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Análise do efeito da raspagem com instrumento rotatório sobre a rugosidade da 

dentina radicular - Estudo in vitro 

 

Domingues, JP; Osuna, LGG ; Soares, PB; Magalhães, D. 

 

Resumo: 

Todos os tipos de instrumentação na terapia periodontal têm a finalidade de 

descontaminação da superfície radicular. Porém, todas as técnicas de instrumentação 

radicular, provocam determinada rugosidade na superfície. O objetivo desse estudo foi 

avaliar a rugosidade da dentina radicular de dentes bovinos, submetidos a 

instrumentação rotatória com brocas diamantadas 440FF da marca KG Sorensen. Foram 

selecionados 25 dentes bovinos, os quais foram lavados e acondicionados em água 

destilada. Os dentes foram incluídos em resina de poliestireno e posteriormente polidos 

para expor a dentina radicular. As amostras foram divididas em cinco grupos (n=5): 

Grupo 1 - Controle (sem instrumentação); Grupo 2 – 1 sessão (10 movimentos no 

sentido mesio-distal); Grupo 3 – 5 sessões (50 movimentos no sentido mesio-distal); 

Grupo 4 – 10 sessões (100 movimentos no sentido mesio-distal) e Grupo 5 – 15 sessões 

(150 movimentos no sentido mesio-distal). Para avaliar a rugosidade da dentina 

radicular, as amostras de cada grupo foram submetidas à leitura no rugosímetro no 

sentido da instrumentação. Os resultados demonstraram que todos os grupos 

experimentais houve aumento significante da rugosidade radicular quando comparado 

ao grupo controle. No Grupo 5, o qual foi realizado maior número de movimentação, foi 

observada maior rugosidade radicular comparado aos outros grupos. 

 

 

Palavras-chave: Rugosidade radicular, pontas diamantadas, raspagem radicular 



Evaluation of root scaling with rotating instrument on radicular dentin roughness 

- In vitro study 

 

Domingues, JP; Osuna, LGG ; Soares, PB; Magalhães, D. 

 

 

Abstract: 

Instrumentation in periodontal therapy aims to root surface decontamination. However, 

each technique of radicular instrumentation results in a certain surface roughness. The 

objective of this study was to evaluate root dentin roughness of bovine teeth after rotary 

instrumentation with 440FF diamond drills (KG Sorensen). Twenty-five bovine teeth 

were selected and washed in distilled water. The teeth were included in polystyrene 

resin and polished to expose the root dentin. The samples were divided into five groups 

(n = 5): Group 1 - Control (without instrumentation); Group 2 - 1 session (10 

movements in the mesio-distal direction); Group 3 - 5 sessions (50 movements in the 

mesio-distal direction); Group 4 - 10 sessions (100 mesio-distal movements) and Group 

5 - 15 sessions (150 movements in the mesio-distal direction). In order to evaluate the 

roughness of the dentin, all the samples were submitted to analysis on rugosimeter in 

the direction of the instrumentation. Results showed that all test groups demonstrated a 

significant increase of root roughness when compared to control group. Group 5, which 

had  the highest number of movements, showed higher root roughness compared to the 

other groups. 

 

Key words: Root roughness, diamond drill, root scaling 
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1. Introdução 

A doença periodontal é uma infecção multifatorial, tem como agente etiológico 

principal o desenvolvimento de uma microbiota bacteriana periodontal patogênica 

aderida à superfície dentária, denominada biofilme dental. A presença constante do 

biofilme normalmente sofre um processo de calcificação ou mineralização, formando o 

cálculo ou tártaro dentário, que assim como o biofilme pode ser localizado acima 

(supragengival) ou abaixo (subgengival) da margem gengival
1,13

. As manutenções 

preventivas, denominadas de Terapia Periodontal de Suporte, tem como objetivo 

diminuir a recorrência da doença periodontal. Entre os procedimentos periodontais 

empregados para combater o agente agressor, a raspagem e alisamento radicular é o 

mais utilizado. Entretanto, apesar de reconhecida a sua importância é necessário 

entender que os bons resultados gerados por esse tipo de tratamento apresentam 

limitações, devido às variações anatômicas do dente e sua posição no arco dental, 

sensibilidade tátil do operador, tipo de instrumento e sua forma de uso
23

. Deste modo a 

raspagem e alisamento radicular é o procedimento clínico para remoção do cálculo e 

biofilme dental, um dos requisitos necessários para o sucesso da terapia periodontal. 

Os métodos mais utilizados para remoção de cálculos na superfície dental são: a 

instrumentação manual que é realizada com as curetas periodontais, que podem ser 

usadas em superfícies ou raízes planas; instrumentação ultrassônica que produz 

vibrações em pontas especiais; e utilização de instrumentos rotatórios, no qual são 

utilizadas as brocas multilaminadas ou brocas diamantadas com o objetivo de obter uma 

superfície mais lisa. A rugosidade s     i i                  i       i              

 i  i                i         i    Todos os tipos de instrumentação têm a finalidade de 

descontaminação da superfície radicular, sendo a raspagem e alisamento radicular 

considerada padrão-ouro no tratamento da doença periodontal. Porém, todas as técnicas 
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de instrumentação radicular, provocam determinada rugosidade na superfície radicular
2
. 

