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constantemente métodos que promovam o bem-
estar dos pacientes. Produtos como géis a base
de clorexidina, acido hialurénico e oxigénio ativo
tém sido desenvolvidos para otimizar a
cicatrizagdo e o poés-operatério. A aplicagao
topica de oxigénio em feridas € conhecida por
acelerar a epitelizagdo e estimular a
angiogénese, que consiste na formagéo de novos
vasos sanguineos a partir dos ja existentes. O
presente estudo teve como objetivo avaliar a
eficacia do gel com liberagdo de oxigénio da
empresa Blue®M, analisando sua capacidade de
acelerar a cicatrizagcdo e reduzir a dor. Foi
conduzido um estudo piloto com trés pacientes,
submetidos a extragdes bilaterais ou bimaxilares.
Em um dos lados operados aplicou-se placebo;
no outro, o gel Blue®M foi utilizado no pos-
operatério. A dor foi mensurada pela Escala
Visual Analdgica durante 7 dias, enquanto a
cicatrizagéo foi avaliada por cirurgides-dentistas,
com base em registros fotograficos, sem contato
direto com os pacientes. Os resultados
mostraram uma redugao significativa da dor em
um dos trés pacientes. As avaliagbes indicaram
que cicatrizacao foi mais eficiente no lado tratado
com o gel Blue®M. Embora os resultados sobre
a dor tenham variado, o gel demonstrou eficacia
na aceleragdo do processo cicatricial, sem
reagdes adversas. Conclui-se que estudos com
amostras maiores sdo necessarios para
confirmar esses achados e estabelecer
protocolos mais consistentes para o uso do gel
Blue®M em tratamentos odontoldgicos.

Palavras-Chave: Cirurgia Bucal. Cuidados
Po6s-Operatorios. Oxigénio.

Effect of Blue®M Oral Gel on the Healing of
Surgical Wounds
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Abstract: In dentistry, there is a constant search for methods that promote patient well-being. Products
such as chlorhexidine-based gels, hyaluronic acid, and active oxygen have been developed to optimize
healing and postoperative recovery. The topical application of oxygen to wounds is known to accelerate
epithelialization and stimulate angiogenesis, which consists of the formation of new blood vessels from
existing ones. The present study aimed to evaluate the efficacy of Blue®M oxygen-releasing gel by
analyzing its ability to accelerate healing and reduce pain. A pilot study was conducted with three
patients who underwent bilateral or bimaxillary extractions. On one operated side, a placebo was
applied, while on the other, Blue®M gel was used postoperatively. Pain was measured using the Visual
Analog Scale (VAS) over a period of 7 days, while healing was assessed by dentists based on
photographic records, without direct contact with the patients. The results showed a significant reduction
in pain in one of the three patients. Evaluations indicated that healing was more efficient on the side
tfreated with Blue®M gel. Although the results on pain varied, the gel demonstrated efficacy in
accelerating the healing process without adverse reactions. It is concluded that studies with larger
samples are necessary to confirm these findings and establish more consistent protocols for the use of
Blue®M gel in dental treatments.

Keywords: Oxygen. Postoperative Care. Surgery, Oral.

Introdugéao

A busca por métodos eficazes que acelerem o processo de cicatrizagcéo e reduzam o desconforto
pds-operatorio tem sido uma prioridade na odontologia moderna. A dor associada a procedimentos
odontoldgicos, traumas anteriores e a ansiedade sdo fatores que levam os pacientes a procrastinar
tratamentos preventivos, buscando atendimento apenas em situagdes de urgéncia, quando o estado
de saude ja esta agravado (Queiroz et al., 2019). Nesse cenario, a utilizagdo de agentes tdpicos que
promovam a recuperagao tecidual tornou-se uma alternativa promissora para minimizar os
desconfortos. O gel oral Blue®m, que libera oxigénio ativo, € um dos produtos que tém ganhado
destaque no mercado odontolégico, devido a sua capacidade de acelerar a cicatrizagdo por meio da
angiogénese e da melhora na oxigenagao dos tecidos. Segundo Sem (2009), o uso topico de oxigénio
em regioes lesionadas acelera a epitelizagado e estimula a formagao de novos vasos sanguineos a partir
dos ja existentes.

