengiva, tomando cuidado para
nao desidratar os dentes. A barreira gengival foi aplicada em pequenas camadas,
cobrindo cerca de 0,5 cm da margem gengival. Apds a aplicacdo, a barreira foi
fotopolimerizada por 60 segundos com fotopolimerizador (Elijah, China), utilizando a
luz azul com intensidade entre 1200 e 2000 mW/cm?. Apds a aplicacéo da barreira,
foi feita a preparacdo do gel clareador, associando as seringas das fases 1 e 2 e
misturando até que o gel fique homogéneo. Esse gel foi transferido para uma Unica
seringa. O gel clareador foi aplicado sobre a superficie vestibular dos dentes,
formando uma camada de 1 a 2 mm de espessura. Foram realizadas 2 sessodes de
clareamento. A ativacao do gel foi executada com luz violeta por 15 minutos em ambas

as arcadas simultaneamente, utilizando o equipamento e-light ILV (DMC, Sao Carlos,
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Brasil). O laser infravermelho foi aplicado ao mesmo tempo da irradiacao violeta com
o objetivo de minimizar sensibilidade apds o clareamento. Apés a ativacao, o gel foi
retirado com um sugador e a superficie dentaria foi limpa com gaze. Em seguida, a
area foi lavada abundantemente com agua. Ao final de cada sesséo, foi aplicado o
dessensibilizante (DMC, S&o Carlos, Brasil).

Ap6s o clareamento, foram passadas algumas orientac6es de cuidados. O
paciente ndo poderia fumar no dia do clareamento, ndo ingerir frutas acidas ou
refrigerantes, ndo fazer uso de creme dental que contenha bicarbonato de sddio e ndo

ingerir nada que contenha corante.

3.7 Avaliagdo do clareamento

A avaliacdo do clareamento foi feita por meio da Escala Vita (VITA,
Bad Sackingen, Alemanha) de cor, que possibilitou verificar a tonalidade dos dentes
antes e apos o procedimento. A cor dos dentes foi registrada com a camera fotografica
do iPhone 16 (Apple, Jundiai, Brasil), com luz natural, antes e apés o procedimento

de clareamento. O dente e a escala de cor estavam hidratados.

3.8  Avaliacdo da sensibilidade

A sensibilidade dentaria foi analisada através da Escala Visual Analdgica
(VAS), em que o paciente voluntario mostrou em uma escala de 10 a 0 o grau de
dor, sendo 0 “nenhuma sensibilidade” e 10 “sensibilidade mais intensa possivel”.
Foram realizadas duas sessdes de clareamento, com intervalo de uma semana entre

elas.

Figura 1 — Escala Visual Analdgica para Avaliacdo da sensibilidade

o 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

No Moderate Worst
pain pain possible
pain

Fonte: European Pain Federation (2025).



20

39 Forma de analise dos resultados

A avaliacdo da sensibilidade e do clareamento foi realizada logo apos
o procedimento, 24 horas depois e 7 dias apds cada sessao.
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4. RELATO DE CASOS E RESULTADOS
4.1 Caso 1l

Participaram do estudo dois voluntarios, um paciente do sexo masculino, RAG,
de 21 anos e uma paciente do sexo feminino, AJM, de 23 anos. Ambos foram
submetidos a duas sessdes de clareamento dental com intervalo de uma semana
entre elas.

O paciente RAG apresentou-se na clinica de Odontologia da PUC-Campinas
para realizagdo do clareamento dental. Primeiramente, na analise de cor pela escala

Vita, verificou- se a tonalidade B2 (Figura 2).

Figura 2 — Dentes em cor inicial B2, RAG.

Ty .

Fonte: Autoria propria (2025).

O paciente relatou grau 2 de sensibilidade na escala Visual Analdgica (VAS)
antes do inicio do clareamento. Foi feita a profilaxia para a remocao de placa utilizando
escova de Robson, pedra-pomes e taca de borracha. Apés este procedimento, secou-
se a gengiva, tomando cuidado para ndo desidratar os dentes. Aplicou-se a barreira
gengival em pequenas camadas (Figura 3), cobrindo cerca de 0,5 cm do tecido
gengival.
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Figura 3 — Aplicacdo da barreira gengival, RAG.

Fonte: Autoria prépria (2025).

Foi feita a preparacdo do gel clareador (Titanium Nitro, DMC, Séao Carlos,
Brasil), misturando as seringas das fases 1 e 2 até que ficassem homogéneas, e
unindo-as em uma unica seringa. Logo apos, aplicou-se o gel (Figura 4) na superficie
vestibular dos dentes superiores e inferiores de pré-molar a pré-molar, formando uma

camada de 1 a 2 mm de espessura (Figura 5).



Figura 4 — Gel clareador Titanium System, DMC.

Figura 5 — Aplicacéo do gel clareador, RAG.

S
=
Z
>
k—-

Fonte: Autoria prépria (2025).

Fonte: Autoria propria (2025).

A ativacao do gel foi executada com luz violeta por 15 minutos em ambas as
arcadas simultaneamente, utilizando o equipamento e-light ILV (DMC, Sao Carlos,
Brasil). O laser infravermelho foi aplicado ao mesmo tempo da irradiacao violeta com
0 objetivo de minimizar sensibilidade apds o clareamento (Figuras 6 e 7). Logo apads,

foi feita a remocao do gel clareador e da barreira gengival. O paciente fez o bochecho
com agua e depois com o dessensibilizante por 15 segundos.

23
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Figura 6 — Equipamento e-light ILV. Figura 7 — Ativagéo do clareamento, RAG.

Fonte: Autoria prépria (2025). Fonte: Autoria prépria (2025).

Apés a primeira sessdo, 0 paciente permaneceu com grau 2 de sensibilidade
(VAS). Logo ao final da primeira sessao, foram passadas orientacdes de cuidados ao
paciente: ndo fumar no dia, ndo ingerir frutas acidas ou refrigerantes, nao fazer uso de
creme dental com bicarbonato de sodio e ndo ingerir bebidas que contenham corantes
em até 48 horas de procedimento.

