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RESUMO

Dentifricios contendo carvao ativado sao potencialmente abrasivos a estrutura
dentaria, podendo resultar em desgaste dentario. O objetivo deste trabalho foi
avaliar o desgaste, o branqueamento e a rugosidade do esmalte dentario, apos o
uso de dentifricios e escovas dentais a base de carvao ativado que prometem efeito
clareador. Foram confeccionados 55 corpos de prova, distribuidos em 11 grupos
(n=5). Foram utilizados os seguintes materiais: Curaprox Black is White (Curaprox®),
Colgate Luminous White - Carvdo Ativado (Colgate®), Natural — Carvdo Ativado
(Suavitex®), Colgate Maxima Protecdo Anticarie (Colgate®), 4gua destilada, escova
elétrica adulto macia (Oral B), escova elétrica carvdao ativado - efeito clareador
(Oral B) e saliva artificial. As imagens de OCT foram realizadas e comparadas
quanto as alteracdes de superficie. Para analise estatistica foram realizadas as
medidas estatisticas: média, desvio padrao, mediana e percentis e foram avaliados
através dos testes estatisticos Mann-Whitney, Kruskal-Wallis, com nivel de
significancia de 5%. Por meio da analise dos dados obtidos, nao foram observadas
alteragdes na rugosidade, na perda de massa e na diferenga de cor. Através da
analise da Tomografia por Coeréncia Optica, em um periodo curto de trés meses,
nao houve desgaste significativo na estrutura dental. Podemos concluir que os
dados de desgaste, rugosidade, perda de massa e alteracdo de cor ndo houveram
diferenca estatistica entre os grupos analisados, independente do tipo de tratamento
utilizado. Mais estudos precisam ser realizados, buscando niveis de evidéncia cada
vez mais confiaveis, para entender quais os maleficios e qual a gravidade exata que

0 uso do carvao ativado pode causar na saude bucal.

Palavras-chave: Dentifricios Clareadores; Carvao Ativado; Estrutura Dentaria.



ABSTRACT
Toothpastes containing activated charcoal are potentially abrasive to tooth structure
and may result in tooth wear. The objective of this work was to evaluate the wear,
whitening and roughness of tooth enamel, after the use of activated charcoal-based
toothpastes and toothbrushes that promise a whitening effect. Fifty-five specimens
were prepared, distributed into 11 groups (n=5). The following materials were used
for brushing: Curaprox Black is White (Curaprox®), Colgate Luminous White - Carvéo
Ativado (Colgate®), Natural — Carvdo Ativado (Suavitex®), Colgate Maxima
Protecdo Anticarie (Colgate®), distilled water, soft adult electric toothbrush (Oral B),
activated electric toothbrush - whitening effect (Oral B) and artificial saliva. OCT
images were performed and compared for surface changes. For statistical analysis,
the following statistical measurements were taken: mean, standard deviation, median
and percentiles and were evaluated using the Mann-Whitney and Kruskal-Wallis
statistical tests, with a significance level of 5%. Through analysis of the data
obtained, no changes in roughness, mass loss or color difference were observed.
Through analysis using Optical Coherence Tomography, in a short period of three
months, there was no significant wear on the dental structure. More studies need to
be carried out, seeking increasingly reliable levels of evidence, to understand the

harm and exact severity that the use of activated charcoal can cause to oral health.

Keywords: Whitening Toothpastes; Activated charcoal; Tooth Structure.
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1. INTRODUGAO

Uma das principais queixas que estimulam os pacientes a buscarem
melhorias quanto a estética do sorriso, € o escurecimento dental. Mesmo sem ter
conhecimento sobre o fator etioldgico, essa alteragdo de cor interfere negativamente
na aparéncia do sorriso. Nesse contexto, a procura pela estética do sorriso vem
sendo verificada na Odontologia ha tempos, pois um sorriso alinhado e periodonto

saudavel ndo séo o bastante no ponto de vista do paciente.

As pessoas estdo cada vez mais exigentes com a aparéncia e, com isso,
cabe ao Cirurgidao-Dentista atender a essas demandas, proporcionando um sorriso
mais branco e superar as expectativas desses pacientes. Dessa forma, a
Odontologia cumpre um importante papel nesse processo, desenvolvendo, ao longo
dos anos, novas técnicas destinadas a promog¢ao da autoestima da populagado. Uma
dessas técnicas € o clareamento dental, que consiste num procedimento menos
invasivo, indicado na maioria dos casos (DE SOUZA, GABRIEL et al., 2022).

Historicamente, a beleza sempre foi uma das grandes preocupacgdes do ser
humano, bem como a necessidade de limpeza dentaria. Materiais abrasivos como
marmore em pod, conchas, corais e cinzas 6sseas eram utilizados para remocéao
mecanica de detritos. Com a evolugdo, tais materiais foram substituidos pela
aplicacao de dentifricios em escovas de dentes como método primario para os
mesmos fins (MANDURAH, 2013; MONTEIRO, SPOHR, 2015; RODRIGUES et al.,
2019). A incorporagao do carvéo ativado nos métodos de higiene oral foi registrada
inicialmente por Hipdcrates, na Grécia antiga. E uma substancia que apresenta
excelentes propriedades adsorventes, com grau elevado de porosidade e ampla
area de superficie entre as particulas (BROOKS, BASHIRELAHI, REYNOLDS,
2017).

Com o aumento da procura por estética dental, o carvao ativado, através da
midia, se tornou o produto mais utilizado para atrair consumidores. De forma geral, o
potencial clareador € um forte atrativo, porém, ndo é exposta uma explicagcao de
como isso procede e quais sdo o0s seus reais efeitos sob a estrutura dentaria
(GIMENES et al., 2022; VAZ et al., 2019). O carvao ativado € uma forma porosa de

carbono que € conhecida por sua capacidade de adsorver impurezas e particulas da
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superficie dos dentes, incluindo manchas superficiais e algumas substancias que
podem causar o amarelamento extrinseco dos dentes, como pigmentagao por café,
vinho, chas ou chocolate. Porém, ndo ha evidéncias cientificas para tal colocacao,
sugerindo que o carvao nao altera a cor dos dentes. Muitas pessoas fazem uso de
produtos contendo carvao ativado em sua formulagdo com a esperanca de obter

dentes mais brancos.

Estudos ja comprovam que, quanto mais particulas abrasivas existirem na
composicao do dentifricio, mais eficiente ele serd na remog¢ao de manchas
extrinsecas do dente. Todavia, seu uso indiscriminado causa desgaste intenso e
danoso para os dentes. Além disso, a maioria dos cremes dentais contendo carvao
ativado nao possuem fluor em sua composicdo, aumentando o risco de
desenvolvimento de carie (DIONYSOPOULOS et al., 2020; PALANDI et al., 2020).

A preocupacéao da perda de superficie do esmalte nao esta ligada somente ao
tipo de abrasivo, mas também ha varios fatores que podem contribuir, como a
concentracido, o tamanho da particula, a forga aplicada na escovacgao, dentre outros.
As particulas abrasivas dos cremes dentais deveriam ser mais macias que o esmalte
e a dentina e mais duras que a mancha, para causar danos minimos. O poder
abrasivo das referidas substéancias é diretamente influenciado pela forma, tamanho,
dureza, clivagem, friabilidade, concentragédo, distribuicdo e regularidade das
particulas e pH do dentifricio, bem como pelo tipo de escova, técnica e carga
aplicada durante a escovagdao. Também devem possuir compatibilidade com outros
componentes empregados na formulagdo, em especial o fluor, apresentar
propriedades de viscosidade e vazao aceitaveis, sem comprometer aparéncia e
sabor do produto (ANTONINI, 2007; PATIL et al., 2015; ROSELINO et al., 2017;
TAWAKOLI, BECKER, ATTIN, 2018; NASCIMENTO, ROMANO, SERRA, 2010).

