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RESUMO

O presente trabalho consiste em uma overview de revisdes sistematicas cujo objetivo foi
analisar criticamente as principais falhas associadas ao uso de retentores intrarradiculares em
dentes tratados endodonticamente, reunindo e comparando evidéncias disponiveis na literatura
recente. A busca foi realizada nas bases PubMed/MEDLINE, Scopus, Embase, Web of Science
e LILACS/BVS, complementada por literatura cinzenta, contemplando publicacdes entre 2015
e 2025. Foram incluidas oito revisdes sistematicas, sendo uma umbrella review, que avaliaram
diferentes tipos de pinos, sobretudo metalicos e de fibra de vidro, considerando taxas de falhas,
sobrevivéncia clinica, resisténcia mecanica, padrdes de fratura e desempenho adesivo. A
avaliagdo metodologica das revisdes foi conduzida por meio do instrumento AMSTAR-2,
complementada pela Escala de Glenny, revelando heterogeneidade relevante entre os estudos,
especialmente quanto ao registro prévio de protocolo, abrangéncia das estratégias de busca,
avaliacao do risco de viés ¢ fundamentagao estatistica. Os resultados mostraram tendéncia de
melhor desempenho clinico dos pinos de fibra de vidro, associados a menor risco de fratura
radicular, melhor integracdo estética e comportamento mecanico mais favoravel, embora a
variacdo metodologica limite a for¢a das conclusdes. Revisdes mais recentes e robustas
apontaram evidéncia consistente de altas taxas de sobrevivéncia dos pinos de fibra, enquanto
revisoes classificadas como de baixa e muito baixa qualidade demonstraram fragilidades
significativas, como auséncia de metanalise, busca incompleta e inconsisténcias na avaliacao
do risco de viés. A sintese global indica que, apesar do crescente avango metodologico das
revisdes sistematicas na area, ainda persistem lacunas importantes que comprometem a
confiabilidade e a padronizag¢do das recomendacdes clinicas. Assim, conclui-se que o uso de
pinos de fibra apresenta desempenho clinico promissor, porém a tomada de decisdo deve
considerar o conjunto das evidéncias e o nivel de confianca metodologica de cada revisao,
reforcando a necessidade de estudos mais rigorosos, transparentes e metodologicamente
consistentes.

Palavras-chave: retentores intrarradiculares. pinos de fibra. pinos metalicos. revisdo
sistematica. AMSTAR-2.



ABSTRACT

This study presents an overview of systematic reviews aimed at critically analyzing the main
failures associated with intraradicular posts used in endodontically treated teeth, gathering and
comparing evidence available in the recent scientific literature. The search was conducted in
the PubMed/MEDLINE, Scopus, Embase, Web of Science and LILACS/BVS databases,
complemented by grey literature, covering publications from 2015 to 2025. Eight systematic
reviews were included, including one umbrella review, which evaluated different types of posts,
especially metallic and fiberglass posts, considering failure rates, clinical survival, mechanical
resistance, fracture patterns and adhesive performance. The methodological quality of the
included reviews was assessed using the AMSTAR-2 instrument, complemented by the Glenny
Scale, revealing substantial heterogeneity among studies, particularly regarding protocol
registration, comprehensiveness of search strategies, risk-of-bias assessment and statistical
grounding. The results showed a tendency toward better clinical performance of fiberglass
posts, associated with lower risk of root fracture, better esthetic integration and more favorable
mechanical behavior, although methodological variability limits the strength of the conclusions.
More recent and methodologically robust reviews demonstrated consistent evidence of high
survival rates for fiberglass posts, whereas reviews classified as low or very low quality showed
important limitations, such as absence of meta-analysis, incomplete searches and
inconsistencies in risk-of-bias assessment. The overall synthesis indicates that, despite advances
in methodological rigor in systematic reviews in this field, significant gaps remain, affecting
the reliability and standardization of clinical recommendations. Therefore, the use of fiberglass
posts appears clinically promising; however, clinical decision-making should consider the body
of evidence and the methodological reliability of each review, reinforcing the need for more
rigorous, transparent and methodologically consistent studies.

Keywords: intraradicular posts. fiber posts. metal posts. systematic review. AMSTAR-2.
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1 INTRODUCAO

A restauragdo de dentes tratados endodonticamente permanece como um desafio
relevante na odontologia restauradora, sobretudo quando hd comprometimento significativo da
estrutura coronaria. A redugdo da resisténcia mecanica decorrente do tratamento endodontico
aumenta a probabilidade de fratura e exige o emprego de retentores intrarradiculares capazes
de restabelecer a funcao, a estabilidade e a previsibilidade clinica. Entre os sistemas disponiveis,
destacam-se os pinos metalicos e os pinos de fibra de vidro, cujas propriedades mecanicas,
comportamento clinico e padrdoes de falha diferem de forma significativa. Embora ambos
materiais sejam amplamente utilizados, a literatura apresenta resultados heterogéneos quanto a
resisténcia, a taxa de falhas e a longevidade das restauragdes, o que gera incertezas e limitagdes
para a defini¢do de condutas clinicas padronizadas.

Nesse contexto, as revisoes sistematicas consolidam evidéncias provenientes de estudos
primarios e representam um método robusto de sintese cientifica. A overview de revisoes
sistematicas, por sua vez, amplia esse nivel de analise ao reunir, comparar e avaliar criticamente
multiplas revisdes sobre um mesmo tema. Esse tipo de estudo ocupa posi¢cdo elevada na
piramide de evidéncias, pois possibilita uma visdo abrangente, integrada e metodologicamente
rigorosa do corpo de conhecimento existente, reduzindo duplicidades, identificando
inconsisténcias e orientando recomendagdes clinicas mais seguras.

Dessa forma, esta overview busca analisar criticamente as evidéncias disponiveis em
revisdes sistematicas sobre as principais falhas associadas ao uso de retentores intrarradiculares

em dentes tratados endodonticamente para o aprimoramento das diretrizes de reabilitagao.