Na segunda sesséao, realizada apdés uma semana, a coloracdo dos dentes
observada foi Al (Figura 8) e a sensibilidade continuou em grau 2. Apos 24 horas, 0
paciente constatou aumento da sensibilidade para grau 4, contudo, ap0s 7 dias, ela

retornou para 2.
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Figura 8 — Dentes em cor final A1, RAG.

Fonte: Autoria prépria (2025).

ApO6s a segunda sessao, 0 paciente levou para casa o kit pés clareamento
(Figura 9), para prevenir a repigmentacdo dos dentes, contendo um creme dental
(Keep White Paste), dentifricio ndo abrasivo e sem flior, o enxaguante oral selante
(Keep White Rinse) e a caneta contendo verniz de peréxido de hidrogénio em baixa
concentracao (Pretty Smile). A utilizacdo sugerida do kit € utilizar o dentifricio apenas
na primeira escovacao do dia, 0 enxaguante ap0s a escovacao (com qualquer creme
dental) no horario do almoco, e o verniz depois da ultima escovacao (com qualquer

creme dental) do dia.

Figura 9 — Kit p6s clareamento.

Fonte: Autoria prépria (2025).
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A tabela 1 descreve a variagéo da cor e da sensibilidade do paciente RAG ao
longo do tratamento. Foram registradas as tonalidades segundo a escala Vita e os
graus de sensibilidade segundo a escala VAS antes do inicio do tratamento, apds a
primeira e segunda sesséo, e nos acompanhamentos realizados 24 horas e apos sete

dias.

Tabela 1 — Registro da cor dental e sensibilidade do paciente RAG.

Paciente RAG Antes ApOs 12 sessdo | ApOs 22 sessdo | Apos 24 horas | Apo6s 7 dias
Clareamento B2 Al Al Al Al
Sensibilidade 2 2 2 4 2

Fonte: Autoria propria (2025).

42 Caso?2

A paciente AJM compareceu na Clinica Odontologica da PUC-Campinas para
realizacao do clareamento dental. No exame inicial, constatou-se a tonalidade Al pela
escala Vita (Figura 10) e relatou que nao possuia sensibilidade (VAS 0). Foi feito o
mesmo procedimento realizado no paciente RAG na paciente AJM, desde a profilaxia,
aplicacdo da barreira gengival (Figura 11), aplicacdo do gel clareador (Figura 12)
(Figura 13) e cuidados pOs operatorios. ApOs a primeira sessdo de clareamento, a
paciente manifestou grau 5 de sensibilidade (VAS), que retomou para 0 antes da
segunda sessao de clareamento. No final da segunda sesséo, identificou-se o
clareamento dental na tonalidade B1 (Figura 14) e a sensibilidade descrita foi grau 2
(VAS), que depois de 24 horas regrediu para 0 e continuou assim até 7 dias ap0s o

procedimento.

Figura 10 — Dentes em cor inicial A1, AIM. Figura 11 — Aplicacéo da barreira gengival, AJM.

Fonte: Autoria propria (2025).

Fonte: Autoria propria (2025).
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Figura 12 — Aplicacéo do gel clareador, AJM. Figura 13 — Ativacao do clareamento, AJM.

Fonte: Autoria prépria (2025). Fonte: Autoria propria (2025).

Figura 14 — Dentes em cor final B1, paciente AJM.

ote: Autoria propria (2025):
A tabela 2 demonstra a variagdo da cor dental da paciente AJM durante o

tratamento e sua sensibilidade. As tonalidades foram registradas segundo a escala

VITA e os graus de sensibilidade segundo a escala VAS, antes do inicio do

procedimento, apos cada sessdo, e nos acompanhamentos realizados 24 horas e sete

dias apos.



Tabela 2 — Registro da cor dental e sensibilidade da paciente AJM.

28

Paciente AIM Antes Apo6s 12 sessdo | ApoOs 22 sesséo | ApOs 24 horas | Apds 7 dias
Clareamento Al B1 B1 B1 B1
Sensibilidade 0 5 2 0 0

Fonte: Autoria propria (2025).
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5. DISCUSSAO

O sistema e-Light Titanium Nitro € uma alternativa clinica para pacientes que
procuram clareamento dental com a menor sensibilidade pds-operatéria possivel, em
razao da combinacéo de oito LEDs violetas e dois LEDs infravermelhos, que propiciam
uma ativacéo controlada do agente clareador. Tais resultados reforcam os achados
de Thacker et al. (2021), que demonstraram a eficacia do diéxido de titanio dopado
com nitrogénio na potencializacdo com luz visivel.

O tempo de aplicacdo da luz utilizado nesse trabalho foi de 15 minutos,
recomendado para potencializar o clareamento e diminuir a sensibilidade. Yadav
(2017) demonstrou que agentes clareadores contendo nanoparticulas de dioxido de
tithnio potencializaram a eficiéncia do peroxido de hidrogénio e reduziram
sensibilidade, reforcando a seguranca do protocolo, concordando com o observado
nesse trabalho.

O mecanismo de acdo do clareamento dental consiste, principalmente, na
liberacdo de radicais livres vindos da reducao do peroxido de hidrogénio. Carlos et al.
(2023) destacaram que a quebra dessas moléculas origina radicais hidroxila e
peridroxila, que possuem grande afinidade por ligacdes duplas de carbono presentes
nos pigmentos do esmalte e da dentina, induzindo a separacdo dessas ligacdes e
resultando em estrutura molecular simples. Anélogo a isso, Cheng et al. (2024)
mostraram que a associacdo do perdxido de hidrogénio com nano particulas de
dioxido de titanio intensifica essa reacédo, promovendo a liberacdo dos radicais e
aumentando a eficiéncia do clareamento. Ademais, Fazaeli et al. (2022) notaram que
a utilizacdo de fontes de energia luminosa, como LEDs e lasers, intensifica a
decomposicédo do peréxido e do efeito clareador, reforcando a importancia da ativacéo
fotoquimica no processo. Esse processo foi observado nos dois casos clinicos
relatados neste trabalho, a luz violeta potencializou a acdo do gel clareador ao ser
absorvida pelo diéxido de titanio e aumentou o clareamento.

