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AVALIANDO O PODER REMINERALIZADOR DE CREMES DENTAIS COM
CALCIO E FLUOR: UM ESTUDO IN VITRO

EVALUATING THE REMINERALIZING POWER OF CALCIUM AND FLUORIDE
CONTAINING TOOTHPASTES: AN IN VITRO STUDY

. . , 1
Ana Luiza Dinoa Abrantes
Carmen Lucia Soares Gomes de Medeiros?

RESUMO

O tecido dental encontra, de forma constante, situagdes que alteram a sua estrutura
e promovem a perda de minerais, desde a oscilacdo natural do pH bucal, até
tratamentos como o clareamento dental, feito com géis acidos. Devido a esses
constantes processos que podem causar perda de mineral e lesdes na superficie
dentaria, os cremes dentais remineralizadores sdo uma opg¢ao de tratamento
reparador de tais lesdes. O presente estudo tem como objetivo avaliar o efeito
remineralizador de cremes dentais comercializados para este propdsito que
possuem calcio em sua composi¢cao. Foram utilizados quatro dentes bovinos, que
foram escovados por 14 dias com um creme dental clareador, e 14 dias com cremes
dentais remineralizadores, e tiveram a superficie do esmalte analisados em
Microscopia Eletrénica de Varredura. As analises mostraram que o creme dental
clareador causou o desenvolvimento de lesdes na superficie do esmalte, bem como
que cremes dentais com calcio em sua composi¢gao mostraram melhores resultados
na recuperagao destas lesdes quando comparadas a um creme dental
comercializado como remineralizador sem calcio em sua composigao.
Palavras-chave: Cremes dentais. Remineralizacdo dentaria. Carbonato de calcio.

ABSTRACT

The dental tissues are constantly presented with situations in which their structure is
altered and they lose minerals, from the natural changes in the mouth pH, to
treatments such as dental bleaching, which is done through acidic gels. Because of
the various situations which cause the loss of minerals and lesions in the surface of
the teeth, treatments that remineralize and recover these structures are necessary
and sought after, especially remineralizing toothpastes. This study aims to evaluate
the effect of toothpastes sold as remineralizing which contain calcium in their
composition. Four bovine teeth were brushed for 14 days with a whitening
toothpaste, and 14 with remineralizing toothpastes. The samples were analyzed
through Scanning Electron Microscopy, and analysis showed that the whitening
toothpaste created lesions in the dental enamel surface, and that the toothpastes
with calcium in their composition showed better results in recovering the enamel
surface when compares to the toothpaste without calcium.

Keywords: Toothpastes. Dental remineralization. Calcium carbonate.

' Graduanda em Odontologia Pela Universidade Estadual da Paraiba.
abrantes.luluiza@gmail.com

2Professora Doutora do departamento de Odontologia da Universidade Estadual da Paraiba.
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1 INTRODUGCAO

O esmalte dentario € a estrutura mais externa do dente humano, que recobre
a coroa dentaria, composto por cristais de fosfato de calcio em forma de prismas de
hidroxiapatita, agua, e materiais organicos. E o tecido mais mineralizado do corpo
humano, contendo 97% de sua composigao de minerais, 2% de matéria organica e
1% de agua (KATCHBURIAN e ARANA, 2004). Essa caracteristica faz do esmalte
uma estrutura de alta dureza e translucidez. Dessa forma, o esmalte ndo é a
estrutura responsavel pela cor atribuida ao elemento dentario.

A cor do dente é definida pela coloracdo da dentina do individuo e pela
presenga de manchas extrinsecas e intrinsecas na estrutura dental. As manchas
extrinsecas sao aquelas causadas por pigmentos advindos da dieta que aderem a
superficie do dente, e as intrinsecas sdo manchas que afetam as estruturas mais
profundas dos dentes, podendo elas serem congénitas ou adquiridas. Os
tratamentos para manchas dependem do tipo de mancha a ser tratada. As manchas
extrinsecas podem ser tratadas com procedimentos profilaticos, ja as manchas mais
profundas s&o indicadas ao tratamento por clareamento dentario. (CONCEICAO,
2007).