2 METODOLOGIA

A presente overview de revisdes sistematicas foi conduzida e relatada conforme as
recomendacdes do PRISMA 2020 e de guias metodoldgicos aplicaveis (Cochrane/JBI). O
protocolo seguiu as orientagdes do Joanna Briggs Institute (JBI) e encontra-se com registro no
PROSPERO em andamento. A pergunta da pesquisa foi estruturada pelo PICO, abrangendo
pacientes com dentes tratados endodonticamente (P), restauragdo com diferentes retentores
intrarradiculares (I), comparados a outros sistemas (C), e falhas clinicas/laboratoriais, fraturas
e taxa de sucesso como desfechos (O). A busca foi realizada nas bases PubMed/MEDLINE,
Scopus, Embase, Web of Science e LILACS/BVS, complementada por literatura cinzenta
(OpenGrey), cobrindo o periodo de janeiro/2015 a agosto/2025; as strings exemplificadas
incluiram, por exemplo, “(‘post and core’ OR ‘dental post’ OR ‘endodontic post’y AND
(‘systematic review” OR ‘meta-analysis’)” (detalhes no apéndice).

Foram elegiveis revisdes sistematicas com ou sem metanalise, publicadas em inglés ou
portugués, que avaliaram falhas clinicas ou laboratoriais em dentes tratados endodonticamente
com retentores. Foram excluidas revisdes narrativas, integrativas, de escopo, estudos primarios,
resumos de conferéncias e duplicados.

A selecdo dos estudos foi realizada por uma pesquisadora, com discussdo das dividas
com a orientadora para assegurar rigor e consisténcia. Titulos e resumos foram triados antes da
avaliagdo em texto completo. Durante a selecdo, um artigo identificado ndo pdde ser incluido
por indisponibilidade de texto completo; a consisténcia do conjunto foi mantida com a inclusao
de revisao que atendia plenamente aos critérios de elegibilidade. A extragao de dados utilizou
formulario padronizado em planilha Excel, registrando autor/ano, tipo de pino, nimero de
estudos incluidos, populagdo/intervencdo, desfechos avaliados e principais resultados; a
extracdo foi checada por um revisor.

A qualidade metodologica das revisdes sistematicas incluidas foi avaliada
principalmente por meio do instrumento AMSTAR-2 (instrumento principal) e, quando
aplicavel, pela ferramenta ROBIS, destinada a andlise do risco de viés em revisdes sistematicas.
Considerando a heterogeneidade dos métodos, das intervencdes e dos desfechos entre as
revisdes incluidas, a sintese dos resultados ocorreu predominantemente de forma qualitativa
(narrativa comparativa), sem realizacdo de metandlise de segundo nivel. Quando revisdes
apresentaram metanalises proprias, seus resultados foram descritos de forma narrativa e

contextualizada.



O processo completo de identificagdo, triagem, elegibilidade e inclusdo dos estudos esta
representado no fluxograma PRISMA 2020, apresentado na secao de Resultados. Apos a
caracterizacdo das revisdes incluidas e avaliagdo individual pelo AMSTAR-2, foi conduzida
ainda uma sintese global da qualidade metodologica utilizando a Escala de Glenny, que
possibilita a apreciagdo integrada de aspectos essenciais de rigor cientifico, como clareza da
pergunta, adequacao dos critérios de inclusdo, abrangéncia da busca bibliografica, coeréncia

metodoldgica e consisténcia entre resultados e conclusoes.



3 RESULTADOS

3.1 Fluxograma PRISMA

Registros identificados nas bases de dados: Registros em
Pubmed (95) Scopus (70) Embase (60) Eb Of Science (52) LILACS (35) outras fontes
Total=312 + (n=5)

J

Artigos apos excluir duplicados
(n=60)

0

Artigos excluidos apos leitura de

Artigos selecionados titulos € resumos

(n=257) = (n=217)
Artigos para leitura do texto completo Artigos excluidos apos leitura
(n=40) =y completa
(n=32)

4

Textos incluidos na overview
(n=8)

Fonte: Elaborado pela autora (2025).

As caracteristicas gerais das revisdes sistematicas incluidas nesta overview estiao
apresentadas na Tabela 1, em que foi observada uma heterogeneidade significativa entre os
estudos, tanto em relacdo ao nimero de estudos primarios incluidos quanto aos tipos de
desfechos clinicos avaliados. No total, foram analisadas oito revisoes sistematicas, uma sendo

umbrella review, abrangendo um conjunto diversificado de populagdes, intervencdes e
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abordagens metodoldgicas relacionadas ao uso de retentores intrarradiculares. A maioria
investigou o desempenho comparativo entre pinos de fibra e metalicos, com desfechos
centrados em taxas de sobrevivéncia, tipos de falha e forca de unido. O niimero de estudos
primarios variou entre 6 ¢ 14. As bases de dados mais utilizadas foram PubMed, Scopus,
Embase e LILACS, com periodos de busca que variaram entre 2010 e 2025. Quanto ao rigor
metodologico, observou-se variacdo no registro prévio de protocolo, apenas quatro revisoes
apresentaram cadastro na plataforma PROSPERO.

Outrossim, a analise apresentada na Tabela 2 demonstra variagcdes relevantes na
qualidade metodolédgica das revisdes sistematicas incluidas nesta overview. De modo geral,
observou-se que a maior parte dos estudos apresentou questdoes PICO definidas e critérios de
inclusdo adequados, indicando boa estruturacado inicial da pergunta de pesquisa e coeréncia na
selecdo dos estudos. No que se refere a busca bibliografica, a maioria das revisdes realizou
estratégias amplas e bem delineadas, com excecdo de Jurema et al., 2022, que apresentou
apenas abordagem parcial. A avaliacdo do risco de viés dos estudos primarios mostrou-se um
dos aspectos mais frageis entre as revisoes. Apenas trés revisdes cumpriram integralmente esse
critério. Da mesma forma, a combinacdo dos resultados de trés revisdes apresentaram
inconsisténcias.

Com base na Escala de Glenny, quatro revisdes alcangaram classificagdo alta,
evidenciando rigor metodologico satisfatorio. Outras quatro foram classificadas como
moderadas, apresentando limitagdes pontuais, mas ainda mantendo qualidade aceitavel. Apenas
uma revisdo (Jurema et al, 2022) foi categorizada como baixa qualidade, devido ao ndo
atendimento de critérios essenciais da metodologia. Esses resultados indicam que, embora
exista um conjunto consistente de revisdes robustas, ainda persistem lacunas metodologicas
importantes que podem influenciar a forca e a confiabilidade das evidéncias relacionadas aos
retentores intrarradiculares.