Posto isso, os pontos negativos dos dentifricios contendo carvao ativado sao:
a falta de fluor, varias alegag¢des de marketing ndo comprovadas cientificamente e
riscos para a saude, bem como um possivel comportamento desfavoravel em termos
de abrasdo e sensibilidade (DE CERQUEIRA SANTOS, 2022). Sendo assim, o
presente estudo teve como objetivo, avaliar o desgaste, o branqueamento e a
rugosidade do esmalte dentario, apds o uso de dentifricios e escovas dentais a base

de carvao ativado que prometem efeito clareador.
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2. METODOLOGIA

Essa pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica no Uso de Animais (CEUA)
da Universidade Federal de Pernambuco — UFPE (0034/2022)(Anexo A), e foi
desenvolvida nas instalagbes do Curso de Odontologia da UFPE, no Nucleo de
Pesquisa Clinica em Biomateriais da UFPE, no Laboratério de Fotdnica e
Biofoténica do Departamento de Fisica da UFPE e no laboratério Multiusuario e
Pesquisa em Materiais (LMPM) da FOP/UPE.

2.1 Divisao dos grupos experimentais

Foram utilizados 55 incisivos retirados de bovinos jovens, previamente
armazenados em solucéo de clorexidina a 2% durante 12 horas para desinfeccéo e
posteriormente colocados em agua destilada sob refrigeragédo, por, no maximo, seis
meses, como preconiza a ISO TR-11405 (2015). Foi feita a profilaxia dos dentes, e
polimento com escova de Robinson e pasta de pedra - pomes e agua. Apds, 0s
dentes ficaram armazenados em agua destilada e mantidos em geladeira até a sua

utilizacao.

Foram selecionados os seguintes materiais para a realizagao desta pesquisa:
Curaprox Black is White (Curaprox®), Colgate Luminous White - Carvdo Ativado
(Colgate®), Natural — Carvdo Ativado (Suavitex®), Colgate Maxima Protecéo
Anticarie (Colgate®), agua destilada, escova elétrica adulto macia (Oral B), escova

elétrica carvao ativado - efeito clareador (Oral B) e saliva artificial.

Os corpos-de-prova foram distribuidos em 11 grupos (n=5), divididos de acordo

com os géis dentais utilizados (Quadro 1).
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Quadro 1 - Divisdo dos grupos, dentifricios, marca, escova utilizada e composigao

dos materiais

Grupos

Dentifricios

Marca

Escova

Composicao

G1A

G1B

Curaprox
Black is White

Curaprox

Oral B — Escova Elétrica
Adulto Macia

Oral B — Escova Elétrica
Carviao Ativado Efeito
Clareador

Agua, silica hidratada, glicerina,
carvdo  ativado, aroma,
bentonita, decil glucosideo,
cocamidopropil betaina,
tocoferol, monofluorofosfato de
sédio, goma xantana, mica,
hidroxiapatita, maltodextrina,
acessulfame de

potassio, benzoato de sdédio,
dioxido de titanio, celulose
microcristalina, sorbato de
potassio, cloreto de potassio,
6leo de ~casca de Ilimon
citrico, amido de milho zea
mays, amiloglucosidase,
lactato de mentila, metil
diisopropil  propionamida, etil
mentano carboxamida, manitol,
acido

estearico, alcool cetearilico,
lecitina hidrogenada, bissulfito
de sobdio, o6xido de estanho,
lactoperoxidase, limoneno.

G2A

G2B

Colgate
Luminous
White
— Carvao
Ativado

Colgate

Oral B — Escova Elétrica
Adulto Macia

Oral B — Escova Elétrica
Carvéao Ativado Efeito
Clareador

Agua, sorbitol, silica hidratada,
PEG-12, laurii sulfato de
sédio, aroma, goma de
celulose, hidréxido de
potassio, pirofosfato
tetrassodico, acido fosférico,
cocamidopropil betaina,
fluoreto de soédio, sacarina de
sodio, alcool benzilico, carvao
ativado, limoneno.

G3A

G3B

Natural —
Carvao
Ativado

Suavitex

Oral B — Escova
Elétrica Adulto
Macia

Oral B — Escova Elétrica
Carvao Ativado Efeito
Clareador

Bambusa, extrato
(bambu), extrato de
granatum (roma), extrato de
salvia sclarea (salvia),
glicerina, benzoato de sddio,
carragenina, silica hidratada,
lauril  glucosideo, goma
xantana, esteviosideo, xilitol,
aroma, agua, carvao ativado,
bicarbonato de sédio.

vulgaris
punica

G4A

G4B

Colgate

Maxima
Protecéo
Anticaries

Colgate

Oral B — Escova Elétrica
Adulto Macia

Oral B — Escova Elétrica
Carvéo Ativado Efeito
Clareador

Carbonato de calcio, agua,
glicerina, lauril sulfato de
soédio, monofluorofosfato de
sodio, goma de celulose,
aroma, pirofosfato de
tetrassddio, bicarbonato de
sodio, alcool benzilico,
sacarina de sodio, hidroxido
de sodio




16

Oral B — Escova Elétrica
G5A ; Adulto Macia
Agua
Destilada - Oral B — Escova Elétrica
G5B Carviao Ativado Efeito
Clareador
G6 [\?é);at;ﬁ,lg - (Sem Escovacéo)

2.2. Selecao e preparo dos espécimes

Os dentes foram seccionados na superficie vestibular nos sentidos mésio-distal
e ocluso-cervical, obtendo-se fragmentos medindo I0mm X I0Omm, com disco
diamantado dupla-face (KG-Sorensen®) (Figuras 1a e 1b) . Em seguida, estes
fragmentos foram incluidos em resina acrilica quimicamente ativada (JET, Classico
Artigos Odontoldgicos, Brasil). Para tal, confeccionou-se uma matriz de silicone de
condensacao (COLTENE) com orificio central de 17mm de didmetro. Uma fita dupla
face foi colocada em uma placa de vidro, e o fragmento dental foi posicionado e
levado a matriz de silicone, que esteve coberta por resina acrilica (Figura 2). Dessa

forma foi possivel obter uma superficie plana do corpo-de-prova.

Apoés a polimerizagédo da resina acrilica, as superficies vestibulares e linguais
foram desgastadas em politriz (Buehler, Ecomet), em uma velocidade de 150
rotagbes por minuto, com lixas de granulagao decrescente (#600, 800 e 1200), até
planificacdo do esmalte em politriz e sob irrigacdo (Figura 3). Parte da superficie
dentinaria foi selada com duas camadas de esmalte de unha (seda base) e
posteriormente as superficies receberam a aplicacdo de fitas adesivas, mantendo
uma area de teste exposta de 5x5mm, a fim de que metade da superficie de dentina
ficasse coberta, com a intencdo de nao receber acdo da escovacao, facilitando a
visualizacdo do antes e do depois da escovagdao em um mesmo corpo de prova
(Figuras 4a e 4b).
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Figuras: 1a - Dente bovino seccionado na vestibular. 1b - Fragmentos medindo 10mm x

10mm.