O clareamento dental € uma opgao de tratamento conservador e costuma ser
a escolha para se obter dentes mais brancos, com a finalidade de melhorar a
aparéncia dos dentes. Normalmente, esse tratamento é realizado com algum agente
clareador a base de peréxidos, sendo o peroxido de hidrogénio e o perdxido de
carbamida os mais popularmente utilizados. Seu mecanismo de agado se da pela
reacado de oxidagdo com as cadeias de pigmentos, que sao quebradas, tornando-se
menores e perdendo sua cor. A estrutura do esmalte dentario permite que o agente
clareador penetre na estrutura dental e chegue até a dentina. Desse modo, o agente
clareador faz-se efetivo na remocado de manchas intrinsecas presentes em camadas
mais profundas do esmalte e também na dentina devido a estrutura do esmalte
dentario (GREENWALL, 2017).

Quando as manchas sdo extrinsecas, o tratamento recomendado é a
profilaxia com agentes abrasivos e polimento, o que retira da camada mais externa
os pigmentos aglutinados (CONCEICAOQ, 2007). Este é o mecanismo de acgéo dos
cremes dentais clareadores, que, apesar de propor clareamento dentario, nao
possuem agentes clareadores, e sim abrasivos, como a silica hidratada e o
bicarbonato de sddio (BERNARDINO, 2016). Estes agentes estdo presentes em
cremes dentais, uma vez que auxiliam na remocgao da placa dentaria. Nos cremes
dentais que prometem efeito clareador, no entanto, € comum que eles estejam
presentes em maior quantidade.

Com o crescimento da exigéncia por um sorriso esteticamente satisfatério, o
maior acesso a cremes dentais clareadores, e a demanda por procedimentos cada
vez menos invasivos, o consumo de tais cremes dentais vem se popularizando cada
vez mais. No entanto, assim como ja foi constatado em pesquisas que agentes
clareadores causam alteragdes na estrutura do esmalte (PIMENTA-DUTRA, et al,,



2017), e que o uso continuo de cremes dentais clareadores causa desgaste
(TOSTES, et al., 2009).

E de suma importancia que o dentista tenha conhecimentos atualizados
sobre os agentes clareadores, de seus possiveis efeitos adversos e das distintas
técnicas para preveni-los. Existe um amplo conhecimento sobre as caracteristicas
da desmineralizacdo ocasionada pelo desafio acido no esmalte causado por
agentes clareadores, e que quando esses sao corretamente utilizados nao tem
consequéncias prejudiciais a longo termo. Os resultados de varias pesquisas
relatam que os produtos branqueadores, tanto cremes dentais como géis
clareadores, ocasionam desmineralizagdo das estruturas dentais e incrementam as
produzidas pelo condicionamento acido em esmalte dental (MEDEIROS et al., 2008;
SANTIAGO et al., 2009).

Partindo da hipétese que os cremes dentais de proposta clareadora podem
causar tais alteragdes, e ja tendo conhecimento que tratamentos clareadores as
causam, levanta-se o questionamento quanto a necessidade de tratamentos
remineralizador nos elementos dentarios afetados pelo clareamento, bem como sua
eficacia. Um estudo realizado por Moosavi e Darvishzadeh (2016) indicou que
tratamentos remineralizadores pés-clareamento influenciam na recuperagdo da
microdureza do esmalte dentario, enquanto outro estudo aponta que tratamentos
realizados antes do procedimento clareador ndo influenciam na efetividade do
agente clareador, ou em sem seu efeito de redugdo da microdureza do esmalte
durante o clareamento (LAGO, et al, 2017).

Aceitando-se a hipotese que as alteracbes no esmalte dentario podem ser
revertidas com o uso de tratamentos remineralizadores, observa-se a necessidade
de pesquisas que visam avaliar tais tratamentos apds uso prolongado de cremes
dentais clareadores, uma vez que o0 uso destes cremes dentais € popular entre o
publico geral.

O presente estudo propde avaliar, in vitro, a agao remineralizadora dos
cremes dentais com calcio e fluor sobre a estrutura de esmalte dental, apdés o uso
de um creme dental clareador.