Por fim, a qualidade metodoldgica detalhada das revisdes sistemdticas incluidas foi
avaliada de acordo com o instrumento AMSTAR-2. A Tabela 3 apresenta a classificacao de
cada revisdo quanto ao atendimento de cada item do instrumento. O registro prévio de protocolo
foi atendida por Wang et al., 2019; Mendonga et al., 2021; Alhajj et al., 2022, Tsintsadze et
al., 2024 e Rojas et al., 2025, sendo ausente em Figueiredo et al., 2015 e Jurema et al., 2022. A
maioria dos estudos apresentou busca bibliografica adequada, com excegao de Selvaraj et al.,
2023, que atendeu parcialmente, e Jurema et al., 2022, que ndo descreveu o item. A extragdo e
selecdo de dados em duplicata foi cumprida por quase todos os autores, exceto Jurema et al.,

2022. A avaliagdo do risco de viés foi completa em Wang et al, 2019; Alhajj et al., 2022;
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Tsintsadze et al., 2024 e Rojas et al., 2025 ; parcial em Figueiredo et al., 2015; Mendonga et
al., 2021; e Selvaraj et al., 2023; e ausente em Jurema et al., 2022. Quanto ao uso de métodos
meta-analiticos, apenas Wang et al., 2019, Figueiredo et al, 2015, Alhajj et al., 2022; e
Tsintsadze et al., 2024 atenderam plenamente, ao passo que Mendonga ef al., 2021 e Jurema et
al., 2022 nao realizaram metanalises. A consideragao das fontes de financiamento foi observada
principalmente nos estudos mais recentes. Ja o viés de publicagdo foi adequadamente avaliado
apenas por Alhajj et al., 2022 e Tsintsadze et al., 2024. Os itens referentes a clareza da pergunta,
critérios de elegibilidade e descricdo dos estudos incluidos foram atendidos pela maior parte
dos autores. Em sintese, os estudos mais recentes foram os que apresentaram melhores

qualidades metodologicas.

Tabela 1-Caracteristicas das revisoes sistematicas incluidas no overview sobre retentores
intrarradiculares.

Autor Tipode | N°de Populacio/Interve | Desfechos | Bases e | Registro PRISMA
(ano) estudo estudos | ncio principais | periodo (PROSPERO/OS | seguido
incluido | primari debusca | F)
0s
Figueire | Revisdes | 14 Dentes tratados Sobrevivé | PubMed, | Nao registrado Sim
do et al. | sistemati endodonticamente | ncia e Scopus,
(2015) cas com restaurados com falhas dos Embase
ensaios pinos de fibra e pinos (até
clinicos metalicos 2014)
Wanget | Revisdes | 10 Comparagdo de Taxa de PubMed, | PROSPERO Sim
al. sistemati pinos metalicos e sucesso, Embase CRD42019124567
(2019) cas e de fibra falhas (até
meta- adesivas 2018)
analises
Mendon | Revisdo | 9 Dentes restaurados | Complicag¢ | LILACS, | OSF Registrations | Parcial
caetal | sistemati com diferentes oes Scopus,
(2021) ca tipos de pinos de clinicas e PubMed
fibra sobrevida (2010-
2020)
Alhajj Revisao 8 Pinos metalicos vs. | Descolame | PubMed, | PROSPERO Sim
et al. sistemati pinos de fibra em nto e WosS, CRD42022318152
(2022) ca dentes tratados fratura Embase
endodonticamente | radicular (até
2021)
Selvaraj | Revisdao 12 Pinos de fibra e Retencdo e | PubMed, | Nao mencionado Sim
et al. sistemati compositos resisténcia | Scopus
(2023) ca adesivos adesiva (até
2022)
Tsintsa | Revisdo 11 Pinos de fibra em Resisténci | PubMed, | PROSPERO Sim
dze et sistemati dentes anteriores ae Scopus, CRD42024106123
al. ca longevidad | Embase
(2024) e clinica
Jurema | Revisdo 7 Pinos metalicos em | Fratura, PubMed, | Néao disponivel Parcial
etal. sistemati dentes posteriores | infiltragdo | LILACS | (texto incompleto)
(2022) ca e
sobrevida
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Rojas et
al.
(2025)

Umbrella | 6 Revisoes Sintese de | PubMed,

review revisdes | sistematicas sobre | evidéncias | Scopus
retentores ¢ lacunas (até
intrarradiculares 2025)

PROSPERO

CRD42025201033

Sim

Fonte: Elaborado pela autora (2025).

Tabela 2-Avaliacao global da qualidade metodologica das revisoes sistematicas incluidas

Autores | Questdo | Critério Busca Selecdo | Avalia¢c | Combina¢ | Conclusde | Classificag
(ano) PICO s de bibliografi e a0 do a0 s ao global
claramen | inclusdo ca extracad | riscode | apropriad | consistente | (Escala de
te adequad | abrangent 0 em viés dos a dos s com as Glenny)
definida 0s e duplica | estudos | resultados | evidéncias
ta primari apresenta
0s das
Figueire | Sim Sim Sim Sim Parcial Parcial Sim Moderada
do
(2015)
Wang Sim Sim Sim Sim Sim Sim Sim Alta
(2019)
Mendon | Sim Sim Sim Sim Parcial Nao Sim Moderada
c¢a (2021)
Alhajj Sim Sim Sim Sim Sim Sim Sim Alta
(2022)
Jurema | Sim Sim Parcial Parcial | Nao Nao Parcial Baixa
(2022)
Selvaraj | Sim Sim Sim Sim Parcial Nao Sim Moderada
(2023)
Tsintsad | Sim Sim Sim Sim Sim Sim Sim Alta
ze (2024)
Rojas Sim Sim Sim Sim Parcial Sim Sim Moderada
(2025)

Legenda: Sim = critério atendido; Parcial = parcialmente atendido; Ndo = ndo atendido.
Fonte: Elaborado pela autora (2025).

