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RESUMO

A endodontia é a especialidade responsavel pela prevengao, tratamento das doencgas
da polpa dentaria e suas possiveis repercussdes nos tecidos periapicais. O sucesso
do tratamento endodéntico depende muito da escolha do material obturador, que deve
possuir propriedades fisico-quimicas desejaveis. O objetivo desse trabalho foi avaliar
a radiopacidade de 03 tipos de cimentos endoddnticos bioceramicos: Sealer Plus BC,
BIO-C Sealer, MTA Fillapex, comparados com a Especificacdo n. 57 da ANSI/ADA e
ISO, por tomada radiografica através do aparelho de Raios X intraoral, de 70 kVp e 7
mA, e com ajuda do sistema digital Scan Exam KaVo™. As imagens radiografadas
foram digitalizadas pelo software CliniView 11.9 KaVoKerr™ (PaloDExGroup Ou —
EUA), em seguida, foram selecionadas areas compactas para obtencdo da
densidadade, permitindo a comparacdo com a radiopacidade das espessuras do
penetrbmetro de aluminio, determinando o valor da densidade O6ptica de cada
amostra. Os cimentos obturadores testados apresentaram radiopacidade superior a 3
mmAl, conforme especificacdo n. 57 da ANSI/ADA e ISO 6876/2001. Houve diferenca
estatistica entre Sealer Plus BC que apresentou maior radiopacidade entre os
materiais testados e o MTA Fillapex com menor radiopacidade.

Palavras-chave: Radiopacidade, Cimentos Bioceramicos, Endodontia.



ABSTRACT

Endodontics is the specialty responsible for the prevention, treatment of dental pulp
diseases and their possible repercussions on periapic tissues. The success of
endodontic treatment depends greatly on the choice of the obturator material, which
should have desirable physical-chemical properties. The objective of this work was to
evaluate the radiopacity of 03 types of bioceramic endodontic cements: Sealer Plus
BC, BIO-C Sealer, MTA Fillapex, compared with ANSI/ADA Specification 57 e ISO, by
radiographic measurement through the intraoral X-ray apparatus, of 70 kVp and 7 mA,
and with the help of the Digital Scan Exam KaVo™ system. The x-images were
digitized by the Software CliniView 11.9 KaVoKerr™ (PaloDEx Group Or - USA), then
compact areas were selected to obtain the densidaity, allowing comparison with the
radiopacity of the thicknesses of the aluminum penetrometer, determining the optical
density value of each sample. The shuttercements tested presented radiopacitygreater
than 3 mmAl, according to specification no. 57 of ANSI/ADA and ISO 6876/2001. There
was a statistical difference between Sealer Plus BC, which presented higher

radiopacity between the tested materials and the MTA Fillapex with lower radiopacity.

Keywords: Radiopacity, Endodontics, bioceramic sealers.
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1. INTRODUGAO

A endodontia € a especialidade responsavel pela prevencao, tratamento das
doencgas da polpa dentaria e suas possiveis repercussdes nos tecidos periapicais. Em
casos de anormalidade do 6rgéo pulpar, o tratamento € remové-lo, quando este se
encontra infectado e/ou inflamado, substituindo-o por material obturador (ESTRELA
2004; ESTRELA1999).

Segundo Candeiro (2012), o sucesso do tratamento endoddntico transita pela
escolha dos materiais obturadores, que devem possuir boas propriedades quimicas,
fisicas e biolégicas. Do ponto de vista clinico-radiografico a avaliagdo da obturagao
dependeda imagem radiografica obtida durante e apds a conclusao do tratamento
endodéntico,o0 que torna a radiopacidade uma caracteristica fisica imprescindivel para
um material obturador, pois este permite avaliar o preenchimento dos canais

radiculares.

Para Sousa Filho, et. al. (2018), obturar o sistema de canais radiculares
significa preenché-lo com um material que sele permanentemente, da forma mais
hermética possivel, ndo interferindo e, de preferéncia, estimulando o processo de
reparo apical e periapical. Nesse contexto, os bioceramicos tém se mostrado um
material promissor, demonstrando algumas vantagens: aumentam a forga requerida
para a fratura da raiz; apresentam boa adesao as paredes dentinarias;nao apresenta
toxicidade; sao biocompativeis e de facil inser¢ao. As propriedades fisico-quimicas de
adesao, radiopacidade, escoamento, atividade antibacteriana, facilaplicagdo e menor
tempo de presa, demonstraram-se favoraveis para um material deobturagéo radicular
baseado nos bioceramicos (FRANCA et al.,2019).

Nessa perspectiva, surgiram materiais como o novo selante a base de silicato
de célcio Sealer Plus BC (MK Life, Rio Grande do Sul, Brasil) desenvolvido e
introduzido no mercado. Suas propriedades fisico-quimicas, como tempo de
endurecimento, pH, liberacdo de calcio, fluxo e radiopacidade seguem os padrdes
requeridos, porém quanto a este apresenta valores minimos solubilidade os valores
minimos exigidos pela ISO 6876: 2012 (MENDES et al., 2018).

O MTA Fillapex (Angelus-Londrina-Parana, Brasil) € um outro cimento

endodéntico bioceramico composto de duas pastas. Tém em sua composi¢do o MTA,
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resina salicilato, resina natural, resina siluente, tungstato de calcio e silica
nanoparticulada, entretanto, alguns estudos achados na literatura endodéntica
apontam o potencial citotoxico do MTA Fillapex (MARINS et al., 2017).

Foi langado no mercado Nacional o cimento bioceramico Bio C Sealer
(Angelus-Londrina-Parana, Brasil), que € um cimento obturador e tem em sua

composic¢ao Silicatos de Calcio (Angelus, 2018).

Em 1984, foi estabelecida a norma ISO 6876 que especificou métodos e
requisitos para ensaios com materiais endoddnticos de preenchimento dos canais
radiculares, sendo revisada em 2001, determinado que os cimentos endoddnticos
devem ter radiopacidade superior a 3.0 mm na escala de aluminio. Segundo a
ANSI/ADA especificagdo n° 57, os cimentos endododnticos devem possuir
radiopacidade cerca de 2.00 mm de aluminio acima da radiopacidade de dentina e

tecido ésseo.

Considera-se relevante portanto, avaliar da radiopacidade dos cimentos
bioceramicos que se encontram atualmente no mercado nacional, e observar se a

radiopacificidade dos mesmos estdo em acordo com as normas ANSI/ADA e ISO.
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2. OBJETIVOS
2.1 Objetivo Geral

- Avaliar a radiopacidade dos cimentos endodénticos bioceramicos: Sealer Plus BC,
BIO-C Sealer, MTA Fillapex.

