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Efectividad de agente desensibilizante en aclaramiento

dental en consultorio

Effectiveness of desensitizing agent in-office tooth whitening
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1Estudiante de Odontologia de la Universidad Catolica Santiago de
Guayaquil
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Resumen

Introduccioén: Introduccion: El aclaramiento dental es un tratamiento odontoldgico que mejora el aspecto estético dental; pero
presenta un efecto negativo, la sensibilidad dental, que puede manifestarse con mucha intensidad llegando a detener el
procedimiento. Por consiguiente, se ha implementado el uso de agentes desensibilizante que contienen ciertos componentes que
ayudarian a disminuirla. Objetivo: Evaluar la efectividad del agente desensibilizante en aclaramiento dental en consultorio. Materiales
y métodos: Se seleccionaron 30 pacientes que cumplian con los criterios de inclusion y exclusion, divididos en dos grupos. Grupo A:
Uso de desensibilizante por 10 minutos y aclaramiento en consultorio; Grupo B: solo aclaramiento en consultorio. Los participantes
manifestaron si hubo ausencia o presencia de dolor o molestia durante el procedimiento, y al finalizar el procedimiento de
aclaramiento dental, se registr6 la sensibilidad por la escala de EVA; y la aceptacion del color final de las piezas dentales por la
escala hedonica de 5 puntos. Resultados: El grupo A: menor presencia de sensibilidad durante y después del aclaramiento. Grupo B:
mayor porcentaje. Asi mismo, los pacientes calificaron con una ponderacion de 4 y 5 puntos con el resultado del color final, indicando
la aceptacién y conformidad con el tratamiento. Conclusion: El uso del agente desensibilizante no erradica la sensibilidad dental en
su totalidad, pero si ayuda en la disminucion de la presencia de esta durante y después del procedimiento; a pesar de eso hubo

conformidad con el resultado final.

Palabras Claves: blanqueamiento dental, agente desensibilizante, peréxido de hidrégeno, sensibilidad dental, ensayo clinico, escala

de EVA, blanqueamiento en consultorio.
Abstract

Introduction: Tooth whitening is a dental treatment that improves the esthetic dental appearance; but it presents a negative effect,
dental sensitivity, which can manifest itself with great intensity, even stopping the procedure. Therefore, the use of desensitizing
agents that contain certain components that would help to reduce it has been implemented. Objective: To evaluate the effectiveness
of the desensitizing agent in dental bleaching in the dental office. Materials and methods: Thirty patients were selected who fulfilled
the inclusion and exclusion criteria, divided into two groups. Group A: Use of desensitizer for 10 minutes and in-office rinsing; Group
B: In-office rinsing only. The participants stated whether there was absence or presence of pain or discomfort during the procedure,
and at the end of the tooth whitening procedure, sensitivity was recorded by the VAS scale; and acceptance of the final color of the
teeth by the 5-point hedonic scale. Results: Group A: lower presence of sensitivity during and after whitening. Group B: higher
percentage. Likewise, patients rated with a ponderation of 4 and 5 points with the result of the final color, indicating acceptance and
conformity with the treatment. Conclusion: The use of the desensitizing agent does not eradicate dental sensitivity in its totality, but it

does help to reduce its presence during and after the procedure; in spite of this, there was conformity with the final result.

Keywords: tooth whitening, desensitizing agent, hydrogen peroxide, tooth sensitivity, clinical trial, EVA scale, in-office bleaching.



