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RESUMO

A mudanca na coloracéo dos dentes apos a realizagdo de um tratamento endodoéntico
configura-se como uma das queixas mais recorrentes entre 0s pacientes que procuram
atendimento odontolégico com foco na estética. Essa alteragdo cromética compromete
significativamente a harmonia do sorriso, especialmente quando atinge dentes
anteriores, impactando negativamente a autoestima e o bem-estar psicologico do
individuo. Nesse contexto, observa-se uma crescente valorizacdo de abordagens
clinicas que sejam eficazes e, ao mesmo tempo, minimamente invasivas. Entre essas,
o clareamento dental tem se destacado como uma excelente alternativa terapéutica.
Este estudo tem como obijetivo relatar um caso clinico de reabilitacdo estética de dente
anterior tratado endodonticamente, utilizando técnicas combinadas de clareamento
interno (Walking Bleach), com perborato de sodio 20% e agua destilada, Whiteness
Perborato - FGM, e externo (Técnica Caseira), com Peroxido de Carbamida 22%, do
incisivo central superior direito. Paciente do sexo feminino, 19 anos, buscou
atendimento relatando incémodo e insatisfagdo com a cor do dente 11 (incisivo central
superior direito). A combinagao das técnicas mostrou-se satisfatoria, porém o elemento
21 obteve uma coloracdo mais clara, e, portanto, optou-se por utilizar uma técnica
coadjuvante, faceta direta em resina composta, pelo fato de ser conservadora e néo

invasiva, para assim nao fragilizar ainda mais o elemento.
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ABSTRACT

Color change in teeth following endodontic treatment is one of the most common
complaints among patients seeking dental care with an emphasis on aesthetics. This
chromatic alteration significantly compromises the harmony of the smile, especially
when affecting anterior teeth, negatively impacting the individual's selfesteem and
psychological well-being. In this context, there is a growing appreciation for clinical
approaches that are both effective and minimally invasive. Among these, tooth
whitening has stood out as an excellent therapeutic alternative. This study aims to
report a clinical case of aesthetic rehabilitation of an anterior tooth previously treated
endodontically, using combined techniques of internal bleaching (Walking Bleach), with
20% sodium perborate and distilled water (Whiteness Perborato - FGM), and external
bleaching (AtHome Technique), with 22% carbamide peroxide, applied to the upper
right central incisor. A female patient, 19 years old, sought treatment reporting
discomfort and dissatisfaction with the color of tooth 11 (Upper Right Central Incisor).
The combination of techniques proved to be satisfactory, however, tooth 21 achieved
a lighter shade. Therefore, a complementary technique was chosen, direct composite
resin veneer, due to its conservative and noninvasive nature, so as not to further

weaken the tooth.

Keywords: Tooth whitening, non-vital tooth, dental aesthetics, aesthetic rehabilitation,

internal bleaching, external bleaching, combined technique, veneer.



1. INTRODUCAO

A influéncia e a ampla disseminacdo das midias sociais contribuem para o
crescimento da demanda por procedimentos estéticos em busca da perfeicdo (PELET
et al., 2024). No campo da Odontologia, esse interesse esta diretamente relacionado
ao desejo de melhorar a aparéncia, elevar a autoestima, a qualidade de vida e
favorecer o bem-estar psicologico e social (DE FATIMA RIBEIRO et al., 2024).

O padréo estético vigente valoriza dentes brancos, com formato adequado e
bem alinhados (SAKELLAROPOULOS; LAGOUVARDOS, 2020). Sendo assim, ha
uma demanda crescente por métodos que oferecam bons resultados com o minimo
de intervencdes e entre esses o clareamento dental se destaca como um dos

procedimentos mais populares (COELHO et al., 2020).

A alteracdo da cor dentaria antes ou apdés o tratamento endodontico representa
um desafio para a pratica clinica e um incbmodo para o paciente, pois pode
comprometer a estética do sorriso, especialmente quando afeta os dentes anteriores
(RABELO et al., 2022).

Essas alteracbes sdo multifatoriais, envolvendo tanto aspectos biolégicos
guanto dos materiais utilizados. Uma das principais causas esta relacionada a
permanéncia de residuos de tecido pulpar necrético ou materiais obturadores na
camara pulpar, que liberam subprodutos com potencial pigmentante ao longo do
tempo (AMARAL; LIMA et al., 2024). Ademais, traumas que levam a hemorragias
pulpares favorecem a difusdo de componentes sanguineos nos tubulos dentinarios,
provocando pigmentacéo interna, devido a oxidagcdo da hemoglobina, o que gera um
aspecto ferroso (SCHEEFFER CARVALHO DE ALMEIDA, et al. 2023).

Outra causa de alteracdo da cor dental apés o tratamento endododntico, é a
interacdo entre substancias utilizadas durante a irrigacdo endoddntica, como o
hipoclorito de sédio com clorexidina ou EDTA com clorexidina. Outra causa também
que cabe ressaltar € a presenca de residuos de medicamentos intracanais,
especialmente os derivados de tetraciclina, utilizados nos casos de revascularizacao
pulpar (AMER, 2023). O maior destaque ocorre pela permanéncia de materiais

obturadores na camara pulpar, principalmente a base de ZOE (6xido de zinco e
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eugenol), e ao tempo que a estrutura dental ficou exposta a este material (SAVARIS
et al., 2024).

Métodos como clareamento externo ou interno, restauracdes adesivas, facetas
de porcelana e coroas dentarias sdo alternativas eficazes para restaurar a cor e a
estética dos dentes, proporcionando solu¢cbes conservadoras e visualmente
harmoniosas (SILVA et al., 2024). O clareamento dental € um procedimento
terapéutico conservador que utiliza substancias quimicas aplicadas topicamente sobre
a superficie dental, com acéo clareadora dependente da concentracdo utilizada. E
indicado tanto para dentes com polpa viva, com aplicacdo sobre o esmalte, quanto
para dentes desvitalizados, sendo o agente clareador colocado em contato direto com
a dentina dentro da camara pulpar na abertura endodéntica (MANNA et al., 2021;

NOVAIS et al., 2023; FALCAO, 2021).

Portanto, o clareamento dental surge como uma opc¢éao eficaz para restaurar a
estética de forma mais acessivel e conservadora da estrutura dental (PALMA et al.,
2021). Sendo que, a combinacao entre as técnicas de clareamento externo e interno
representa uma opcéao viavel de tratamento conservador para dentes despolpados
com alteracéo de cor (VIEIRA et al., 2021; DE OLIVEIRA et al., 2024).

Dentre as técnicas empregadas no clareamento interno, destaca-se a técnica
do walking bleach, na qual um agente clareador € inserido na camara pulpar, sendo o
dente selado temporariamente e permanecendo por um periodo de trés a sete dias. O
paciente retorna apds este periodo para reavaliacdo e troca deste curativo até a
obtencdo da cor desejada (GREENWALL-COHEN et al., 2019). Porém, no maximo
sdo realizadas seis sessfes, apos este periodo o dente ndo altera sua coloracéo e
deve ser utilizada outra técnica coadjuvante para melhorar o resultado estético, caso
a cor obtida ndo tenha atingido a espectativa desejada (BARATIERI; MONTEIRO
JUNIOR, 2015).

Outra abordagem amplamente utilizada é a técnica inside/outside, que pode ser
realizada de duas formas, a aberta (open technique) ou a fechada (closed technique).
Sendo que na primeira, apés a colocacdo de uma barreira cervical acima do canal
radicular para a protecdo da obturacdo endodontica, o acesso coronario do dente
permanece aberto temporariamente, permitindo ao paciente aplicar o gel clareador,

geralmente peréxido de carbamida a 10%, tanto na superficie interna quanto na externa
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do dente, por meio de moldeiras personalizadas. Ja a técnica fechada promove maior
seguranca clinica, pois o agente clareador € inserido na camera pulpar e esta é selada
temporariamente com material restaurador, como por exemplo cimento de ionomero
de vidro, enquanto o paciente realiza, em casa, a aplicagéo externa do gel clareador
com moldeiras (PEDROLLO LISE et al., 2018; MACHADO et al., 2021).

