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RESUMO  

 

O presente artigo científico abordará de forma clara e objetiva, as implicações 

relacionadas ao mau uso do clareamento caseiro, trazendo à baila as possíveis 

consequência do uso, desmistificando o equívoco que o carvão ativado deixa os dentes 

mais brancos. No estudo, será possível verificar o dano que o uso traz, causando um 

efeito abrasivo sobre o esmalte dentário.  

Ter um sorriso bonito é o que mais motiva as pessoas a buscarem meios de clarear os 

dentes, influenciadas pela mídia social, e, por essa razão, buscam no carvão ativado uma 

alternativa para o clareamento caseiro. A partir da problemática: Quais os malefícios 

causados pelo clareamento caseiro feito com carvão ativado? A escolha do tema se deu 

por imposição estética denominada como padrão social que são os dentes brancos e 

como a mídia impulsiona as pessoas a utilizarem produtos que nem sempre tem a 

eficácia comprovada para obter dentes brancos e saudáveis. Parte-se da premissa que o 

presente estudo tem como objetivo investigar se o uso do carvão ativado pode ser 

nocivo aos dentes, assim como, explicar como funciona o clareamento dental; como 

também, identificar os danos que a mídia social pode causar quanto à estética e a saúde 

bucal e mostrar como o carvão ativado é maléfico a saúde bucal. A metodologia 

aplicada no artigo, foi a pesquisa bibliográfica trazendo discussões a respeito do uso do 

carvão ativado no clareamento caseiro. É possível verificar que o clareamento dental 

consiste na mudança de cor dos dentes por meio de agentes químicos que serão 
submetidos ao processo e pode ser divido em dois tipos de técnica, o clareamento de 

consultório e o clareamento caseiro. O clareamento caseiro é prescrito e supervisionado 

pelo dentista, onde é utilizado moldeiras individuais flexíveis, confeccionadas 

exclusivamente para o paciente. É importante ressaltar que existes muitos casos em que 

o paciente por conta própria e sem supervisão de um profissional busca clarear os dentes 

através do uso do carvão ativado, tornando necessária a discussão sobre o tema para 

alertar que o uso do carvão ativado é nocivo, apesar de ter o apoio da mídia que 

incentiva o uso deste produto. 

 

Palavras-chave: Clareamento dental. Carvão Ativado. Revisão de Literatura. 

Influência. Mídia. 
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ABSTRACT 

 

 

This scientific article will address clearly and objectively, the implications related to the 

misuse of bleaching with activated charcoal, bringing up the possible consequences of 

the use, demystifying the misconception that activated charcoal makes teeth whiter. In 

the study, it will be possible to verify the damage that the use brings, causing an 

abrasive effect on tooth enamel.  

Having a good-looking smile is what most motivates people to look for ways to whiten 

their teeth, influenced by the social media, and, for such reason, they look for activated 

charcoal as an alternative for homemade tooth whitening. Based on the problem: What 

are the damages caused by homemade whitening made with activated charcoal? The 

choice of the theme was due to the aesthetic imposition denominated as social standard, 

which is white teeth, and how the media drives people to use products that don't always 

have proven effectiveness to obtain white and healthy teeth. From the premise that the 

present study aims to investigate whether the use of activated charcoal can be harmful to 

teeth, as well as, explain how tooth whitening works; as well as, identify the damage 

that social media can cause as to aesthetics and oral health and show how the activated 

charcoal is harmful to oral health. The methodology applied in the article was the 

bibliographic research, bringing discussions about the use of activated carbon in home 

whitening. It is possible to verify that tooth whitening consists in the change of teeth 

color by means of chemical agents that will be submitted to the process and can be 

divided into two types of techniques, the whitening made and supervised at the dentist's 

office, and the homemade whitening. The homemade whitening is prescribed and 

supervised by the dentist, where individual flexible trays are used, made exclusively for 

the patient. It is important to emphasize that there are many cases in which the patient, 

on his own and without the supervision of a professional, tries to whiten his/her teeth 

through the use of activated carbon, which makes it necessary to discuss the theme in 

order to warn that the use of activated carbon is harmful, despite the support of the 

media that encourages the use of this product. 