Yukna e colaboradores (1997), demonstrou em seu estudo que a instrumentação com 

pontas revestidas de diamantes são mais úteis e apresentam melhor resultado na 

remoção de cálculo em bolsas periodontais mais profundas
23

. 

Estudos demonstram que a instrumentação rotatória torna a superfície radicular 

mais lisa apresentando menor perda de estrutura. As brocas diamantadas com 

granulação de 15 micrômetros são mais indicadas para obtenção de uma superfície 

radicular mais uniforme
19

. No entanto, para a melhor descontaminação da estrutura 

radicular, o ideal é combinar os diferentes tipos de instrumentação rotatória e manual. 

Para a efetividade da técnica de instrumentação rotatória é necessário que as pontas 

diamantadas utilizadas tenham a capacidade de realizar a raspagem sem gerar danos aos 

tecidos dentários
17

. 

A instrumentação rotatória é realizada utilizando contra ângulo de baixa rotação 

e pontas diamantadas, que normalmente não excedem 15 micrômetros
19

. Ao utilizar 

pontas diamantadas no tratamento periodontal, alterações nas estruturas dentárias, como 

aumento da rugosidade da superfície radicular podem ser observadas. Além disso, o 

rendimento das pontas diamantadas diminui conforme são utilizadas. Isto ocorre devido 

à perda estrutural, alteração da forma ou deslocamento dos diamantes decorrente do uso 

prolongado do instrumento
16

.  

As vantagens da instrumentação rotatória são consistentes, no entanto, são 

escassos os estudos que avaliam o grau de rugosidade que este procedimento causa na 

dentina radicular. Desta forma, o presente estudo tem como objetivo avaliar a 

rugosidade da superfície da dentina radicular de dentes bovinos após sessões de 

raspagem com pontas diamantada. 
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2. Material e métodos 

2.1.Delineamento experimental 

Unidade experimental: dente bovino; 

Fatores em estudo: Número de movimentos realizados durante raspagem 

radicular com a ponta diamantada (5 níveis: nenhum movimento – grupo 

controle; 10 movimentos; 50 movimentos; 100 movimentos e 150 movimentos) 

Variáveis resposta: rugosidade (Ra e Rz); 

Método de análise: rugosímetro e microscópia eletrônica de varredura; 

Forma de análise dos dados: Os dados foram avaliados por meio de Análise de 

Variância Fatorial (ANOVA) seguido do teste de Dunnet e Tukey. Serão 

    i         i     ç           i         α < 0,05  S      i izado o programa 

estatístico Sigma Plot versão 12.0 (Systat Software, Inc., San Jose, CA 95110 

EUA). 

 

2.2. Caracterização da amostra 

Neste estudo foram utilizados 25 dentes bovinos armazenados em recipiente de 

vidro com solução água destilada trocada semanalmente, condicionado em geladeira e 

20 pontas diamantadas com forma cilindrica (440FF KG Sorensen). 

 

2.3. Confecção da amostra 

A coroa e a porção radicular foram separadas (junção amelocementária) e a 

porção radicular fixada, individualmente, com pressão leve em placa de cera utilidade 

(Wilson, Brasil). Cilindros de tubo PVC (Tigre, Brasil) com 2 cm de altura foram 

adaptados na placa de cera utilidade de forma que a raiz ficasse no interior do cilindro. 
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Foi vertida resina de poliestireno no interior do tubo de PVC. As raízes foram 

totalmente submersas na resina, somente a porção em contato com a cera ficou exposta.  

O cilindro de resina contendo a raiz foi polido em politriz para expor a superfície da 

dentina radicular. Então foram utilizados sequencia de  ix   ’ g   com granulações 

decrescentes 600, 800, 1000,1200 e 1500. Após foram levadas ao aparelho de ultra-som 

para limpeza com água destilada, por 10 minutos. 

     

     

Figura 1: porção radicular separada na junção amelocementaria (A) ; corte do ápice da raiz para 

melhor adaptação da amostra (B); adaptação da porção radicular em placa de cera utilidade( C); resina 

de poliestireno sendo vertida no interior do tubo de PVC (D); polimento em sequências de lixas d’água 

(E); limpeza das amostras em aparelhode ultra-som (F). 