Entre os agentes clareadores utilizados, destaca-se o peroxido de hidrogénio
nas concentracdes 7,5%, 10%, 35%, 37% a 40%, o peroxido de carbamida 10%, 16%,
22%, 35% a 37% e o perborato de soédio 20% a 100%. Este ultimo é amplamente
empregado no clareamento interno por ser menos agressivo aos tecidos dentarios,
especialmente quando comparado ao peroxido de hidrogénio em altas concentracdes
(RODRIGUES BENTO et al., 2024). Além disso, recomenda-se o uso de agentes em
baixas concentragdes, visando reduzir o risco de reabsorgdo radicular e cervical
(LOPES et al., 2025).

E fundamental considerar que, em determinadas situacdes clinicas, o
clareamento interno pode néo ser suficiente para atender plenamente as expectativas
estéticas do paciente. Nesses casos, a aplicacdo de facetas diretas em resina
composta torna-se uma alternativa eficaz, pois permitem corrigir ndo apenas a
coloracdo dental, mas também imperfeicdes como diastemas, desalinhamentos e
irregularidades na forma dos dentes. Essa abordagem, combinada, oferece resultados
estéticos mais satisfatérios e duradouros, alinhando-se as demandas contemporaneas
por tratamentos conservadores e personalizados (PINTO et al., 2024; SILVA et al.,
2023; UCHOA et al., 2023).

Este estudo terd como proposito apresentar, por meio de um relato de caso
clinico, a importancia do conhecimento das técnicas e dos agentes clareadores, suas
indicacdes e contraindicacdes, com o intuito de proporcionar uma reabilitacdo estética

satisfatéria ao paciente.



2. MATERIAIS E METODOS

A abordagem do estudo tipo qualitativa, descritiva, transversal, de campo,

documental, do tipo relato de caso.

O estudo utilizou informag8es do prontuario de um paciente atendido em uma
clinica escola no extremo sul do estado de Santa Catarina, e foram consideradas como
variaveis dependentes: paciente que realizou tratamento endoddntico adequado, mas
houve escurecimento coronario e as variaveis independentes: idade, sexo, condicéo

social, altura, manifestacdes sistémicas e alteracdes na cavidade oral.

A amostra foi selecionada por conveniéncia, composta por 01 (um) paciente. Os
critérios de inclusdo: Paciente que realizou endodontia e houve escurecimento do
elemento dental e ter assinado o TCLE. Os critérios de exclusédo foram: paciente em
gue o tratamento endoddntico ndo esteja adequado e que realizou tratamento

endodoOntico e ndo houve escurecimento dental.

A discussdo dos resultados foi realizada por analise de conteddo com trés

categorias pré-organizadas:
Categoria 01: Conceito, diagndstico, e técnicas utilizadas no clareamento dental.

Categoria 02: Correlacéo entre a técnica de clareamento interno com a de externo e

o resultado obtido.
Categoria 03: Necessidade de aliar a procedimentos minimamente invasivos.

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa com seres Humanos
da UNESC sob o niumero 7.739.272.



3. RELATO DE CASO

Paciente do sexo feminino, 19 anos de idade, compareceu a clinica
odontologica com a queixa principal: “Meu dente da frente esta muito escuro”. Durante
a anamnese, relatou histoérico de trauma dental ha aproximadamente 2 anos, o que
resultou na necessidade de tratamento endoddntico no elemento 11. Sendo que apés

o tratamento a paciente relatou ter notado um escurecimento progressivo do mesmo.

No exame clinico observou-se a alteracdo cromatica significativa do elemento
11, restauracdes em resina composta classe lll nas faces mesial e distal, que estavam
satisfatorias, portanto, ndo foi identificado presenca de infiltragdo marginal, fraturas ou

trincas das mesmas.

A avaliacdo radiografica mostrou tratamento endodéntico satisfatorio, com
obturacdo adequada do canal radicular e auséncia de rarefacéo 6ssea apical (FIGURA
1). Sendo assim, optou-se por realizar em um primeiro momento a adequagéo da

higiene oral da paciente com orientacdes e profilaxia.

A paciente foi informada dos possiveis riscos do tratamento clareador interno,
além de como seria a previsdo da evolugdo do mesmo e assinou o termo de
consentimento livre e esclarecido. Sendo posteriormente iniciado o tratamento
clareador, no referido elemento dental, associado a técnica de clareamento externo
nos demais elementos, sendo estas, solucbes minimamente invasivas e

conservadoras.

Figura 1 — Radiografia periapical do elemento 11.

Fonte: Autores.

Foi realizado fotos extra e intra orais da paciente, para que com o auxilio de
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uma escala Vita 3D Master (4M3), Guia de Cor (Wilcos, Brasil), fosse realizado o
registro inicial da cor do elemento 11, sendo o registro obtido a cor C2 (FIGURA 2 e
3). Além de ser realizada moldagem com alginato e posterior vazamento com gesso
Tipo Ill, para confecgdo de placas de clareamento de uso caseiro, utilizando a Placa

para Moldeira de Clareamento Whiteness 1mm (FGM Dental Group, Brasil).

Figura 2 — Registro de cor inicial.

Fonte: Autores.

Figura 3 —Fotografia extra-oral.

Fonte: Autores.

No segundo atendimento, foi realizado a primeira sessdo do tratamento
clareador interno, mediante a instalacéo de isolamento absoluto do campo operatério
com lencol de borracha (Madeitex, Brasil) e grampo 211, seguido da remocao da resina
composta que estava selando a camara pulpar do elemento 11 até atingir o nivel dos
cones de guta percha, utilizando para isto, ponta diamantada namero 1012 e 1012 L
(KG Sorensen, Brasil), (FIGURA 4). Ap0s a exposicdo dos cones, foi removido o
material obturador do canal radicular 2 mm abaixo da margem cervical do elemento
dental e realizado um tampéao cervical com resina composta Opus Bulk Fill Flow APS

A3 (FGM Dental Group, Brasil) de 1 mm, com o intuito de prevenir a difusdo do agente
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clareador para os tecidos do periodonto, e assim mitigar as possibilidades de

reabsorcéo cervical.

Figura 4 — Abertura da camara pulpar.

Fonte: Autores.

Na sequéncia, foi preparado o agente clareador, sendo utilizado o po, perborato
de sbdio 20%, Whiteness Perborato (FGM Dental Group, Brasil), que foi inserido na
cavidade coronaria com o auxilio de um aplicador de Agregado trioxido mineral (MTA)
(Angelus, Brasil) (FIGURA 5), sobre este foi colocado uma esfera de algodéao estéril e
subsequentemente selado com resina Opus Bulk Fill Flow APS A3 (FGM Dental
Group, Brasil), com o intuito de manter o material clareador no interior da camara
pulpar e em intimo contato com o elemento dental. No mesmo dia, foi entregue as
placas de clareamento externo, superior e inferior com 4 seringas do gel clareador
Perdxido de Carbamida 22% Whiteness Perfect (FGM Dental Group, Brasil) para uso
caseiro pela paciente por 30 dias. A mesma, foi orientada sobre a importancia do
retorno a cada 7 dias para troca do material clareador e registro de cor obtida durante

estes periodos, para controle do tratamento.

Figura 5 — Perborato de s6dio 20% na cAmara pulpar.

e

Fonte: Auors.
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No terceiro atendimento, foi realizado a segunda sesséo, do tratamento clareador
interno e fotografias, para posterior comparacéao da cor. Nesta mesma sessao, ja se
observa uma significativa alteracdo da cor do dente, a nivel clinico e fotografico
(FIGURA 6). Em seguida procedeu-se a remoc¢do do material selador do acesso a
camara pulpar, limpeza da mesma, nova inser¢cado do material clareador Perborato de

Sédio 20%, e novo selamento coronario com resina Bulk Fill Flow.

Figura 6 — Registro de cor segunda sesséo.