 

 

 

Keywords: Teeth Whitening. Activated Charcoal. Literature review. Influence. Media. 

 

INTRODUÇÃO 

 

Atualmente, diante de tantas consequências físicas e psicológicas causadas 

pela pseudorealização estética nas pessoas, o presente trabalho traz a discussão sobre 

até onde vai a verdade que se dissemina entre as redes sociais a respeito do uso do 

carvão ativado como clareador dental por meio de influenciadores digitais.  

O clareamento dental feito sem acompanhamento de profissional habilitado, 

combinado com o uso desordenado de carvão ativado, ativamente influenciado pela 

mídia, traz inúmeras consequências nas pessoas que buscam estar dentro das 
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imposições estéticas denominada como padrão social que são os dentes “brancos” 

(TEODORO, et al., 2021). 

O presente artigo científico trará para a discussão questões relacionadas ao 

mau uso do clareamento caseiro com carvão ativado e suas consequências, desmistificar 

o equívoco que o carvão ativado deixa os dentes mais brancos, e evidenciar que na 

verdade causa um efeito nocivo sobre o esmalte dentário e periodonto. 

O carvão ativado é utilizado para diversos fins, desde o tratamento da água até 

a indústria de produtos alimentícios e farmacêuticos em razão do seu poder de 

clarificação, desorização e purificação, além de ser usado para intoxicação e overdoses 

(BROOKS et. al. 2017). Ocorre que, para os especialistas não há embasamento de que 

sua utilização seja segura e eficaz, pelo contrário, a maioria dos casos relatados em 

leituras de artigos científicos são que podem acarretar danos irreversíveis como 

desgaste, abrasão e exposição da raiz dentária.   

Nesse diapasão, alguns estudiosos defendem que a utilização desse produto 

realmente elimina a placa bacteriana e algumas manchas provocadas por alguns 

alimentos, porém sua composição é bastante abrasiva e provoca arranhamento e 

desgaste do esmalte dentário deixando-o mais suscetível à caries e ressalte-se a camada 

de esmalte removida não tem como ser regenerada (VURAL et al., 2021; 

GREENWALL, et al., 2019).  

Francci et. al. (2010) explicam que o procedimento do clareamento consiste 

na mudança de cor dos dentes por meio de agentes químicos colocados sobre os dentes 

que serão submetidos ao processo e pode ser divido em dois tipos de técnica, o 

clareamento de consultório e o clareamento caseiro, que também podem ser associados, 

ambos procedimentos são supervisionados pelo cirurgião-dentista, que deve ser 

encarado com muito cuidado. Ademais, senão orientado pode trazer consequências 

extremamente graves a médio e longo prazo, como dor e perda da vitalidade pulpar. 

Uma pesquisa realizada no British Dental Journal mostrou que existem várias 

pastas de dente de carvão ativado no mercado. A pesquisa analisou 50 pastas de carvão 

ativado, revelando que apenas 8% contêm flúor e, frisa-se que existe um risco extra nas 

pastas de dentes, uma vez que são abrasivas podendo causar hipersensibilidade 

dentinária (GREENWALL et al., 2019).  

Como esclarece Karhawi (2017), a mídia faz uso de uma linguagem 

extremamente atraente para chamar consumidores, esquecendo dos reais efeitos deste 

produto, utilizando celebridades ou influências leigos como linha de frente para 
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propagar a falsa promessa de dentes brancos, pois clareamento a base de carvão ativado 

não é a solução para quem busca um sorriso “perfeito”.  