INTRODUCCION

En la actualidad, la busqueda de la
belleza es algo que mantiene
intranquilo a los seres humanos;
especialmente en el aspecto
estético dental, donde desean
tener la sonrisa perfecta.? Debido
a que el aspecto fisico forma una
parte esencial en la personalidad,
el atractivo fisico suma a tener
confianza en si mismo y ser
sociable.'3

Los procedimientos odontologicos
estéticos ayudan a satisfacer esa
necesidad que ellos desean.
Entre €s0s tratamientos
encontramos el  aclaramiento
dental, el cual es muy solicitado
para enaltecer el encanto en la
sonrisa de la persona.?4°

El aclaramiento dental se viene
realizando desde hace varios
aflos, se empez6 a realizar
estudios donde usaron un agente
blanqueador, que fue el perdxido
de hidrégeno.*

A medida que avanzan los
estudios, Chapplein implemento el
acido oxalico, pero no obtuvo
resultados favorables, por lo cual
prefiri6 cambiar por otros quimicos
como diéxido de hidrégeno, cloro y
la luz ultravioleta; como resultado
no hubo ningun avance.®

En el afio 1895, Westlake realizo
otro estudio donde usO perdxido
de hidrégeno, éter y corriente
eléctrica, dando resultados con

muchos  éxitos; luego Aprile
manejé un estudio que involucraba
pacientes con manchas
extrinsecas donde usé complejos
de hipoclorito, acido tartarico y
peroxido de hidrégeno; obteniendo
excelentes resultados al final del
estudio.®’

Al pasar de los afios, existian mas
estudios sobre el uso de estos
quimicos, su funcion y las
adversidades que presentaban.
Por lo tanto, se ha incrementado
diversos tipos de tratamiento de
blanqueamiento, siempre eligiendo
lo mé&s adecuado para el
paciente.”8

Las diferentes técnicas de
aclaramiento dental han ido
presentando situaciones de
ventaja, siendo otra opcion de
tratamiento estético en contraste a
otros tratamientos menos
conservadores, aunque también
puede aparecer limitaciones o
riesgos por lo cual se debe
mantener en observacién cada
caracteristica clinica individual de
la boca de los pacientes, es decir,
salud periodontal, higiene oral,
habitos perjudiciales y el estado de
las piezas dentales.®8°

El tratamiento del aclaramiento
dental puede ocasionar irritacion
gingival y sensibilidad dental.10-12

Se reflej6 que el procedimiento
realizado por el operador en
consultorio con concentraciones
mas altas puede presentar mayor
sensibilidad dental que el proceso



realizado en casa con menor
concentracion.!3

En el caso del aclaramiento con
peréxido de carbamida al 10%,
con porcentajes que van desde
15% - 65% indican que hay
estudios que han evidenciado la
aparicion de sensibilidad.1?14-16

Otros estudios realizados con altas
concentraciones por el operador
en un consultorio dieron un mayor
resultado de la presencia de
sensibilidad que el blanqueamiento
hecho en casa. La prevalencia de
sensibilidad fue de 67% al 78%
cuando aplicaron peroxido de
hidrogeno.’

Ciertos investigadores realizaron
estudios para ayudar a disminuir la
sensibilidad producida post -
blanqueamiento, donde se plante6
varias alternativas como son el uso
de analgésicos, pastas dentales
desensibilizantes y  fluoruros,
disminuyeron la concentracion del
agente blanqueador o el tiempo de
uso de férulas del blanqueamiento
en casa, y el uso de agentes
desensibilizantes.®-2!

Es decir, hay 2 maneras de
manejar la sensibilidad:

Pasiva: libre de administracién de
farmacos, donde existe una
sensibilidad leve mientras se da el
proceso del blanqueamiento, el
cual se puede reducir el tiempo de
este, variando los dias o
continuando con el tratamiento
hasta que la sensibilidad se
solucione.??

Activa: mediante el uso de agentes
desensibilizantes.??