Fonte: Autres.

Na terceira e quarta sesséo, foi realizado novas trocas do material clareador
interno (FIGURA 7) e repetido o selamento coronario. Na quarta sesséo (FIGURA 8)
pode-se observar uma melhora significativa da cor do elemento 11, optando-se por
realizar mais uma troca de medicacdo que permaneceu por mais 7 dias.
Contabilizando, assim, apds a nova sessao, um total de cinco sessfes de trocas de

agente clareador interno.

Figura 7 — Material Clareador na camara pulpar apés sua troca.

Fonte: Autorés.
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Figura 8 — Fotografia extra-oral quarta sesséo.

Fonte: Autores.

No sexto atendimento foi realizado a quinta sesséo e ultima troca do material
clareador, totalizando assim 5 trocas do agente clareador, selado novamente com
resina composta e retorno agendado em 7 dias.

No sétimo atendimento, observou-se que o elemento ja continha coloragéo
desejada e compativel com os elementos adjacentes. Foi entdo, realizada a remocéao
do selamento provisorio e do material clareador, limpeza da camera pulpar e insercéo
de p6 de Hidroxido de Calcio P.A (Biodindmica, Brasil) na camara pulpar com auxilio
do aplicador de MTA. Este material tem a propriedade de neutralizar o meio, permitindo
gue as moléculas de Oxigénio (O) residual se dissipem completamente do dente
clareado e mantenha a cor alcancada (FIGURA 9). O elemento foi selado novamente
e o retorno foi agendado para 14 (quatorze) dias (FIGURA 10). Além de realizar o

registro da cor obtida por meio de fotografia intra-oral (FIGURA 11).

Figura 9 — Aplicacdo do p6 de hidroxido de célcio.

Fonte: Autores.
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Figura 10 — Camara pulpar selada com resina Bulk Fill Flow.

Fonte: Autores.
Figura 11 — Registro de cor obtida apds a remogéao do material clareador.

Fonte: Autores.

Apds completar as etapas anteriores, foi observado que o elemento 11 ainda
possuia uma leve alteracdo na cor quando comparado com os dentes adjacentes,
também clareados e que o dente 21, possuia uma cor ainda mais clara que os demais.
Portanto foi decidido utilizar uma técnica coadjuvante que fosse conservadora e nao
invasiva, para nao fragilizar ainda mais o elemento dental. Para isso, foi realizado teste
de cor para realizacédo de faceta direta em resina composta no dente 11, sendo as
cores de resina composta que mais de assemelharam ao elemento 21 foram a Eléra
APS BL (FGM Dental Group, Joinville, Brasil) associada a uma fina cobertura de
Estelite Omega W1 (Tokuyama, Jap&o) (FIGURA 12).

Figura 12 — Registro de cor Resina Composta para Faceta Direta.

’

Fonte: Autores.
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No oitavo atendimento, foi realizado isolamento absoluto, remocédo do
selamento provisorio e do po6 de hidroxido de calcio no interior da camara pulpar, sendo
a mesma abundantemente irrigada com 4gua e secado com jatos de ar. A cavidade
foi entdo, restaurada definitivamente utilizando condicionamento &acido fosférico
Condac 37% (FGM Dental Group, Brasil), sistema adesivo multicomponente de trés
passos OptiBond FL (Kerr Dental, Estados Unidos da América) e resina composta
Filtek™ Z350 XT nas cores A1D e A2E (3M, Minessota, Estados Unidos da América).

Na face vestibular do 11, foi confeccionado faceta direta em resina composta,
utilizando Eléra APS BL (FGM Dental Group, Brasil) e Estelite Omega W1 (Tokuyama,
Japao), foi realizado apenas um desgaste minimo, utilizando as pontas diamantadas
1012 e 3195F da KG (KG Sorensen, Brasil), pois clinicamente, o elemento 11 possuia
varias trincas em esmalte e deste modo, nado fragilizando ainda mais a estrutura do
mesmo (FIGURA 13 e 14). Utilizado sistema adesivo convencional de 3 passos
OptiBond FL (Kerr Dental, Estados Unidos da América), com condicionamento com
acido fosférico Condac 37% (FGM Dental Group, Brasil). Realizado registro fotografico

extraoral frontal da faceta direta ap6s confeccdo (FIGURA 15).

Figura 13 e 14 — Asperizacdo com ponta diamantada do elemento 11.

Fonte: Autores.

Figura 15 — Registro faceta direta em resina composta elemento 11.

Fonte: Autores.
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No nono atendimento, foi realizado faceta direta em resina composta no
elemento 21, utilizando Eléra APS BL (FGM Dental Group, Brasil) e Estelite Omega
W1 (Tokuyama, Japéo), condicionamento com acido fosférico Condac 37% (FGM
Dental Group, Brasil) e sistema adesivo convencional de 3 passos OptiBond FL (Kerr
Dental, Estados Unidos da América), poréem sem desgaste. Pelo fato deste elemento
estar mais palatinizado em relacdo ao 11. O ajuste e o polimento de ambas as facetas
foram executados com discos Sof-Lex™ Pop-On (Solventum, Estados Unidos da
América) e pasta de polimento Diamond Gloss (TDV, Brasil) e realizado registro
fotografico extra-oral final (FIGURA 16).

Figura 16 — Registro faceta direta em resina composta nos elementos 11 e 21.

Fonte: Autores. ‘
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4. DISCUSSAO

Atualmente, a procura por procedimentos estéticos tem sido maior que o
cuidado com a prépria saude bucal. Além disso, as pessoas sentem necessidade de
estarem cada vez melhores consigo mesmas e isto acaba influenciando diretamente
na autoestima e no bem-estar de cada individuo (SILVA; OLIVEIRA, 2022). Frente a
isso, a literatura evidencia que a estética dental esta diretamente relacionada a
autoestima, impactando na qualidade de vida e no bem-estar social dos individuos
(RABELO et al., 2022).

A alteracdo cromatica nos elementos anteriores é uma das principais queixas
em consultérios odontolégicos, sendo a sua etiologia multifatorial, podendo decorrer
devido a permanéncia de residuos pulpares necroticos no canal radicular e camara
pulpar, materiais obturadores na camara pulpar ou por traumas seguidos de
hemorragias pulpares. Nestes episédios, sdo liberados subprodutos com potencial
pigmentante que possuem a capacidade de difusdo para o interior dos tdbulos
dentinarios, causando a alteracdo da cor dental (AMARAL; LIMA et al., 2024;
SCHEEFFER CARVALHO DE ALMEIDA, et al. 2023).

O presente relato de caso apresentou alteragdo cromatica de origem intrinseca,
no incisivo central superior direito, apds a finalizacdo do tratamento endoddntico
realizado ap6s trauma dentario. Sendo observado apds exame radiografico
restauracdes satisfatorias em resina composta classe Il nas faces mesial e distal, além
de tratamento endodéntico com obturacdo adequada do canal radicular e auséncia de

periodontite apical.

O escurecimento dentario, como observado no elemento 11 da paciente, € uma
gueixa recorrente em consultérios odontol6gicos, e exige protocolos que unam
efetividade clinica e preservacao da estrutura dental (CARRASQUEIRA et al., 2022).
Nesse contexto, a adocdo de técnicas minimamente invasivas € indicada, destacando-
se 0 clareamento interno, que apresenta bons resultados em dentes nao vitais
(FARIAS; DUARTE; SILVA, 2024).

Estudos descrevem como fundamental realizar um exame clinico e diagndéstico
antes do clareamento, para eliminar fatores de risco como infiltracdes ou lesdes
cariosas (NOVAIS; FIORESE; SANTOS, 2023). No caso clinico, as restauracdes
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prévias existentes no elemento 11 foram avaliadas e diagnosticadas como

satisfatorias, sem presenca de trincas ou infiltragcdes.