Dentre os produtos usados para potencializar o processo de clareamento
dental, o diéxido de titdnio se destacou como um fotocatalisador benéfico. Antunes et
al. (2023) explicaram que o diéxido de titdnio, quando incorporado em géis a base de
perdxido de hidrogénio e ativado por luz LED com varios comprimentos de onda,

proporciona uma reacéo eficiente, estimulando a liberacéo de radicais livres e o poder
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clareador. De forma similar, Monteiro et al. (2020) analisaram que nano tubos de
diéxido de titdnio possibilitaram a absorcdo de fétons em comprimentos de onda
inferiores a 380 nm, permitindo transferéncia de elétrons que aceleraram a
degradacdao do peroxido de hidrogénio, aumentando a formacao de radicais hidroxila.
A fotocatélise desse material se mostrou eficaz em diminuir o tempo clinico do
clareamento e usar menores concentracées de peroxido, como mostrado por Cuppini
et al. (2019), que observaram clareamento significativo mesmo com pouca
concentracdo de agente ativo. Além disso, None Istiqgomah et al. (2021) observaram
gue o uso de diéxido de titAnio nano tubular obtido de fontes naturais também
potencializa a alteracédo de cor, mantendo a estabilidade do esmalte.

Carlos et al. (2023) mostraram que a incorporacao de didxido de titanio em géis
clareadores contribuiu para a eficiéncia do processo sem alterar consideravelmente
as propriedades fisico-quimicas do esmalte dentario, resultado similar ao avaliado por
Thacker et al. (2021), que observaram a adi¢cdo de dioxido de titanio nitrogenado e
notaram excelente desempenho sob ativacao luminosa visivel. Neslihan Tamsu Selli,
Basaran e Kesmez (2024) confirmaram a biocompatibilidade e estabilidade das nano
particulas de dioxido de titanio, o que tornam essa substancia uma alternativa segura
e eficaz para acelerar o processo clareador, sem comprometer a estrutura dental.

O uso de fontes luminosas no clareamento dental foi bastante estudado,
principalmente aquelas que adotaram luz violeta e infravermelho. Carlos et al. (2023)
mostraram que a luz violeta, transmitida em comprimentos de onda entre 405 e 410
nm, se iguala ao pico de absorcdo das moléculas cromoforas presentes nos
pigmentos dentarios, acelerando a quebra das ligacdes duplas de carbono, que gera
a fragmentacao dos pigmentos e aumento da refletancia dental. De forma semelhante,
Antunes et al. (2023) notaram que a ativacdo de géis clareadores com didxido de
titAnio por meio de luz LED de inimeros comprimentos de onda, potencializaram a
liberacdo de radicais livres, acelerando o processo de oxidacdo e possibilitando a
obtencdo de bons resultados mesmo com baixas concentracdes de perdoxido de
hidrogénio. Além disso, Cheng et al. (2024) demonstraram que o LED violeta é
extremamente eficiente na ativacéo de géis contendo diéxido de titanio, promovendo
alteracdo cromética sem comprometer o esmalte dentério, 0 que refor¢a a seguranca

e desempenho dessa tecnologia na pratica clinica. Os resultados desse trabalho
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concordam com os relatos desses autores, uma vez que foi possivel observar efeito
clareador apoés a irradiacdo com LED violeta por 15 minutos.

O laser infravermelho, classificado como laser de baixa intensidade, foi
ressaltado por suas propriedades analgésicas e moduladoras da inflamacgéo. Segundo
Yahya et al. (2022), a energia luminosa € absorvida pelos citocromos presentes nas
mitocondrias, aumentando a sintese de ATP, ativando as bombas de sddio e potassio
e modulando a liberacdo de endorfinas, 0 que contribui para o controle da dor e da
inflamacdo apdés o clareamento. De forma complementar, Moran et al. (2021)
observaram que o uso de laser infravermelho durante procedimentos de clareamento
reduz a sensibilidade dental, uma vez que a modulagéo celular promove reparo
tecidual. Por apresentar comprimento de onda entre 780 e 1064 nm, o laser
infravermelho atinge camadas mais profundas do tecido dentario, sendo indicado para
tratamentos que demandam acdo analgésica e moduladora da inflamacéo,
contribuindo para o equilibrio celular e a recuperacdo da estrutura dental sem
comprometer os resultados estéticos.

A sensibilidade dental € um dos principais efeitos negativos relatados apoés o
clareamento, vindo da difus@o dos radicais livres atraves dos tubulos dentinarios até
a polpa. A movimentacao dos fluidos nos tubulos dentinarios estimula as terminacfes
nervosas, gerando dor. Durante o clareamento, a penetracdo das moléculas de
peroxido e a liberacdo de radicais livres aumentam essa movimentacao,
desencadeando inflamacao pulpar transitéria. Contudo, a sensibilidade pode ser
significativamente reduzida pela utilizacdo de agentes dessensibilizantes, assim como
os autores Costacurta et al. (2020) e Mesquita et al. (2024) mostraram. Costacurta et
al. (2020) concluiram que a adicdo de nitrato de potassio ao gel clareador auxiliou
para a diminuicdo da hipersensibilidade, enquanto Mesquita et al. (2024) evidenciaram
gue dessensibilizantes a base de glutaraldeido possibilitaram o controle da
sensibilidade sem comprometer a alteracdo de cor obtida. Esse fato também foi
observado nesse trabalho, que utilizou dessensibilizante apés o clareamento,
controlando a sensibilidade pés-operatoria.