Figura 2 - Confecgao dos corpos de prova. Figura 3 - Planificagdo do esmalte em Politriz
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Figuras: 4a - Parte da superficie dentinaria seladas com dupla camada de esmalte. 4b - A

mesma superficie selada com fita dupla face.

2.3 Mensuragao da cor dos corpos-de-prova e avaliagao da massa

Foi mensurada a cor dos corpos-de-prova antes e apds a escovagao, através
do espectrofotdbmetro digital portatil (Easyshade) e também foi medido a perda de
massa dos corpos-de-prova, antes e apos a escovagao com o auxilio da balanca de
precisdo modelo AY 220 (Shimadzu® do Brasil Ltda, S&do Paulo, SP, A B 42 Brasil)
(Figuras 5a e 5b).0Os corpos de prova antes da pesagem eram lavados e secos com

papel adsorvente.

Figuras: 5a - Mensuragéao da cor no Espectofotdmetro; 5b - Balanga Shimadzu AUY220.
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2.4 Método de avaliagao da rugosidade

A avaliacdo da rugosidade foi feita utilizando o rugosimetro Mitutoyo,
localizado no laborat6rio multiusuario em pesquisas com materiais (LMPM) da
FOP/UPE. Foram feitas trés leituras por amostra com cut-off de 0,8 mm, distancia
entre as leituras de 0,25 mm, e considerado o valor médio entre elas segundo
disposto na ISO 28399 (2011). Em cada amostra foi obtido o valor de Ra médio.
ApoOs os tratamentos, foi obtido os valores de rugosidade final, seguindo os mesmos

parametros descritos anteriormente (Figuras 6a e 6b).

a

Figuras 6a e 6b - Avaliacdo da rugosidade feita pelo rugosimetro Mitutoyo, localizado no laboratério

multiusuario em pesquisas com materiais (LMPM) da FOP/UPE.

2.5 Método de erosao/abrasao

Para simular as condi¢des clinicas durante a escovacgao, as solucgdes (slurry)
foram obtidas através da mistura dos géis com agua destilada na proporgao de 1:2,
ou seja, 90g de gel para 180 mL de agua destilada a qual foi injetada 1mL da
solugdo a cada 20 segundos entre 0 espécime e a escova dental, durante os
movimentos de escovagao (Figura 7), (com excecdo do grupo G4 e G5) pois na
boca, durante a escovagao, o gel € diluido na presenga de saliva (ROCHA, 2012;
TACHIBANA et al., 2006; SILVA et al., 2006). A escovagao simulada foi realizada
apos imersao em acido citrico a 0,3% (Roval) por 5 minutos para simular o “desafio

acido” que ocorre ap6s uma refeicdo (MENEZES et al., 2003), seguido de abrasao
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por 2 minutos com escova elétrica (Oral B) presa em um minitorno para manté-la fixa
e paralela ao corpo-de-prova que também foi fixado em um minitorno e sobre eles

incidiram uma carga de 200g (~ 2N) (Figura 8).

Figura 7 - Mistura dos géis com agua destilada na proporgéo de 1:2, ou seja, 90g de gel para 180 mL

de agua destilada.

Figura 8 - Escova elétrica (Oral B) presa em um minitorno para manté-la fixa e paralela ao

corpo-de-prova também fixado em um minitorno e sobre eles incidiu uma carga de 200g (~ 2N).

ApOs cada escovagao, os espécimes foram lavados com agua destilada por 10
segundos e levemente secos com papel absorvente para, em seguida, serem
mantidos em saliva artificial por 5 minutos (MENEZES et al., 2003; RODRIGUES et
al.,, 2019; KORBMACHER-STEINER et al., 2012). O ciclo foi repetido 5 vezes,
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simulando 3 meses de escovagao clinica (KORBMACHER-STEINER et al., 2012;
KADOTA, et al., 2020). Ap6s o término desse processo, 0s corpos-de-prova foram
cuidadosamente removidos e imediatamente lavados em agua corrente por 1 minuto
para a remog¢ao do gel dental das superficies e foi feita a profilaxia com pedra pomes
e agua, em seguida a mensuragao das cores do esmalte dentario e a nova pesagem

dos corpos-de-prova de cada grupo, conforme descrito anteriormente.
2.6 Método de avaliagao no OCT

Uma amostra de cada vez foi posicionada e fixada sobre a mesa de avaliacéo
do sistema de Tomografia (SR-OCT: OCP930SR) que envia as imagens para o
computador através do programa OCT 800 Complex-Square, desenvolvido no
Departamento de Fisica da Universidade Federal de Pernambuco (UFPE) (Figura 9).
A Tomografia de Coeréncia Otica (OCT) foi desenvolvida para imagens transversais
ndo invasivas em sistemas biolégicos. A OCT utiliza a interferometria de baixa
coeréncia para produzir uma imagem bidimensional de espalhamento Optico de
microestruturas teciduais internas de forma analoga a imagem ultrassénica de
pulso-eco. Na Odontologia, tem sido utilizada para investigar a carie, a
desmineralizagao artificial e a remineralizagdo do esmalte e da dentina (AL-AZRI et
al., 2016; HUANG et al., 1991).

Apos os tratamentos, foi obtido os valores de rugosidade final seguindo os

mesmos parametros descritos anteriormente.

Figura 9 - Imagem do Sistema OCT utilizado neste estudo.
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2.7 Método de avaliagao no Software ImageJ

Para analise quantitativa, foi realizada a morfometria do desgaste apds a
escovagao, através do Software Imaged, as medicbes foram realizadas desde a
margem que nao sofreu escovagao até a outra extremidade que sofreu escovagao.
A calibracdo foi feita em Pixels (Px). Os dados obtidos foram agrupados em um
banco de dados digitados na planilha Excel e, em seguida, analisados

estatisticamente (Figura 10).

Figura 10 - Imagem transversal de OCT. Observa-se que nao houve alteracéo de niveis antes

e apos a escovagao.

3. RESULTADOS

Inicialmente, os dados foram analisados em relagdo a normalidade
(Shapiro-Wilk; p<0,05) e a homoscedasticidade (Levene; p<0,05). Em seguida, os
dados de rugosidade e massa foram analisados através do teste de ANOVA seguido
do pés teste Bonferroni-Sidak para medidas repetidas, os dados de alteragao de cor
foram analisados através do teste de ANOVA seguido do pos teste de Tukey. Os
dados de rugosidade apontam que nao houve diferenga estatistica entre os grupos

analisados, independente do tipo de tratamento utilizado (p>0,05) (Grafico 1).
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Grafico 1 - Valores relacionados a rugosidade pré escovagao e pds escovagio expressos em

porcentagem para cada grupo experimental analisado.