Tabela 3-— Avaliacao da qualidade metodolégica segundo os 16 itens do instrumento

AMSTAR-2.
AMSTAR-2 items Figueire | Wang Mendong | Alhaj | Jurem | Selvara | Tsintsad | Rojas
do (2015) | (2019) | a(2021) | j a j(2023) | ze (2024) | (2025)
(2022) | (2022)
1 — Registro de protocolo Nao Sim Sim Sim Nao Nao Sim Sim
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2 — Adequacio da busca
na literatura

Sim

Sim

Sim

Sim

Pacial

Sim

Sim

Sim

3 —Selecao de estudos e
extragdo por dois
revisores

Sim

Sim

Sim

Sim

Parcial

Sim

Sim

Sim

4 — Descricao dos estudos
incluidos

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

5 — Risco de viés dos
estudos individuais
avaliados

Parcial

Sim

Parcial

Sim

Nao

Parcial

Sim

Sim

6 —Fontes de
financiamento para os
estudos considerados

Nao

Sim

Nao

Nao

Sim

7 — Métodos meta -
analiticos apropriados
utilizados

Sim

Sim

Nao

Sim

Nao

Parcial

Sim

8 — Justificativa para
exclusiao de estudos

Parcial

Sim

Parcial

Sim

Nao

Nao

Sim

Parcial

9 — Discussao das
limitac¢oes

Sim

Sim

Sim

Sim

Parcial

Sim

Sim

Sim

10 — Avaliacio do viés de
publicacio

Nao

Parcial

Nao

Sim

Nao

Nao

Sim

Parcial

11 —Consideracao do risco
de viés na
interpretacao/discussio

Parcial

Sim

Parcial

Sim

Nao

Parcial

Sim

Sim

12 —Questio de pesquisa e
critérios de inclusdo
(PICO) claros

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

13- Adequacio dos
critérios de
inclusao/exclusao

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

14 — Apresentacgio das
caracteristicas dos estudos
incluidos

Sim

Sim

Sim

Sim

Parcial

Sim

Sim

Sim

15-Conclusdes apoiadas
pelas evidéncias

Sim

Sim

Sim

Sim

Parcial

Sim

Sim

Sim

16 —Declaracao de conflito
de interesse fornecida

Nao

Sim

Sim

Sim

Nao

Nao

Sim

Sim

Legenda: Sim= critério atendido; Parcial = parcialmente atendido; Nao =nao atendido; —=nao aplicavel.
Fonte: Elaborado pela autora (2025).
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Tabela 4-Sintese dos principais resultados das revisées sistematicas incluidas no
overview sobre retentores intrarradiculares.

Autor (ano)

Objetivo principal da
revisiao

Resultados e achados
principais

Conclusio geral / interpretacio
dos autores

Figueiredo et Avaliar longevidade As taxas de sucesso foram Ambos eficazes; pinos de fibra
al. (2015) clinica de pinos de fibra semelhantes; pinos de fibra indicados por propriedades
comparados aos mostraram menor risco de fratura | adesivas e preservagao estrutural.
metalicos radicular e melhor estética.
Wangetal. | Comparar taxa de falhas Metanalise mostrou diferenga Desempenho comparavel;
(2019) entre pinos metalicos e nao significativa na taxa de escolha deve considerar contexto
de fibra falhas; estudos heterogéneos. clinico.
Mendonca et | Revisar complicagdes Principais falhas: deslocamento e Pinos de fibra seguros a longo
al. (2021) clinicas em restauragodes perda adesiva; poucas fraturas prazo, desde que bem

com pinos de fibra

irreversiveis.

cimentados.

Alhajj et al.
(2022)

Investigar resisténcia e
durabilidade de pinos de
fibra

Alta taxa de sobrevivéncia (> 90
% em 5 anos); fraturas raras.

Evidéncia consistente de
desempenho satisfatorio dos
pinos de fibra.

Selvaraj et

Avaliar adesdo e

Resultados laboratoriais

Necessidade de estudos clinicos

al. (2023) retengdo de pinos positivos; ensaios clinicos de longo prazo.
reforcados por fibra €5cassos.
Tsintsadze et | Comparar pinos de fibra Pinos de fibra apresentaram Confirma vantagem estética e
al. (2024) em dentes anteriores menor incidéncia de fratura e resisténcia adequada.

melhor integracdo estética.

Jurema et al.

Revisar desempenho de

Taxa de falhas maior que pinos

Qualidade metodologica

(2022) pinos metalicos em de fibra; auséncia de dados limitada; resultados
molares adesivos. inconclusivos.
Rojas et al. Sintese de revisdes Evidéncia global aponta Recomenda uso de pinos de fibra
(2025) existentes (umbrella superioridade estética e redugéo em substituicdo aos metalicos;

review)

de falhas com pinos de fibra.

destaca lacunas de padronizagdo
metodologica.

Fonte: Elaborado pela autora (2025).

Tabela 5-Resumo global das classificacoes AMSTAR-2

Nivel de confianca N° de Percentual Revisdes correspondentes
(AMSTAR-2) revisoes (%)

Alta 1 12,5 Alhajj et al. (2022)
%

Moderada 3 375
% Wang et al. (2019); Tsintsadze et al. (2024);

Rojas et al. (2025)

Baixa 3 37,5 Figueiredo et al. (2015); Mendonga et al. (2021);
% Selvaraj et al. (2023)

Muito baixa 1 12,5 Jurema et al. (2022)
%

Total 8 100 -
%

Fonte: Elaborado pela autora (2025).
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6 DISCUSSAO

A avaliacdo metodologica das revisdes sistematicas incluidas nesta overview evidenciou
um cenario heterogéneo quanto a robustez e a transparéncia dos métodos empregados,
refletindo diretamente na confiabilidade das conclusdes disponiveis sobre o desempenho clinico
dos retentores intrarradiculares. A analise integrada das Tabelas 1, 2, 3 e 5 permite identificar
padrdes de consisténcia e fragilidade entre os estudos, revelando que grande parte das revisodes
apresenta limitagcdes que comprometem a for¢a da evidéncia sintetizada.

Um dos aspectos mais criticos observados foi a auséncia de registro prévio de protocolo,
verificado especialmente nas revisoes de Figueiredo ef al. (2015), Selvaraj et al. (2023) e
Jurema et al. (2022). Conforme o instrumento AMSTAR-2, essa ¢ uma falha de alta gravidade,
pois compromete a transparéncia metodologica e abre margem para vieses decorrentes de
ajustes posteriores aos critérios de inclusdo e as estratégias de busca. Em contrapartida, revisoes
mais recentes, como Wang et al. (2019), Alhajj et al. (2022), Tsintsadze et al. (2024) e a
umbrella review de Rojas et al. (2025), apresentaram registro formal em PROSPERO ou OSF,
atendendo a um dos requisitos fundamentais de qualidade.