2.2 Objetivos Especificos
- Comparar a radiopacidade dos cimentos estudados;

- Observar se a radiopacidade dos cimentos esta de acordo com a especificacdo n°
57 Ansi/ADA e ISO.
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3. JUSTIFICATIVA

Os materiais odontologicos vivem em constante evolugéo, e atualmente, o
mercado conta com os cimentos endoddnticos biocéramicos, que foram introduzidos
na endodontia como material de obturagdo do canal radicular e funcédo de selamento
dos condutos e reparagao do periapice. Portanto, esse estudo sobreveio, a fim de
analisar a propriedade fisico-quimicas dos cimentos seladores bioceramicos (Seales
Plus BC,BIO-C Sealer, MTA Fillapex) e comparar se seus niveis de radiopacidade
estdo de acordo com a especificagdo n° 57 Ansi/ADA e ISO, para que resultados

clinicos satisfatériossejam alcangados.
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4. REFERENCIAL TEORICO
4.1 METODOS DE AVALIAGAO DA RADIOPACIDADE

Falcao, et al. (2013), avaliaram a radiopacidade do cimento experimental MBP,
comparando-o0 aos cimentos endodénticos Epiphany, Kerr Pulp Canal Sealer e
Sealapex, seguindo as recomendagdes da norma 57 da ANSI/ADA. Durante as
provagodes, foram confeccionados 05 corpos de prova para cada cimento testado a
partir de modelos em PVC com 10 milimetros de didmetro interno e 2 milimetros de
altura, no qual foram radiografados com tempo de exposigédo de 0,6 segundo sobre
uma pelicula radiografica oclusal em conjunto com penetrébmetro de aluminio, a
distancia de 40 cm. As peliculas foram processadas automaticamente, escaneadas e
as imagens capturadas pelo programa do aparelho de Imagem Digital “Digora” e a
radiopacidade determinada em densidade radiografica. Os materiais testados
apresentaram radiopacidade superior a 03 mm de Aluminio, atendendo o
recomendado pela norma 57 ANSI/ADA. O Cimento MBP, em fase de teste,

apresentou-se com radiopacidade inferior aos demais cimentos (p<0,05).

Sousa Filho, et al. (2018), confeccionaram corpos de prova, que continham: 1)
AH Plus; 2) MTA Fillapex; 3) Guta-percha; 4) AH Plus + 10% MTA; 5) AH Plus + 20%
de MTA; 6) AH Plus + 30% de MTA; 7) AH Plus + 10% de Portland; 8)AH Plus + 20%
de Portland; 9) AH Plus + 30% de Portland. Sendo esses dispostos sobre uma placa
Optica e radiografados junto com o penetrdmetro de aluminio, conforme norma 57
ANSI/ADA. Apos a sensibilizagdo, as placas Oopticas foram escaneadas, e a
radiopacidade determinada em densidade radiografica e milimetros de aluminio. As
andlises foram feitas com auxilio do sistema Digora, e os dados avaliados e
comparados quanto a radiopacidade, por meio do teste Mann-Whitney. Diante dos
resultados, a adicdo do MTA ao AH Plus na proporgcao de 20% e de cimento de

Portland nas proporcgdes de 20 e 30% reduziu a radiopacidade do AH Plus.

Mendes, et al. (2018), avaliaram as propriedades fisico-quimicas de um cimento
a base de silicado de calcio (Sealer Plus BC; MK Life, Porto Alegre, Brasil)
comparando-o com o cimento de resina epoxi (AH Plus; Dentsply DeTrey GmbH,
Konstanz, Alemanha). A analise do tempo de presa inicial e final, foram comparados
com base na ISO 6876/2012 e ASTM C266/03. As amostras foram medidas quanto

ao pH e liberacdo de ions calcio com pHmetro e espectrofotdbmetro colorimétrico,
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respectivamente. Anéis de 10 mm de didmetro com 1mm de espessura foram
preparados para analise de radiopacidade (ISSO 6876/2012 e ADA 57). Os dados
foram apreciados por analise de variancia, testes T de Student e Tukey (p<0,05). A
liberagao de ions calcio e os valores de pH foram consideravelmente maiores para o
Sealer Plus BC se comparado ao AH Plus (p<0,05). Menor tempo de presa, fluxo e
radiopacidade foram observados para o cimento bioceramico do que para o AH Plus
(p<0,05). Sealer Plus BC apresentou maior solubilidade em relagdo ao AH Plus
(p<0,05). Sealer Plus BC apresentou propriedades fisico-quimicas como tempo de
presa, pH, liberacdo de calcio, fluxo e radiopacidade seguindo as normas exigidas,

porém solubilidade superior aos valores minimos exigidos pela ISO 6876/2012.

Ferraz,etal. (2019), com auxilio do sistema e escaner Digora Optime,analisaram
as diferencgas de niveis de radiopacidade dos cimentos obturadores AH Plus e Sealer
Plus tendo como base a metodologia adotada pela norma 57 ANSI/ADA.As imagens
obtidas foram analisadas pelo software Imaged (NIH), onde foram medidaa densidade
radiografica de cada cimento da placa de acrilico, assim como de cada degrau da
escada de aluminio, onde foi fornecido um valor numérico para cada leitura.Diante do
ensaio, os materiais testados mostraram uma radiopacidade de 10,01 mm Al (AH Plus)
e 3,06 mm Al (Sealer Plus), baseado na norma da 57 ANSI/ADA.

Lima, et al. (2019), testou a radiopacidade do cimento MTA HP e comparou-o
com os cimentos MTA branco e cinza, utilizando como base norma 57 ANSI/ADA.
Foram utilizados placas Oépticas e os corpos de prova dos cimentos testados
radiografados em conjunto com o penetrémetro de aluminio. As imagens obtidas
foram escaneadas e a radiopacidade determinada em densidade radiografica e
milimetros de aluminio. O cimento MTA HP apresentou radiopacidade equivalente a
4 milimetros de aluminio, e os cimentos MTA branco e cinza apresentaram uma
radiopacidade correspondente a 6 milimetros de Aluminio. O que resultou no cimento
MTA HP mostrar radiopacidade menor que os cimentos MTA branco e cinza, sendo
que todos os cimentos presentes na analise apresentaram radiopacidade superior ao
recomendado pela Resolugcédo 6876 da ANSI/ADA.

Tanomaru-Filho; et. al. (2019), utilizaram 04 tipos de cimentos (Sealer Plus,
MTA Fillapex, Sealapex, AH Plus) para realizar o estudo de propriedades fisico-
quimicas além do potencial bioativo. O tempo de presa, fluxo e radiopacidade foram

avaliados com base na norma ISO 6876. O fluxo também foi avaliado em area (mm>).
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A solubilidade e alteragao volumétrica dos cimentos foram avaliadas apés 7 e 30 dias
de imersdo em agua destilada. A solubilidade foi avaliada pela diferenga de massa
dos materiais antes e depois da imerséo. A alteragao volumétrica foi avaliada por meio
de microtomografia computadorizada (micro-CT). O potencial bioativo foi observado
por Microscopia Eletrénica de Varredura (MEV) apés imersdo em PBS. Os dados
foram comparados pelos testes ANOVA e Tukey (y=0,05). Sealer Plus apresentou o
menor tempo de presa (196 min.) e o Sealapex o maior (912 min.) (p<0,05). O AH Plus
apresentou a maior radiopacidade (9,5 mm Al) e o MTA Fillapex a menor (2,7 mm Al)

(p<0,05). O MTA Fillapex foi 0 unico cimento que apresentou potencial bioativo.