O uso de dessensibilizantes apds o clareamento evita a repigmentacdo dos
dentes, devido a obliteracdo das microporosidades do esmalte e dispensa o polimento
dental. Contribuindo a esse argumento, Mesquita et al. (2024) demonstraram que

substancias a base de glutaraldeido promovem a obliteracéo dos tubulos dentinarios,
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diminuindo a movimentacgdo de fluidos e dor pés-clareamento. Da mesma maneira,
Costacurta et al. (2020) explicaram que a adicdo de nitrato de potassio aos geéis
clareadores contribui consideravelmente para a diminuicdo da sensibilidade dental,
reforcando o efeito protetor desses agentes. Além disso, Yahya et al. (2022)
evidenciaram que o verniz fluoretado e o laser de baixa intensidade, podem ser
empregados para controle adicional da sensibilidade, reduzindo a dor poés
clareamento. Por essa razéo, e concordando com Yahya et al. (2022), nesse trabalho,
foi feita a irradiacdo com laser no infravermelho simultaneamente a aplicacao da luz
violeta, para minimizar o desconforto que poderia ocorrer apds o clareamento.

Outro fator fundamental para a manutencdo do resultado é o kit pos-
clareamento, que tem a funcdo de evitar a repigmentacdo e manter a cor obtida.
Contribuindo para esse fato, Dawson et al. (2011) constataram que o0 uso de cremes
dentais ndo abrasivos e enxaguantes selantes contribui na obliteracdo das
microporosidades e no selamento da superficie, prolongando os efeitos do
clareamento. Da mesma maneira, Ludovicchetti et al. (2024) evidenciaram que a
aplicacdo continua de produtos contendo pequenas concentracdes de peréxido de
hidrogénio e agentes protetores, como 0 verniz clareador, colaborou para a
manutencao do efeito estético, além de promover sensacao de lisura e brilho. Essa
etapa poés-operatéria € essencial para a durabilidade e eficacia do clareamento e
satisfacdo do paciente.

Dessa maneira, os resultados obtidos nesse trabalho, mostram que o Sistema
de Clareamento Titanium Nitro pode ser utilizado clinicamente para obter resultados

de clareamento efetivos com pouco desconforto pés-operatoério.
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6. CONCLUSAO

Dentro das limitacdes desse estudo, foi possivel concluir que o sistema de
clareamento dental Titanium System Nitro, associado a ativacdo por luz e-Light
Titanium (LED violeta e infravermelho), foi eficaz no clareamento dental minimizando
o desconforto pés-operatorio.

O uso de nanoparticulas de diéxido de titanio intensificou a reacdo do peroxido
de hidrogénio, possibilitando resultados eficazes com baixa concentragdo do agente
ativo e tempos de aplicacdo controlados.
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Apresentagao do Projeto:

INTRODUGAO:

O clareamento dental é uma realidade da Odontologia com o objetivo de melhorar a estética do sorriso.
Multiplas condutas, substancias ativas e tecnologias tém sido desenvolvidas para intensificar os resultados
dos clareamentos, concomitantemente em que se procura diminuir efeitos desfavoraveis como a
sensibilidade dentaria. Moran et al. (2021) realizaram revisdo sistematica com meta-analise sobre a
sensibilidade dental ap6s clareamento em consultério com o peréxido de hidrogénio (H202) de alta e de

baixa concentragao e oito sistemas de luz, sendo utilizados para potencializar o resultado do clareamento.

Foram avaliadas as seguintes fontes de luz no estudo: lampada halégena, laser, LED/laser, LED, luz de
haleto metalico, luz violeta e plasma e sem nenhuma fonte de luz. Foram identificados 9.442 estudos, 32

preencheram os critérios de inclusdo. Desses, seis tiveram baixo risco de viés, trés alto risco, e os outros,

risco incerto. A pesquisa foi analisada pelo método GRADE (avalia a qualidade das evidéncias, ajudando
para que os resultados sejam confiaveis), utilizando apenas ensaios randomizados. Nenhuma fonte de luz
aumentou significativamente o risco ou a intensidade da sensibilidade dentaria em comparagao ao

clareamento sem luz. Isso foi consistente tanto para géis de alta quanto de baixa concentragao de pH.