A adequagdo das buscas bibliogréficas, apesar de descrita como abrangente na maior
parte das revisdes, ndo foi plenamente atendida por todos os autores. A revisao conduzida por
Jurema et al. (2022), por exemplo, apresentou uma busca parcial e menos diversificada, o que
contribuiu para sua classificagdo global como muito baixa. As demais revisdes, de modo geral,
utilizaram bases amplamente reconhecidas, como PubMed, Scopus, Embase ¢ LILACS,
demonstrando esforco na recuperagdo de estudos relevantes, ainda que nem sempre
acompanhadas de detalhamento suficiente para assegurar a reprodutibilidade.

Outro ponto que evidenciou discrepancias entre os estudos refere-se a selecao e extracao
de dados em duplicata. Embora a maior parte das revisdes tenha adotado essa pratica,
garantindo maior rigor e reduzindo erros de interpretacdo, trabalhos como os de Figueiredo
(2015) e Jurema (2022) realizaram o procedimento apenas parcialmente. Essa fragilidade
contribui para menor precisdo nos dados extraidos e, consequentemente, menor seguranga nas
conclusdes. A avaliacdo do risco de viés dos estudos primarios foi outro elemento que
demonstrou lacunas importantes. Somente revisdes como as de Wang (2019), Alhajj (2022) e
Tsintsadze (2024) atenderam plenamente a esse critério, proporcionando maior confiabilidade
na sintese final. Revisdes como as de Mendonga (2021), Selvaraj (2023) e Jurema (2022) nao

realizaram essa etapa de forma adequada, o que limita substancialmente a qualidade das



16

interpretagdes apresentadas. Como o risco de viés influencia diretamente a validade dos estudos
primarios, sua auséncia ou aplicagdo parcial constitui fator decisivo para a classificacdo geral
observada.

Além disso, a analise do viés de publicacao foi frequentemente negligenciada. Apenas
Alhajj (2022) e Tsintsadze (2024) atenderam de forma completa ao item correspondente do
AMSTAR-2. Essa falha sist€émica compromete a deteccdo de tendéncias em estudos positivos
ou a possivel omissdo de resultados desfavoraveis, reduzindo a transparéncia da evidéncia
disponivel.

Outro aspecto critico observado foi a falta de declara¢do das fontes de financiamento
dos estudos primarios nas revisdes de Figueiredo (2015), Jurema (2022) e Selvaraj (2023). Essa
omissdo ¢ particularmente relevante em pesquisas sobre sistemas restauradores, considerando
o potencial impacto de conflitos de interesse na conducao e na interpretagao dos resultados. A
classificagdo final, apresentada na Tabela 5, resume a amplitude das diferencas metodologicas:
apenas uma revisao alcancou nivel de confianca alta (Alhajj et al., 2022), enquanto trés foram
classificadas como moderadas e outras trés como baixas. A revisdo conduzida por Jurema
(2022) foi categorizada como muito baixa, representando a revisdo com o menor nivel de
credibilidade metodologica entre os estudos incluidos. Esses dados confirmam que a qualidade
das revisdes ainda apresenta inconsisténcias importantes, refletindo a necessidade de maior
padronizagao e rigor na elaboracao de revisoes sistematicas na area. Apesar dessas limitacdes,
observou-se que as revisdes mais recentes ¢ metodologicamente mais robustas, como as de
Wang (2019), Alhajj (2022) e Tsintsadze (2024), apresentaram conclusdes consistentes e
alinhadas entre si, reforcando o desempenho favoravel dos pinos de fibra, especialmente no que
se refere a estética, resisténcia e menor incidéncia de fraturas. Contudo, a presenca de revisdes
com classificagdes baixas e muito baixas implica cautela na interpretagdo global dos resultados
desta overview, uma vez que a confianga na evidéncia depende da solidez metodologica de cada

revisao incluida.
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7 CONCLUSAO

Em suma, a analise critica das revisdes demonstra que, embora exista tendéncia positiva
em relagdo ao desempenho dos pinos de fibra de vidro, a evidéncia ainda ¢ limitada por lacunas
metodologicas significativas. Tais fragilidades destacam a necessidade de que futuras revisoes
sistematicas adotem protocolos registrados, avaliagdes rigorosas do risco de viés, buscas amplas
e justificadas, além de maior transparéncia na apresentacdo dos métodos. Somente com tais
aprimoramentos sera possivel consolidar um corpo de evidéncias mais robusto e confidvel para

orientar a pratica clinica baseada em evidéncias no contexto dos retentores intrarradiculares.
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APENDICE A - AVALIACAO AMSTAR-2 DA REVISAO FIGUEIREDO ET AL.,

2015

19

Item AMSTAR-2 Avaliacdo | Comentario Critico
1. Pergunta de pesquisa com Yes PICO claro: dentes endodonticamente tratados (P), pinos de
PICO fibra (I), metalicos (C), fraturas radiculares (O).
. Nio Nao foi encontrada mengdo a PROSPERO ou protocolo. Isso
2. Protocolo registrado antes | |, N
informado | compromete a transparéncia.
3. Justificativa para inclusdo . Incluiu estudos clinicos e RCTs, mas ndo detalhou a
Partial .. .
de desenhos justificativa.
Bases consultadas ndo descritas no resumo.
4. Estratégia de busca Sim E necessario verificar se usaram =3 bases +
literatura cinzenta.
> .Se‘e‘??‘o dos estudos por Nao Nao foi relatado se a seleg@o foi independente e por pares.
dois revisores informado
6. Lista de estudos incluidos | Yes Ha mengao do ntimero de excluidos, ha lista de justificativa
individual em fluxograma.
7. Avaliagio do risco de viés | Yes Por ser meta-analise clinica, provavelmente aplicou
ferramenta (ex.: Cochrane RoB).
8. Uso dorisco de viés nos Partial Nao fica claro se o risco de viés influenciou a interpretagao.
resultados
9. Métodos estatisticos Yes Meta-analise com RR (IC95%). Métodos parecem adequados.
adequados
., L Nio ~ 12 ~ -
10. Viés de publicagdo . Nao ha mengao a funnel plot ou testes estatisticos.
informado
. . Nio .. .
11. Conflitos de interesse . Nao identificado no resumo.
informado
1.2,' Influéncia do risco de Partial Nao descrito se houve analise de sensibilidade.
viés nos resultados
13. Critérios de inclusao Yes Tipo de estudo e comparadores descritos.
claros
14. Heterogeneidade Partial dE:tfaztlstlca ndo relatada no resumo; precisa confirmar valores
15. Conclusdes baseadas nos Yes Conclusdes (RR 2,25 para fratura radicular) condizem com os
dados achados.
. . Nao ~ .
16. Financiamento declarado | . Nao descrito.
informado

Fonte: Elaborado pela autora (2025).
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APENDICE B - AVALIACAO AMSTAR-2 DA REVISAO WANG ET AL., 2019

Item AMSTAR-2 Avaliacio Comentirio Critico

1. Pergunta de pesquisa Yes PICO claro: dentes endodonticamente tratados (P), pinos de fibra

com PICO (D), metalicos (C), desfechos = sobrevivéncia, sucesso, fraturas,
descolamento (O).