Neste caso clinico, a integracdo das técnicas de clareamento interno,
especificamente a Walking Bleach e a de clareamento externo, com uso de moldeiras
individuais, realizado pelo paciente em casa e sob orientagdo do cirurgido-dentista
mostrou-se eficiente. Este fato, vem ao encontro dos estudos de Canuto e
colaboradores onde foi obtido um resultado estético satisfatorio, na unido das duas
técnicas (CANUTO et al., 2020; GOULART, 2022).

O agente clareador escolhido para o presente estudo foi o perborato de sédio a
20% pela técnica Walking Bleach, associado ao perdxido de carbamida a 22% para a
técnica externa, protocolo ja estabelecido como eficaz em dentes néo vitais (BATISTA
et al., 2021), sendo esta escolha segura e em consonancia com estudos que indicam
que, o peroxido de hidrogénio, o peroxido de carbamida e o perborato de sodio séo os
agentes mais utilizados, apresentando bons indices de sucesso em diferentes
protocolos (JIANG et al., 2018; RODRIGUES BENTO et al., 2024). Os autores também
recomendam o uso de agentes clareadores de baixas concentracfes, para o
clareameno interno, visando reduzir o risco de reabsorgéo radicular (LOPES et al.,
2025).

O mecanismo de acdo dos agentes clareadores esta relacionado a degradacgéo
de pigmentos organicos, que se tornam menos perceptiveis a luz, resultando em
dentes mais claros (GOULART, 2022). Os agentes clareadores atuam pela liberacéo
de radicais livres capazes de quebrar moléculas croméforas, processo amplamente
descrito na literatura (GREENWALL-COHEN et al., 2019). Sendo em nosso estudo

observado a descoloracao gradual do elemento 11 a cada consulta.

A confeccdo de uma barreira cervical no elemento em questao, previamente ao
tratamento clareador interno, foi realizada acima do material obturador e a 1(um)
milimetro abaixo da cervical, com resina composta do tipo Bulk Fill Flow. Esta barreira
como atestam os estudos, € capaz de diminuir significativamente a difusdo do material
clareador pelos tubulos dentinarios e, portanto, diminuir o risco de reabsor¢éo cervical
externa (NEWTON; HAYES, 2020; PONTES et al., 2022; SANTOS; GUILHERME;
SANTANA, 2022).
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As resinas compostas do tipo Bulk Fill Flow, s&o indicadas para a realizagéo da
barreira cervical e do selamento coronario, por sua boa adaptacdo marginal e
propriedades fisico-quimicas durante e apds a fotopolimerizacéo (LIMA et al., 2024).
Fato este comprovado durante a utilizac&o no caso clinico, onde ndo houve a queda do

selamento entre as consultas.

Outro ponto a ser considerado séo os efeitos adversos do clareamento, como a
sensibilidade dentaria, descrita em diversos estudos clinicos (GALIATSATOS;
GALIATSATOS, 2024). No presente estudo clinico, houve auséncia de sintomatologia
dolorosa ao longo de todo tratamento, isto corrobora com os achados bibliograficos
gue indicam que um bom selamento coronario apés a colocacao do agente clareador,
reduz o risco de infiltracdo e possiveis injurias ao elemento dental e aos tecidos
adjacentes (BLASI et al., 2023).

A literatura demonstra que a técnica clareadora pode ndo ser suficiente para
atender as expectativas estéticas do paciente quando ndo consegue atingir a cor
desejada. Nestes casos, a utilizacdo de técnicas coadjuvantes, devem ser
empregadas para melhorar o resultado final (BARATIERI; MONTEIRO JUNIOR, 2015).
Neste relato, apesar do resultado obtido ser satisfatorio, foi necessaria a
complementacao com faceta direta em resina composta, devido a diferenca cromatica
entre os elementos 11 e 21. Foi optado pelas facetas diretas, por serem indicadas em
situagbes de discrepancia estética e desalinhamento dental, proporcionando
resultados harmonicos de forma conservadora, preservando a estrutura dentaria e por
serem reversiveis em comparacdo a reabilitacdes ceramicas (NOVAIS et al., 2021;
PAIVA; VASCONCELOS; VASCONCELOS, 2021). Apos a confeccao das mesmas, foi
observado um excelente resultado estético de acordo com as expectativas da

paciente, devolvendo assim sua autoestima e estética.
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5. CONCLUSAO

O presente caso clinico demonstrou que a associacdo entre o clareamento
dental interno e o externo e a confeccdo de faceta em resina composta é uma
abordagem conservadora, eficaz e esteticamente satisfatoria no tratamento de dentes
com alteracdo de cor. A correta indicacdo, o planejamento individualizado e a
execucao precisa das técnicas envolvidas foram fundamentais para a obtencdo de um
excelente resultado estético, devolvendo ao paciente a harmonia do sorriso, a
autoestima e autoconfianga. Este protocolo reafirma a importancia da odontologia
minimamente invasiva, priorizando a preservacao da estrutura dental e a estética

natural.
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RESUMO
A mudanca na coloracéo dos dentes ap0s a realizagdo de um tratamento endodoéntico
configura-se como uma das queixas mais recorrentes entre 0s pacientes que procuram
atendimento odontolégico com foco na estética. Essa alteragdo cromatica compromete
significativamente a harmonia do sorriso, especialmente quando atinge dentes
anteriores, impactando negativamente a autoestima e o bem-estar psicologico do
individuo. Nesse contexto, observa-se uma crescente valorizacdo de abordagens
clinicas que sejam eficazes e, ao mesmo tempo, minimamente invasivas. Entre essas,
o clareamento dental tem se destacado como uma excelente alternativa terapéutica,
por promover resultados estéticos satisfatorios sem necessidade de desgaste da
estrutura dentéria. Assim, o presente estudo tem como finalidade analisar, por meio
de um relato de caso clinico, a reabilitacdo estética de um dente anterior previamente
tratado endodonticamente, empregando técnicas combinadas de clareamento interno
e externo. Serdo avaliadas as indicacdes clinicas, os protocolos adotados, os agentes
clareadores utilizados e os efeitos obtidos ao final do tratamento, buscando
compreender a eficacia e a viabilidade dessa abordagem conservadora no

restabelecimento da estética dental.

Palavras-chave: Clareamento dental, dente ndo vital, estética dental, reabilitacao

estética, clareamento interno, clareamento externo.
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1. INTRODUCAO

A influéncia e a ampla disseminacdo das midias sociais contribuem para o
crescimento da demanda por procedimentos estéticos na busca da perfeicdo (PELET
et al., 2024). No campo da Odontologia, esse interesse esta diretamente relacionado
ao desejo de melhorar a aparéncia, elevar a autoestima, a qualidade de vida, e
favorecer o bem-estar psicologico e social (DE FATIMA RIBEIRO et al., 2024).

O padrao estético vigente valoriza dentes brancos, com formato adequado e
bem alinhados (SAKELLAROPOULOS; LAGOUVARDOQOS, 2020). Sendo assim, ha
uma demanda crescente por métodos que oferecam bons resultados com o minimo
de intervencbes, e entre esses 0 clareamento dental se destaca como um dos
procedimentos mais populares (COELHO et al., 2020). A alteracdo da cor dentéaria
antes ou apés o tratamento endodoéntico representa um desafio para a prética clinica
e um incébmodo para o paciente, pois pode comprometer a estética do sorriso,
especialmente quando afeta os dentes anteriores (RABELO et al., 2022).

Essas alteracBes sdo multifatoriais, envolvendo tanto aspectos biolégicos
guanto dos materiais utilizados. Uma das principais causas esta relacionada a
permanéncia de residuos de tecido pulpar necrético ou materiais obturadores na
camara pulpar, que liberam subprodutos com potencial pigmentante ao longo do
tempo (AMARAL; LIMA et al., 2024). Ademais, traumas que levam a hemorragias
pulpares favorecem a difusdo de componentes sanguineos nos tubulos dentinérios,
provocando pigmentacdo interna (SCHEEFFER CARVALHO DE ALMEIDA, et al.
2023).