Fonte: Autores.
No Grafico 2 observamos a avaliagcdo em relagdo a perda de massa, nao

houve diferenga estatistica entre os grupos analisados independente do tratamento

proposto (p>0,05).
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Grafico 2 - Valores relacionados em relagdo a perda de massa pré escovagao e pds escovagao

expressos em porcentagem para cada grupo experimental analisado.
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A alteracdo de cor foi medida através do teste do indice de clareamento (WI),
o indice permite avaliar a alteragado de cor através de valores positivos (amostras
tendem a ser mais claras) ou negativos (amostras tendem a nao alterar a cor ou
ficarem mais escuras). No Grafico 3 podemos observar que essa analise
demonstrou que nao houve diferenga estatistica entre os grupos analisados

independente do tratamento proposto (p>0,05).
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Grafico 3 - Valores relacionados em relacéo a alteragao de cor pré escovagao e pos escovacao

expressos em porcentagem para cada grupo experimental analisado.

A Figura 11 apresenta as imagens de OCT realizadas antes e apés a
escovagcdo dos corpos-de-prova, evidenciando a auséncia de desgaste de

superficie.
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Figura 11 - Imagens transversais de OCT de amostras distintas. Nas imagens observa-se que ndo

houve diferenga de niveis entre as imagens antes e apds a escovagéo. (Nota explicativa: a leitura da
presente imagem é feita a partir da separagéo dos resultados, onde os resultados a esquerda sao os

que nao sofreram agéo da escovagéo, e os resultados a direita sofreram aquela acao).

4. DISCUSSAO

No presente estudo foram testados os efeitos de trés cremes dentais
clareadores, todos a base de carvéo ativado, utilizando escova Elétrica Adulto Macia
(Oral B) e a Escova Elétrica Carvao Ativado - efeito clareador (Oral B) de cerdas

macias (G1A, G1B, G2A, G2B, G3A e G3B), em comparagao com um creme dental
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fluoretado comum (G4A e G4B) e dois grupos de controle, um positivo utilizando
apenas agua destilada para a escovagao (G5A e G5B) e um negativo onde nao
sofreu nenhum tipo de tratamento (G6). Varios métodos foram descritos na literatura
para a medigdo do clareamento dental, dentre eles o uso de substancias com
pigmentacdo capazes de aderir a parte extrinseca do esmalte e intrinseca atraves
dos tubulos dentinarios (STOOKEY, BURKHARD e SCHEMEHORM, 1982;
PONTEFRACT et al., 2004; JOINER, 2006), contudo esse estudo preconizou pela
nao impregnacado das superficies dentais mantendo a colorag&o inicial devido ao
tempo para a realizacdo da pesquisa. No nosso estudo foi utilizado o
espectrofotdmetro (Easyshade) para mensurar a coloragao do esmalte antes e apos
a escovacao corroborando com outros estudos (ROSELINO, TIRAPELLI, PIRES de
SOUZA, 2018; SHAMEL, ANKILY, BAKR, 2019; PALANDI et al., 2020).

Geralmente, os experimentos in vitro utilizam um tratamento de abrasdo mais
severo (duragdo ou numero de cursos de escovagao) do que os estudos in situ. No
entanto, as pesquisas clinicas mostram que o tempo total de escovagao para toda a
dentigao € de 30-90 s, o que equivale a 300- 400 cursos de escovagao (WIEGAND e
ATTIN, 2011). No presente estudo, cada espécime foi escovado 2 minutos por dia,
sendo que a cada 20 segundos foi injetada 1mL da solugao (slurry) entre o espécime
e a escova dental, durante os movimentos de escovacgao. Foi simulado um tempo
pequeno de escovagao, 3 meses, portanto ndo houve desgaste para poder fazer a
mensuracdo. Entretanto, apesar de ter sido um tempo curto de escovacio foi
possivel observar visualmente alteragdo morfolégica dos espécimes em que 0s

dentifricios analisados, com excec¢ao dos Grupos controle (G5 e G6).

Temos como exemplo de substancia abrasiva a silica hidratada que esta
presente na maioria dos cremes dentais clareadores (ALENCAR, 2015; VURAL et
al., 2021; VAN LOVEREN, DUCKWORTH, 2013; JOINER, 2010) como nos que
foram escolhidos para este estudo. As pesquisas com pastas clareadoras contendo
o peroxido de hidrogénio demonstraram uma mudancga significativa na coloracéo do
esmalte dentario durante o uso desses cremes dentais num periodo de 2 a 6
semanas, no entanto testes feitos com cremes dentais clareadores contendo apenas
silica obtiveram resultados tao satisfatorios quanto as pastas clareadoras contendo o

peréxido de Hidrogénio em sua composi¢ao (CASADO et al., 2018). Esses achados
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nao corroboram com o resultado encontrado no nosso estudo, pois, 0os cremes
dentais clareadores utilizados nos grupos G1, G2, G3 contendo concentragbes de
silica e Carvao ativado, de acordo como Grafico 3, no intervalo de 3 meses, nédo
houve diferenga estatistica entre os grupos analisados independente do tratamento

proposto (p>0,05).

A escovacao com dentifricios clareadores pode resultar em mais prejuizos do
que beneficios. Quanto mais potente for o agente abrasivo presente no creme
dental, quando combinado com o pé de carvao, maior sera a remogao de manchas
extrinsecas, mas, ao mesmo tempo, maior sera a perda de substancia da superficie
do dente, achados esses corroboram com Oliveira et al. (2015) que concluiram que
todos os dentifricios avaliados apresentaram potencial de desgaste abrasivo. E
fundamental destacar que o carvao ativado tem a capacidade de branqueamento,
mas nao de clareamento dos dentes, um fato que, devido a falta de informacgéo, leva
a desinformacao e a disseminacdo de noticias falsas relacionadas ao tratamento
(SILVA et al., 2021).

Muitos dentifricios ndo incluem os componentes responsaveis pela liberagao
de oxigénio, que desencadeiam o clareamento dental, como podemos observar no
Quadro 1. Geralmente, esses produtos contém substancias abrasivas como alumina,
silica, carbonato de calcio, bicarbonato de calcio e carvao ativado, que atuam na
remogao de pigmentos aderidos a superficie externa dos dentes, mas nao afetam
sua cor natural. Portanto, com o uso constante, devido a sua alta capacidade
abrasiva, esses dentifricios podem resultar em desgaste no esmalte dental,

apresentando assim um potencial risco para a saude bucal (TOSTES et al., 2019).

No estudo de Rocha et al. (2019) foi possivel analisar o efeito causado por
cremes dentais contendo carvao ativado. O estudo foi dividido em trés grupos:
escovagao com agua destilada, com creme dental contendo carvao ativado e sem
carvao. Apos ser feita a escovacao, foi possivel constatar que o uso de carvao
ativado aumenta a rugosidade do esmalte. Palandi et al. (2020), corrobora com
esses resultados, constatando alteragbes na superficie do esmalte, rugosidade e
perda da planicidade. Greenwall et al. (2019) também constataram a perda de
substancias da superficie dentaria e desgaste da mesma. Os dados de rugosidade

do nosso estudo apontam que n&o houve diferenga estatistica significativa entre os
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grupos analisados, independente do tipo de tratamento utilizado (p>0,05) (Grafico 1).
Contudo, quando analisado grupo a grupo, a rugosidade inicial obteve um menor
valor quando comparada a rugosidade final. De acordo com Lepri e Palma-Dibb
(2012) a presenca de irregularidades superficiais no dente acarreta a retencéo de

biofilme bacteriano, aumentando o risco de carie e de inflamacao periodontal.