Ter um sorriso bonito é o que mais motiva as pessoas a buscarem meios de 

clarear os dentes. Influenciadas pela mídia social, buscam no carvão ativado uma 

alternativa para um clareamento. A partir da problemática: Quais os malefícios 

causados pelo clareamento com carvão ativado? 

Este artigo tem por objetivo investigar a nocividade do uso do carvão ativado nos 

dentes e seus possíveis benefícios ao organismo, além de explicar como funciona o 

clareamento dental, tanto caseiro, quanto de consultório e identificar como a mídia pode 

influenciar na estética bucal. A escolha do tema se deu por imposição estética 

denominada como padrão social que são os dentes brancos e como a mídia impulsiona 

as pessoas a utilizarem produtos que nem sempre tem a eficácia comprovada para obter 

dentes brancos e saudáveis. 

 

MATERIAL E MÉTODOS 

 

O presente artigo realizou uma revisão de literatura baseada em artigos científicos 

publicados no período de 2008 a 2021. As pesquisas foram realizadas nas seguintes bases de 

dados: Google Acadêmico, PubMed e Scielo, utilizando os termos “activated charcoal”, 

“tooth whitening”. Foram usados artigos na língua inglesa e portuguesa para a construção do 

presente estudo. 

 

DISCUSSÃO 

 

Encontrado fundamentalmente na forma de pó ou granulada, o carvão ativado 

consiste em um material que tem sua formação microcristalina, não grafítica, se 

mostrando ser um sólido amorfo. A forma de pó ou granulada do carvão é ativado de 

maneira que desenvolva sua porosidade e aumente o volume de poros, 

consequentemente a aumentando sua área de superfície (MORAIS et. al 2019). 

O carbono, do qual o carvão ativado é constituído, é caracterizado por sua 

capacidade de adsorção, e essa capacidade está diretamente ligada a porosidade elevada 

que provém da queima a uma temperatura de 800º C a 1000º C, em um ambiente de 

oxidação controlado. O poder de adsorção do carvão ativado pode ser agregado a várias 

áreas, sendo comumente usados como tratamentos de desintoxicação, antídoto para 

envenenamento ou overdose de drogas na área da medicina e tem sido usado 
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ultimamente para adsorção de líquidos e gases, principalmente no tratamento de água, 

sendo válido ressaltar que estudos apontam que possui capacidade de adsorção no 

tratamento de resíduos radioativos que possam estar presentes na água (ANDRADE e 

BRAGA, 2021). 

A dentística desenvolveu inúmeras alternativas para uma melhora estética do 

sorriso visando uma harmonia perfeita na cor e na forma dos dentes. Dentre essas 

alternativas o procedimento utilizado com maior frequência atualmente para a mudança 

de cor é o clareamento dental (HENRIQUE et. al 2017). Segundo Conceição (2007), os 

tratamentos na dentística podem ser preventivos ou reparadores e devem manter a 

integridade do dente e/ou reestabelecer sua forma, mantendo a harmonia com a estrutura 

dental que se mantem inteira, os tecidos moles e o sistema estomatognático. 

Inicialmente, cumpre destacar que a mídia em todas as suas intenções, induz ao 

expectador uma imagem errônea e equivocada acerca da saúde estética bucal. O que 

mais preocupa os profissionais de odontologia é justamente essa falsa promessa de que 

dentes brancos e bem alinhados são sinais de uma boa saúde bucal, e por essa razão, 

acaba fazendo com que as pessoas em geral, sem nenhum conhecimento técnico, façam 

uso de produtos que possuem pouca ou nenhuma comprovação (TEODORO et. al 

2021). Essa mídia faz uso de um “marketing oportunista” ao vender produtos que 

podem vir a serem nocivos a saúde bucal de seus consumidores.  