Outras causas de alteracdes de cor dental ap6s o tratamento endoddntico sédo
a interacao entre substancias utilizadas na irrigagdo endodéntica, como o hipoclorito
de sodio com clorexidina ou EDTA, &cido etilenodiamino tetra-acético, com clorexidina,
a presenca de residuos de medicamentos intracanais, especialmente os derivados de
tetraciclina, utilizados nos casos de revascularizagéo pulpar (AMER, 2023). Porém, o
maior destaque ocorre pela permanéncia de materiais obturadores na camara pulpar,
principalmente os a base de ZOE (oxido de zinco e eugenol), e ao tempo de exposicao
da estrutura dental a este material (SAVARIS et al., 2024).

Métodos como clareamento externo ou interno, restauragées adesivas, facetas

de porcelana e coroas dentarias séo alternativas eficazes para restaurar a cor e a
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estética dos dentes, proporcionando solu¢cdes conservadoras e visualmente
harmoniosas (SILVA et al., 2024).

O clareamento dental € um procedimento terapéutico conservador que utiliza
substancias quimicas aplicadas topicamente sobre a superficie dental, com acao
clareadora dependente da concentracéo utilizada. E indicado tanto para dentes com
polpa viva, com aplicagao sobre o esmalte, quanto para dentes desvitalizados, sendo
0 agente clareador colocado em contato direto com a dentina dentro da abertura
endodontica (MANNA et al., 2021; NOVAIS et al., 2023; FALCAO, 2021). Portanto, o
clareamento dental surge como uma opcéo eficaz para restaurar a estética de forma
mais acessivel e conservadora da estrutura dental (PALMA et al., 2021). Sendo que,
a combinacdo entre as técnicas de clareamento externo e interno representa uma
opcao viavel de tratamento conservador para dentes despolpados com alteracédo de
cor (VIEIRA et al., 2021; DE OLIVEIRA et al., 2024).

Dentre as técnicas empregadas no clareamento interno, destaca-se a técnica
do walking bleach, na qual um agente clareador é inserido na camara pulpar, sendo o
dente selado temporariamente e permanece por um periodo de trés a sete dias. O
paciente retorna apds este periodo para reavaliacdo e troca deste curativo até a
obtencéo da cor desejada (GREENWALL-COHEN et al., 2019). Porém, 0 maximo sao
guatro sessbes e apds este periodo o dente ndo altera sua coloracdo e deve ser
utilizada outra técnica coadjuvante para melhorar o resultado, caso a cor ndo tenha
atingido a escala desejada (BARATIERI; MONTEIRO JUNIOR, 2015).

Outra abordagem amplamente utilizada é a técnica inside/outside, que pode ser
realizada de duas formas, a aberta (open technique) ou a fechada (closed technique).
Sendo que na primeira, apds a colocacao de uma barreira cervical para protecao da
obturacdo endodébntica, o0 acesso coronario do dente permanece aberto
temporariamente, permitindo ao paciente aplicar o gel clareador, geralmente peréxido
de carbamida a 10%, tanto na superficie interna quanto na externa do dente, por meio
de moldeiras personalizadas. Ja a técnica fechada promove maior seguranca clinica,
pois o agente clareador € inserido na camera pulpar e esta é selada temporariamente
com material restaurador, enquanto o paciente realiza, em casa, a aplicacdo externa
do gel clareador com moldeiras (PEDROLLO LISE et al., 2018; MACHADO et al.,
2021).
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Entre os agentes clareadores utilizados, destaca-se o peréxido de hidrogénio
nas concentracdes 35%, 37% a 40%, o peroxido de carbamida 35% a 37% e o
perborato de sédio 20% a 100%. Este ultimo € amplamente empregado por ser menos
agressivo aos tecidos dentarios, especialmente quando comparado ao peroxido de
hidrogénio em altas concentracdes (RODRIGUES BENTO et al., 2024). Além disso,
recomenda-se 0 uso de agentes em baixas concentracoes, visando reduzir o risco de
reabsorcédo radicular (LOPES et al., 2025).

Este estudo tera como propdsito apresentar, por meio de um caso clinico, a
importancia do conhecimento das técnicas e dos agentes clareadores, suas
indicacdes e contraindicacdes, com o intuito de proporcionar uma reabilitacao estética

satisfatdria ao paciente.
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2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo geral

Relatar um caso clinico de reabilitacdo estética de dente anterior tratado
endodonticamente, utilizando técnicas combinadas de clareamento interno e externo.
2.2 Objetivos especificos

Avaliar a alteracdo cromatica do dente anterior tratado endodonticamente.

Analisar se a técnica de clareamento foi a mais adequada ao caso,
considerando a estrutura dentaria remanescente e o historico do tratamento
endodontico.

Estimar s e o clareamento interno foi realizado com seguranca, respeitando
os limites anatémicos e prevenindo possiveis complicagbes, como a reabsorcao
radicular.

Observar a correlacdo entre as técnicas clareadoras interna e externa e o
resultado obtido.

Monitorar a resposta do tecido dentério durante e apos o tratamento clareador.

Qualificar o resultado estético final quanto a harmonia, cor e integracdo com o
sorriso do paciente.
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3 Hipotese
A combinacédo de agentes clareadores internos e externos sdo uma solucao
viadvel para reabilitagbes estéticas em dentes anteriores escurecidos que passaram

por tratamento endodontico.

4 Pergunta de pesquisa
Um dente anterior escurecido, por necrose dental e tratado endodonticamente,

pode melhorar a sua estética com tratamento clareador?
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5. JUSTIFICATIVA

A descoloracéo de dentes anteriores tratados endodonticamente € uma queixa
comum que impacta negativamente a estética do sorriso e a autoestima dos pacientes.
Essa alteracdo cromatica pode decorrer por fatores como a necrose pulpar,
hemorragias internas ou uso de materiais endodonticos pigmentantes. Diante disso, é
essencial selecionar técnicas de clareamento seguras e eficazes, que considerem a
estrutura dentaria remanescente e o historico clinico do dente, visando a preservacao
dental e a prevencao de complicagbes, como a reabsorcéo radicular. Assim, este
estudo justifica-se pela necessidade de conhecer os protocolos que aliem eficacia

estética a preservacao da integridade dentaria.
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6. REVISAO BIBLIOGRAFICA

Atualmente, a procura por procedimentos estéticos tem sido maior do que o
préprio cuidado com a saude bucal. Além disso, as pessoas sentem a necessidade de
estarem cada vez melhores consigo mesmas e isto acaba influenciando diretamente
na autoestima e no bem-estar de cada individuo (SILVA; OLIVEIRA, 2022). Diante
disto, dentes escurecidos sdo uma das principais queixas de pacientes que buscam
recuperar seu bem-estar pscologico e social e representam um desafio para a pratica
clinica (RABELO et al., 2022).

A preservacdo da estrutura dental € um principio seguido na odontologia
contemporanea, especialmente no tratamento de dentes escurecidos pés-endodontia.
Técnicas conservadoras, como 0 uso da resina composta e clareamento dental,
possibilitam intervengbes minimamente invasivas, que respeitam a integridade do
remanescente dental e proporcionam resultados estéticos e funcionais satisfatérios.
Tal abordagem evidencia a evolugdo dos protocolos clinicos em direcdo a
procedimentos que maximizam a conservacdo dos tecidos dentarios
(CARRASQUEIRA et al., 2022; FARIAS; DUARTE; SILVA, 2024).

Por ser considerado um procedimento conservador, o clareamento dental surge
como uma excelente opcédo frente as pigmentacdes dentarias oriundas de trauma,
tratamento endodéntico ou de outras origens (FALCAO, 2021). Dentre as modalidades
de clareamento dental destacam-se trés principais: o clareamento interno (também
chamado de endbgeno, realizado em dentes ndo-vitais tratados endodonticamente), o
clareamento de consultorio (feito em consultério odontoloégico, em dentes vitais) e o
clareamento caseiro supervisionado (realizado pelo paciente em casa, em dentes
vitais, com acompanhamento profissional). Cada técnica possui indicacdes
especificas, protocolos distintos e considera¢des Unicas quanto a mecanismos de
acao, eficacia e efeitos adversos (BORGES; PEREIRA, 2022).