Ferreira, et. al. (2021), avaliou e comparou as propriedades bioldgicas efisico-
quimicas in vivo e in vitro do silicato de calcio selantes a base: Sealer Plus BC,MTA
Fillapex; e selantes a base de resina: AH Plus, Sealer Plus. Radiopacidade, espessura
do filme, fluxo, configuragdo tempo, pH e analise de elementos foram investigados.
Sealer Plus BC obteve melhores resultados. As propriedades dosselantes estavam de
acordo com a ISO 6876/2012 e ASTM C266-08. Os materiais testados apresentaram
propriedades fisico-quimicas em conformidade com os padrdes, exceto para o tempo

de configuragdo do MTA Fillapex.

4.2 CIMENTOS ENDODONTICOS BIOCERAMICOS

Os cimentos endodénticos precisam apresentar biocompatibilidade,
estabilidade dimensional, radiopacidade, fluxo e baixa solubilidade. Diante disso,
diversificam-se conforme sua composicao e com a quantidade dos componentes.
Logo, o mercado apresenta uma grande variedade de marcas. Os cimentos estudados
foram: Sealer Plus BC, Bio-C Sealer, MTA Fillapex.

4.2.1 SEALER PLUS BC

O Sealer Plus BC (MK Life, Rio Grande do Sul, Brasil), umcimento desenvolvido
e introduzido no mercado Nacional em meados de 2016. Sendo um bioceramico
insoluvel, radiopaco, alcalina, libera ions de calcio (Ca+) e ndo contém aluminio sendo
composto de dissilicato de calcio, trissilicado de calcio nano particulado e 6xido de

zircbnia. Devido a presencga do silicado de calcio, requer a
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umidade dos tubulos dentinarios para o processo de presa (MENDES, et al., 2018), e
expansao higroscopica quando toma presa (expande 0,2%), vedando totalmente do
canal (MK LIFE, 2019). De acordo com o fabricante, o Sealer Plus BC é uma mistura
pronta, em pasta para ser injetada, e foi desenvolvida para aplicagcbes de
preenchimentos e selagem permanente do canal radicular de dentes tratados. E um
material bioativo, bactericida (Ph 12), pronto para uso, ades&o quimica a estrutura
(MK LIFE, 2019).

4.2.2 BIO-C SEALER

O BIO-C Sealer € um cimento obturador endodédntico bioceramico composto
por Silicatos de Calcio. Tém como beneficios indugéo de regeneragéao tecidual, agéo
bactericida e inibicao da infiltracdo bacteriana. Sua apresentagao ja vem pronta para
uso, facilitando a aplicagao no conduto. Oferece vedamento fisico proporcionado pela
expansdo do cimento, além de promover uma vedacéo biolégica que se da pela
formacdo de uma camada intermediaria de mineralizacdo. O tempo de presa
dependera da presenca de umidade no local que for aplicado na estrutura dental. O
produto apresenta radiopacidade, tendo como radiopacificador o Oxido de Zircénio
(ndo promove manchamento dentario). E um material que apresenta solubilidade,
proporcionando assim, um selamento adequado do material obturador as paredes do
canal. Em contato com a umidade e os fluidos teciduais libera ions ativos que interage
com a matriz organica e inorganica da dentina, promovendo uma zona de infiltracao
mineral, que gera um perfeito vedamento biolégico minimizando as possibilidades de
uma possivel infiltragdo bacteriana, que desencadearia o insucesso do tratamento
endodéntico (ANGELUS, 2018).

4.2.3 MTA FILLAPEX

O MTA Fillapex, € um cimento endoddntico bioceramico indicado para
obturacéo de canais radiculares na denticdo permanente. A base de MTA (mineral
trioxido agregado), desenvolvido pela Angelus (Londrina/Parana/Brasil) e lan¢ado
comercialmente em 2010. Esse material apresenta caracteristicas de
biocompatibilidade (rapida recuperagdo dos tecidos sem causar reagdes
inflamatdrias), alta radiopacidade (excelente visualizacdo radiografica), otimo

escoamento (possibilita obturacdo de canais acessorios), expansao de presa
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(vedamento do conduto), liberagao de ions de Calcio (rapida recuperagao éssea e
formagcdo de cemento), sistema pasta — pasta (facil manipulagédo), 6timo tempo de
presa, radiopacificador (tungstato de calcio), base resinosa (facil remogédo com
solventes de guta-percha). Esse material pode ser utilizado tanto em técnicas
obturadoras sem cones de guta-percha quanto com a utilizagcdo dos cones
(ANGELUS, 2018).
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5. MATERIAIS E METODOS

Os materiais testados foram proporcionados de acordo com os fabricantes e,
depois de manipulados, incluiu-se em placas de acrilico com 6 mm de didmetro interno
e 2 mm de altura, sobre uma placa de vidro lisa. No qual foram usados MTA Fillapex
(Imagem 1-A), Sealer Plus BC (Imagem 1-B), BIO-C Seale (Imagem 1-C). Apés a
colocagcdodo material, outra placa de vidro foi utilizada para comprimir o material e
uniformizar aespessura do corpo de prova, os quais foram conferidos através de

paquimetro universal digital, de modelo (MTX — 316119, Sao Paulo).

Imagem 1: Cimentos Bioceramicos Testados
A B C

|~

Fonte: Acervo Pessoal

Legenda: Imagem A (cimento MTA Fillapex); Imagem B (cimento Sealer Plus BC); Imagem
C (cimento BIO-C Sealer).

Foram feitos a confecg¢ao de 05 corpos de prova (imagem 2) para cada cimento
testado, onde ficaram dispostos sobre placas de fésforo radiografico oclusal tamanho
4C (KavoKerr), em conjunto com penetrometro de aluminio (Imagens 2-D; 2-E; 2-F).
Radiografados utilizando aparelho de Raios X intraoralodontolégico FOCUS™, marca
KaVoKerr™, de 70 kVp e 7 mA. (Joinville — SC) com tempo de exposi¢ao de 0,2

segundo a distancia foco-filme de 40 cm, conforme especificagdo n° 57 ANSI/ADA.

Imagem 2: Corpos de Prova

Fonte: Acervo Pessoal

Legenda: Imagem D (corpo de prova cimento MTA Fillapex); Imagem E (corpo de prova
cimento Sealer Plus BC); Imagem F (corpo de prova cimento BIO-C Sealer)
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Depois de sensibilizadas, as placas de fésforo radiografico oclusal tamanho 4C
(KaVoKerr™) foram processadas utilizando digitalizadora Scan eXam KaVoKerr™
(PaloDEx Group Oy — EUA). As imagens radiograficas digitalizadas com o software
CliniView 11.9 KaVoKerr™ (PaloDEx Group Oy — EUA).

Apos serem digitalizadas, as imagens (Imagens 7, 8 e 9) importadas para o
software ClearCanvas DICOM Viewer (Windows verséo 13.2, Symaptive Medical Inc)
foram selecionadas areas compactas dos modelos, obtendo a densidade dos
diferentes materiais, 0 que permitiu a comparagdo com a radiopacidade de diferentes
espessuras do penetrdmetro de aluminio para determinar o valor da densidade 6ptica
de cada amostra.