2 METODOLOGIA

2.1 Caracterizagao do estudo

Trata-se de um estudo experimental, in vitro, descritivo e analitico, do tipo
transversal. Este estudo foi realizado no Departamento de Odontologia, do Centro
de Ciéncias Biologicas e da Saude da Universidade Estadual da Paraiba, e no
Laboratério de Caracterizagdo de Engenharia de Materiais da Universidade Federal
de Campina Grande/PB.



2.2 Selegao da amostra

Foi utilizado um creme dental comercializado com proposta de clareamento
dentario, e quatro com proposta de remineralizagao e/ou recuperagao da estrutura
dentaria.

Os critérios para selecdo do creme dental clareador foram a presencga de
uma quantidade de abrasivos superior aos cremes dentais comuns, nesse caso, 0
creme dental possuia bicarbonato de sédio e silica hidratada, ou seja, dois agentes
abrasivos diferentes. Cremes dentais sem a promessa de efeito clareador foram
excluidos.

Os critérios de inclusao para os cremes dentais remineralizadores foram: a
presenca dos termos remineralizacdo, reparacdo, recuperagao, ou similares, em
suas embalagens; a presenga de calcio em algum formato na composicao, além do
fldor, que todos os cremes dentais devem conter. Para o grupo controle, foi
selecionado um creme dental de proposta remineralizadora sem calcio em sua
composicdo sendo os trés outros cremes dentais selecionados pertencentes aos
grupos experimentais (Quadro 1). Cremes dentais sem fluor e/ou comercializados
para outros fins que nao a remineralizacdo dentaria foram excluidos.

Os dentes utilizados foram incisivos bovinos higidos, extraidos de um mesmo
animal. Foram excluidos dentes que apresentavam lesbes visiveis em sua
superficie.

Quadro 1: Cremes dentais utilizados no estudo

CREME DENTAL CLAREADOR

Colgate Tripla Agao Xtra White

CREMES DENTAIS REMINERALIZADORES

C | Oral-B pro-saude advanced

01 | Colgate sensitive PRO-Alivio™ reparagdo completa

02 | Sensodyne repair and protect

03 | Sorriso FortProtect™ 5 agbes

Fonte: propria autora

2.3 Preparagao das amostras

Foram utilizados quatro incisivos bovinos extraidos do mesmo animal. Os
dentes foram lavados apenas com agua corrente antes da preparagdo das
amostras, e, utilizando um disco de corte diamantado acoplado a um micromotor de
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baixa rotagcdo e contra-angulo, a porgéo radicular foi seccionada. Apos secgédo da
raiz, foram retirados quaisquer restos de polpa do interior da camara pulpar, e
entdo, com o auxilio de uma régua endoddntica milimetrada, foram marcadas e
seccionadas uma amostra de aproximadamente 5x5 milimetros do terco médio da
face vestibular de cada dente (Figura 1), formando, assim, um total de quatro
amostras. As amostras foram divididas em quatro grupos de forma aleatéria: grupo
Controle, e os experimentais G1, G2, e G3.

Apés o corte e medicdo das amostras, as mesmas foram submetidas a uma
profilaxia com pedra pomes e agua, finalizando assim a preparacédo, e foram
mantidas em agua deionizada até o inicio dos experimentos.

Figura 1: Esquematizacdo da preparagao das amostras (a), secgdo da porgao
radicular com disco diamantado (b), profilaxia com pedra pomes e agua (c),
amostras concluidas (d).

Fonte: prépria autora.

2.4 Procedimento metodoloégico

As amostras foram analisadas através de Microscopia Eletrbnica de
Varredura (MEV), em trés momentos: uma analise inicial, antes de qualquer
procedimento ser realizado na amostra, uma apds a escovagao com creme dental
clareador, e outra apds a escovagao com cremes dentais remineralizadores. Para a
realizacdo do MEV, as amostras devem passar por um processo de metalizacao,
onde as mesmas sao cobertas por uma fina camada metalica, para que o aparelho
possa reconhecer as amostras (DE CASTRO, 2002). Apds cada analise de MEV, a
camada metalica era retirada das amostras por uma profilaxia com pedra pomes e
agua.