Estudos demonstram que a integracdo das técnicas de clareamento externa e
interna, com o intuito de restabelecer a estética do sorriso, sdo eficazes, além de
mostrarem a possibilidade de obter resultados com maior agilidade (CANUTO et al.,
2020; GOULART, 2022).
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O clareamento dental em dentes vitais realizados em consultério ou caseiro
supervisionados, acontece pela aplicacdo de substancias oxidantes que conseguem
penetrar na estrutura dentaria, tanto em esmalte e dentina, promovendo a degradacao
dos pigmentos responsaveis pelo escurecimento dental (BATISTA et al., 2021).

Ja o clareamento interno destina-se a dentes desvitalizados que apresentam
escurecimento antes ou apos o tratamento endodéntico. Consiste na aplicagcéo direta
do agente clareador dentro da camara pulpar de um dente previamente obturado
endodonticamente. Apesar das diferencas na forma de aplicacdo, os métodos
compartilham o mesmo principio, oxida¢cdo dos pigmentos organicos, principalmente
na dentina, reduzindo-os em moléculas menores, menos pigmentadas e com menor
capacidade de absorcéo de luz, o que confere aos dentes uma aparéncia mais clara
(GREENWALL-COHEN et al., 2019; JIANG et al., 2018).

Para a realizacdo do tratamento e obtencdo de sucesso, € importante seguir
algumas etapas; a avaliagdo e preparo prévio do meio bucal onde o dentista deve
realizar o exame intra-oral e exames complementares como radiografias para se
certificar que ndo ha caries, infiltracdes ou quaisquer outras contraindicacdes para o
tratamento (NOVAIS; FIORESE; SANTOS, 2023).

Algumas condic¢des clinicas podem influenciar ou comprometer o resultado do
clareamento dental, como o caso de individuos que possuem lesdes nao cariosas, que
irdo repercutir como sensibilidade pds-operatoria, assim como restauracdes infiltradas
e lesBes de carie. Essas situacdes requerem tratamento prévio ao clareamento. Outras
situacBes dificeis sdo com pacientes fumantes ou com fluorose, estas exigem a
colaboracdo do paciente e possiveis tratamentos posteriores para a manutencao e
melhora da estética (BARATIERI; MONTEIRO JUNIOR, 2015).

As indicagbes e contraindicacbes podem variar dependendo do tipo de
clareamento escolhido. O clareamento realizado no consultério € ideal para pacientes
gue buscam resultados rapidos ou que tém dificuldades em manter uma rotina diaria
em casa. Ja o clareamento caseiro supervisionado costuma ser uma op¢ao mais
econdbmica e eficiente para aqueles pacientes que estdo motivados, colaborativos e
apresentam manchas leves ou moderadas espalhadas pelos dentes (BARROSO,
2021).

Entre os efeitos colaterais mais frequentes relacionados ao clareamento estao

a sensibilidade nos dentes e a irritacdo da gengiva, porém esses desconfortos sao,
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em geral, passageiros e podem ser controlados com o uso de produtos
dessensibilizantes e uma boa protecdo das gengivas durante o procedimento
clareador (BORGES; PEREIRA, 2022; IRUSA et al., 2022).

No caso especifico do clareamento interno, existe um risco de reabsorgao
cervical externa, o que torna fundamental realizar o procedimento com atencéo
redobrada e adotar medidas que visam minimizar esta possibilidade, como a utilizacéo
do tampédo cervical, além de n&o utilizar condicionamento &cido prévio ao clareamento
e nao utilizar fontes de calor, além de manter um acompanhamento clinico e
radiografico apés o tratamento (NEWTON; HAYES, 2020; PONTES et al., 2022;
SANTOS; GUILHERME; SANTANA, 2022). Dessa forma, € fundamental que o
paciente seja devidamente esclarecido quanto as possiveis intercorréncias antes do
inicio do tratamento (BOITSANIUK; KOCHAN; LEVKIV, 2022; PALLOCCI et al., 2023).

Estudos afirmam que resinas compostas fluidas e as SDR (Smart Dentin
Replacement), uma resina do tipo bulk fill, oferecem melhor desempenho na
prevencdo da micro infiltracdo coronal em comparagdo com o CIV (Cimento de
lonbmero de Vidro), especialmente quando utilizados como barreiras em dentes
tratados endodonticamente. Sendo essa superioridade atribuida as propriedades
fisicas e quimicas desses materiais, como a menor contracao de polimerizacdo em
comparacdo com outras resinas e melhor adaptacdo as paredes da cavidade
(SOFIANI; SARI, 2022).

O clareamento interno € especialmente indicado para pessoas que apresentam
dentes escurecidos, apés um tratamento endodéntico, sendo uma alternativa mais
conservadora em comparacao as técnicas que envolvem préteses dentérias, como as
facetas e laminados ceramicos (BLASI et al.,2023; LIMA et al., 2024). Além de ser uma
opcdo mais adequada, principalmente quando realizados em pacientes jovens,
evitando expor o paciente ao ciclo restaurador repetitivo (BARATIERI; MONTEIRO
JUNIOR, 2015).

E importante lembrar que o clareamento dental externo precisa ser planejado
com cuidado, ja que somente dentes naturais sao clareados pelo tratamento, e que
um correto diagnostico e planejamento do caso séo indispensaveis para garantir a
seguranca do tratamento. Por isso, pode ser necessario substituir restauracdes
estéticas ja existentes para alcancar um resultado mais harmonioso e satisfatorio,

realizar o registro de cor e selecionar a técnica e o agente clareador adequado para o

39



paciente em questdo (ARAUJO et al., 2020; ROBERTO DOS SANTOS; OYAMA,
2023).

Estudos indicam que as técnicas de clareamento interno como a mediata,
conhecida como Walking Bleach, e as técnicas inside/outside fechada ou aberta
podem ser realizadas e possuem resultados considerados satisfatorios, cabendo ao
profissional decidir qual se adequa melhor ao caso clinico, devendo tomar medidas
adequadas de prevencdo para que se tenha um tratamento seguro e eficaz
(KNEZEVIC et al., 2022; PAIVA; VASCONCELOS; VASCONCELOQOS, 2021).

Agentes clareadores como Peréxido de Carbamida (35% a 37%), Perdxido de
Hidrogénio (35% a 40%) e Perborato de Sédio (20% a 100%) sédo considerados 6timas
opc¢des de escolha para o tratamento de dentes com alterac&o de cor apés tratamento
endodontico (FRANK et al., 2022).

E fundamental considerar que, em determinadas situacdes clinicas, o
clareamento interno pode néo ser suficiente para atender plenamente as expectativas
estéticas do paciente. Nesses casos, a aplicacdo de facetas diretas em resina
composta torna-se uma alternativa eficaz, pois permitem corrigir ndo apenas a
coloracdo dental, mas também imperfeicbes como diastemas, desalinhamentos e
irregularidades na forma dos dentes. Essa abordagem, combinada, oferece resultados
estéticos mais satisfatérios e duradouros, alinhando-se as demandas contemporaneas
por tratamentos conservadores e personalizados (PINTO et al., 2024; SILVA et al.,
2023; UCHOA et al., 2023).

Facetas diretas em resina composta destacam-se por demandarem minimo ou
nenhum desgaste da estrutura dental remanescente, uma caracteristica
particularmente relevante para dentes endodonticamente tratados, que apresentam
maior predisposi¢do a fratura. Essa técnica conservadora torna-se, portanto, uma
alternativa clinica eficaz, alinhada a preservacdo da integridade estrutural e a
otimizacdo dos resultados estéticos (GALIATSATOS; GALIATSATOS, 2024; MOURA
et al., 2022).
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7. MATERIAIS E METODOS

7.1 Tipo de estudo

A abordagem do estudo serd qualitativa, descritiva, transversal, de campo,
documental, do tipo relato de caso.
O estudo utilizara informacg6es do prontuario odontolégico de um paciente que

foi atendido em uma clinica escola no extremo sul do estado de Santa Catarina.