Los cuales ejercen 2 tipos de
mecanismos de accion; donde se
implementa el uso de agentes
(flior y arginina) para obliterar
tubulos dentinarios, lo cual impide
el movimiento de fluidos
dentinarios y aporta en la
remineralizacién de dentina.?*-23

El siguiente mecanismo es de
inhibir la actividad del nervio
pulpar, reduciendo la funcién
sensorial de nociceptores, aqui se
usa el agente de nitrato de
potasio.?123

Existen estudios clinicos donde
han evaluado la eficacia de la
aplicacion de agentes
desensibilizantes para ayudar a
reducir la sensibilidad dental como
consecuencia del blanqueamiento,
donde ciertos autores afirman que
el uso de estos si reduce la
sensibilidad sin afectar la eficacia
del blanqueo.1324-26

Mientras que otros estudios
declararon que el uso del agente
desensibilizante antes o después
del tratamiento no redujo la
sensibilidad dental.?’-2°

A pesar de €so, este
procedimiento estético cuyo
objetivo es tener un efecto
aclarador en las piezas que se
muestran con cambio de
coloracién, como consecuencia se
observara una tonalidad mas clara
y dara satisfaccion al paciente.*3°



La conformidad y satisfaccion del
paciente  dependerd de la
autopercepcion estética del
individuo; llevando esto a una
valoracion subjetiva.®®

El objetivo de este estudio es
evaluar la efectividad del agente
desensibilizante en aclaramiento
dental en consultorio.

MATERIALES Y
METODOS

Se presento un estudio de enfoque
cuantitativo, prospectivo,
transversal y de tipo clinico
realizado en la catedra de
Dentistica Restauradora. La
poblacion del estudio estuvo
conformada por 30 pacientes
mayores de 18 afios que querian
realizarse el tratamiento de
aclaramiento dental en la Clinica
Odontolégica — UCSG y cumplian
con los siguientes criterios de
exclusion e inclusion establecidos.

Criterios de inclusion:

e Pacientes mayores de 18
afnos.

e Pacientes con buena salud
dental

e Pacientes sin problemas
periodontales

e Pacientes que no presenten
lesiones cariosas

e Pacientes que presenten la
mayoria de los dientes
anteriores

e Pacientes que acudan a la
Clinica Odontoldgica de la

Universidad Catolica
Santiago de  Guayaquil
durante el semestre A -
2022

Criterios de exclusion:

e Pacientes que no sean
mayores de 18 afios

e Pacientes con enfermedad
periodontal no tratada

e Pacientes que presenten
lesiones cariosas

e Pacientes que presenten
sensibilidad dental previa

e Pacientes con manchas
internas severas.

e Pacientes que no presenten
dientes anteriores

e Pacientes en estado de
gestacion o periodo de
lactancia

e Pacientes en tratamiento de
ortodoncia

e Pacientes que presenten
alergia conocida a la
composicion del agente
blanqueador

1. Preparacion de
participantes

Se informo a los pacientes sobre el
estudio y sus aspectos que este
conllevaba, ademas se enfatizd
que eran libres de rechazar la
participacion en el estudio.

Cada participante  firmé  su
consentimiento informado, leyendo
toda la informacion expuesta.



2. Aleatorizacion

Tras la seleccion de los
participantes, se continué con el
proceso de aleatoriedad mediante
https://www.random.org/lists/ para
dividir en dos grupos, quienes
recibian la aplicaciéon del agente
desensibilizante y quienes no.

3. Profilaxis dental

El procedimiento del aclaramiento
fue realizado por estudiantes de la
catedra.

Se realizé la debida anamnesis y
evaluacion clinica. Luego, se
procedi6 a realizar la profilaxis con
cepillo profilactico, agua y piedra
pomez.

4. Seleccién de color inicial

Mediante una evaluacion subjetiva,
se escogio el color inicial mediante
la guia de colores.

5. Aislamiento del campo
operatorio

Se realiz6 aislamiento relativo
utilizando un retractor labial y
rollos de algodén.

Se insertd barrera gingival a nivel
del margen gingival y en papilas
interdentales, y luego se
fotopolimerizo cada zona por 20
segundos.

6. Aplicacion del
desensibilizador

agente

El gel desensibilizante,
Desensibilize KF 2% (5% de
Nitrato de Potasio asociado con
2% de Fluoruro de sodio) se aplico
con un microbrush dejando actuar
por 10 minutos en la superficie
bucal de los dientes sometidos al
aclaramiento dental. Luego se
retiré el desensibilizante.