De acordo com Palandi et al. (2020), a abrasividade que o carvao possui
pode levar a remogao de pigmentos aderidos a superficie externa do esmalte, sem
alterar os pigmentos intrinsecos. Franco et al. (2020) demonstraram em seu estudo
que a possibilidade de uma aparente sensacdo de clareamento seria devido ao
contraste do dente com a cor escura do carvdo. Ja Greenwall et al. (2019)
constataram que quanto mais abrasiva for a formulacdo do dentifricio com carvao
ativado, mais eficaz ele sera na remocdo de manchas extrinsecas. Corréa et al.
(2022), constataram que os dentifricios a base de carvédo ativado podem ter a
capacidade de remogao de manchamentos extrinsecos. No nosso estudo, podemos
observar no Grafico 3, que essa analise demonstrou que nao houve diferenca
estatistica entre os grupos analisados independente do tratamento proposto
(p>0,05).

No mercado, ha uma abundancia de produtos de autocuidado sendo
comercializados, muitas vezes sem regulamentagcdo adequada, cada um
prometendo um clareamento dental rapido e eficaz. Esses dentifricios clareadores
sao comercializados como produtos cosméticos e, na maioria dos casos, sao
utilizados pelos pacientes sem a orientacdo de um profissional odontolégico. E
importante notar que ha uma consideravel falta de transparéncia nas embalagens
destes dentifricios em relagdo a composigao e a concentragéo de seus ingredientes,
tornando dificil para o consumidor compreender completamente os potenciais efeitos

que o produto em uso pode ter na saude bucal (RODRIGUES et al., 2019).

Devido ao aumento na demanda e na acessibilidade desses produtos, é
possivel que as pessoas os utilizem por um periodo prolongado, o que pode resultar
em desgaste excessivo e prejudicial dos dentes. A perda significativa de esmalte
dental pode levar ao aumento da sensibilidade dentaria e a alteracdo da cor dos

dentes, a medida que a camada de esmalte se torna mais fina. Portanto, o uso
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prolongado desses produtos pode, na realidade, ter o efeito oposto ao desejado,

indo contra as expectativas de clareamento dental (RODRIGUES et al., 2019).

No presente estudo foi analisado os possiveis danos causados a estrutura
dental ao se utilizar dentifricios e escovas dentais contendo carvao ativado em sua
composi¢ao, porém, de acordo com os resultados obtidos em uma simulagao de 03
meses de escovagao, a agao da escova elétrica adulto macia (Oral B) e da escova
elétrica carvao ativado - efeito clareador (Oral B) quando utilizadas sozinhas ou
acompanhadas de qualquer dentifricio analisado ndo foram capazes de provocar
desgaste, branqueamento e rugosidade estatisticamente significante no esmalte
dentario, porém mais pesquisas devem ser realizadas, com um tempo de escovacgao
maior, que corroborem para os resultados dessa pesquisa e também sao
necessarios mais estudos que investiguem a agao desses produtos sobre a

estrutura dentaria e materiais restauradores.

5. CONCLUSOES

Podemos concluir que:

e Os dados de rugosidade apontam que ndo houve diferencga estatistica entre
0s grupos analisados, independente do tipo de tratamento utilizado;

e A avaliagdo em relacdo a perda de massa, ndo houve diferenca estatistica
entre os grupos analisados, independente do tratamento proposto;

e Na&o houve diferenca estatistica na alteragdo de cor entre os grupos
analisados, independente do tratamento proposto.

e Auséncia de desgaste de superficie.
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ANEXO B
NORMAS DA REVISTA RGO
Politica editorial da revista

A RGO - Revista Gaucha de Odontologia € um periddico especializado que tem
por objetivo disseminar e promover o intercambio de informacdes de varias areas da
pesquisa odontolégica, proporcionado a comunidade cientifica nacional e
internacional, um canal formal de comunicacdo, contribuindo desta forma para o
avango do conhecimento.

N&o ha taxa para submisséo e avaliagédo de artigos.
Submissao
Todos os artigos devem ser submetidos de forma eletrénica pela pagina

<http://mc04.manuscriptcentral.com/rgo-scielo>.

Qualquer outra forma de envio nao sera apreciada pelos editores.

No momento da submissdo deve ser anexado: (1) O artigo (arquivo completo em
formato Word, incluindo folha de rosto, resumo, abstract, texto, referéncias e
ilustragdes); (2) As ilustragcdes (em arquivo editavel, nos formatos aceitos pela
revista); (3) Documentacdo exigida pela revista (devidamente assinada por todos os
autores).

Os manuscritos podem ser rejeitados sem comentarios detalhados apds analise
inicial, pelos editores da RGO - Revista Gaucha de Odontologia, se os artigos
forem considerados inadequados ao escopo da revista ou de prioridade cientifica
insuficiente para publicacdo na Revista.

ORCID: E obrigatério incluir o ORCID (Open Researcher and Contributor ID) de
todos os autores

Politica de acesso publico

A Revista proporciona acesso publico - Open Access - a todo seu conteudo e sao
protegidos pela Licenga Creative Commons (CC-BY).

A RGO, Revista Gaucha de Odontologia em conformidade com o alinhamento da
ciéncia aberta apoia o uso de servidores preprints, como o SciELO Preprints e aceita
manuscritos depositados previamente em um servidor de preprints confiavel.

Redes Sociais


http://mc04.manuscriptcentral.com/rgo-scielo
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A RGO, Revista Gaucha de Odontologia visando maior disseminagdo do seu
conteudo, solicita aos autores que, apds a publicagéo no site da SciELO, divulguem
seus artigos nas redes sociais abaixo, entre outras:

Academia.edu - https://www.academia.edu/

Mendeley - https://www.mendeley.com/

ResearchGate - hitp://www.r rchgate.net

Google Académico - https://scholar.google.com.br/schhp?hl=pt-BR

Consideragoes éticas

Conflito de interesse Autores: Os autores devem declarar, de forma
explicita, individualmente, qualquer potencial conflito de interesse financeiro, direto
e/ou indireto, e nao financeiro etc., bem como qualquer conflito de interesse com
revisores ad hoc. Revisores ad hoc: No caso da identificacdo de conflito de
interesse da parte dos revisores, o Comité Editorial encaminhara o manuscrito a
outro revisor ad hoc.

Os autores, opcionalmente, devem indicar trés possiveis revisores para o manuscrito
com o0s respectivos e-mails e as instituigdes as quais estdo vinculados.
Opcionalmente, podem indicar trés revisores para os quais ndo gostaria que seu
trabalho fosse enviado

Pesquisas envolvendo seres vivos

Resultados de pesquisas relacionadas a seres humanos e animais devem ser
acompanhados de cépia de aprovagdo do parecer de um Comité de Etica em
pesquisa.

Registros de Ensaios Clinicos Artigos com resultados de pesquisas clinicas
devem apresentar um numero de identificagdo em um dos Registros de Ensaios
Clinicos validados pelos critérios da Organizagdo Mundial da Saude (OMS) e do
International Committee of Medical Journal Editors (ICMJE), cujos enderecos estao
disponiveis no site do ICMJE. O numero de identificacdo devera ser registrado ao
final do resumo.

Plagio

A Revista verificara os artigos submetidos, por meio de uma ferramenta de deteccgao
de plagio, apds o processo de revisao por pares.