7.2 Variaveis

7.2.1 Dependente
A variavel dependente serd um paciente que realizou tratamento endodontico

adequado, mas houve escurecimento coronario.

7.2.2 Independentes
As variadveis independentes serdo: idade, sexo, condicdo social, altura,

manifestacles sistémicas, alteracdes na cavidade oral.

7.3 Local do estudo
O estudo serd em uma clinica odontologica de uma universidade no sul de
Santa Catarina.

7.4 Populacao do estudo
O estudo seré realizado com base em 01 paciente que realizou clareamento
externo e interno, em elemento com endodontia em uma clinica odontolégica de uma

Universidade no Sul de Santa Catarina.

7.5 Amostra
A amostra sera por conveniéncia, composta por 01 paciente em uma clinica

escola no extremo sul do estado de Santa Catarina.
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7.6 Critérios deinclusao e excluséo

7.6.1 Critérios deinclusao dos pacientes
e Paciente que realizou endodontia e houve escurecimento do elemento dental,

e A paciente ter assinado o TCLE.

7.6.2 Critérios de excluséo dos pacientes
e Paciente que nao realizou endodontia;
e Paciente em que o tratamento endodontico ndo esteja adequado;

e Paciente que realizou endodontia e ndo teve escurecimento do elemento dental.

7.7 Procedimentos e logistica

O projeto sera submetido para analise do Comité de Etica e Pesquisa com seres
Humanos da UNESC e a coleta de dados ocorrerd apds sua aprovacdo através da
coleta e andlise de dados do prontuario do paciente, no referente ao clareamento
interno e externo, incluindo radiografias, fotografias odontolégicas e seu historico

odontoldgico.

7.8 Discussao dos dados

Sera realizado por andlise de conteddo com categorias pré-organizadas:

Categoria 01: Conceitos, diagnostico e técnicas utilizadas no clareamento
dental.

Categoria 02: Correlacéo entre a técnica de clareamento interno com a de
externo e o resultado obtido.

Categoria 03: Necessidade de aliar a procedimentos minimamente invasivos.

7.9 Riscos e beneficios
Riscos: perda da confidencialidade dos dados, e para que este risco seja
minimizado os pesquisadores comprometem-se a manter o sigilo das informagdes que

forem retiradas do prontuario clinico do paciente, ndo divulgando a identidade do
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participante bem como néo expondo qualquer procedimento que possa vir quebrar o

sigilo.

Beneficios: Conhecimento e cuidados sobre eficacia e técnicas clareadoras

utilizadas em dentes com tratamento endodontico.
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8. CRONOGRAMA

Tabela 1. Cronograma 2025

Atividades

Meses Mar abr mai jun jul ago set out nov dez
Construcéo do Projeto X X X
Submisséo ao CEP X
Lgvgntamento X X X X X X
bibliografico
Coleta de dados X X
Tabulacao dos dados X
Elaboracédo do TCC X X
Entrega, apresentacao

X X

e submissao do artigo

Observacao: A coleta de dados esta condicionada a aprovacao do CEP.
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9. ORCAMENTO

9.1 Capital

T abela 2: Despesas de capital

Discriminagao Quantidade  Valor Unitario R$  Valor Total R$
Notebook 2 1.500,00 3.000,00
Impressora 1 500,00 500,00

Total 3.500,00

9.2 Custeios

Tabela 3: Despesas de custeio

Discriminacédo Quantidade Valor Unitario R$ Valor Total R$
Resmas de papel tipo A4 3 15,00 45,00

Tonner 3 120,00 360,00

Caneta 3 2,00 6,00

Vale transporte 2 20,00 40,00

Refeicdo 2 15,00 30,00

Total 481,00

9.3 Financiamento

Todos os custos seréo por conta dos académicos que coletam os dados.
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COMITE DE ETICA EM PESQUISA
DE 5ERES HUMANOS

Termo de Confidencialidade

Titulo da Pesquisa: “Reabilitagéo Estética em dente Anterior com Clareamento Interno e Externo:
Relato de Caso Clinico”

Objetivo: Relatar um caso clinico de reabilitagéo estética de um dente tratado endodonticamente,
utilizando técnicas combinadas de clareamento interno e externo.

Periodo da coleta de dados: 01/08/2025 a 01/09/2025

Local da coleta: UNESC

Pesquisador/Orientador: Soraia Netto Telefone: (48) 9 9920-4050
Pesquisador/Académico: Jodo Vitor Arcaro de Oliveira Telefone: (48) 9 9852-0092
Pesquisador/Académico: Nicoli Sousa Esmeraldino Telefone: (48) 9 9920-7780

9° fase do Curso de Odontologia da UNESC

Os pesquisadares (abaixo assinados) se comprometem a preservar a privacidade e 0
anonimato dos sujeitos com relagéo a toda documentagéo e toda informacéo obtidas nas atividades

e pesquisas a serem coletados em prontuarios e bases de dados do local informado a cima.

Concordam, igualmente, em:

» Manter o sigilo das informagbes de qualquer pessoa fisica ou juridica vinculada de
alguma forma a este projeto;

» Nao divulgar a terceiros a natureza e o conteldo de qualquer informagdo que
componha ou tenha resultado de atividades técnicas do projeto de pesquisa;

s Nao permitir a terceiros 0 manuseio de qualquer documentagio que componha ou
tenha resultado de atividades do projeto de pesquisa;

» Na&o explorar, em beneficio préprio, informagdes e documentos adquiridos através da
participacédo em atividades do projeto de pesquisa;

» N&o permitir o uso por outrem de informagdes e documentos adquiridos através da
participagéo em atividades do projeto de pesquisa. -

e Manter as informacdes em poder do pesquisador Soraia Netto por um periodo de 5
anos. Apos este periodo, os dados seréo destruidos.

Termo de Confidencialidade CEP/UNESC - verséo 2018 | P4gina 1 de 2

Av. Universitaria, 1.105 — Bairro Universitario — CEP: 88.806-000 — Criciima / SC
Bloco R1 — Sala 109 | Fone (48) 3431 2606 | cep@unesc.net | www.unesc.net/cep
Horario de funcionamento do CEP: de segunda-feira a sexta-feira, das 8:00 as 12:00 e das 13:30 s 17:30



COMITE GE ETICA EM PESGLISA
DE SERES HUMANOS

Termo de Confidencialidade

Por fim, declaram ter conhecimento de que as informagées e os documentos pertinentes
as atividades técnicas da execugdo da pesquisa somente podem ser acessados por aqueles que
assinaram o Termo de Confidencialidade, excetuando-se os casos em que a quebra de

confidencialidade € inerente a atividade ou em que a informagéo efou documentacgéo ja for de
dominio publico.
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Criciima (SC), 19 de maio de 2025.
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Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE
Titulo da Pesquisa: : “Reabilitagdo Estética em dente Anterior com Clareamento Interno e Externo:
Relato de Caso Clinico”

Objetivo: Relatar um caso clinico de reabilitagéo estética de um dente tratado endodonticamente,
utilizando técnicas combinadas de clareamento interno e externo.

Periodo da coleta de dados: 01/08/2025 a 01/09/2025
Tempo estimado para cada coleta: 60 minutos
Local da coleta: UNESC - Universidade do Extremo Sul Catarinense.

Pesquisador/Orientador: Soraia Netto Telefone: (48) 9 9920-4050
Pesquisador/Académico: Joao Vitor Arcaro de Oliveira Telefone: (48) 9 9852-0092
Pesquisador/Académico: Nicoli Sousa Esmeraldino Telefone: (48) 9 9920-7780

9° fase do Curso de Odontologia da UNESC

Como convidado(a) para participar voluntariamente da pesquisa acima intitulada e aceitando
participar do estudo, declaro que:

Poderei desistir a qualquer momento, bastando informar minha decisdo dlretamente ao
pesquisador responsavel ou a pessoa que esta efetuando a pesquisa.