Costacurta et al. (2020) realizaram revisao sistematica com meta-analise sobre a adi¢cdo de nitrato de
potassio (KNO3) ao gel de peréxido de carbamida (CH6N203), vendo se essa alteragdo reduziria
sensibilidade e ajudaria na eficacia
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do clareamento dental caseiro. Em uma triagem na base de dados, utilizando PubMed, Scopus, Web of
Science, LILACS, BBO e Cochrane Library, foram selecionados 2817 estudos, apos andlise, seis estudos
foram incluidos nesta revisdo. Os géis avaliados continham entre 10% e 30% de CH6N203 e de 0,5% a 5%
de KNO3, em pacientes de 18 a 69 anos. Utilizaram a escala VAS (escala visual analégica) e NRS (escala
numérica de avaliagao), para avaliar a dor do paciente de 0 a 10. Concluiu-se que a adigdo de KNO3 nao
reduziu significativamente a sensibilidade, nem influenciou a eficacia do clareamento. Dawson et al. (2011)
avaliaram a eficacia e a sensibilidade de diferentes abordagens de clareamento em 36 individuos entre 19 e
58 anos. Os participantes foram divididos em trés grupos: G1: clareamento caseiro por duas semanas com
16% de CHB6N203 em moldeiras personalizadas; G2: clareamento caseiro por duas semanas com 16% de
CH6N203 em moldeiras personalizadas, suplementado com clareamento em consultério com 9% de H202
e G3: clareamento caseiro por duas semanas com 16% de CH6N203 suplementado com clareamento em
consultério com 27% de H202. A avaliagao foi feita com escala visual analégica. Foi possivel observar que
nao houve diferengas relevantes em relagao aos clareadores, tanto o caseiro, quanto o do consultério; em
relagdo a sensibilidade. Os pacientes tiveram um pouco de sensibilidade logo apés a aplicagdo, mas
também nao variou significativamente entre os grupos. Concluiu-se que o clareamento caseiro com
CHBN203 16% apresentou mudangas visiveis e importantes na coloragao dental. O clareamento em
consultério com acréscimo de H202 a 9% ou 27% nao obteve diferenga significativa em relagdo ao
clareamento caseiro isolado, tanto na sensibilidade, quanto na cor final. Varios estudos pesquisaram
estratégias para minimizar efeitos colaterais dos clareadores, como a sensibilidade dentaria. Yahya et al.
(2022) avaliaram a eficacia do verniz de fluoreto de sédio 5% NaF e da terapia com laser de diodo de baixa
intensidade (LLLT.) Para o tratamento de sensibilidade dentaria ap6s clareamento, foram divididos trés
grupos de 13 pessoas, totalizando 39 pacientes: G1: NaF 5%, G2: LLLT e G3: NaF 5% e LLLT. No G1, o
verniz foi aplicado com o isolamento dos dentes com algodéo e sucgao. Os pacientes foram instruidos a
ficarem sem comer e beber nada apds a aplicagdo do NaF 5% por no minimo 4 horas até 24 horas. G2: foi
feito o isolamento dos dentes e aplicagdo LLLT a 1 mm de distancia e perpendicular a superficie do dente,
operando de forma continua, com poténcia de 90 mW e comprimento de onda variando entre 660-900 nm. A
irradiagao foi de cerca de 60 segundos para cada area cervical e incisal. G3: foi feita a combinagdo do LLLT
e do verniz ap6s o clareamento dental. O teste de sensibilidade dentaria foi feito utilizando teste de frio e
Escala Visual Analdgica (VAS). Apds o procedimento, notou-se que ambas as técnicas reduziram a
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sensibilidade pés-clareamento, mas a combinagao de ambas as técnicas nao ofereceu melhora significativa
da sensibilidade pés clareamento. Mesquita et al. (2024) analisaram o efeito de um dessensibilizante a base
de glutaraldeido na prevengao da sensibilidade dentaria e sua influéncia na coloragdo dos dentes apés
clareamento. Foram selecionados vinte e cinco pacientes, com idade entre 18 e 35 anos e que nao
poderiam apresentar hipersensibilidade dentinaria e nem ter passado por nenhum tratamento odontolégico
com dessensibilizadores nos ultimos 12 meses. As hemiarcadas foram divididas entre grupo placebo (com
agua destilada) e grupo Gluma (dessensibilizante). Os pacientes foram examinados apds trés sessdes de
clareamento com H202 35%, medindo a sensibilidade dentaria por 21 dias com uma escala de dor chamada
Escala Visual Analogica (VAS). Concluiu-se que o dessensibilizador de Gluma nao teve efeito significativo
na prevengao da sensibilidade apés o clareamento. Ludovichetti et al. (2024) realizaram um estudo sobre a
percepgao e satisfagao de pacientes submetidos a clareamento dental, em relagdo a sensibilidade dentaria.
Foram feitas 12 perguntas para 625 individuos, as quais abordavam idade, tabagismo, satisfagao e
sensibilidade do pos-tratamento. O questionario foi feito através de um link no Google Forms e a coleta de
dados ocorreu de maio de 2022 a margo de 2023. Os resultados mostraram que 66% dos individuos fizeram
clareamento dental caseiro, e os outros fizeram em consultérios. Aproximadamente 33% ja tinham feito
clareamento antes e 95,7% declararam estar satisfeitos com os resultados. Apenas 34% dos participantes
alegaram sensibilidade pés tratamento. Concluiu-se que € essencial a opinido dos pacientes para dizer a
eficacia do tratamento. O sucesso do tratamento depende de varios fatores que os pacientes relataram e,
que variam de paciente para paciente. A avaliagdo individual de cada individuo e um manejo cuidadoso, sdo
essenciais para garantir uma boa experiéncia e satisfagao do tratamento. A procura por alternativas ao
H202 incentivou a criagao de géis com outras substancias ativas. Thacker et al. (2021) avaliaram a
citotoxicidade e a eficiéncia de um gel clareador dental feito de 10% de peréxido de calcio (Ca0O2) e diéxido
de titanio (TiO2) com nitrogénio, ativado por luz visivel, usando metilcelulose como espessante. O estudo
fez experimentos em dentes bovinos manchados com cha preto e café, divididos em dois grupos de 6
espécimes. O gel experimental possuia 10% de Ca02, 1% de TiO2, e 1,5% de metilcelulose, com pH
ajustado para 7, e foi aplicado com um pincel e irradiado por 1 minuto com luz LED, permanecendo por mais
5 minutos antes do enxague. A cor foi mensurada antes e depois do procedimento. Os resultados
mostraram que o gel clareador a base de Ca0O2 e TiO2 com nitrogénio foi efetivo no clareamento dental,
com a diferencga de coloragao e aumento na luminosidade do dente. Os
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testes de citotoxicidade revelaram a baixa toxicidade do gel, confirmando sua seguranga e
biocompatibilidade. Concluiu-se que o TiO2 com nitrogénio foi sintetizado com sucesso, tornando o material
ativado com luz visivel. O gel clareador mostrou ser eficaz no clareamento em dentes bovinos manchados
de cha preto e café, com aumento na luminosidade e diferenca na coloragao dental. Os resultados
indicaram que o gel € uma alternativa segura e eficaz em comparagéo aqueles a base de H202.Cheng et al.
(2024) e Monteiro et al. (2020) também estudaram a capacidade do diéxido de titdnio como agente
catalisador para do clareamento dental. Cheng et al. (2024) avaliaram a aplicagao de dioxido de titanio
(TiO2) em diferentes concentragdes e tamanhos de particulas em géis de peréxido de hidrogénio. As
amostras foram divididas em oito grupos: G1: foi utilizado TiO2 1% com particulas de 20 nm associado com
gel de H202 40% aplicado com exposicao de LED; G2: foi utilizado TiO2 3% com particulas de 20 nm
associado com gel de H202 40% aplicado com exposi¢do de LED; G3: foi utilizado TiO2 5% com particulas
de 20 nm associado com gel de H202 40% aplicado com exposigao de LED; G4: foi utilizado TiO2 1% com
particulas de 100 nm associado com gel de H202 40% aplicado com exposi¢ao de LED; G5: foi utilizado
TiO2 3% com particulas de 100 nm associado com gel de H202 40% aplicado com exposi¢do de LED; G6:
foi utilizado TiO2 5% com particulas de 100 nm associado com gel de H202 40% aplicado com exposi¢ao
de LED; G7: foi utilizado H202 40% puro sem TiO2, aplicado com exposi¢ao ao LED; G8: foi utilizado H202
40% puro sem TiO2, aplicado sem exposi¢ao ao LED. O grupo com 10% H202 + 10% TiO2 (100 nm)
apresentou melhores resultados no clareamento. O pH dos géis variou entre 7,29 e 7,59, mantendo mais
proximo da neutralidade sem danificar o esmalte. A microdureza ndo mostrou mudancas significativas apos
o tratamento e a rugosidade da superficie nao teve alteragao. Microscopicamente, nao houve formagao de
poros ou desmineralizagao no esmalte dos dentes que receberam o clareador. Os resultados mostram que