Apds o MEV inicial, antes de qualquer escovagao ou experimento, as
amostras foram transferidas para recipientes hermeticamente selados, imersos em
saliva artificial, e permaneceram armazenados na substancia até o final do periodo
experimental. As escovagdes foram realizadas utilizando escova elétrica (Pague
Menos) por uma unica pessoa.
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Foi entao iniciada a escovagao com o creme dental clareador Colgate tripla
acao Xtra White (Colgate-Palmolive), com bicarbonato de sodio. As quatro amostras
(controle, G1, G2, e G3) passaram por uma escovagao por dia, de 3 minutos de
duragdo, com o produto, durante um periodo de quatorze dias. Encerrado este
periodo de escovagao, as amostras foram submetidas a segunda analise de MEV,
s6 entdo foi iniciado o segundo periodo de escovagao, por mais quatorze dias,
totalizando 28 dias de escovagéo.

No segundo periodo de escovacgao, foram utilizados a os cremes dentais
remineralizadores, também em uma escovacdo por dia, de trés minutos de
escovagao, cada amostra com um creme dental, sendo eles, respectivamente:
Oral-B pro-saude advanced (P&G), Colgate sensitive PRO-Alivio™ reparagéo
completa (Colgate-Palmolive), Sensodyne repair & protect (GSK), e Sorriso
FortProtect™ 5 acgdes (Colgate-Palmolive). Dentre estes, apenas Oral-B pré-salde
advanced nao possui calcio em sua composigdo (Quadro 2). Com a concluséo do
segundo ciclo de escovagdes, as amostras passaram pelo MEV final, concluindo,
assim, a fase experimental (Quadro 2).

Quadro 2: Composi¢ao dos cremes dentais utilizados nas escovagdes.

Grupo Categoria Nome comercial Composigao
aplicado

Aqua, Calcium Carbonate, Sorbitol, Alumina, Sodium

Controle, Creme dental Colgate tripla agdo Lauryl Sulfate, Aroma, Sodium monofluorophosphate,
G1, G2, clareador Xtra White Cellulose Gum, Sodium bicarbonate, Tetrasodium
G3 (Colgate-Palmolive) | Pyrophosphate, Xanthan Gum, Benzyl Alcohol, Sodium

Saccharin, Sodium Hydroxide, Cl 74160, Limonene.

Sodium fluoride, Aqua, Sorbitol, Silica, Sodium Lauryl

Creme dental Oral-B pré-saude Sulfate, Aroma, Carrageenan, Sodium Gluconate,
Controle | remineralizador advanced (P&G) Stannous Chloride, Xanthan Gum, Zinc Citrate, ClI
77891, Sodium Saccharin, Sodium Hydroxide,

Limonene.

Arginine 8%, Sodium Monofluorophosphate 1,1%, Zinc
Oxide, Zinc Citrate, Calcium Carbonate, Aqua, Sorbitol,
Colgate sensitive Arginine  Bicarbonate, Poloxamer 407, Aroma,
G1 Creme dental PRO-Alivio™ Cocamidopropyl Betaine, Benzyl Alcohol, Cellulose
remineralizador | reparagdo completa | Gum, Sodium Bicarbonate, Tetrasodium
(Colgate-Palmolive) | Pyrophosphate, Xanthan Gum, Sodium Saccharin,
Sucralose, Cl 77891.

Sodium Fluoride, Calcium Sodium Phosphosilicate 5%

Creme dental Sensodyne repair (NOVAMIN), Glycerin, PEG-8, Hydrated Silica, Aroma,
G2 remineralizador and protect Titanium Dioxide, Carbomer, Cocamidopropy! Betaine,
(GlaxoSmithKline) Sodium Methyl Cocoyl Taurate, Sodium Saccharin,

Limonene.

Aqua, Calcium Carbonate, Sorbitol, Alumina, Sodium
Lauryl Sulfate, Sodium Monofluorophosphate, Aroma,
G3 Creme dental Sorriso FortProtect™ | Cellulose Gum, Sodium Bicarbonate, Tetrasodium
remineralizador 5 agbes Pyrophosphate, Xanthan Gum, Benzyl Alcohol, Sodium
(Colgate-Palmolive) | Saccharin, Hydrated Silica, Sodium Hydroxide, ClI
74160, Limonene.