De acordo com Di Spirito et al. (2022), é essencial que o cirurgido-dentista oriente o paciente
quanto as possibilidades de dor no pds-operatoério e sobre as formas de minimizar esses sintomas.
Diversos géis tém sido utilizados para promover a cicatrizagao e prevenir infecgbes, como os a base
de clorexidina, acido hialurénico e compostos fitoterapicos. Embora a clorexidina tenha uma potente
agao antimicrobiana, pode causar irritagdes nos tecidos orais. Ja o acido hialurénico € amplamente
estudado por suas propriedades regenerativas, mas n&do tem impacto direto na oxigenacéo tecidual.
Por outro lado, os géis fitoterapicos, como os derivados de Aloe vera e Centella asiatica, sao
conhecidos por suas propriedades anti-inflamatdérias e cicatrizantes, porém carecem de agéo direta na
oxigenagao.

Observando a demanda por produtos que acelerem a cicatrizagdo, a empresa Blue®m, sob a
lideranca do cirurgido-dentista Peter Blijdorp, desenvolveu um catalogo de produtos voltados para a
liberagdo de oxigénio ativo. Segundo a propria marca (Blue®m, 2024), o gel oral Blue®m ¢é descrito
como “o melhor aliado na recuperacgao e cicatrizagdo de feridas bucais”, promovendo a formagao de
vasos sanguineos por meio da oxigenacdo aplicada. O produto demonstrou, além de
biocompatibilidade, atividade antimicrobiana eficaz contra o Streptococcus mutans, principal bactéria
envolvida na carie, sem apresentar citotoxicidade em baixas concentracées (Dos Santos et al., 2023).

Em relagéo ao efeito cicatrizador, alguns estudos ja demonstram resultados positivos a partir do
uso do gel oral Blue®m. Foi observado que, apds despigmentacdo gengival cirurgica, o paciente
apresentou menor irritagao, melhor cicatrizagao e reducgao de dor e inflamacgéao no intervalo de 24 horas
a 3 semanas pos-procedimento com utilizagao do gel oral, em comparagao ao curativo coe-pack, o qual
€ padréo ouro para esse procedimento (Juliana; Tarek, 2022).

Portanto, a utilizagdo do gel oral Blue®m é promissora, unindo a capacidade de promover
angiogénese e agao antimicrobiana. O presente estudo tem como objetivo investigar a eficacia do gel
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Blue®m na cicatrizagcdo de feridas cirirgicas e diminuicdo da dor pds-operatdria, contribuindo para o
desenvolvimento de protocolos de tratamento mais eficazes e confortaveis para os pacientes.

Material e Métodos

O presente estudo foi aprovado pelo Comité de FEtica e Pesquisa local (CAAE:
68151323.8.0000.5077). A pesquisa foi realizada entre margo de 2023 e setembro de 2024, na clinica
escola de odontologia da Universidade de Rio Verde, localizada em Rio Verde — Goias.

Os critérios de inclusdo para os pacientes foram: idade superior a 18 anos; ambos 0s sexos;
indicacdo de exodontia bilateral na maxila ou mandibula; auséncia de reacgdes alérgicas a
medicamentos; ndo ser tabagista ou gestante; e plena capacidade fisica e mental. Apos serem
considerados aptos, os pacientes foram convidados a participar voluntariamente da pesquisa, sendo
informados sobre os riscos e beneficios, e assinando o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE).

Sete pacientes aceitaram participar do estudo, e, destes, cinco realizaram ao menos um
procedimento, mas apenas trés completaram a pesquisa.

Foi conduzido um estudo piloto em boca dividida, com intervalo minimo de sete dias entre os
procedimentos. Cada paciente foi submetido a duas cirurgias, com o objetivo de avaliar a eficacia do
gel oral Blue®M na cicatrizagdo. Em um dos procedimentos pds-operatérios, os pacientes utilizaram o
gel oral com liberagcado de oxigénio ativo, e no outro, gel hidrossoluvel, a escolha do produto utilizado
em cada poés-operatério foi realizado de forma randomizada, apenas o pesquisador sabia qual produto
foi utilizado em cada procedimento. Além disso, para que os pacientes ndo soubessem qual material
estavam utilizando, foi utilizado recipiente semelhante, ambos sem rotulagao e a coloragdo dos géis
eram similares.