Teodoro et. al (2021) também destacam em seu estudo que a grande maioria dos 

influenciadores digitais que fazem propaganda de pós e pastas contendo carvão ativado 

possuem facetas em  resina ou laminados cerâmicos nos dentes, porém não revelam aos 

seguidores ao apresentar o “resultado clareador” do produto a base de carvão ativado 

que é utilizado, passando uma informação sem um embasamento científico e sem 

provas concretas dos resultados, já que a abrasão do carvão ativado vai agir de maneira 

diferente em um material sintético como a resina e a cerâmica. 

Almeida (2011) mostra que nas últimas décadas o cirurgião-dentista vem sendo 

muito procurado pelos pacientes que desejam um sorriso mais harmônico seja em 

relação ao tamanho, forma, posicionamento e principalmente cor, desejando dentes cada 

vez mais brancos. O autor justifica essa demanda devido ao fato de que houve uma 

supervalorização da estética na odontologia principalmente.  

Quando se trata de estética e harmonia oral, com primeiro sinal de alteração 

dentária pode acarretar consequências severas para a imagem social da pessoa, 

influenciando diretamente em sua autoestima. Nessa perspectiva, empreendimentos que 
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tem como alvo a estética e bem-estar da saúde bucal lançam no mercado inúmeros 

produtos como pastas, géis, pastilhas, tiras clareadoras, entre outros, com o intuito de 

atrair o grande público (ANDRADE e BRAGA, 2021). Com isso, procedimentos que 

sejam mais rápidos vêm sendo mais procurados, dentre eles o clareamento dental, seja o 

de consultório, feito por géis clareadores ou por meio de pó ou pasta contendo carvão 

ativado. 

Há uma maneira correta e saudável de se alcançar uma boa estética dental, 

associando beleza e funcionalidade, sem prejudicar a saúde bucal. Uma das maneiras de 

obter dentes mais brancos é por meio do clareamento dental. No Egito antigo já se fazia 

uso do tratamento clareador, em que era utilizado agentes abrasivos associados com 

vinagre com intuito de clarear os dentes, já os romanos acabavam por utilizar a urina 

para chegar aos mesmos resultados. Em 1877 foi publicado por Chapple o primeiro 

artigo sobre o clareamento dental no qual apontava o ácido oxálico como agente 

clareador para diversos tipos de manchas dentais. Ao longo de 119 anos não houve 

relatos sobre necrose pulpar e fraturas que pudessem ser relacionados com o tratamento 

clareador em dentes com vitalidade (ARAUJO, REIS e BRUM, 2015). 

A pratica do clareamento dental em dentes com vitalidade era pouco executada até 

medos de 1989, pois o peróxido de hidrogênio costumava deixar o dentes sensíveis, e a 

partir disso Haywood e Heyman, em 1991, indicaram o uso do peroxido de carbamida 

associado ao Carbopol, colocando em uma moldeira durante 15 noites a solução de 

peroxido de carbamida 10% em uma moldeira, técnica essa que foi desenvolvida ao 

observarem um tratamento para gengivite que resultou reduções nos quadros da doença 

e acabou por resultar também no clareamento dental. O peroxido de carbamida 

associado ao Carbopol formaria um gel que viria a funcionar como um gerador de 

peroxido de hidrogênio, liberado numa concentração menor e em um tempo mais 

prolongado, fazendo assim com que aja mais devagar e resultando em uma menor 

sensibilidade ao paciente (FRANCCI et. al 2010). 

O mecanismo de ação dos géis clareadores ocorre de forma inicial por meio da 

difusão do peróxido de carbamida ou do peroxido de hidrogênio na dentina e no esmalte 

no qual irá reagir com os pigmentos cromóforos (moléculas orgânicas responsáveis pelo 

escurecimento do dente) numa reação de oxirredução. Essa reação se baseia na 

ionização do peróxido que libera radicais livres instáveis e oxidam os pigmentos. O 

processo de clareamento dos géis do mercado hoje em dia é bem simples, os clareadores 

são compostos de peróxido de carbamida ou/e peróxido de hidrogênio. No caso do 
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peróxido de carbamida ele é decomposto em ureia e peróxido de hidrogênio, a ureia 

ajudará aumentando o pH, ajudando no processo de remineralizarão do dente, já o 

peróxido de hidrogênio tem o agente ativo que é o oxigênio, sendo assim promove 

quebra de cadeias moleculares maiores, que são mais escuras, transformando em 

menores, que são mais claras (PEREIRA, 2021). 