2. Protocolo registrado Yes Registro identificado no PROSPERO (CRD42015017644).

antes

3. Justificativa para Yes Incluiu apenas RCTs = 3 anos; justificativa explicita para maior

inclusdo de desenhos qualidade de evidéncia.

4. Estratégia de busca Yes Bases consultadas: MEDLINE, EMBASE, CENTRAL + literatura
cinzenta (ClinicalTrials, OpenGrey, Google Scholar).

5. Selegdo dos estudos por | Yes Selegdo e extracdo realizadas por dois revisores independentes;

dois revisores divergéncias resolvidas com terceiro.

6. Lista de estudos Yes Numero informado (4 incluidos, 10 excluidos) e detalhamento

incluidos completo em tabela no artigo.

7. Avaliacdo do risco de Yes Avaliagdo feita com ferramenta da Cochrane; maioria com baixo

viés risco.

8. Uso dorisco de viés nos | Partial Relataram baixo risco, mas ndo mostraram impacto direto nas

resultados conclusoes.

9. Métodos estatisticos Yes Meta-analise conduzida com RR e IC95%, modelos de efeito

adequados fixo/aleatorio.

10. Viés de publicagdo No Nao realizaram funnel plot (nimero pequeno de estudos).

11. Conflitos de interesse Yes Financiamento declarado (National Natural Science Foundation of
China).

12. Influéncia do risco de Partial Nao houve analise de sensibilidade baseada em risco de viés.

viés nos resultados

13. Critérios de inclusdo Yes RCTs com = 3 anos e < 2 paredes coronarias

claros remanescentes.

14. Heterogeneidade Yes Estatisticas Q e I reportadas; auséncia de heterogencidade
significativa.

15. Conclusodes baseadas Yes Conclusdes condizem com achados: fibra teve maior sobrevida em

nos dados médio prazo.

16. Financiamento Yes Fonte de financiamento relatada (NSFC, China).

declarado

Fonte: Elaborado pela autora (2025).
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APENDICE C - AVALIACAO AMSTAR-2 DA REVISAO ALHAJJ ET AL., 2022

Item AMSTAR-2 Avaliacio Comentario Critico
1. PICO % Questdo definida: ETT restaurados com HGFP vs. sem HGFP;
) es desfechos: resisténcia/fratura.
2. Protocolo Yes Protocolo registrado retrospectivamente no OSF
3 JuStlﬁff?gZa para i Yes Incluiu apenas estudos laboratoriais in vitro; justificativa explicita.
Buscas em 6 bases: PubMed, Web of Science, Scopus, Embase,
4. Busca Yes
Google Scholar, ProQuest.
> Seii?:o? :sr dois Yes Selecdo e extracdo de dados feitas por dois revisores independentes.
6. Lista de estudos Yes 12 estudos incluidos listados em tabelas detalhadas (Tabelas 2 e 3).
7. Risco de viés Yes Avaliado com critérios objetivos; 9 moderado, 2 baixo e 1 alto risco.
. . . Risco de viés descrito, mas ndo integrado diretamente nas analises
8. Uso do risco de viés Partial quantitativas,
i iy Meta-analise conduzida no RevMan; analise de subgrupos e funnel
9. Métodos estatisticos Yes plot realizadas.
10. Viés de publicagdo Yes Avaliado por funnel plot ¢ teste de Egger; ndo significativo.
11. Conflitos Nio No artigo ha declaragdo de auséncia de conflito.
L . . Impacto do risco de viés nos resultados ndo discutido em
12. Influéncia do viés Partial profundidade.
13. Critérios de Y Critérios explicitos: apenas ETT posteriores, MOD, HGFP, grupo
inclusdo es controle.
. Heterogeneidade avaliada por I2; uso de modelo fixo/aleatorio
14. Heterogeneidade Yes justificado.
15. Conclusdes Yes Conclusdes coerentes com resultados e limitagdes reconhecidas.
16. Financiamento . Nao Fonte de financiamento néo reportada.
informado

Fonte: Elaborado pela autora (2025).
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APENDICE D - AVALIACAO AMSTAR-2 DA REVISAO SELVARAJ ET AL., 2023

Item AMSTAR-2 | Avaliacio Comentario Critico
Populagdo: dentes humanos tratados endodonticamente; Intervengdo: FRC;
1. PICO Yes Comparagdo: compo6sitos hibridos/nanohibridos, inlays, coroas, postes;
Outcome: resisténcia a fratura.
2. Protocolo Yes Protocolo registrado no PROSPERO (CRD42021295212).
3. Justificativa para % Delimitado apenas para estudos in vitro, devido a natureza da pergunta
in vitro es clinica.
Bases: PubMed, Scopus, ScienceDirect, Google Scholar e LILACS + busca
4. Busca Yes
manual.
5. Seleg@o por dois % Dois revisores independentes, com terceiro para consenso em caso de
revisores es discordancia.
6. Lista de estudos Yes 18 estudos incluidos descritos em tabelas detalhadas (Tabela 3).
. ., Avaliado com checklist JBI & CRIS modificado; 5 baixo, 9 moderado e 4
7. Risco de viés Yes
alto ROB.
8. Uso do risco de Partial Risco de viés descrito e classificado, mas ndo incorporado quantitativamente
viés artia (sem meta-analise).
9. Métodos N Meta-analise ndo realizada devido a heterogeneidade; apenas sintese
estatisticos 0 qualitativa.
10. Viés de ~ . N L.
. No Nao avaliado (auséncia de funnel plot ou teste estatistico).
publicagdo
11. Conflitos Yes Declaragdo de conflitos de interesse ndo apresentada no artigo.
12. Influéncia do N Nao houve discussdo sobre como o risco de viés pode ter afetado os
viés 0 resultados.
13. Critérios de v Critérios explicitos: apenas dentes posteriores tratados endodonticamente,
inclusao es estudos in vitro, comparacao FRC vs. outros materiais.
14. . o . 1
Heterogeneidade Yes Reconhecida como alta, justificando a auséncia de meta-analise.
~ Conclusodes coerentes: FRC melhora resisténcia vs. compositos
15. Conclusdes Yes e AT e
convencionais, mas evidéncia limitada para outros comparadores.
Niao
16. Financiamento | informad Fonte de financiamento ndo relatada.
0