TiO2 10% com particulas de 100 nm em H202 mostrou-se segura e eficaz para o clareamento dental.

Concluiu-se que essa formulagao ajudou a aumentar a eficiéncia do clareamento sem causar danos a
estrutura dentaria, principalmente do esmalte, se tornando 6tima opgdo de uso em consultérios
odontolégicos. Monteiro et al. (2020) avaliaram as propriedades fisico-quimicas de agentes clareadores
incorporados com nanotubos de TiO2 e seu efeito na coloragao dos dentes em diferentes periodos. Foram
utilizados 40 prémolares divididos em quatro grupos (n=10) e incorporados em agentes clareadores
diferentes G1: 10 dentes foram imersos em peréxido de carbamida 10% durante 1 hora por 21 dias; G2: 10
dentes foram imersos em CH6N203 com TiO2; G3: 10 dentes foram imersos em H202 40% em trés
sessdes de 40 minutos a cada 7 dias
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e G4: 10 dentes foram imersos em H202 incorporado em TiO2 . A avaliagao foi feita apés 7, 14 e 21 dias e
todos os grupos mostraram clareamento significativo na escala de cor apds 7 dias. Concluiu-se que os
nanotubos de TiO2 usados no estudo ndo mudaram as propriedades fisico-quimicas do H202 , mostrando
ser mais eficaz a incorporagao de TiO2 com H202 do que a incorporagdo com TiO2 e CH6N203.A literatura
contemporanea tem analisado a introdugao do diéxido de titanio (TiO2) em agentes clareadores para
potencializar o efeito do clareamento dental e, simultaneamente, a redugao de sensibilidade dentaria. Os
trabalhos acima relatados de Thacker et al. (2021), Cheng et al. (2024) e Monteiro et al. (2020) estudaram
essa associagado. Baseado nesses avangos, no mercado brasileiro foi langado o Titanium System da DMC, o
qual utiliza desta tecnologia. Assim, esse trabalho tem como objetivo avaliar o clareamento e a sensibilidade
do sistema Titanium System (DMC, Sao Carlos, Brasil). Atualmente, a estética na Odontologia, tem como
objetivo sorrisos bonitos e brancos e o clareamento dental € cada vez mais utilizado. Entre algumas marcas
inovadoras do mercado, é possivel destacar o clareador Titanium System (DMC, Sao Carlos, Brasil), que
visa ajudar na reducédo da sensibilidade durante o clareamento, com resultados satisfatérios para os
pacientes. O clareamento dental € um dos tratamentos estéticos mais procurados e saber qual a tecnologia
e o agente clareador utilizado é de extrema importancia pois interfere diretamente nos resultados esperados.
O clareador Titanium System (DMC, Sao Carlos, Brasil) utiliza tecnologia avangada, o que ajuda o paciente
a ver os resultados mais rapidamente, minimizando a sensibilidade nos dentes. Esse trabalho sera realizado
para avaliar clinicamente o desempenho do clareador Titanium System (DMC, Sao Carlos, Brasil)

CRITERIOS DE INCLUSAO:

Serao selecionados para a pesquisa 2 voluntarios, entre 20 e 25 anos, que tenham boa saude periodontal,
que ndo tenham restauragdes nos dentes anteriores e que ndo tenham feito nenhum procedimento de
clareamento dental no udltimo ano.

CRITERIOS DE EXCLUSAO:

Serao excluidos da pesquisa pacientes que ja tenham hipersensibilidade dentaria, restauragoes nos dentes
anteriores, gestantes, lesdes cervicais, lactantes, pacientes com implicagoes sistémicas e com histérico de
alergia a algum componente do gel clareador.
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Objetivo da Pesquisa:

OBJETIVO PRIMARIO:

O objetivo primario deste trabalho sera avaliar o clareamento dental e a sensibilidade utilizando o Titanium
System por meio de relatos de casos clinicos

OBJETIVO SECUNDARIO:
Nao se aplica.

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

RISCOS:

Os procedimentos de clareamento dental, embora seguros quando utilizados corretamente, podem
apresentar riscos minimos, como sensibilidade dentéaria e inflamagao gengival. Caso isso ocorra, sera feita a
fotobiomodulagdo com laser e/ou a aplicagdo tépica de flior para tratar a sensibilidade dentaria e a
inflamacao gengival.