Imagem 3: Imagens radiograficas dos cimentos endodénticos Sealer Plus
BC, BIO-C Sealer, MTA Fillapex.

magem 9: Image cimenta MTA Fillapex

re Clin

Fonte: lmagens direts

Legenda: Imagem G (radiografia da amostra do cimento endodontico Sealer Plus BC); Imagem H
(radiografia da amostra do cimento endodéntico BIO-C Sealer); Imagem | (radiografia da amostra de
cimento endodéntico MTA Fillapex).

Aplicou-se a seguinte equacao para converter os valores de densidade em
milimetros de aluminio (mmAl). (DUARTE et al., 2009; FALCAO et al., 2011):

Sendo que:
A-2 A = DRM — mmAl imediatamente abaixo da DRM
+ mmAl B = mmAl acima do DRM — mmAl abaixo do DRM
5 DRM = Densidade Radiografica do Material
mmAl = imediato abaixo do DRM
2 =2mm de incremento entre um passo de aluminio e outro

Foi realizado uma avaliacdo e comparacdo dos valores obtidos para cada
material quanto a densidade radiografica e em milimetro de aluminio. Resultados
foram catalogados e importados para o Programa Microsoft Office Excel 2016 e

submetido a analise de variancia estatistica na qual aplicou-se o teste ndo paramétrico
Tukey (p)=<0,0024.
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6. RESULTADOS

A tabela 1 abaixo apresenta a comparagao entre os valores de radiopacidade

dos cimentos endodbnticos analisados.

TABELA 1. COMPARAGAO ENTRE OS VALORES MEDIO, DESVIO PADRAO, MAXIMO E MINIMO DE RADIOPACIDADE
DOS CIMENTOS ENDODONTICOS ANALISADOS. UNINOVAFAPI. Teresina- Pl. 2022

MATERIAIS MEDIA DESVIO PADRAO DENSIDADE MINIMA DENSIDADE MAXIMA
BIO-C SEALER 3524,78 448,68% 2759,40 3919,30
MTA FILLAPEX 2878,98 265,26° 2847,90 3166,00
SEALER PLUS BC 3803,10 182,207 3656,30 4000,10

Médias seguidas por letras sobrescritas distintas indicam diferengas estatisticas (p<0,05)
Fonte: Autor

Os dados da radiopacidade dos cimentos foram inicialmente submetidos ao
teste ANOVA dois fatores de medidas repetidas, seguindo pelo teste de Tukey, com
nivel de significancia de 5%.

O Bio-C Sealer apresentou os maiores valores de densiddade radiografica
assemelhando-se ao Sealer plus BC. Ja o MTA FILAPEX apresentou os menores
valores e estatisticamente significantes quando comparado com os outros materiais

analisados. (p<0,05)

TABELA 2. COMPARAGAO DOS CIMENTOS BIOCERAMICOS OBTURADORES EM mm de Al. UNINOVAFAPI,
Teresina - Pl (2022).

MATERIAL mmAl
BIO-C SEALER 6,29
MTA FILLAPEX 3,11

SEALER PLUS BC 9,15

Fonte: Autores

Todos os cimentos obturadores testados apresentaram radiopacidade superior
a 3 mmAl, de acordo com as especificacdes N°57 da ANSI/ADA e ISO 6876/2001.
(Tabela 2).
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7. DISCUSSAO

A analise das propriedades fisicas dos materiais endoddénticos, em especial os
cimentos, sao importantes para analisar o comportamento destes, diante do processo

de selamento na obturagdo dos canais radiculares.

A radiopacidade é uma das principais propriedades dos cimentos obturadores
e exerce uma importante fungdo, sendo através dela que se torna possivel a
realizacado de analise da eficacia e qualidade do selamento do canal radicular através
de exames radiograficos, onde conseguimos avaliar o limite apical da obturagéo e o
controle da terapia endodoéntica (MENDES et al., 2018).

Para a analise comparativa do teste de radiopacidade empregou-se a
Especificagdo n.° 57 da ANSI/ADA e norma 6876/2012 ISO, para materiais de
obturagdo endodéntica (1993, revisada de 1983), conforme ANSI/ADA a referéncia
concreta para padronizagao dos testes de avaliacdo fisica € de 2 mmAl. Essa
metodologia, foi também utilizada por (Falcdo (2011), Sousa Filho (2018), Ferraz
(2019), Ferreira (2021)).

Conforme a ISO 6876/2012, a radiopacidade é averiguada através da medida
da densidade radiografica 6ptica em paridade com a mesma espessura de aluminio
(Al), onde um milimetro de dentina possui radiopacidade igual a um milimetro de
aluminio, diante disso, o ideal de radiopacidade do cimento € de no minimo 3
milimetros de aluminio para cimentos endodénticos (TANOMARU-FILHO et al.,2013;
PULLAGE et al., 2016; ANSI/ADA 2000).

O cimento bioceramico MTA Fillapex apresentou o menor valor de
radiopacidade 3,11 mmAl e estatisticamente significante (p<0,05). Outros autores
obtiveram resultados semelhantes no qual o MTA Filapex apresentou os menores
valores de radiopacidade (TANOMARU-FILHO et al.,2019).

Candeiro (2012), em seu estudo com o MTA Fillapex, observou que o cimento
apresentou valores abaixo de 3 mmAl, ficando aquém dos padrdes estabelecidos pela
ANSI/ADA. Na analise de Sousa Filho (2018), o MTA Fillapex também apresentou
radiopacidade inferior aos dos outros cimentos (AH Plus acrescido de MTA e
Portland). Entretanto, na pesquisa de Veiga et al. (2017), o MTA Fillapex apresentou

radiopacidade de maior valor quando comparado ao cimento Sealapex.
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O Sealer Plus BC com 9,15 mmAl; e o BIO-C Sealer 6,29 apresentaram os
maiores valores de radiopacidade nessa metologia. Outros autores obtiveram valores
semelhantes (MENDES et al., 2018).

A diferenca na radiopacidade dos materiais obturadores pode estar relacionado
a presenca de agentes radiopacificadores presentes em cada material. Um fator
importante € a quantidade da massa presente em cada agente radiopacificador, o que
pode refletir na qualidade dessa radiopacidade (DUARTE et al., 2009).

Os resultados do presente estudo mostram que todos os espécimes
apresentaram uma alta média de radiopacidade corroborando com a norma N° 57 da
ADA. Esta caracteristica, os tornaram capazes de satisfazer as necessidades clinicas
para a visualizacdo da massa obturadora no interior do canal.

A hipotese nula foi rejeitada pois houve diferencga estatistica significante entre

0s materiais testados.
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8. CONSIDERAGOES FINAIS

Diante da metodologia utilizada no presente estudo concluiu-se que o Bio-C
Sealer e Sealer Plus BC apresentaram desempenho equivalente quanto a
radiopacidade e ambos foram melhores que o MTA Filapex.