Figura 1— Material pds-operatdrio. a- Seringa com gel hidrossoluvel. b-seringa com gel Blue®m
Fonte: autoria prépria

Todos os pacientes foram submetidos a anamnese, exame fisico e analise de exames de
imagem. Os procedimentos cirdrgicos seguiram um protocolo padronizado de medicagdo e foram
realizados na Clinica Escola Il da Faculdade de Odontologia da Universidade de Rio Verde.

Os medicamentos pré-operatoérios foram: Amoxicilina 500 mg — 2 comprimidos, 1 hora antes do
procedimento; Dipirona Soédica 1 g —1 comprimido, 1 hora antes do procedimento.

A medicagio poés-operatéria utilizada foi: Amoxicilina 500 mg —1 comprimido a cada 8 horas
durante 7 dias; Nimesulida 100 mg —1 comprimido a cada 12 horas durante 3 dias; Dipirona Sédica 1g
—1 comprimido a cada 6 horas durante 3 dias; Gel oral/Gel placebo — Com o auxilio de uma espatula,
aplicar uma quantidade equivalente a um grao de ervilha (0,01 ml) do gel na regido da ferida, néo é
necessario remover o gel, e deve-se evitar a ingestao de liquidos e alimentos durante o periodo de uma
hora apds a aplicagao. O produto deve ser utilizado trés vezes ao dia (apés o café da manha, apds o
almogo e antes de dormir). Todos receberam orientagdo detalhada e levaram consigo um folheto
explicativo com as instru¢des de cuidados e uso.

A cicatrizagéo foi avaliada por meio de fotografias realizadas no sétimo dia de pds-operatorio,
com equipamento padrao e pelo mesmo operador. A avaliagéo foi realizada por 10 cirurgides-dentistas
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que nao tiveram contato com os pacientes por meio de formulario do Google formulario, eles
compararam o tratamento com Blue®m contrapondo o placebo, as avalicdes poderiam gerar respostas
de: cicatrizagdo com Blue®m melhor, placebo melhor ou igual, a avaliagao foi feita somente com a foto
da cicatrizacdo sem descrigao do tratamento utilizado.

Para avaliar a dor, utilizou-se a Escala Visual Analdgica (EVA) que classifica o grau de dor de 0
a 10, com questionamentos diarios via WhatsApp, do primeiro ao sétimo dia pds-operatdrio. Ao final,
0s pacientes também responderam questionario a respeito do desenvolvimento de reagdes alérgicas,
perda de paladar e preferéncia por determinado tratamento.

=E—j
0 | PR 5 6

Figura 2— Escala Visual Analdgica
Fonte: Imagem da internet. Disponivel em: http://www.reumart.com.br/notiacutecias/a-nota-da-sua-dor

As analises estatisticas foram realizadas com utilizagado de software estatistico SigmaPlot.
Resultados e Discussao

Ao todo, foram realizadas 30 avaliagbes para comparar a cicatrizagdo nos diferentes pacientes
com dois tratamentos distintos, o gel Blue®M e o placebo, os resultados estéo registrados na Figura 3.

Avaliagao da Cicatrizagao: Blue®M vs Placebo ou Igual
27

N
o
T

NUmero de Avaliagbes
= =
o w
T T

Blue®M Melhor Placebo ou Igual
Critério de Avaliacao

Figura 3 — Avaliagao cirurgides dentistas
Fonte: autoria prépria

Para determinar a significAncia estatistica das observagdes, foi aplicado o teste binomial. O
resultado indicou um p-valor de 4,21 x 107¢, evidenciando uma diferenca estatisticamente significativa
a favor do tratamento com o gel Blue®M, com um total de 27 avaliagbes favoraveis ao Blue®M.