7. Aplicacion del agente
blanqueador y evaluacion
de dolor durante el
procedimiento

Se preparé mezclando perédxido de
hidrogeno al 35% (Whiteness HP,
FGM) con el espesante, segun las
indicaciones del fabricante. Se
recomienda frotar el agente
blanqueador sobre la superficie
dental para evitar la formacion de
burbujas de oxigeno y mejorar el
contacto entre gel y dientes.

El gel permaneci6 en contacto con
la superficie bucal de los dientes
por 15 min/sesion; se realizé dos
sesiones.

Durante esas sesiones, se
procedi6 a preguntar a los
participantes si existia 0 no algun
dolor o molestia durante el
procedimiento. Por ultimo, se retird
el agente blanqueador con succién
y agua.


https://www.random.org/lists/

8. Evaluacion de la
sensibilidad al dolor

Se evalub de manera verbal la
sensibilidad al dolor, aplicando la
escala visual analoga (EVA).
(Gréfico 1)
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9. Selecciéon de color final

Se escogié el color final mediante
la guia de colores, es decir, de
manera subjetiva.

10. Evaluacion de aceptacion
del color final de las
piezas dentales

De acuerdo con el criterio del
paciente, calificdO por medio de una
ponderacion de la escala hedodnica
de 5 puntos. (Grafico 2)

Ponderacion

5

Percepcion
Me gusta
mucho
Me gusta
moderadamente
No me gusta
ni me disgusta
Me disgusta
moderadamente
Me disgusta
mucho

4

3

2

1

Gréfico 2: Escala hedonica de 5 puntos

La recoleccién de la informacion
se lo registré en una hoja de datos
con sus respectivas preguntas
sobre el estudio.

Con los resultados conseguidos se
procedi6 con la tabulacion de

datos en Excel; y posterior, con la
elaboracion de graficos con su
descripcion.

RESULTADOS

El presente estudio estuvo
conformado por un total de 30
pacientes que asistieron para
realizarse blanqueamiento dental y
cumplian con los criterios de
inclusion y exclusién, la muestra
estuvo compuesta por un 53% (16)
de personas de sexo femenino y
un 47% (14) de personas de sexo
masculino. (Gréfico 3)

Porcentaje de género

Grafico 3: Porcentaje de género

Se dividieron en dos grupos de 15
personas por medio de
aleatorizacion, donde usaron una
marca comercial de
blanqueamiento dental a base
peroxido de hidrégeno, Whiteness
HP 35% (FGM) y el
desensibilizante llamado
Desensibilize FK 2% (FGM); en
donde el grupo A aplicd
desensibilizante antes del
blanqueamiento dental, mientras
que el grupo B no usoé
desensibilizante en el
procedimiento.



Se realizaron las siguientes
preguntas:

Durante el procedimiento de
blanqueamiento dental ¢sintio
alguna molestia o dolor?

Dentro del grupo A, el 87% (13)
respondié que hubo ausencia de
molestia o dolor durante el
procedimiento; mientras que el
13% (2) respondié que existid
molestia o dolor. (Gréfico 4)

En el grupo B, el 73% (11) declar6
presencia de molestia o dolor
durante el procedimiento; mientras
que el 27% (4) manifestd que no
existi6 ninguna molestia o dolor.
(Grafico 5)

Durante el procedimiento

13%

B Asencia de mobestia o

dolor

Prosences de malestia o

dolor

Gréfico 4: Grupo A - Porcentaje durante

procedimiento

Durante el procedimiento

B Ausencia de
molestia o dolor

Presencia de

73% molestia o dolor

Grafico 5: Grupo B - Porcentaje durante

procedimiento

De acuerdo con la escala visual
anéloga (EVA), elija el rango de
intensidad de la sensibilidad
post — blanqueamiento:

El grupo A expuso que el 87% (13)
presentaron sensibilidad leve y el
13% (2) presentaron sensibilidad
moderada. (Grafico 6)