Fonte: prépria autora
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO
3.1 Resultados

Foram realizadas analises das amostras em MEV antes do inicio das
escovagoes. Até tal andlise, as amostras foram armazenadas em agua deionizada,
nao sendo a estrutura do esmalte alterada. Todas as analises foram feitas nos
aumentos de 100x, 500x, 1000x, 2000x, 3000x, e 5000x. A primeira analise mostrou
irregularidades naturais na superficie, ndo apresentando alteragbes notaveis ou
lesbées no esmalte (Figura 2).

Figura 2: Fotomicrografias em aumento de 500x das amostras controle (a), G1
(b), G2 (c), e G3 (d).

Fonte: prépria autora.

Apos o primeiro ciclo de escovagao (com creme dental clareador Colgate
Tripla Acao Xtra White), foi realizada a segunda andlise de MEV. Tal analise
apontou que as amostras, apds 14 dias de escovagao (trés minutos ao dia para
cada amostra, que foram armazenadas em saliva artificial), o esmalte apresentou
lesbes, caracterizadas por depressdes e desgastes em sua superficie, expondo 0s
microporos abaixo da camada aprismatica de esmalte. Entre os grupos, o que
demonstrou ter lesdes menos acentuadas foi o grupo 3, porém tal grupo possuia
lesdes, assim como os demais (Figuras 3, 4, 5, e 6).



Figura 3: comparagdo das analises de MEV do grupo controle inicial (a) e apos
escovagao com creme dental clareador (b) em aumento de 1000x.

Fonte: prépria autora.

Figura 4: comparagdo das analises de MEV do grupo G1 inicial (a) e apods
escovagao com creme dental clareador (b) em aumento de 1000x.

:, E
g

Fonte: prépria autora.

Figura 5: comparagdo das anadlises de MEV do grupo G2 inicial (a) e apds
escovagao com creme dental clareador (b) em aumento de 1000x.

Fonte: prépria autora.
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Figura 6: comparagao das analises de MEV do grupo G3 inicial (a) e apds escovagéo
com creme dental clareador (b) em aumento de 1000x.

- ; -

Fonte: prépria autora.

Na analise final de MEV procurou-se observar o potencial de reparo dos
cremes dentais comercializados como reparadores ou remineralizadores. Das
quatro amostras, trés passaram por escovagao com cremes dentais com calcio em
sua composi¢cdo, enquanto no grupo controle foi utilizado um creme dental
comercializado como remineralizador, porém sem calcio em sua composi¢cao. O
protocolo de escovacgao foi idéntico ao protocolo do primeiro ciclo.

O grupo controle (Oral-B Pré-Saude Advanced) mostrou a persisténcia de
lesbes no esmalte, porém, em maior aumento, mostrou sinais de que o processo de
remineralizacdo estava ativo, caracterizado pela presengca de cristais de
hidroxiapatita na superficie (Figura 7). O grupo 1 (Colgate sensitive PRO-Alivio™
Reparacdo Completa) ndo apresentou lesbes no esmalte, apesar de ainda
apresentar irregularidades na superficie. O processo de remineralizagdo também
era evidente em tal grupo (Figura 8). O grupo 2 (Sensodyne Repair and Protect)
mostrou pouca irregularidade, com uma superficie mais homogénea e muitas
evidéncias de remineralizagao, este grupo foi o que mostrou melhores resultados
quanto a superficie regular e auséncia de lesdes no esmalte (Figura 9). O grupo 3
também mostrou presenga de remineralizagdo, porém apresentou uma lesédo no
esmalte, estando a mesma aparentemente em processo de remineralizagao (Figura
10).
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Figura 7: Fotomicrografia final da amostra controle. Aumento de 3000x.

Accy Mag I { Sum
15.0kY % 3000

Fonte: prépria autora.

Figura 8: Fotomicrografia final da amostra G1. Aumento de 3000x.

-~

Accy Mag p—— Gum
15.0kY % 3000

Fonte: prépria autora.
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Figura 9: Fotomicrografia final da amostra G2. Aumento de 3000.