Informagao e armazenamento dos dados de pesquisa


https://www.academia.edu/
https://www.mendeley.com/
http://www.researchgate.net/
https://scholar.google.com.br/schhp?hl=pt-BR
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Sempre que possivel, previamente ou em paralelo a submissdo dos manuscritos a
RGO, Revista Gaucha de Odontologia encoraja os autores a compartilhar todos os
dados no manuscrito. Os autores devem disponibilizar os conteludos subjacentes em
um repositorio de dados ou mais de um no caso de diferentes tipos de arquivos e
conteudo. Os autores podem optar por manter estes arquivos fechados até a
aprovacao e publicacdo do artigo. Podem também solicitar manté-los fechado apés
a publicacao por razdes que o periddico pode ou ndo aceitar.

Para garantir total transparéncia dos dados obtidos, a RGO, Revista Gaucha de
Odontologia exige que os autores declarem que, para dados n&o disponibilizados
em repositorios publicos, estes deverao estar disponiveis mediante solicitagao.

Processo de avaliagao

Os originais que deixarem de cumprir qualquer uma das normas aqui publicadas
relativas a forma de apresentacdo, serdo sumariamente devolvidos antes mesmo de
serem submetidos a avaliagao quanto ao mérito do trabalho e a conveniéncia de sua
publicagao.

Todos os manuscritos so iniciardo o processo de tramitagao se estiverem de acordo
com as Instru¢cdes aos Autores. Caso contrario, serdo devolvidos para adequacéao as
normas, inclusao de carta ou de outros documentos eventualmente necessarios.

Pré-anadlise: a avaliacéo é feita pelos Editores Cientificos com base na originalidade,
pertinéncia, qualidade académica e relevancia do manuscrito para a area de
Odontologia.

Aprovados nesta fase, os manuscritos serdo encaminhados aos revisores ad hoc
previamente selecionados pelos Editores. Cada manuscrito sera enviado para trés
relatores de reconhecida competéncia na tematica abordada. Em caso de
desacordo, o original sera enviado para uma quarta avaliagdo. Os trabalhos que, a
critério do Conselho Editorial ou de Assessores ad hoc, ndo forem considerados
convenientes para publicagdo na RGO - Revista Gaucha de Odontologia serdo
devolvidos aos autores em carater definitivo.

O processo de avaliagao por pares é o sistema de single review, procedimento
sigiloso quanto a identidade tanto dos autores quanto dos revisores. No caso da
identificacédo de conflito de interesse por parte dos revisores, o Conselho Editorial
encaminhara o manuscrito a outro revisor ad hoc. Os pareceres dos consultores
comportam trés possibilidades: a) aprovacgéo; b) recomendagao de nova analise; c)
recusa. Em quaisquer desses casos, 0 autor sera comunicado.

A decisao final sobre a publicacdo ou ndao do manuscrito € sempre dos editores, aos
quais é reservado o direito de efetuar os ajustes que julgarem necessarios. Na
detecgao de problemas de redagdo, o manuscrito sera devolvido aos autores para
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que sejam realizadas as devidas alteragdes. O trabalho reformulado deve retornar
no prazo maximo determinado.

Manuscritos aceitos: manuscritos aceitos poderdo retornar aos autores para
aprovacgao de eventuais alteragdes, no processo de editoragdo e normalizagao, de
acordo com o estilo da Revista.

Provas

Serao enviadas provas em PDF aos autores para a corregdo da arte-final do artigo.
As provas devem retornar a Revista na data estipulada (48 horas). Outras mudancgas
no manuscrito original n&o serdo aceitas nesta fase.

Sao permitidas apenas corregdes de grafia, troca de uma palavra ou outra e dados
numeéricos nas tabelas e graficos. Nao sera aceita inclusao e/ou exclusao de frases,
paragrafos, imagens e referéncias.

Forma e preparagao de manuscritos
Categoria dos artigos

A Revista aceita artigos inéditos em inglés, com titulo, resumo e termos de
indexac&o no idioma original e em portugués, nas categorias listadas abaixo. Para
assegurar a qualidade e uniformidade dos textos traduzidos para a Lingua Inglesa,
esse trabalho devera ser realizado, necessariamente, por um tradutor altamente
capacitado e com experiéncia comprovada na versao de textos cientificos.

a) Original: contribuigcbes destinadas a divulgacdo de resultados de natureza
empirica, experimental ou conceitual de pesquisas inéditas tendo em vista a
relevancia do tema, o alcance e o conhecimento gerado para a area da
pesquisa;

b) Revisdo (a convite): sintese critica de conhecimentos disponiveis sobre
determinado tema, mediante analise e interpretagédo de bibliografia pertinente,
de modo a conter uma analise critica e comparativa dos trabalhos na area,
que discuta os limites e alcances metodolégicos, permitindo indicar
perspectivas de continuidade de estudos naquela linha de pesquisa. Serao
publicados até dois trabalhos por fasciculo;

c) Revisao Sistematica e Meta-Analise

Ao sintetizar os resultados de estudos primarios, sejam eles qualitativos e/ou
quantitativos, esse tipo de manuscrito deve responder a uma questao especifica, ser
limitado a 30.000 caracteres, incluindo espacos, e seguir a sequéncia do PRISMA -
Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (Moher D,
Liberati A, Tetzlaff J, Altman DG, The PRISMA Group. Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyses: The PRISMA Statement. PLoS Med 2009;
& amp; nbsp;6: €1000097. doi:10.1136/bmj.b2535.). O manuscrito deve informar
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detalhadamente como se deu o processo de busca e recuperagao dos estudos
originais, o crit&eacut e;rio de selecdo dos estudos incluidos na reviséo e fornecer
um resumo dos resultados obtidos nos estudos revisados (com ou sem uma
abordagem de meta-analise). Nao ha limite para a quantidade de referéncias e
figuras. Tabelas e figuras, caso sejam incluidas, devem apresentar as caracteristicas
dos estudos revisados, as intervencbes que foram comparadas e respectivos
resultados, além dos estudos excluidos da revisdo. Demais tabelas e figuras
pertinentes a revisdo devem ser apresentadas como descrito anteriormente. O
resumo deve conter, no maximo, 250 palavras.

d) Comunicagao: relato de informagdes sobre temas relevantes, apoiado em
pesquisas recentes, subsidiando o trabalho de profissionais que atuam na
area, servindo de apresentacao ou atualizagao sobre o tema;

e) Caso Clinico: sdo artigos que representam dados descritivos de um ou mais
casos explorando um método ou problema através de exemplos. Apresenta
as caracteristicas do individuo humano ou animal estudado, com indicacao de
suas caracteristicas, tais como, género, nivel socioeconémico, idade entre
outras.

Apresentagao do manuscrito

O texto devera ser digitado em fonte Arial tamanho 12, com espaco entrelinhas 1,5
cm. O papel devera ser de tamanho A4, com formatagdo de margens superior e
esquerda (3 cm), inferior e direita (2 cm).

Os artigos devem ter, no maximo, 30 referéncias, exceto no caso de artigos de
revisdo, que podem apresentar em torno de 50. Sempre que uma referéncia possuir
o numero de Digital Object Identifier (DOI), este deve ser informado.