Todos os cimentos bioceramicos avaliados apresentaram radiopacidade em
conformidade com a norma N° 57 da ADA (acima de 3,00 mmAl). Esta caracteristica,
os tornam capazes de satisfazer as necessidades clinicas para a visualizacdo da

massa obturadora no interior do canal.
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_ ARTIGO PARA SUBMISSAO A
AVALIACAO DA RADIOPACIDADE EM CIMENTOS BIOCERAMICOS SELADORES

EVALUATION OF RADIOPACITY IN SEALING BIOCERAMIC CEMENT

RESUMO

O sucesso do tratamento endodéntico depende muito da escolha do material obturador, este
deve possuir propriedades fisico-quimicas desejaveis, dentre elas, a radiopacidade, para
distingao das estruturas anatdémicas adjacentes e, assim, certificar que todo o canal radicular
esteja sendo preenchido. O objetivo deste trabalho é avaliar a radiopacidade de trés
cimentos endodénticos bioceramicos: Sealer Plus BC, BIO-C Sealer e MTA Fillapex,
comparados com a Especificagcdo n. 57, da ANSI/ADA e ISO 6876/2012, por tomada
radiografica através do aparelho de Raio X intraoral, de 70 kVp e de 7 mA, e com ajuda do
sistema digital Scan Exam KaVo™. As imagens radiografadas foram digitalizadas pelo
software CliniView 11.9 KaVoKerr™ (PaloDEx Group Ou — EUA), em seguida, as areas
compactas foram selecionadas, a fim da obtencao da densidade, permitindo a comparagao
com a radiopacidade das espessuras do penetrobmetro de aluminio, determinando, para
tanto, o valor da densidade O6ptica de cada amostra. Os cimentos seladores testados
apresentaram radiopacidade superior a 3 mmaAl, conforme especificagao n. 57 da ANSI/ADA
e da SO 6876/2012. Houve diferenca estatistica entre Sealer Plus BC, que apresentou maior
radiopacidade entre os materiais testados e o MTA Fillapex, com menor radiopacidade.
Esses resultados tornam os cimentos avaliados capazes de atender a necessidades clinicas,
possibilitando a visibilidade do preenchimento do sistema de canais radiculares.

Descritores: Endodontia; Analise fisico-quimicas; Obturagédo do canal radicular; Radiografia
digital.



31

ABSTRACT

The success of endodontic treatment depends a lot on the choice of filling material, which
must have desirable physicochemical properties, including radiopacity, to distinguish
adjacent anatomical structures and ensure that the entire root canal is being filled. The
objective of this work was to evaluate the radiopacity of 03 (three) types of bioceramic
endodontic cements: Sealer Plus BC, BIO-C Sealer, MTA Fillapex, compared with
Specification n. 57 of ANSI/ADA and I1SO 6876/2012, by radiographic taking through the
intraoral X-ray device, of 70 kVp and 7 mA, and with the help of the Scan Exam KaVo™ digital
system. The radiographed images were digitized by the CliniView 11.9 KaVoKerr™ software
(PaloDEx Group Ou — USA), then compact areas were selected to obtain the density, allowing
the comparison with the radiopacity of the aluminum penetrometer thicknesses, determining
the optical density value. of each sample. The sealing cements tested showed radiopacity
greater than 3 mmAl, according to specification n. 57 of ANSI/ADA and ISO 6876/2012. There
was a statistical difference between Sealer Plus BC, which showed higher radiopacity among
the materials tested, and MTA Fillapex with lower radiopacity. These results make the
evaluated cements capable of meeting the clinical needs, allowing the visibility of the filling of
the root canal system.

Descriptors: Endodontics, Physicochemical analysis, Root canal obturation, Radiographic
Image Enhancement.
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INTRODUGAO

O sucesso do tratamento endodéntico transita pela escolha dos materiais
obturadores, que devem possuir boas propriedades quimicas, fisicas e biologicas’. Obturar
o sistema de canais radiculares significa preenché-lo com um material que sele
permanentemente, da forma mais hermética possivel, ndo interferindo e, de preferéncia,
estimulando o processo de reparo apical e periapical>. Sendo assim, a obturagcdo é
usualmente realizada com o cone de guta-percha, no canal principal, assim como o cimento
endodéntico, que tém fungdo de preencher os espagos entre guta-percha e dentina e
também as irregularidades, os tubulos dentinarios e as ramificagcbes dos canais
secundarios?®.

Sob esse viés, um selamento tridimensional é feito, a partir do uso de um material
obturador, logo, tem como finalidade o preenchimento total do sistema de canais radiculares,
evitando a proliferagcdo de microrganismos responsaveis pelo aparecimento ou preservagao
de lesbes periapicais*. Nesse sentido, ha varias opgdes de cimentos endodonticos: de
iondmero de vidro, a base de resina-epoéxica, hidréxido de calcio, a base de 6xido de zinco
e eugenol, e os cimentos bioceramicos®. Em 1981, foram elencadas propriedades ideais para
um cimento endoddntico que, até hoje, sao utilizadas - a radiopacidade esta entre elas -
permitindo que seja possivel a verificacdo do preenchimento do canal e 0 acompanhamento
do caso®.

Outrossim, os cimentos a base de silicato de calcio, conhecidos como bioceramicos,
tém se destacado por suas propriedades de biocompatibilidade e de bioatividade’8. O Sealer
Plus BC (MK Life, Rio Grande do Sul, Brasil) € um cimento a base de silicato de calcio; uma
mistura pronta, em pasta; suas propriedades fisico-quimicas, como tempo de
endurecimento, pH, liberacdo de calcio, fluxo e radiopacidade, seguem os padrdes
requeridos®. O MTA Fillapex (Angelus-Londrina-Parana, Brasil) € um outro cimento
bioceramico, composto de duas pastas. O referido material tem, em sua composigao, o MTA,
a resina de silicato, a resina natural, a resina siluente, o tungstato de calcio e a silica
nanoparticulada, entretanto, estudos apontam o potencial citotdxico, devido a presenca de
elementos tdxicos em sua composigdo’®. Bio C Sealer (Angelus-Londrina-Parana, Brasil),
um cimento obturador, que tem em sua composicao silicato de calcio'".

Para a avaliacdo dessas propriedades e com o objetivo de possibilitar uma
padronizacao de resultados, em 1984, foi estabelecida a norma ISO 6876, que especificou
métodos e requisitos para ensaios com materiais endodénticos de preenchimento de canais
radiculares, sendo revisada em 2012;'2. Em 2000, a American National Standards
Institute/American Dental Association (ANSI/ADA) formulou o titulo de especificagdo 57, que

consiste em normas e testes especificos para avaliacido das propriedades fisico-quimicas
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dos materiais obturadores'®. O estudo da radiopacidade, propriedade fisica dos cimentos
endodénticos, origina resultados que respaldam a pratica clinica, proporcionando, dessarte,
parametros de pesquisa para o desenvolvimento de novos produtos™.