AccY Mag I 1 Sum
15.0kY % 3000

Fonte: prépria autora.

Figura 10: Fotomicrografia final da amostra G3. Aumento de 1000x.

o >

AccY Mag A
15.0kv = 1000

Fonte: prépria autora.
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3.2 Discussao

Os Cremes dentais remineralizadores vém sendo estudados com maior
atengao recentemente, devido a expansao da filosofia da minima intervengao e
odontologia preventiva, que aumentou o interesse da comunidade cientifica em
novas formas de manejar lesées de carie, especialmente em seu estagio incipiente,
bem como a hipersensibilidade dentinaria, efeito comum em pacientes cujos dentes
sdo submetidos a desafio acido. Sendo assim, os estudos que observam o potencial
remineralizador de cremes dentais comercializados como reparadores estao ficando
cada vez mais frequentes, em especial estudos envolvendo novas tecnologias como
vidros bioativos (NovaMin, BioMin, entre outros) e nano-hidroxiapatita, numa
tentativa de aumentar a disponibilidade de calcio na cavidade bucal e, dessa forma,
a eficiéncia desses produtos no processo de remineralizacdo e reparagdao do
esmalte dentario.

De uma forma geral, os estudos parecem seguir uma légica similar a este,
induzindo lesbes no esmalte dentario, seja por solugbes acidas (WANG, et al.,
2016), ou clareamento dental (COCESKA, et al., 2016), e entéo, tentando recriar o
processo de remineralizagdo. No entanto, é possivel observar que nao existe uma
metodologia definida ou largamente aceita para esses tipos de estudo, todos
utilizando métodos, periodos, variaveis, e testes diferentes para avaliar o processo.

Wang, et al. (2016) avaliaram em seu estudo o uso de cremes dentais, um
contendo carbonato de caélcio e outro NovaMin, com mousse dental (contendo
apenas fluor), em amostras que tiveram lesdes induzidas a partir de submersédo em
solucao acida e concluiram que os cremes dentais tiveram um melhor resultado na
recuperacao de estrutura do esmalte quando comparadas ao mousse. Coceska, et
al. (2016), que avaliou as amostras em MEV, também obteve resultado similar, onde
cremes dentais com calcio mostraram-se mais eficientes em recuperar a estrutura
do esmalte apds clareamento quando comparadas a mousse.

O composto NovaMin (presente no cremes dentais utilizado no grupo 2, que
mostrou o melhor resultado) também se mostra eficaz no alivio da
hipersensibilidade dentinaria, como relatam Khijmatgar, et al. (2020) em sua reviséao
sistematica. NovaMin é um composto de calcio, sddio, fosforo e silica. Ao entrar em
contato com a saliva, o sédio ¢ liberado e ocorre a formagao de hidroxilcarbonato
apatita, que tem estrutura cristalina e apresenta biocompatibilidade, sendo capaz de
se integrar a estrutura dental e promover a remineralizagdo e o fechamento de

z

microtubulos dentinarios e microporos no esmalte (KHIUMATGAR, et al., 2020). E
devido a este efeito que cremes dentais contendo NovaMin mostraram bons
resultados na reducdo de hipersensibilidade dentinaria. Arantes, et al. (1019), em
outra revisao sistematica, concordam com este achado.

Dessa forma, conclui-se que ha um consenso no efeito positivo dos cremes
dentais que contém calcio em sua composigao, seja em carbonato de calcio, seja
em formas bioativas tais como a NovaMin, concordando, assim, com os achados do

presente estudo.
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4 CONCLUSOES

Diante da metodologia empregada e dos resultados alcangados neste estudo,

pode-se concluir que:

° O creme dental clareador causou lesdes na superficie do esmalte
dentario;

° O creme dental apenas com fluor ndo mostrou resultado satisfatério
guando comparado com os cremes dentais com calcio;

° Cremes dentais com calcio mostram bons resultados na remineralizagao
do esmalte dentario;

° Os cremes dentais com calcio e especialmente aquele com tecnologia

que visa aumentar a disponibilidade de calcio na saliva apresentam bom
potencial de tratamento.
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