Os elementos constituintes do texto devem ser dispostos segundo a sequéncia
apresentada abaixo:

Pagina de rosto

a) Especialidade ou area da pesquisa: uma unica palavra que permita ao leitor
identificar de imediato a especialidade ou area a que pertence a pesquisa.

b) Titulo completo em portugués e inglés, devendo ser conciso, evitando
excesso das palavras, como “avaliacdo do...”, “consideracdes a cerca de...”,
“estudo exploratério”, sem abreviaturas e siglas ou localizagao geografica;

c) Sugestéo obrigatdria de titulo abreviado para cabecgalho, ndo excedendo 50
caracteres, em portugués e inglés;

d) Nome de todos os autores por extenso. Nao abreviar o prenome. A RGO -
Revista Gaucha de Odontologia considera aceitavel o limite maximo de 6
autores por artigo. Entretanto, podera admitir, em carater excepcional, maior
numero de autores em trabalhos de maior complexidade, que deverédo ser
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acompanhados, em folha separada, de justificativa convincente para a
participacao de cada um dos autores.

e) Informar a afiliagao institucional atual em 3 niveis, sem abreviaturas ou siglas,
aléem da cidade, estado e pais de todos os autores e com enderegos
completos. NAO INCLUIR titulacdo (DDS, MSc, PhD etc) e/ou cargos dos
autores (Professor, Aluno de Pés-Graduacéo, etc). Os nomes das instituicoes
e programas deverdo ser apresentados por extenso e no idioma original da
instituicao.

f) Indicacdo do endereco completo da instituicdo a qual o autor de
correspondéncia esta vinculado. Observacao: esta devera ser a Unica parte
do texto com a identificacdo dos autores.

g) Informar e-mail de todos os autores

h) Informar explicitamente, a contribuicdo de cada um dos autores no artigo. O
crédito de autoria devera ser baseado em contribui¢des substanciais, tais
como administracdo do projeto, analise formal, conceituagao, curadoria de
dados, escrita - primeira redagao, escrita - revisdo e edi¢do, investigacao,
metodologia, obtengdo de financiamento, recursos, software, supervisao,
validacao e visualizagdo. Nao se justifica a inclusdo de nome de autores cuja
contribuicdo ndo se enquadre nos critérios acima, podendo, nesse caso,
figurar na secao Agradecimentos. Redigir a contribuicdo no idioma que o
artigo sera publicado.

i) Informar o numero de Registro ORCID®. Caso nao possua, fazer o cadastro
através do link: <https://orcid.org/register>. O registro é gratuito.

Resumo

Todos os artigos submetidos deverao ter resumo no idioma original e em inglés, com
um minimo de 150 palavras e maximo de 250 palavras.

Nao deve conter citacbes e abreviaturas. Destacar no minimo trés e no maximo seis
termos de indexacgao, utilizando os Descritores em Ciéncia da Saude (DeCS) da
Bireme ou Medical Subject Heading (MeSH).

Para os artigos originais, os resumos devem ser estruturados destacando objetivos,
métodos basicos adotados, informacao sobre o local, populacdo e amostragem da
pesquisa, resultados e conclusdes mais relevantes, considerando os objetivos do
trabalho, e indicando formas de continuidade do estudo. Para as demais categorias,
o formato dos resumos deve ser o narrativo, mas com as mesmas informagoes.

Introdugao

Deve ser curta, definindo o problema estudado, sintetizando sua importancia e
destacando as lacunas do conhecimento que serdao abordadas no artigo. Deve
conter revisdo da literatura atualizada e pertinente ao tema, adequada a
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apresentacao do problema, e que destaque sua relevancia. Nao deve ser extensa, a
nao ser em manuscritos submetidos como Artigo de Revisao.

Métodos

Devem ser apresentados com detalhes suficientes para permitir a confirmagao das
observagdes, incluindo os procedimentos adotados, wuniverso e amostra;
instrumentos de medida e, se aplicavel, método de validagao; tratamento estatistico.

Em relacdo a anadlise estatistica, os autores devem demonstrar que os
procedimentos utilizados foram ndo somente apropriados para testar as hipéteses
do estudo, mas também corretamente interpretados. Os niveis de significancia
estatistica (ex. p<0,05; p<0,01; p<0,001) devem ser mencionados.

Identificar com precisao todas as drogas e substancias quimicas utilizadas, incluindo
nomes genéricos, doses e vias de administracdo. Os termos cientificos devem ser
grafados por extenso, em vez de seus correspondentes simbolos abreviados.
Incluem-se nessa classificagdo: nomes de compostos e elementos quimicos e
binbmios da nomenclatura microbioldgica, zooldgica e botanica. Os nomes
genéricos de produtos devem ser preferidos as suas respectivas marcas comerciais,
sempre seguidos, entre parénteses, do nome do fabricante, da cidade e do pais em
que foi fabricado, separados por virgula.

Informar que a pesquisa foi aprovada por Comité de Etica credenciado junto ao
Conselho Nacional de Saude e fornecer o numero do parecer de aprovagao.

Ao relatar experimentos com animais, indicar se as diretrizes de conselhos de
pesquisa institucionais ou nacionais - ou se qualquer lei nacional relativa aos
cuidados e ao uso de animais de laboratério - foram seguidas.

Resultados

Devem ser apresentados com o minimo possivel de discussdo ou interpretacéo
pessoal, acompanhados de tabelas e/ou material ilustrativo adequado, quando
necessario. Nao repetir no texto todos os dados ja apresentados em ilustragbes e
tabelas. Dados estatisticos devem ser submetidos a analises apropriadas.

llustragoes

Sao consideradas ilustragdes todo e qualquer tipo de tabelas, figuras, graficos,
desenhos, esquemas, fluxogramas, fotografias, mapas, organogramas, diagramas,
plantas, quadros, retratos, etc., que servem para ilustrar os dados da pesquisa. E
imprescindivel a informagao do local e ano do estudo para artigos empiricos. Nao é
permitido que figuras representem os mesmos dados de tabelas ou de dados ja
descritos no texto.
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A quantidade total de ilustragbes aceitas por artigo é de 6 (seis), incluindo todas as
tipologias citadas acima.

As ilustracbes devem ser inseridas apds o item Referéncias e também enviadas
separadamente em seu programa original, através da plataforma, no momento da
submissao.

As ilustragdes devem ser editaveis, sendo aceitos os seguintes programas de
edicdo: Excel, GraphPrism, SPSS 22, Corel Draw Suite X7 e Word. Caso opte pelo
uso de outro programa, devera ser usada a fonte padrao Frutiger, fonte tamanho 7,
adotada pela revista na edigéo.

As imagens devem possuir resolugéo igual ou superior a 600 dpi.

Graficos e desenhos deverdo ser gerados em programas de desenho vetorial
(Microsoft Excel, CorelDraw, Adobe lllustrator etc.), acompanhados de seus
parametros quantitativos, em forma de tabela e com nome de todas as variaveis.

Nao sao aceitos graficos apresentados com as linhas de grade, e os elementos
(barras, circulos) nao podem apresentar volume (3-D).

O autor se responsabiliza pela qualidade das ilustragdes, que deverao permitir
reducao de tamanho sem perda de defini¢do, respeitando-se as seguintes medidas:

Formato retrato: uma coluna (7,5cm); duas colunas (15cm). Formato paisagem: uma
coluna (22 x 7,5cm); duas colunas (22 x 15cm).