En el grupo B, el 7% (1)
sensibilidad intensa, el 53% (8)
proclamo sensibilidad moderada y
el 40% (6) sensibilidad leve.
(Gréfico 7)

Sensibilidad post -

blanqueamiento
13%
Leve
87% Moderada

Gréfico 6: Grupo A — Sensibilidad post -

blanqueamiento

Sensibilidad post-

blanqueamiento
Moderada
40% 53% Leve
M Intensa

Gréfico 7: Grupo B — Sensibilidad post -

blanqueamiento



Ademas, se valoré el nivel de
aceptacion de los pacientes
referente a la coloracion final
preguntando lo siguiente:

De acuerdo con la escala
hedonica de 5 puntos, ¢cuél es
su ponderacion referente la
coloracion final post -
blanqueamiento?

El 57% (17) valor6 con una
ponderacion de 4, la cual indica
‘me gusta moderadamente” y el
43% (13) calificdé con 5, indicando
gue “le gusta mucho”. (Grafico 8)

Aceptacion del color final

o 4=Me gusta
43% moderadamente

57% 5= Me gusta mucho

Grafico 8: Aceptacion del color final de

las piezas dentales

DISCUSION

Algunos estudios han transmitido
que la sensibilidad se hace
presente entre un 60% y 100% de
pacientes?’; dando un registro de
rango del 18% — 78% de presencia
de sensibilidad durante el
blanqueamiento.??

El efecto postoperatorio del
blanqueamiento dental es la
sensibilidad, donde los agentes

gque componen al blanqueador
reblandecen la superficie del
esmalte formando
microporosidades; dando como
resultado la damnificacion del
componente organico del
esmalte. 3132

Mediante este estudio con los
resultados obtenidos, se demostré
que hubo wuna reduccion de
sensibilidad dental en los
pacientes que aplicaron el
desensibilizante previamente al
proceso; el cual fue nitrato de
potasio al 5% asociado con
fluoruro de sodio al 2%.

Dando una respuesta favorable
tras el uso  del agente
desensibilizante es congruente con
los resultados expuestos en los
estudios de Tay et al., 2009'3; Reis
et al., 20112*, Bonafé et al.,
20142%%; Rahal et al., 2015%°; de
Paula et al, 2019 que
manifiestan la efectividad del
nitrato de potasio 5% con fluoruro
de sodio 2%.

Patentizando el mecanismo de
accion de cada uno de los
componentes, el nitrato de potasio
reduciendo la actividad sensitiva
de la dentina por la
despolarizacion del potasio.?
Mientras que los fluoruros ayudan
a moderar la sensibilidad actuando
como bloqueador tubular 'y
aumentando la dureza del
esmalte.11:1°

Por otro lado, otros estudios
clinicos expusieron que el uso del



agente desensibilizante no
disminuyo la sensibilidad causada
por el aclaramiento. En el estudio
de Lima TM, Franca FMG, do
Amaral FLB, Turssi CP, Basting
RT., 2022 y Pierote et al.,, 2020
tuvo como resultado que el uso del
desensibilizante no disminuyé la
intensidad de sensibilidad al
terminar el tratamiento, pero si
redujo a las 24 horas de cada cita
de aclaramiento.?%:34

A pesar de la sensibilidad que
produjo el procedimiento, los
pacientes no cesaron en parar el
procedimiento, al final mostraron
un nivel de satisfaccion
ligeramente mayor que otro,
referente con el resultado final del
color de las piezas que recibieron
al agente blanqueador.

Segun Heinisch C et al.,, 2015 e
Itimi E et al., 2021 manifiestan la
inexistencia de wuna correlaciéon
positiva entre la eficacia del
aclaramiento y la satisfaccién del
paciente3®36; o cual contradice al
estudio Leonard R. H., Jr., 1998.1

El nivel de conformidad dependera
de la preferencia individual,
ademas puede existir cierta
diferencia en la satisfaccion en
cuanto al género, lo cual puede
solicitar de mas investigaciones
clinicas.