 Francci et al. (2010) explicam que o procedimento do clareamento consiste na 

mudança de cor dos dentes por meio de agentes químicos colocados sobre os dentes que 

serão submetidos ao processo e pode ser divido em dois tipos de técnica, o clareamento 

de consultório e o clareamento caseiro, que também podem ser associados, ambos 

supervisionados pelo cirurgião-dentista. O autor também aponta que o produto mais 

utilizado no clareamento de consultório é o peroxido de hidrogênio de 35%, que será 

aplicado nos dentes e com uma proteção nas margens gengivais para proteger a gengiva 

dos efeitos cáusticos do produto usado. 

Roberto et. al. (2011) discorrem que o clareamento caseiro é prescrito e 

supervisionado pelo dentista e neste método é utilizado moldeiras individuais flexíveis, 

confeccionadas exclusivamente para o paciente, o produto que costuma ser usado é o 

peroxido de carbamida, variando a concentração de 10 a 22% e todo procedimento é 

feito pelo próprio paciente em sua casa. O autor também aponta a técnica do 

clareamento de consultório, frisando que é manuseada pelo cirurgião-dentista, e pode 

ser feito utilizando o peróxido de hidrogênio em concentração que varia de 25% a 50% 

ou o peróxido de carbamida de 35%, com ou sem fonte de luz. 

É importante frisar que apesar do carvão ativado ser tão utilizado pela mídia 

social para colher resultados, que por ora, são espetaculares para aqueles que procuram 

as técnicas afim obter dentes cada vez mais brancos, na verdade, trazem malefícios 

como por exemplo o desgaste do esmalte dentários derivado da abrasividade das pastas 

e pós clareadores contendo carvão ativado. Greenwall et. al (2019) apontam o fato de 

que a espuma que é gerada a partir das pastas e pós com carvão ativado não é diluída 

facilmente pela água e acaba por comprometer esteticamente os dentes por ter o 

potencial de manchar as margens de restaurações em resina e sulcos gengivais, já que 

acaba por ficar acumulada nas margens gengivais.  

Há uma suspeita de que o carvão ativado, dependendo de sua forma e 

composição, aliado ao tamanho de suas partículas, cause um aumento na rugosidade 

superficial do esmalte. A rugosidade da superfície dentária tem grande importância 

clínica já que está ligada a adesão de bactérias na superfície, e quando aumentada pode 



 

 

18 
 

causar um acúmulo de biofilme, levando a danos que serão difíceis de reverter, 

principalmente aos tecidos duros e a superfícies de restaurações. Quando alterada a 

rugosidade também pode levar a recessão gengival e acúmulo de pigmentos orais que 

acabam por intervir na aparência do esmalte (VURAL et. al, 2021). 

Ao alegar que dentifrícios a base de carvão ativado são antibacterianas, 

antissépticas e/ou antifúngicas acaba por levar consumidores a acreditar que é uma 

maneira de prevenir e até mesmo tratar doenças periodontais, fazendo com que pessoas 

que já tenham essa doença estabelecida (e talvez não tenham conhecimento disto) 

terminem por utilizar o dentifrício e trazer à tona um dos malefícios do carvão ativado 

que seria o acúmulo das partículas em defeitos e bolsas periodontais, causando uma 

pigmentação cinza/preta nos tecidos periodontais (GREENWALL et. al, 2019). 