Por ser uma participagdo voluntaria e sem interesse financeiro, ndo havera nenhuma
remuneracao, bem como nao terei despesas para com a mesma. No entanto, fui orientado(a) da
garantia de ressarcimento de gastos relacionados ao estudo. Como prevé o item 1V.3.g da Resolugao
CNS 466/2012, foi garantido a mim (participante de pesquisa) e ao meu acompanhante (quando
necessario) o ressarcimento de despesas decorrentes da participagéo no estudo, tais como transporte,
alimentagdo e hospedagem (quando necessario) nos dias em que for necessaria minha presenca para
consultas ou exames.

Foi expresso de modo claro e afirmativo o direito de assisténcia integral gratuita devido a
danos diretos/ indiretos e imediatos/ tardios pelo tempo que for necessario a mim (participante da
pesquisa), garantido pelo(a) pesquisador(a) responsavel (Itens 11.3.1 e 11.3.2, da Resolucdo CNS n°
466 de 2012).

Estou ciente da garantia ao direito a indenizacéo diante de eventuais danos decorrentes da
pesquisa (ltem 1V.3.h, da Resolugéo CNS n° 466 de 2012).

Os dados referentes a mim serdo sigilosos e privados, preceitos estes assegurados pela
Resolugao n°® 466/2012 do CNS - Conselho Nacional de Satde - podendo eu solicitar informacées
durante todas as fases da pesquisa, inclusive apés a publicagdo dos dados obtidos a partir desta.

Para tanto, fui esclarecido(a) também sobre os procedimentos, riscos e beneficios, a saber:

DETALHES DOS PROCEDIMENTOS QUE SERAO UTILIZADOS NA PESQUISA

O presente estudo ira relatar um caso clinico realizado na UNESC — Universidade do Extremo Sul
Catarinense.

1 RISCOS
Bloco R1 — Sala 109 | Fone (48) 3431 2606 | cep@unesc.net | www.unesc.net/cep
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Um relato de caso ndo tem riscos para o paciente pois pressupde-se que o paciente ja assinou o
TCLE para que pudesse ser atendido no local e estes riscos ja& foram expressos no TCLE do
tratamento.

BENEFICIOS

Conhecimentos e cuidados sobre técnicas e materiais utilizados em clareamento dental interno e
externo.

Declaro ainda, que tive tempo adequado para poder refletir sobre minha participacdo na
pesquisa, consultando, se necessario, meus familiares ou outras pessoas que possam me ajudar na
tomada de deciséo livre e esclarecida, conforme a resolugio CNS 466/2012 item IV.1.C.

Diante de tudo o que até agora fora demonstrado, declaro que todos os procedimentos
metodologicos e os possiveis riscos, detalhados acima, bem como as minhas duvidas, foram
devidamente esclarecidos, sendo que, para tanto, firmo ao final a presente declaragéo, em duas vias
de igual teor e forma, ficando na posse de uma e outra sido entregue ao(a) pesquisador(a) responsavel
(o presente documento sera obrigatoriamente assinado na ultima pagina e rubricado em todas as
paginas pelo(a) pesquisador(a) responsavel/pessoa por ele(a) delegada e pelo(a)
participante/responsavel legal).

Em caso de dividas, sugestdes e/ou emergéncias relacionadas a pesquisa, entrar em contato
com o(a) pesquisador(a) Soraia Netto pelo telefone (48) 9 9920-4050 e/ou pelo e-mail
soraianetto@unesc.net.

Duvidas ou dentncias, favor entrar em contato com o Comité de Etica — CEP/UNESC. O
CEP/UNESC se localiza na Av. Universitaria, 1.105 — Bairro Universitario, nas dependéncias do Bloco
R1 - Sala 109, Criciima, SC, com horéario de funcionamento das 8:00 as 12:00 e das 13:30 as 17:30,
de segunda a sexta-feira. Contato também pode ser feito pelo fone (48) 3431 2606 ou e-mail
cep@unesc.net. O endere¢o da pagina do CEP/UNESC é www.unesc.net/cep.

-

O Comité de Etica em Pesquisa em Humanos (CEP) da Unesc pronuncia-se, no aspecto ético,
sobre todos os trabalhos de pesquisa realizados, envolvendo seres humanos. Para que a ética se faga
presente, o CEP/UNESC revisa todos os protocolos de pesquisa envolvendo seres humanos. Cabe
ao CEP/UNESC a responsabilidade priméaria pelas decisées sobre a ética da pesquisa a ser
desenvolvida na Instituicdo, de modo a garantir e resguardar a integridade e os direitos dos voluntarios
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participantes nas referidas pesquisas. Tem também papel consultivo e educativo, de forma a fomentar
a reflexéo em torno da ética na ciéncia, bem como a atribuicéo de receber dentncias e requerer a sua

apuracao.

O CEP/UNESC integra o sistema nacional de ética em pesquisa, a CONEP — Comiss&o
Nacional de Etica em Pesquisa com Seres Humanos, vinculada ao Conselho Nacional de Satde /
Ministério da Satde (CNS/MS).

Este documento, para ser vélido, deve ter todas as paginas rubricadas pelo pesquisador
responsavel ou pessoa por ele delegada e pelo convidado - participante de pesquisa ou seu
responsavel legal (Resolugao CNS n° 466 de 2012, item IV.5.d).

ASSINATURAS
Voluntario(a)/Participante Pesquisador(a) Responsavel
Tﬂj)\m' @y Q0111‘ (Q/({A;PAM / /
Assinatura \\/ Assinatura
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Criciima (SC), 19 de maio de 2025.

Av. Universitaria, 1.105 — Bairro Universitario — CEP: 88.806-000 — Criciuma / SC
Bloco R1 — Sala 109 | Fone (48) 3431 2606 | cep@unesc.net | www unesc net/cep
Horario de funcionamento do CEP: de segunda-feira a sexta-feira, das 8:00 as 12:00 e das 13:30 as 17:30




- g%b@o"mp MINISTERIO DA SAUDE - Conselho Nacional de Satide - Comiss&o Nacional de Etica em Pesquisa — CONEP

FOLHA DE ROSTO PARA PESQUISA ENVOLVENDO SERES HUMANOS

1. Projeto de Pesquisa:
REABILITACAO ESTETICA DE DENTE A

NTERIOR COM CLAREAMENTO INTERNO E EXTERNO: RELATO DE CASO CLINICO,

2. Numero de Participantes da Pesquisa:

1

3. Area Tematica:

4. Area do Conhecimento:
Grande Area 4, Ciéncias da Saude

PESQUISADOR

5. Nome:
Soraia Netto

6. GRPE:
754.979.309-30

7. Endereco (Rua, n.°):
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8. Nacionalidade:
BRASILEIRO

9. Telefone:
48999204050

10. Outro Telefone: 11. Email:

soraianetto@unesc.net

utilizar os materiais e dados coletados exc

Data: 05 / O(,)

Termo de Compromisso: Declaro que conheco e cumprirei os requisitos da Resolugdo CNS 466/12 e suas complementares. Comprometo-me a

lusivamente para os fins previstos no protocolo e a publicar os resultados sejam eles favoraveis ou nao.

Aceito as responsabilidades pela condug&o cientifica do projeto acima. Tenho ciéncia que essa folha sera anexada ao projeto devidamente assinada
por todos os responsaveis e fara parte integrante da documentagdo do mesmo.

y \/ Assinatura

INSTITUICAO PROPONENTE

12. Nome:
Universidade do Extremo Sul Catarinense

13. CNPJ: 14, Unidade/Orgao:
83.661.074/0001-04

15. Telefone:

16. Outro Telefone:

(48) 3431-2723

Termo de Compromisso (do responséavel pela instituigéo ): Declaro que conhego e cumprirei os requi.sitos da Resolu_géo CNS 466/12 e suas
Complementares e como esta instituicao tem condigdes para o desenvolvimento deste projeto, autorizo sua execugao.
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