O objetivo deste estudo é analisar a propriedade fisica, a radiopacidade dos cimentos
endodénticos: BIO-C Sealer, Sealer Plus BC, MTA Fillapex, de acordo com a especificagao
numero 57, da National Standards Institute/American Dental Association, e, pela norma

6876, da International Organization for Standardization.
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MATERIAIS E METODOS

Os materiais testados foram proporcionados de acordo com os fabricantes e, depois
de manipulados, foram incluidos em placas de acrilico, com 6 mm de didametro interno e 2
mm de altura, sobre uma placa de vidro lisa. Foram utilizados os cimentos MTA Fillapex
(Angelus — Londrina — Parana, Brasil), Sealer Plus BC (MK Life, Rio Grande do Sul, Brasil),
BIO-C Seale (Angelus — Londrina — Parana, Brasil) — Figura 1 —apéndice A. Apds a insergao
do material, outra placa de vidro foi utilizada para comprimir o material e, para tanto,
uniformizar a espessura do corpo de prova, os quais foram conferidos através de paquimetro
universal digital, de modelo (MTX-316119, Sao Paulo).

Ademais, foram feitas as confecgdes de 05 (cinco) corpos de prova (figura 2 —
apéndice B), para cada cimento testado, nos quais ficaram dispostos sobre placas de fosforo
radiografico oclusal, tamanho 4C (KavoKerr), em conjunto com penetrémetro de aluminio.
Radiografados utilizando aparelho de Raios X intraoral odontolégico FOCUS™, marca
KaVoKerr™, de 70 kVp e 7 mA. (Joinville — SC), com tempo de exposicao de 0,2 segundo a
distancia foco-filme, de 40 cm, conforme especificagdo n° 57 ANSI/ADA e ISO 6876.

Neste contexto, depois de sensibilizadas, as placas de fésforo radiografico oclusal
tamanho 4C (KaVoKerr™) foram processadas utilizando digitalizadora Scan eXam
KaVoKerr™ (PaloDEx Group Oy — EUA). As imagens radiograficas digitalizadas com o
software CliniView 11.9 KaVoKerr™ (PaloDEx Group Oy — EUA).

Apos serem digitalizadas, as imagens (figura 3 — apéndice C) importadas para o
software ClearCanvas DICOM Viewer (Windows versao 13.2, Symaptive Medical Inc) foram
selecionadas para areas compactas dos modelos, obtendo a densidade dos diferentes
materiais, o que permitiu a comparagao com a radiopacidade de diferentes espessuras do
penetrémetro de aluminio, com o intuito de determinar o valor da densidade éptica de cada
amostra.

Outrossim, aplicou-se a seguinte equacgao para converter os valores de densidade em

milimetros de aluminio (mmAl).">.16:

Sendo que:
A = DRM — mmAl imediatamente abaixo da DRM
+ mmAl B = mmAl acima do DRM — mmAl abaixo do DRM
DRM = Densidade Radiografica do Material
B mmAl = imediato abaixo do DRM
2 =2mm de incremento entre um passo de aluminio e outro

Para tanto, foi realizada uma avaliacdo e uma comparag¢ao dos valores obtidos para
cada material quanto a densidade radiografica e em milimetro de aluminio. Logo, os
resultados foram catalogados e importados para o Programa Microsoft Office Excel 2016 e
submetidos a analise de variancia estatistica, na qual aplicou-se o teste ndo paramétrico
Tukey (p)=<0,0024
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RESULTADOS

Os resultados foram obtidos a partir da comparacao entre os valores de radiopacidade
dos cimentos endoddnticos analisados, conforme Tabela 1 — apéndice D.

Sob essa baila, os dados da radiopacidade dos cimentos foram inicialmente
submetidos ao teste ANOVA, dois fatores de medidas repetidas, seguindo pelo teste de
Tukey, com nivel de significancia de 5%.

Logo, o Bio-C Sealer apresentou os maiores valores de densidade radiografica,
assemelhando-se ao Sealer plus BC. Ja o MTA FILAPEX, apresentou os menores valores,
do ponto de vista estatistico, quando comparado com os outros materiais analisados
(p<0,05), conforme a Tabela 2 — apéndice E.

Todos os cimentos obturadores testados apresentaram radiopacidade superior a 3
mmAl, de acordo com as especificacbes N°57 da ANSI/ADA e ISO 6876/2001.
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DISCUSSAO

A analise das propriedades fisicas dos materiais endodénticos, em especial os
cimentos, sdo importantes para analisar o comportamento destes, diante do processo de
selamento, na obturacédo dos canais radiculares.

Neste sentido, a radiopacidade é uma das principais propriedades dos cimentos
obturadores e exerce uma importante funcao, haja vista que, por meio dela ha a viabilidade
da realizagao de analise da eficacia, bem como a qualidade do selamento do canal radicular
através de exames radiograficos, cuja avaliagdo do limite apical é possivel, assim como da
obturagao e o controle da terapia endoddntica®.

Para a analise comparativa do teste de radiopacidade, empregou-se a Especificacao
n.° 57 da ANSI/ADA e norma 6876/2012 I1SO, para materiais de obturagcdo endodéntica;
conforme ANSI/ADA, a referéncia concreta para padronizacao dos testes de avaliagao fisica
€ de 2 mmAl. Essa metodologia foi utilizada, também, por outros pesquisadores 2161718,

Conforme a ISO 6876/2012, a radiopacidade € averiguada através da medida da
densidade radiografica éptica, em paridade com a mesma espessura de aluminio (Al), no
qual um milimetro de dentina possui radiopacidade igual a um milimetro de aluminio, diante
disso, o ideal de radiopacidade do cimento € de, no minimo, trés milimetros de aluminio,
para cimentos endoddnticos'®20:13,

Neste contexto, o cimento bioceramico MTA Fillapex apresentou o menor valor de
radiopacidade 3,11 mmAl e estatisticamente significante (p<0,05). Outros autores obtiveram
resultados semelhantes, no qual o MTA Filapex apresentou os menores valores de
radiopacidade®. Logo, esse cimento possui o Tungstato de Calcio (CaWO4), como agente
radiopacificador, e o silicato de tricalcio (TSC) em sua composi¢do, este ultimo, quando
associado ao radiopacificador CaWO4, apresenta radiopacidade elevada?'.

Assim sendo, O Sealer Plus BC - com 9,15 mmAl - e o BIO-C Sealer 6,29
apresentaram os maiores valores de radiopacidade nesta metodologia, tendo em vista que
ambos possuem Oxido de zircbnia (ZrO.) como agente radiopacificador. Outros autores
obtiveram valores semelhantes®.

Neste contexto, a diferenca na radiopacidade dos materiais obturadores pode estar
relacionada a presenca de diferentes agentes radiopacificadores de cada material. Entao,
um fator importante é a quantidade da massa presente em cada agente radiopacificador, o
que pode refletir na qualidade dessa radiopacidade. A interagdo quimica também pode
influenciar na radiopacidade de cada material?2. Ja os cimentos Sealer Plus BC e BIO-C
Sealer apresentam o mesmo radiopacificador, 6xido de zircdnia (ZrOz). Nao obstante, apesar
de no ter diferenca estatistica significantes entre os dois cimentos, o BIO-C Sealer foi o que

apresentou menor valor de radiopacidade, logo, essa diferenga pode ser associada a
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proporgdes diferentes das amostras e também a interagcdo quimica entre os componentes.
Quando comparado a estudos anteriores de avaliacdo da radiopacidade dos mesmos
cimentos, observa-se uma variagao de resultados. Isso pode ser explicado pelos diferentes
meétodos empregados, no que diz respeito ao tempo de exposi¢ao, a poténcia do aparelho,
a distancia entre aparelho radiografico e material, a técnica para captar a imagem, a escala

de aluminio utilizada e a forma de processamento?3.
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CONCLUSAO

De acordo com a pesquisa, os cimentos seladores bioceramicos avaliados: BIO-C
Sealer, Sealer Plus BC e MTA Fillapex, apresentaram valores de densidade radiografica
desejaveis, em conformidade com a especificagao n° 57 ANSI/ADA e ISSO 6876/2012, que
determinam o valor da radiopacidade equivalente e ndo menos que 3mmAl. Haja vista que
o Sealer Plus BC foi o cimento que apresentou maior valor de densidade radiografica,
seguido pelo BIO-C Sealer; o MTA Fillapex, quando comparado aos outros dois dois
cimentos testados, obteve menor valor.