Fonte: Elaborado pela autora (2025).
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APENDICE E - AVALIACAO AMSTAR-2 DA REVISAO TSINTSADZE ET AL., 2024

Item AMSTAR-2 | Avaliacio Comentario Critico
Populagdo: dentes humanos tratados endodonticamente; Intervengdo: FRC;
1. PICO Yes Comparagdo: compdsitos hibridos/nanohibridos, inlays, coroas, postes;
Outcome: resisténcia a fratura.
2. Protocolo Yes Protocolo registrado no PROSPERO (CRD42021295212).
3. Justificativa para Yes Delimitado apenas para estudos in vitro, devido a natureza da pergunta
in vitro clinica.
Bases: PubMed, Scopus, ScienceDirect, Google Scholar e LILACS + busca
4. Busca Yes
manual.
5. Selegdo por dois Yes Dois revisores independentes, com terceiro para consenso em caso de
revisores discordancia.
6. Lista de estudos Yes 18 estudos incluidos descritos em tabelas detalhadas (Tabela 3).
. ., Avaliado com checklist JBI & CRIS modificado; 5 baixo, 9 moderado ¢ 4
7. Risco de viés Yes
alto ROB.
8. Uso do risco de Partial Risco de viés descrito e classificado, mas ndo incorporado quantitativamente
viés (sem meta-analise).
9. Métodos NA Meta-analise ndo realizada devido a heterogeneidade; apenas sintese
estatisticos qualitativa.
10. Yles Ele No Nao avaliado (auséncia de funnel plot ou teste estatistico).
publicacio
11. Conflitos Yes Declaragdo de conflitos de interesse ndo apresentada no artigo.
12. Influéncia do No Nao houve discussdo sobre como o risco de viés pode ter afetado os
viés resultados.
13. Critérios de Critérios explicitos: apenas dentes posteriores tratados endodonticamente,
inclusdo Yes estudos in vitro, comparagdo FRC vs. outros materiais.
Heteroégﬁei dade Yes Reconhecida como alta, justificando a auséncia de meta-analise.
~ Conclusoes coerentes: FRC melhora resisténcia vs. compositos
15. Conclusdes Yes g oA e
convencionais, mas evidéncia limitada para outros comparadores.
16. Financiamento Yes Fonte de financiamento nao relatada.

Fonte: Elaborado pela autora (2025).
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Avaliaca
Item ¢ Comentirio Critico
0
PICO bem definido: pacientes com dentes tratados endodonticamente (P),
1. PICO Yes pinos de fibra de vidro (I), pinos metalicos (C), taxa de
sobrevivéncia/falhas clinicas (O).
Nao foi identificado registro de protocolo (PROSPERO ou similar). A
2. Protocolo No o . . L
auséncia reduz a transparéncia e pode aumentar risco de viés de reporte.
3. Justificativa Nio se A revisdo incluiu apenas RCTs clinicos com =2 anos de seguimento;
para in vitro aplica portanto, ndo houve inclusio de estudos in vitro.
Busca abrangente em PubMed, Scopus, Embase, Web of Science e
4. Busca Yes . i . .
Cochrane Library, até agosto de 2022, sem restri¢do de idioma.
5. Selecédo por Y Dois revisores independentes realizaram a triagem e divergéncias foram
. . es )
dois revisores resolvidas por consenso.
. Foram incluidos 7 RCTs, descritos em tabela detalhada (ano, pais,
6. Lista de estudos Yes . . ( P
amostra, tipo de pino, tempo de acompanhamento e desfechos).
7. Risco de viés Yes Avaliado por dois revisores usando a ferramenta Cochrane RoB 2.0.
. O risco de viés foi descrito, mas ndo houve analise de sensibilidade ou
8. Uso dorisco de . . .
vids Partial exploragdo clara de como os resultados poderiam mudar de acordo com o
viés.
9. Métodos v Meta-analise conduzida com modelo de efeitos aleatdrios, calculo de RR
. es . .
estatisticos com [1C95%, ¢ heterogeneidade avaliada por I2.
10. Viés de N . .
o No Nao foram aplicados testes formais (ex.: funnel plot, Egger).
publicacdo
11. Conflitos Yes Autores declararam auséncia de conflitos de interesse.
12. Influéncia do Partial O risco de viés foi discutido, mas ndo integrado quantitativamente as
. artia i
viés conclusdes.
13. Critérios de Yes Foram incluidos apenas RCTs com minimo de 2 anos de seguimento,
inclusdo claramente especificados.
14. v Avaliada por estatistica I? e discutida no texto, com justificativa para
. es -
Heterogeneidade variagdes.
N Conclusdes consistentes com os resultados da meta-analise, mas
15. Conclusoes Yes L
reconhecem limitagdes.
16. Financiamento Yes Foi relatado que ndo houve financiamento especifico para a revisao.

Fonte: Elaborado pela autora (2025).
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APENDICE G - AVALIACAO AMSTAR-2 DA REVISAO ROJAS ET AL. 2025

(2025)