BENEFICIOS:

A populagdo estudada sera beneficiada por conduta clinica completa, a qual iré conter exame clinico inicial,
orientagdes de higiene bucal com técnica de escovagao e uso de fio dental, e realizagao de profilaxia com
remocao de biofilme. Aqueles que apresentarem necessidade de tratamento odontolégico serdo
encaminhados para as clinicas odontolégicas da PUC-Campinas. O clareamento dental Titanium System
(DMC, Sao Carlos, Brasil) beneficiara os voluntarios participantes promovendo melhora na estética e sem
custo, o que podera proporcionar um impacto positivo na autoestima.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

- Pertinéncia e valor cientifico do estudo proposto;

- Adequacao da metodologia aos objetivos perseguidos;

- Grau de vulnerabilidade dos participantes e medidas protetoras propostas;

- Garantia dos direitos fundamentais do participante de pesquisa (informagao, privacidade, recusa inécua,
desisténcia, continuidade do atendimento, acesso ao pesquisador e CEP etc.).

Consideragoes sobre os Termos de apresentacao obrigatéria:
Adequados.
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Recomendagdes:
Nao ha.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:
Segue abaixo a resposta de pendéncia do Parecer Consubstanciado do CEP n° 7.793.871, datado de
26/08/2025, como segue:

ITEM 1- PROJETO DE PESQUISA:

a. OBJETIVO: LE-SE: O objetivo priméario deste trabalho ser4 avaliar o clareamento dental utilizando o
Titanium System por meio de relatos de casos clinicos. Contudo, em METODOLOGIA item: 3.6 LE-SE:
Avaliagao da sensibilidade...;

INADEQUAGAO: A avaliagdo da sensibilidade deve estar alinhada ao objetivo, j4 que a mesma sera
avaliada concomitante ao procedimento de clareamento;

Observagao: No estudo consta a descrigao de um objetivo, seria adequado retirar o plural do item 2. Onde
LE-SE: OBJETIVOS;

RESPOSTA: Na Odontologia, a avaliagao do clareamento inclui a avaliagdo da sensibilidade pés-operatéria,
nao somente avalia-se a alteragao de cor. Colocar a avaliagao da sensibilidade no objetivo seria como falar:
¢vou subir para cimag,. Na minha opinido, o CEP nao deveria entrar nessas questdes, uma vez que ndo tem
relagao direta com a ética em pesquisa. De qualquer forma, fiz a alteragao no projeto.

PARECER DO CEP: INADEQUAGAO ATENDIDA.

b. METODOLOGIA:

Em projeto item: 3.9 Forma de analise dos resultados, LE-SE: A avaliagdo da sensibilidade e do
clareamento sera realizada logo apés o procedimento, 24 horas depois e 7 dias apdés cada sessdo, durante
um meés.

a. A avaliagdo da sensibilidade sera mediada com a utilizagao da Escala Visual Analégica para Avaliagao da
sensibilidade sera realizada logo apds o procedimento, 24 horas depois e 7 dias apds cada sessao, durante
um més. Sendo assim:

PENDENCIA 1: O pesquisador NAO descreveu na metodologia do estudo se a aplicagéo da Escala Visual
Analégica para Avaliagdo da sensibilidade ap6s 24 horas e ap6s sete dias sera realizada de FORMA
PRESENCIAL ou por outro recurso como contato telefénico ou outro mecanismo virtual?

RESPOSTA: O pesquisador acrescentou a Escala Visual Analégica (VAS) na metodologia (pagina
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8).
PARECER DO CEP: PENDENCIA ATENDIDA.

b. Caso seja realizada presencialmente havera custo com deslocamento/alimentagdo do
participante/acompanhante?

PENDENCIA 2: A informagdo quanto a ressarcimento de custos devera estar descrita na metodologia e no
TCLE.

RESPOSTA: Sera feita presencialmente e nao tera custo adicional, uma vez que o acompanhamento do
paciente apos o clareamento é fundamental para o sucesso do tratamento. Essa colocagao esta equivocada
no contexto do atendimento odontolégico. Qualquer paciente, independentemente de ser uma pesquisa ou
nao, que necessita de clareamento precisa retornar para ser avaliado. Como o dentista pode fazer um
clareamento e abandonar o paciente? Ele precisa avaliar a cor dos dentes por algum tempo, se houve
sensibilidade ou nao, etc. Portanto, ndo existem consultas para retorno que serdo geradas por causa de
pesquisa.

PARECER DO CEP: PENDENCIA ATENDIDA.

c. Em relagdo ao PROTOCOLO utilizado referente aos procedimentos de clareamento na Clinica de
Odontologia, o ¢scopog, direcionado ao sequenciamento das etapas que envolvem esta técnica, bem como
o acompanhamento do paciente sera o mesmo a ser utilizado neste estudo? Neste caso o pesquisador
devera descrever de forma clara, na metodologia, do estudo evidenciando que esta rotina, NAO esta
atrelada a este estudo e sim, ao protocolo da clinica de odontologia.

PENDENCIA 3: Descrever esta informagdo na Metodologia do estudo, bem como no TCLE.

RESPOSTA: Aqui também tem uma colocagao de quem néo tem vivéncia na Odontologia, assim como com
a literatura sobre clareamento. O protocolo do clareamento € universal, técnica extremamente conhecida e
consagrada na clinica e na literatura. Na metodologia do projeto, tépico ¢ procedimentos;, esta escrito de
forma clara tudo que vai ser feito. Essas etapas séo feitas em qualquer clareamento, a unica coisa que varia
sa0 o0s géis e técnicas clareadoras.

PARECER DO CEP: PENDENCIA ATENDIDA.

ITEM 2-INSTRUMENTO PARA COLETA DE DADOS:
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PENDENCIA: Postar para apreciagdo deste comité de ética, o instrumento a ser utilizado para a realizagdo
da anamnese e exame clinico.