Diante disso, esses resultados tornam os trés cimentos bioceramicos capazes de
atender a necessidades clinicas, possibilitando, assim, a avaliagdo do preenchimento do
sistema de canais radiculares, pois estes atendem aos padrées de normatizacao
estabelecidos pela ANSI/ADA e ISO.
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APENDICE A - Cimentos Bioceramicos utilizados nos testes de radiopacidade. Na imagem

A (cimento MTA Fillapex, desenvolvido pela marca Angelus); imagem B (cimento Sealer Plus

BC, desenvolvido pela empresa MK Life); Imagem C (cimento BIO-C Sealer, desenvolvido
pela empresa Angelus).

MTA-FILLAPEX = o

Fonte: Acervo Pessoal

APENDICE B - Placa de acrilico contendo cinco corpos de prova para cada cimento

testados, penetrometro de aluminio e placa de fésforo radiografica oclusal.

Fonte: Acervo Pessoal
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APENDICE C - Imagens radiograficas dos cimentos bioceramicos: BIO-C Sealer, MTA

Fillapex e Sealer Plus BC.
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APENDICE D - COMPARACAO ENTRE VALORES MEDIOS, DESVIO PADRAO, MAXIMO

E MINIMO DE RADIOPACIDADE DOS CIMENTOS ENDODONTICOS ANALISADOS.
UNINOVAFAPI. Teresina — PI, 2022.

TABELA 1. COMPARAGAO ENTRE OS VALORES MEDIO, DESVIO PADRAO, MAXIMO E MINIMO DE RADIOPACIDADE
DOS CIMENTOS ENDODONTICOS ANALISADOS. UNINOVAFAPI. Teresina- Pl. 2022

MATERIAIS MEDIA DESVIO PADRAO DENSIDADE MINIMA DENSIDADE MAXIMA
BIO-C SEALER 3524,78 448,68% 2759,40 3919,30
MTA FILLAPEX 2878,98 265,26° 2847,90 3166,00
SEALER PLUS BC 3803,10 182,207 3656,30 4000,10

Médias seguidas por letras sobrescritas distintas indicam diferengas estatisticas (p<0,05)
Fonte: Autor

APENDICE E - COMPARACAO DOS CIMENTOS BIOCERAMICOS OBTURADORES EM
mm de Al. UNINOVAFAPI, Teresina — PIl, 2022

TABELA 2. COMPARAGAO DOS CIMENTOS BIOCERAMICOS OBTURADORES EM mm de Al. UNINOVAFAPI,
Teresina - Pl (2022).

MATERIAL mmAl
BIO-C SEALER 6,29
MTA FILLAPEX 3,11
SEALER PLUS BC 9,15
Fonte: Autores
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Fullscience / Normas de publicagao
NORMAS PARA PUBLICACAO DE ARTIGOS - FULL DENTISTRY IN SCIENCE

A Revista Full Dentistry in Science tem como misséo a divulgagdo dos avangos
cientificos e tecnoldgicos conquistados pela comunidade odontolégica, respeitando os
indicadores de qualidade. Tem como objetivo principal publicar pesquisas, casos clinicos,
revisoes sistematicas, apresentagcao de novas técnicas, comunicagdes breves e atualidades.
Nao s&o aceitos artigos de assuntos regionais e nem revisdes de literatura.

Normas Gerais:

Os trabalhos enviados para publicagdo devem ser inéditos, ndo sendo permitida a sua
submissao simultanea em outro periddico, seja esse de ambito nacional ou internacional. A
Revista Full Dentistry in Science reserva todo o direito autoral dos trabalhos publicados,
inclusive traducao, permitindo, entretanto, a sua posterior reproducdo como transcricdo com
devida citagao de fonte.

Os conceitos afirmados nos trabalhos publicados sao de inteira responsabilidade dos
autores, ndo refletindo obrigatoriamente a opinido do Editor-Chefe ou Corpo Editorial.

A Editora Plena ndo garante ou endossa qualquer produto ou servigo anunciado nesta
publicacdo ou alegacéo feita por seus respectivos fabricantes. Cada leitor deve determinar
se deve agir conforme as informacdes contidas nesta publicacdo. A Revista Full Dentistry in
Science ou as empresas patrocinadoras n&ao serao responsaveis por qualquer dano advindo
da publicacéo de informacgdes errbneas.

O autor principal recebera um fasciculo do numero no qual seu trabalho for publicado.
Exemplares adicionais, se solicitados, serao fornecidos, sendo os custos repassados de
acordo com valores vigentes.

ORIENTAGOES PARA SUBMISSAO DE MANUSCRITOS:

A Revista Full Dentistry in Science utiliza o Sistema de Gestao de Publicagéo (SGP),
um sistema on-line de submissao e avaliacdo de trabalhos.

— Para enviar artigos, acesse o site: www.editoraplena.com.br;

— Selecione a Revista Full Dentistry in Science, em seguida clique em “submissao
online”.

— Para submissao de artigos é necessario ter os dados de todos os autores (maximo
de seis por artigo), tais como: Nome completo, e-mail, titulagao (maximo de duas por autor)
e telefone para contato. Sem estes dados a submissao sera bloqueada.

Seu artigo devera conter os seguintes topicos:
1. Pagina de titulo
— Deve conter titulo em portugués e inglés, resumo, abstract, descritores e descriptors.
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2. Resumo/Abstract

— Os resumos estruturados, em portugués e inglés, devem ter, no maximo, 250
palavras em cada versao;

— Devem conter a proposicdo do estudo, método(s) utilizado(s), os resultados
primarios e breve relato do que os autores concluiram dos resultados, além das implicagbes
clinicas;

— Devem ser acompanhados de 3 a 5 descritores, também em portugués e em inglés,

os quais devem ser adequados conforme o MeSH/DeCS.

3. Texto

— O texto deve ser organizado nas seguintes seg¢des: Introdug¢ao, Material e Métodos
(exceto para artigos de relato de caso), Resultados (exceto para artigos de relato de caso),
Relato de caso (exceto para pesquisas e revisdes sistematicas), Discussao, Conclusdes,
Referéncias e Legendas das figuras;

— O texto deve ter no maximo de 5.000 palavras, incluindo legendas das figuras,
resumo, abstract e referéncias;

— O envio das figuras deve ser feito em arquivos separados (ver tépico 4);

— Também inserir as legendas das figuras no corpo do texto para orientar a montagem

final do artigo.