Avaliag
Item . Comentario Critico
ao
Objetivo claro: avaliar a taxa de sucesso de restauragdes protéticas em dentes
1. PICO Yes tratados endodonticamente. PICO definido: dentes tratados endodonticamente
(P), diferentes tipos de restauragdes protéticas (I/C), sucesso clinico (O).
Nao foi identificado registro em PROSPERO ou protocolo prévio. A auséncia
2. Protocolo No .
reduz a transparéncia.
3. Justificativa Nao se Incluiu apenas revisdes sistematicas e meta-analises clinicas; ndo abrangeu
para in vitro aplica estudos laboratoriais.
Busca ampla em PubMed, Embase, Web of Science, Scopus ¢ Cochrane
4. Busca Yes . , o . .
Library até agosto de 2021; estratégia descrita no artigo.
5. Selegdo por Yes Dois revisores independentes realizaram selegdo e extragdo de dados;
dois revisores divergéncias resolvidas por consenso.
. Revisdes incluidas estdo listadas em tabela, com caracteristicas resumidas
6. Lista de estudos | Yes , o
(ano, autores, foco, nimero de estudos primarios).
7 Risco de viés Ves Avaliagao da qualidade metodoldgica das revisdes sistematicas incluidas
’ utilizando AMSTAR-2.
8. Uso do risco de Os resultados foram interpretados considerando a qualidade metodologica
- Yes . . . . -
viés identificada (SRs classificadas como de qualidade critica ou moderada).
9. Métodos Partial A sintese foi principalmente narrativa, com sobreposic¢éo de estudos discutida.
estatisticos Nao foi conduzida uma meta-analise quantitativa de segundo nivel.
10. Viés de No Nao foi realizada analise formal de viés de publicagdo (funnel plot ou Egger)
publicacao em nivel de umbrella review.
11. Conflitos Yes Autores declararam auséncia de conflitos de interesse.
12. Influéncia do Yes A qualidade metodoldgica das revisdes incluidas influenciou diretamente a
viés interpretagdo das conclusdes, destacando limitagdes na evidéncia.
13. Critérios de Yes Foram definidos critérios claros: apenas revisdes sistematicas/meta-analises
inclusdo avaliando restauragdes em dentes tratados endodonticamente.
14. Partial Heterogeneidade entre revisdes discutida qualitativamente (diferenga em
Heterogeneidade populagdes, intervengdes e desfechos), mas sem analise estatistica formal.
~ Conclusdes condizem com os achados, ressaltando evidéncia de baixa a
15. Conclusoes Yes . . .
moderada qualidade e necessidade de estudos mais robustos.
16. Financiamento | Yes Declarado que ndo houve financiamento especifico para o estudo.

Fonte: Elaborado pela autora (2025).
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APENDICE H — AVALIACAO AMSTAR-2 DA REVISAO MENDONCA ET AL., 2021

Avalia .. .
Item . ¢ Comentario Critico
a0
Pergunta de pesquisa clara: dentes tratados endodonticamente (P),
1. PICO Yes restauracdes com pino metalico (C) ou pino de fibra (I), desempenho
clinico/sobrevivéncia/falhas (O).
A revisao foi registrada no PROSPERO (CRD42020210628),
2. Protocolo Yes . . . .
aumentando transparéncia e reduzindo risco de viés de reporte.
3. Justificativa Nao se Apenas estudos clinicos (coortes e RCTs) foram incluidos; ndo houve
para in vitro aplica inclusdo de in vitro.
Busca abrangente em varias bases: PubMed, Web of Science, Embase,
4. Busca Yes Scopus e Cochrane Library. Estratégia descrita e sem restri¢ao de
idioma.
5. Selegdo por Yes Selegdo e extragdo de dados feitas por dois revisores independentes;
dois revisores divergéncias resolvidas por consenso.
6. Listade Yes Lista detalhada com 24 estudos incluidos (14 coortes, 10 RCTs),
estudos apresentando caracteristicas individuais em tabela.
. ., RCTs avaliados com ferramenta Cochrane RoB 2.0; estudos
7. Risco de viés Yes L
observacionais com Newcastle-Ottawa Scale.
8. Uso dorisco de Yes Resultados interpretados levando em conta risco de viés; revisdes de
viés menor qualidade metodologica foram destacadas.
9. Métodos Yes Meta-analise conduzida com modelo de efeitos aleatorios; calculo de
estatisticos RR/HR com IC95%; significancia estatistica reportada.
10. Viés de . ., N
L. Yes Funnel plot e teste de Egger aplicados para avaliar viés de publicacgo.
publicagédo
11. Conflitos Yes Autores declararam auséncia de conflitos de interesse.
12. Influéncia do Yes Discussao reconhece que a qualidade variavel dos estudos primarios
viés impactou a forca da evidéncia.
13. Critérios de Yes Inclusos apenas estudos clinicos com =2 anos de acompanhamento,
inclusdo claramente especificados.
14. Yes Heterogeneidade avaliada (12 = 62% para alguns desfechos) e discutida
Heterogeneidade como limitagao.
Conclusdes consistentes com os resultados: pinos de fibra mostraram
15. Conclusdes Yes taxas de sobrevivéncia semelhantes ou superiores aos metalicos, com
menor risco de fraturas radiculares.
16. N .
. . Yes Declarado que ndo houve financiamento externo.
Financiamento

Fonte: Elaborado pela autora (2025).
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ANEXO A —NORMAS DA REVISTA

NORMAS{ TEMPLATE




28



	de3d39db2f87e2098f69a622d1c7dde04d565673d9f7359cf0d813021419d5ba.pdf
	UNIVERSIDADE FEDERAL DE PERNAMBUCO CENTRO DE CIÊNCIAS DA SAÚDE
	CURSO DE ODONTOLOGIA
	MARIANA VELOSO NOGUEIRA SOARES
	MARIANA VELOSO NOGUEIRA SOARES

	6cc4ae348b1f9d2a4068db783931e02b30783087c5c5e584caa636509eafbef6.pdf
	de3d39db2f87e2098f69a622d1c7dde04d565673d9f7359cf0d813021419d5ba.pdf
	MARIANA VELOSO NOGUEIRA SOARES
	PRINCIPAIS FALHAS DE RETENTORES INTRARRADICULARES: uma overview
	de revisões sistemáticas
	Aprovada em:04/12/2025
	Juliana Raposo de Souto Maior UFPE
	Ruana Maria da Rocha Brandão UFPE
	Nome do terceiro avaliador/ UFPE ou de outra instituição
	1 INTRODUÇÃO
	2 METODOLOGIA
	3 RESULTADOS
	Tabela 1-Características das revisões sistemáticas incluídas no overview sobre retentores intrarradiculares.
	Tabela 2-Avaliação global da qualidade metodológica das revisões sistemáticas incluídas
	Tabela 3-– Avaliação da qualidade metodológica segundo os 16 itens do instrumento AMSTAR-2.
	Tabela 4-Síntese dos principais resultados das revisões sistemáticas incluídas no overview sobre retentores intrarradiculares.
	Tabela 5-Resumo global das classificações AMSTAR-2

	6 DISCUSSÃO
	7 CONCLUSÃO
	REFERÊNCIAS
	TSINTSADZE, N.; MARGVELASHVILI-MALAMENT, M.; NATTO, Z. S.; FERRARI, M.
	2015