RESPOSTA: O instrumento é a ficha de anamnese e exame clinico que existe e é aplicada nas Clinicas do
Curso de Odontologia da PUC-Campinas. Nao vejo sentido em colocar toda ficha em anexo, todo paciente
para ser atendido tem sua ficha preenchida. Nao vamos usar dados dos pacientes, nossos resultados estao
baseados na cor e na sensibilidade. Nao faz sentido colocar a ficha nesse projeto.

PARECER DO CEP: PENDENCIA ATENDIDA.

ITEM 3-CRONOGRAMA:

Existem divergéncias de informagdes quanto as etapas descritas no Projeto e na Plataforma Brasil:

a. Escolha do tema e busca bibliografica estéa descrita no projeto, mas NAO descrita na PB;

b. Em PROJETO LE-SE: Busca bibliografica e elaboragdo do Projeto de Pesquisa (margo, abril e maio) esta
etapa ndo foi descrita na PB;

INADEQUAGAO: Readequar estas informagdes em ambos os documentos. As informagdes descritas em
ambos os documentos devem ser iguais.

RESPOSTA: Eu fiz a insergao do Projeto de Pesquisa na Plataforma Brasil no més de junho. As datas
anteriores ao dia da colocagdo do Projeto, ndo sdo possiveis de serem colocadas. De qualquer forma, se o
objetivo é ficar exatamente igual o Projeto da PB, retirei do Projeto.

PARECER DO CEP: PENDENCIA ATENDIDA.

ITEM 4-TCLE:

PENDENCIA: Acrescentar espago para numeragao de pagina e data em rodapé de paginas juntamente com
0 campo para rubricas.

RESPOSTA: Foi acrescentado.

PARECER DO CEP: PENDENCIA ATENDIDA.

Consideragoes Finais a critério do CEP:
Dessa forma, e considerando a Resolugdo CNS n°. 466/12, Resolugao CNS n° 510/16, Norma Operacional
001/13 e outras Resolugdes vigentes, e, ainda que a documentagdo apresentada
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Plataforma

asil

atende ao solicitado, emitiu-se o parecer para o presente projeto: Aprovado. Conforme a Resolugdao CNS n°.

466/12, Resolugao CNS n° 510/16, Norma Operacional 001/13 e outras Resolugdes vigentes, é atribuicao

do CEP "acompanhar o desenvolvimento dos projetos, por meio de relatérios semestrais dos pesquisadores

e de outras estratégias de monitoramento, de acordo com o risco inerente a pesquisa”. Por isso o/a

pesquisador/a responsavel devera encaminhar para o CEP/PUC-Campinas os Relatérios Parciais a cada

seis meses e o Relatdrio Final de seu projeto, até 30 dias apds o seu término.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagao
Informagdes Basicas|PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 19/09/2025 Aceito
do Projeto ROJETO 2579763.pdf 14:44:24
Declaragao de respostaspendencias.pdf 19/09/2025 |Sérgio Luiz Pinheiro | Aceito
Pesquisadores 14:43:24
TCLE / Termos de |tcleclareamentook.pdf 19/09/2025 |Sérgio Luiz Pinheiro | Aceito
Assentimento / 14:42:23
Justificativa de
Auséncia
Cronograma cronogramaok.pdf 19/09/2025 |Sérgio Luiz Pinheiro | Aceito

14:41:40
Projeto Detalhado / |projetoclareamento.pdf 19/09/2025 |Sérgio Luiz Pinheiro | Aceito
Brochura 14:41:27
Investigador
Declaragao de termoconsentimentotratamentodadosok.| 28/06/2025 |Sérgio Luiz Pinheiro | Aceito
Pesquisadores pdf 12:33:04
Declaragao de termocompromissoutlizacaodadosok.pdf| 28/06/2025 |Sérgio Luiz Pinheiro | Aceito
Pesquisadores 12:32:49
Declaragao de declaracaoresponsnery.pdf 28/06/2025 |Sérgio Luiz Pinheiro | Aceito
Pesquisadores 12:32:24
Declaracao de declaracaoresponsfavero.pdf 28/06/2025 |Sérgio Luiz Pinheiro | Aceito
Pesquisadores 12:31:56
Declaragao de declaracaoresponscelina.pdf 28/06/2025 |Sérgio Luiz Pinheiro | Aceito
Pesquisadores 12:31:37
Declaracao de declaracaoresponsbruna.pdf 28/06/2025 |Sérgio Luiz Pinheiro | Aceito
Pesquisadores 12:31:12
Declaracao de declaracaoresponsayres.pdf 28/06/2025 |Sérgio Luiz Pinheiro | Aceito
Pesquisadores 12:30:55
Declaragao de declaracaoresponsabpesquisadorsergio.| 28/06/2025 |Sérgio Luiz Pinheiro | Aceito
Pesquisadores pdf 12:30:37
Declaracao de cartacepok.pdf 28/06/2025 |Sérgio Luiz Pinheiro | Aceito
Pesquisadores 12:30:08
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Or¢camento declaracaocustosok.pdf 28/06/2025 |Seérgio Luiz Pinheiro | Aceito
12:28:22

Declaragao de autorizacaoecv.pdf 28/06/2025 |Sérgio Luiz Pinheiro | Aceito

Instituicao e 12:28:03

Infraestrutura

Declaragao de declaracaoinfracepok.pdf 28/06/2025 |Seérgio Luiz Pinheiro | Aceito

Instituicdo e 12:27:49

Infraestrutura

Folha de Rosto folhaderostoassinadapro.pdf 28/06/2025 |Sérgio Luiz Pinheiro | Aceito
12:27:15

Situacao do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciacao da CONEP:
Nao

CAMPINAS, 30 de Setembro de 2025

Assinado por:

GISELE MARA SILVA GONCALVES

(Coordenador(a))
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