Os produtos de higiene bucal que contém carvão ativado não dispõem da 

quantidade mínima de fluoretos necessária para remineralizar o esmalte, prevenir o 

surgimento de lesões oriundas da doença cárie e para aumentar sua resistência a 

processos de desgaste. Há uma preocupação com as pessoas deixando de usar pastas de 

dente fluoretadas para usar as que contém carvão ativado somente, predispondo-se ao 

aparecimento de cárie, além do uso dessas pastas estarem associadas a 

hipersensibilidade dentária, já que algumas das formas do carvão ativado presentes nos 

produtos de higiene oral possuem alta abrasividade. Apesar da abrasividade ser 

necessária e remover manchas superficiais, quando em excesso, causa um desgaste da 

superfície dentária (GREENWALL et. al 2019). 

Segundo Martins et. al. (2012) os dentifrícios possuem um sistema abrasivo, que é 

feito para remover as manchas nos dentes de forma superficial, somente polindo e que 

facilita a retirada do biofilme. A abrasividade associada ao modo inadequado da 

escovação pode potencializar o desgaste dos dentes. E esse potencial de abrasividade 

também está associado a natureza, ao método e ao tamanho/granulação das partículas de 

carvão presentes na pasta/pó.  

Joiner et. al. (2008) afirma que alguns produtos dizem que podem clarear os 

dentes, deixando-o mais branco, de forma permanente como forma de marketing, 

quando na realidade não há comprovação cientifica de que tal ação vá durar. O carvão 

ativado possui a capacidade de limpar e dar a sensação de clareamento, porém é 

somente de forma superficial e associado a um elemento chamado covarina azul, dá 

uma sensação de dentes brancos, já que a covarina azul é adicionada aos dentifrícios 
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para que haja um efeito ótico por meio de uma fina película que se aloja por todo dente 

que mudado de tonalidade imediatamente a partir do contato com a luz incidente.  

 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

O presente artigo, por meio de um levantamento bibliográfico sobre o tema 

carvão ativado como clareador dental, constatou-se que na atualidade vem sendo 

difundida, principalmente pela grande mídia, a ideia de que o carvão ativado tem ação 

clareadora nos dentes.  

A partir dos objetivos que delimitaram o encaminhamento da pesquisa, 

discutiu-se acerca da investigação quanto a abrasividade do carvão ativado nos dentes e 

seus benefícios ao organismo e chegou-se à conclusão que o carvão ativado, apesar de 

dar uma sensação de branqueamento e limpeza superficial, na verdade traz malefícios a 

saúde e estética bucal, já que seu uso associado com a forma de escovação pode 

acarretar em pigmentação dos tecidos periodontais, principalmente em pessoas que já 

tem uma doença periodontal instalada e causar desgaste nos tecidos dentários, causando 

hipersensibilidade dentária, além de causar manchamento de restaurações em resina 

composta e lesões de origem não cariosa nos dentes. Também foi mostrado que o 

carvão ativado possui benefícios na área da saúde, sendo usado como tratamento para 

intoxicações e overdoses de droga. Assim como foi constatado que a mídia traz uma 

influência negativa, por meio dos influenciadores digitais, que muitas vezes acaba 

conduzindo os espectadores ao uso de um produto que não há embasamento científico 

suficiente que comprove os resultados prometidos e mostrando realidades distantes de 

alcançar ao omitir que fazem uso de facetas em resina ou laminados cerâmicos. Por fim, 

o clareamento dental é sim seguro e eficaz, quando supervisionado pelo cirurgião 

dentista, e usado de forma correta pelo paciente, utilizando géis com peróxido de 

hidrogênio ou peróxido de carbamida. 

Conclui-se então que é o presente tema, no cenário atual, é de extrema 

relevância ser discutido pois ainda há poucos estudos e material acadêmico a respeito, já 

que é um tema que ganhou destaque e relevância há pouco tempo, além de haver pouca 

movimentação da grande massa sobre os malefícios causados pelo uso de um material 

desconhecido por seus usuários leigos. 
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