CONCLUSIONES

A pesar de las limitaciones del
estudio realizado, se concluye lo
siguiente:

o EI uso del agente
desensibilizante, nitrato de
potasio al 5% con fluoruro
de sodio al 2%, no elimina
la sensibilidad dental en su
totalidad, pero si ayuda a
reducir la intensidad de
dolor, durante y después del
procedimiento de
aclaramiento dental.

e Los pacientes quedaron
satisfechos y conformes con
el tratamiento de
aclaramiento, lo cual tuvo
un efecto positivo en la
percepcion estética.
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ANEXOS

Hoja de registro de datos

Historia Clinica N°

Fecha: [ /22 Lugar de estudio: Clinica Odontolégica — UCSG
Nombre: Cédula:

Edad:  Fechade nacimiento: Sexo: ()M ()F
Domicilio:

Teléfono:

Motivo de la consulta

Examen clinico

Presencia de lesiones cariosas: ( ) Si ( )No Piezas:

Percusién horizontal: ()Normal ()

Percusién vertical: ()Normal ( )

Diagnostico:

Tratamiento:

Procedimiento de blanqueamiento dental

Marca Comercial: ( )Whiteness HP — FGM ( )Otro

Porcentaje del peroxido de hidrégeno: ( )35% ( )Otro

¢Usé6 desensibilizante previo a la aplicacién del agente blanqueador?

()Si ( )No ¢,Cual? ( )Desensibilize FK 2% — FGM ( )Otro
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Durante el procedimiento de blanqueamiento dental ¢sintié alguna
molestia o dolor?

|:| Presencia de molestia o dolor |:| Ausencia de molestia o dolor

Test de sensibilidad post — blanqueamiento

De acuerdo con la escala visual analoga (EVA), elija el rango de intensidad:

LEVE }

Prueba de aceptacion

De acuerdo con la escala heddnica de 5 puntos, ¢cual es su ponderacion
referente la coloracion final post — blanqueamiento?

Percepcion Ponderacion

Me gusta

5
mucho
Me gusta 1
moderadamente
No me gusta 3
ni me disgusta
Me disgusta ’
moderadamente
Me disgusta

1
mucho

15



Consentimiento Informado

Investigacion: "Efectividad de agente desensibilizante en aclaramiento
dental en consultorio”

Por este instrumento particular, declaro que
(nombre), con N° de cédula , afios, con domicilio
en , en la ciudad de Guayaquil, acepto participar en
la investigacion titulada "Efectividad de agente desensibilizante en
aclaramiento dental en consultorio”. Se me ha informado que el objetivo de
esta investigacion es evaluar la efectividad del agente desensibilizante en
aclaramiento dental en consultorio.

Se me ha informado que seré sometido a un blanqueamiento dental y tendré
gue responder a interrogantes de la hoja de registro de datos propuesto por
el/la investigador(a).

Entiendo que he recibido toda la informacion sobre mi participacion en esta
investigacion y que recibiré cualquier otra aclaracion que considere
necesaria en el transcurso de esta. Ademas, soy libre de retirar mi
consentimiento para participar en la investigacion en cualquier momento, sin
sufrir ninguna sancion. Por ultimo, se aclara que no recibiré ningin pago ni
tendré que pagar por participar en la investigacion. Después de leer y recibir
explicaciones sobre la investigacion, y teniendo mis derechos a:
1. Recibir respuestas a cualquier pregunta y aclaraciones sobre el
procedimiento, riesgos y beneficios relacionados con la investigacion.
2. Retirar el consentimiento en cualquier momento y dejar de participar
en el estudio.
3. Ser identificado y mantener el caracter confidencial de la informacion
relacionada con la privacidad,

Declaro que soy consciente de lo anterior y que deseo participar en el
proyecto de investigacion.

Guayaquil, de de 2022.

Nombre del paciente:

Firma del participante Firma del testigo

Firma del investigador(a) Firma del tutor

16
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