Esses achados sugerem que o uso do gel Blue®M foi significativamente mais eficaz que o
placebo no processo de cicatrizacdo pods-operatéria, conforme observado pelos profissionais. O
progresso na cicatrizagéo foi avaliado com base em critérios visuais de regeneracgao tecidual, auséncia
de inflamagéo e recuperacgéao do epitélio bucal. Esse resultado esta alinhado com a literatura cientifica,
que destaca o papel do oxigénio ativo no estimulo a angiogénese e epitelizagdo, acelerando a
regeneracao tecidual (Sem, 2009; Dos Santos et al., 2023).
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Figura 4 — Fotografias utilizadas para avaliagédo: a) Paciente J.S.V. - exodontia do elemento 13 com o
uso de Blue®M; b) Paciente J.S.V - exodontia do elemento 23 com o uso de placebo; ¢) Paciente G.B.F
- exodontia do elemento 15 com o uso de placebo; d) Paciente J.S.V - exodontia do elemento 25 com
0 uso de Blue®M; e)Paciente R.F.S - exodontia do elemento 25 com o uso de placebo; f) Paciente

R.F.S - exodontia do elemento 44 com o uso de Blue®M
Fonte: autoria prépria

Em relacdo a comparagao da dor dos pacientes, os niveis de dor foram coletados diariamente
para os dois procedimentos (Blue®M e placebo) ao longo de sete dias e estio registrados na Figura 5.

EVA - Comparacgao Bluem vs Placebo para os trés pacientes
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Figura 5 — Registro da dor segundo EVA

Fonte: autoria prépria

A andlise estatistica foi realizada utilizando o teste de Wilcoxon, que revelou uma redugéo
significativa da dor para o paciente G.B.F., com um p-valor de 0,033. Entretanto, para os pacientes
J.S.V. e R.F.S,, os p-valores encontrados (0,083 e 0,414, respectivamente) ndo indicaram uma
diferenga estatisticamente significativa entre os tratamentos. Embora esses nimeros possam sugerir
que a dor tenha se comportado de maneira semelhante em ambos os tratamentos para esses dois
pacientes, é importante lembrar que o tamanho da amostra foi reduzido, o que pode ter limitado a
deteccao de diferengas mais sutis. Esses achados indicam que, enquanto o gel Blue®M demonstrou
eficacia clara em um dos pacientes, para os outros, os resultados foram menos conclusivos. No entanto,
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esses dados ndo descartam o potencial do Blue®M para a redugcado da dor, apenas sugerem a
necessidade de estudos com uma amostra maior para validar esses efeitos de maneira mais
consistente.

Nenhum paciente relatou efeitos colaterais, como alteracdo de paladar ou reacdes alérgicas,
durante o periodo pdés-operatério, independentemente do tratamento (Blue®M ou placebo). Esses
resultados demonstram que o uso do produto no estudo foi seguro, sem apresentar efeitos adversos.

Em relacdo a percepgao dos pacientes sobre o0 pds-operatorio, dois pacientes relataram que o
procedimento com Blue®M foi melhor e um nao percebeu diferenga. os resultados indicam uma
tendéncia favoravel ao Blue®M, com a maioria dos pacientes relatando uma recuperagcdo mais
confortavel com o uso do gel.

No entanto, devido ao tamanho reduzido da amostra, uma analise estatistica mais robusta nao
indicou significancia estatistica clara para a preferéncia dos pacientes ao uso do Bluem. O p-valor
resultante do teste binomial foi de 0,5, sugerindo que as diferengas percebidas podem ter ocorrido ao
acaso.

Conclusao
A metodologia utilizada no estudo demonstrou-se eficiente, possibilitando a comparagao de duas
intervengdes em um mesmo paciente, demonstrando a eficiéncia do Blue®M na cicatrizagdo. Contudo,
a amostra reduzida de pacientes nao permitiu desenvolver conclusdes definitivas a respeito da
diminui¢ao da dor. Desse modo, o estudo abre espago para novas pesquisas, com um numero maior
de participantes, para aprofundar o entendimento sobre o potencial do Blue®M., visando o
desenvolvimento de melhores protocolos de tratamento, garantindo uma recuperagao mais confortavel.
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