A cada ilustragao devera ser atribuido um titulo breve e conciso, sendo numeradas
consecutiva e independentemente, com algarismos arabicos, de acordo com a
ordem de menc¢ao dos dados. Os quadros e tabelas terdo as bordas laterais abertas.

Para Graficos, devera ser informado titulo de todos os eixos. Todas as colunas de
Tabelas e Quadros deveréo ter cabecgalhos.

As palavras Figura, Tabela e Anexo, que aparecerem no texto, deverdo ser escritas
com a primeira letra maiuscula e acompanhadas do numero a que se referirem. Os
locais sugeridos para insercao de figuras e tabelas deverao ser indicados no texto.

Inclua sempre que necessario notas explicativas. Caso haja alguma sigla ou
destaque especifico (como o uso de negrito, asterisco, entre outros), este deve ter
seu significado informado na nota de rodapé da ilustracao.

Caso haja utilizagdo de ilustragbes publicadas em outras fontes bibliograficas, é
obrigatério anexar documento que ateste a permiss&do para seu uso, e ser citada a
devida fonte.
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O uso de imagens coloridas é recomendavel e ndo possui custos de publicagao para
o autor.

Discussao

Deve explorar, adequada e objetivamente, os resultados, discutidos a luz de outras
observacgoes ja registradas na literatura.

Conclusao

Apresentar as conclusdes relevantes, considerando os objetivos do trabalho, e
indicar formas de continuidade do estudo. N&o seréo aceitas citagdes bibliograficas
nesta secgao.

Agradecimentos: podem ser registrados agradecimentos, em paragrafo nao
superior a trés linhas, dirigidos a instituicdes ou individuos que prestaram efetiva
colaboragéo para o trabalho.

Anexos: deverdo ser incluidos apenas quando imprescindiveis a compreensao do
texto. Cabera aos editores julgar a necessidade de sua publicagao.

Abreviaturas e siglas: deverdo ser utilizadas de forma padronizada, restringindo-se
apenas aquelas wusadas convencionalmente ou sancionadas pelo uso,
acompanhadas do significado, por extenso, quando da primeira citagdo no texto.
N&o devem ser usadas no titulo e no resumo.

Referéncias

Devem ser numeradas consecutivamente, seguindo a ordem em que foram
mencionadas a primeira vez no texto, conforme no estilo Vancouver. Nas referéncias
com até seis autores, citam-se todos; acima de seis autores, citam- se os seis
primeiros, seguido da expresséo latina et al.

Os titulos de peridédicos devem ser abreviados de acordo com o List of Journals
Indexed in Index Medicus (http://www.nlm.nih.gov/tsd/serials/lji.html) e impressos
sem negrito, italico ou grifo, devendo-se usar a mesma apresentagdo em todas as
referéncias.

Citar no minimo 80% das referéncias dos ultimos 5 anos e oriundas de revistas
indexadas, 20% dos ultimos 2 anos.

Nao serdao aceitas citagcoes/referéncias de monografias de conclusdo de curso de
graduacéao, dissertacoes, teses e de textos nao publicados (aulas, entre outros).
Livros devem ser mantidos ao minimo indispensavel uma vez que refletem opiniao
dos respectivos autores e/ou editores. Somente serao aceitas referéncias de livros
mais recentes. Se um trabalho ndo publicado, de autoria de um dos autores do
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manuscrito, for citado (ou seja, um artigo no prelo), sera necessario incluir a carta de
aceitagao da revista que publicara o referido artigo.

Quando o documento citado possuir o numero do DOI (Digital Object Identifier), este
devera ser informado, dispensando a data de acesso do conteudo (vide exemplos de
material eletrénico). Devera ser utilizado o prefixo https://doi.org/...

Citagoes bibliograficas no texto: Citagdes bibliograficas no texto: deverao ser
expostas em ordem numérica, em algarismos arabicos, dentro de colchetes
(exemplo: [1], [1,2], [1-3]), apds a citacdo, e devem constar da lista de referéncias.
Se forem dois autores, citam-se ambos ligados pelo "&"; se forem mais de dois,
cita-se o primeiro autor, seguido da expressao et al.

A exatidao e a adequacgao das referéncias a trabalhos que tenham sido consultados
e mencionados no texto do artigo sao de responsabilidade do autor. Todos os
autores cujos trabalhos forem citados no texto deveréo ser listados na segao de
Referéncias.

Exemplos
Revistas

Ledonio CG, Burton DC, Crawford CH 3rd, Bess RS, Buchowski JM, Hu SS, et al.
Current evidence regarding diagnostic imaging methods for pediatric lumbar
spondylolysis: a report from the scoliosis Research Society Evidence-Based
Medicine Committee. Spine Deform. 2017 Mar;5(2):97-101. doi:
10.1016/j.jspd.2016.10.006

Scott RA. Capital allowances for dentists. Br Dent J. 2012;212(5):254. doi:
10.1038/sj.bdj.2012.218

Livro

Sapp P, Eversole LR,  Wysocki GP. Patologia bucomaxilofacial
contemporanea. 22 ed. Sao Paulo: Santos; 2012.

Capitulos de livros

Corréa FNP, Alvarez JA, Bénecker MJS, Corréa MSNP, Pinto ACG. Impacto
psicossocial e funcional da reabilitagdo bucal. In: Bonecker MJS, Pinto ACG (Org.).
Estética em odontopediatria: consideragdes clinicas. Sao Paulo: Editora Santos;
2011. p. 29-34.

Texto em formato eletronico

World Health Organization. Malaria elimination: a field manual for low and moderate
endemic countries. Geneva, 2007. [cited 2007 Dec 21]. Available from: .
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Documentos legais

Brasil. Ministério da Saude. Portaria n. 2051/GM, de 08 novembro de 2001. Novos
critérios da norma brasileira de comercializacdo de alimentos para lactentes e
criancas de primeira infancia, bicos, chupetas e mamadeiras. Diario Oficial da
Republica Federativa do Brasil, Brasilia (DF); 2001 nov 9; Secéao 1:44.

Para outros exemplos recomendamos consultar as normas do Committee of Medical
Journals Editors (Grupo Vancouver)

Envio de manuscritos

Os artigos deverao, obrigatoriamente, ser submetidos por via eletrénica, de acordo
com as instrucdes publicadas no site <
https://mc04.manuscriptcentral.com/rgo-scielo>.

Documentos

No momento da submissdo, a obrigatoriedade dos autores encaminharem
juntamente com o artigo, a seguinte documentagao anexa:

1) Carta de apresentagao de artigo para submissao (link)

2) Declaragdo de Registro de Ensaio Clinico, validado pelos critérios da
Organizagdo Mundial da Saude (OMS) e do International Committee of
Medical Journal Editors (ICMJE), e inclusdo do n° do registro no final do
resumo (nos casos onde se aplica).

3) Copia de aprovacao do Parecer do Comité de ética em Pesquisa (se
aplicavel)

4) Declaragao de Certificado de traducgao.

5) Formulario sobre Conformidade com a Ciéncia Aberta (link)

Todas as pessoas relacionadas como autores devem assinar os documentos. Na
plataforma ScholarOne, eles devem ser inseridos na Etapa 6 da submisséo.

Nao serdo aceitas fotos de assinaturas. Sdo permitidos somente assinaturas
escaneadas ou eletronicas, a fim de evitar qualquer tipo de fraude. E preferivel que a
documentacéao seja enviada digitalizada e em formato PDF.