4. Figuras

— As imagens digitais devem ser no formato JPEG ou TIFF, com pelo menos 7 cm de
largura e 300 dpis de resolu¢cdo. Imagens de baixa qualidade, que ndo atendam as
recomendagdes solicitadas, podem determinar a recusa do artigo;

— As imagens devem ser enviadas em arquivos independentes, conforme sequéncia
do sistema;

— Todas as figuras devem ser citadas no texto;

— Numero maximo de 45 imagens por artigo;

— As figuras devem ser nomeadas (Figura 1, Figura 2, etc.) de acordo com a sequéncia
apresentada no texto;

— Todas as imagens deverao ser inéditas. Caso ja tenham sido publicadas em outros
trabalhos, se faz necessaria a autorizacaol/liberacéo da Editora em questao.

— No caso de imagens que mostrem o rosto do paciente, € obrigatério o envio da

autorizag&o de uso de imagem assinada pelo mesmo.

5. Tabelas/Tragados e Graficos
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— As tabelas devem ser autoexplicativas e devem complementar e nao duplicar o
texto;

— Devem ser numeradas com algarismos arabicos, na ordem em que sao
mencionadas no texto;

— Cada tabela deve receber um titulo breve que expresse o seu conteudo;

— Se uma tabela tiver sido publicada anteriormente, inclua uma nota de rodapé dando
o crédito a fonte original;

— Envie as tabelas como arquivo de texto e ndo como elemento grafico (imagem nao
editavel);

— Os tragados devem ser feitos digitalmente;

— Os graficos devem ser enviados em formato de imagem e em alta resolugéo.

6. Comités de Etica

— O artigo deve, se aplicavel, fazer referéncia ao parecer do Comité de Etica.

— A Revista Full Dentistry in Science apoia as politicas para registro de ensaios
clinicos da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) e do Comité Internacional de Editores de
Revistas Médicas (ICMJE), reconhecendo a importancia dessas iniciativas para o registro e
divulgacéo internacional sobre estudos clinicos com acesso aberto. Sendo assim, somente
serao aceitos para publicagdo os artigos de pesquisas clinicas que tenham recebido um
numero de identificagcao, o ISRCTN, em um dos registros de ensaios clinicos, validados pelos
critérios estabelecidos pela OMS e pelo ICMJE. A OMS define Ensaio Clinico como “qualquer
estudo de pesquisa que prospectivamente designa participantes humanos ou grupos de
humanos para uma ou mais intervengdes relacionadas a saude para avaliar os efeitos e os
resultados de saude. Intervengbes incluem, mas ndo se restringem, a drogas, células e
outros produtos bioldgicos, procedimentos cirdrgicos, procedimentos radiologicos,
dispositivos, tratamentos comportamentais, mudancas no processo de cuidado, cuidado
preventivo etc.”

Para realizar o registro do Ensaio Clinico acesse um dos enderegos abaixo:
Registro no Clinicaltrials.gov

URL: http://prsinfo.clinicaltrials.gov/

Registro no International Standard Randomized Controlled Trial Number (ISRCTN)
URL: http://www.controlled-trials.com

Outras questdes serao resolvidas pelo Editor-Chefe e Conselho Editorial.

7. Citagcao de autores

A citacado dos autores sera da seguinte forma:
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7.1. Alfanumérica:

— Um autor: Silva23 (2010)

— Dois autores: Silva;Carvalho25 (2010)

— Trés autores ou mais: Silva et al.28 (2010)

7.2. Exemplos de citagao:

1. — Quando o autor for citado no contexto:

Exemplo: “Nobrega8 (1990) afirmou que geralmente o odontopediatra é o primeiro a
observar a falta de espacgo na denticdo mista e tem livre atuagédo nos casos de Classe | de
Angle com discrepancia negativa acentuada”

2. — Quando n3o citado o nome do autor usar somente a numeracao sobrescrita:

Exemplo: “Neste sentido, para alcangar o movimento dentario desejado na fase de
retracéo, é importante que os dispositivos ortoddnticos empregados apresentem relagao
carga/deflexdo baixa, relacdo momento/forga alta e constante e ainda possuam razoavel

amplitude de ativagao1”

8. Referéncias

— Todos os artigos citados no texto devem constar nas referéncias bibliograficas;

— Todas as referéncias bibliograficas devem constar citadas no texto;

— As referéncias devem ser identificadas no texto em numeros sobrescritos e
numeradas conforme as referéncias bibliograficas ao fim do artigo, que deverdo ser
organizadas em ordem alfabética;

— As abreviagdes dos titulos dos periddicos devem ser normalizadas de acordo com
as publicagdes “Index Medicus” e “Index to Dental Literature”.

— A exatidao das referéncias é de responsabilidade dos autores. As mesmas devem
conter todos os dados necessarios a sua identificagao;

— As referéncias devem ser apresentadas no final do texto obedecendo as Normas
Vancouver

(http://www.nlm.nih.gov/bsd/uniform_requirements.html);

— Nao deve ser ultrapassado o limite de 35 referéncias.

Utilize os exemplos a segquir:

Artigos com até seis autores

Simplicio AHM, Bezerra GL, Moura LFAD, Lima MDM, Moura MS, Pharoahi M.
Avaliagéo sobre o conhecimento de ética e legislagao aplicado na clinica ortodéntica. Revista
Orthod. Sci. Pract. 2013; 6 (22):164-169

Artigos com mais de seis autores

Parkin DM, Clayton D, Black, RJ, Masuyer E, Friedl HP, Ivanov E, et al. Childhood —
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leukaemia in Europe after Chernobyl: 5 years follou-up. Br J Cancer.1996;73:1006-1012.

Capitulo de Livro

Verbeeck RMH. Minerals in human enamel and dentin.In: Driessens FCM, Woltgens
JHM, editors. Tooth development and caries. Boca Raton: CRC Press; 1986. p. 95-152.

Dissertacao, tese e trabalho de conclusao de curso

ARAGAO, HDN, Solubilidade dos londmeros de Vidro Vidrion. Dissertacdo (Mestrado)
Faculdade de Odontologia de Bauru da Universidade de S&o Paulo. Bauru, SP; 1995 70p.

Formato eletrénico

Camargo ES, Oliveira KCS, Ribeiro JS, Knop LAH. Resisténcia adesiva apds colagem
e recolagem de braquetes: um estudo in vitro. In: XVI Seminario de iniciagao cientifica e X
mostra de pesquisa; 2008 nov. 11-12; Curitiba, Parana: PUCPR; 2008. em:
http://www2.pucpr.br/reol/index.php/PIBIC20087?dd1=2306&dd99=view

9. Provas digitais

— A prova digital sera enviada ao autor correspondente do artigo por e-mail em formato
PDF para aprovacao final;

— O autor analisara todo o conteudo, tais como: texto, tabelas, figuras e legendas,
dispondo de um prazo de até 72 horas para a devolugao do material devidamente corrigido,
se necessario.

— Se néao houver retorno da prova em 72 horas, o Editor-Chefe considerara a presente
versao como a final.

— A inclusao de novos autores nao é permitida nessa fase do processo de publicagao.