 

2.4. Grupos experimentais 

      As amostras polidas foram divididas aleatoriamente em 5 grupos (n=5):  

Grupo 1 (G1): Controle: sem instrumentação; 

Grupo 2 (G2): instrumentado com ponta diamantada de granulação extra fina em forma  

cilindrica (440FF KG Sorensen) acoplada em caneta de baixa rotação (KAVO). A ponta 

foi posicionada com seu longo eixo perpendicular ao longo eixo do dente e realizado 10 

movimentos no sentido mesio-distal, sob constante irrigação de água, sendo que cada 10 
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movimentos correspondem a uma sessão de raspagem. O tempo médio para 

instrumentação de cada amostra foi de aproximadamente 10 segundos;  

Grupo 3 (G3): instrumentado com ponta diamantada de granulação extra fina  em 

forma  cilindrica (440FF KG Sorensen) acoplada em caneta de baixa rotação (KAVO). 

A ponta foi posicionada com seu longo eixo perpendicular ao longo eixo do dente e 

realizado 50 movimentos no sentido mesio-distal, sob constante irrigação de água. O 

tempo médio para instrumentação de cada amostra foi de aproximadamente 50 

segundos;  

Grupo 4 (G4): instrumentado com ponta diamantada de granulação extra fina  em 

forma  cilindrica (440FF KG Sorensen) acoplada em caneta de baixa rotação( KAVO). 

A ponta foi posicionada com seu longo eixo perpendicular ao longo eixo do dente e 

realizado 100 movimentos no sentido mesio-distal, sob constante irrigação de água. O 

tempo médio para instrumentação de cada amostra foi de aproximadamente 1 minuto e 

40 segundos; 

Grupo 5 (G5): instrumentado com ponta diamantada de granulação extra fina em forma  

cilindrica (440FF KG Sorensen) acoplada em caneta de baixa rotação( KAVO). A ponta 

foi posicionada com seu longo eixo perpendicular ao longo eixo do dente e realizado 

150 movimentos no sentido mesio-distal,sob constante irrigação de água. O tempo 

médio para instrumentação de cada amostra foi de aproximadamente 2 minutos e 30 

segundos.  *Cada 10 movimentos correspondem a uma sessão de raspagem.  

Tabela 1. Divisão dos grupos de acordo com o número de movimentação realizada pela broca 

diamantada e o tempo utilizado 

GRUPOS MOVIMENTOS TEMPO DE INSTRUMENTAÇÃO 

GRUPO 1 controle - 

GRUPO 2 10 movimentos 10 segundos 

GRUPO 3 50 movimentos 50 segundos 

GRUPO 4 100 movimentos 1 minuto e 40 segundos 

GRUPO 5 150 movimentos 2 minutos e 30 segundos 
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Figura 2 : ponta diamantada 440 FF KG Sorensen , ponta posicionada com seu longo eixo 

perpendicular ao longo eixo do dente, instrumentação no sentido mesio-distal. 
 

2.5. Rugosímetro 

As amostras da dentina radicular foram analisadas pelo rugosímetro   i       

SJ  0                      i         ,5                       i                g    

   0, 5           i          i       i    0,      g    ,   g i                ç    

            SI    i   i iz              i     i    i    i                         

   iç     i iz               i i      i i     ,     i          i           z    g  i     

               i                 i             i ç              iz          iç   , 

com     xi          0,5       i     i                   i,        i               

    i      i          ç           g i     i       iç             i    i  ,        

    i          i             i      i          ç        g           i    i i         

f                                i                                  i               

     iz           i      0   i                    0   i             i               i      

i          ç                        i                i               ,          3 leituras 

perpendiculares e por fim entre as 6 leituras (paralelas e perpendiculares) totais de cada 

dente. 
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Figura 3- aparelho rugosímetro [ Mitutoyo SJ 301] (A); leitura da amostra (B). 

2.6. Análise Estatística 

Após a obtenção dos dados no rugosímetro (Ra – rugosidade média; Rz – 

rugosidade total) foi realizada a análise estatística o teste de Análise de Variância 

Fatorial (ANOVA); teste post hoc de Dunnet para comparação com grupo controle e de 

Tukey para determinação das diferenças entre os grupos experimentais. Foram 

    i         i     ç           i         α < 0,05    i   i iz         g             i   

Sigma Plot versão 12.0 (Systat Software, Inc., San Jose, CA 95110 EUA). 
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3. Resultados 

Os valores médios e medianos de Ra (rugosidade média) para os grupos 

experimentais e controle estão demonstrados na tabela 2                   i   

            i     ç   ig i i                                 0,00               D      

revelou que os grupos G4 e G5 apresentaram Ra significativamente superior ao grupo 

controle, e que os grupos G2 e G3 foram similares ao grupo controle. Ao avaliar os 

grupos experimentais, o Teste Tukey demonstrou que o grupo G5 apresentou valores de 

Ra significativamente superiores aos grupos G2, G3 e G4. Não houve diferença 

significante nos valores de Ra entre os demais grupos. 

Os valores médios e medianos de Rz (rugosidade total) para os grupos 

experimentais e controle estão demonstrados na tabela 2. ANOVA em fator único 

demonst     i     ç   ig i i                           z   <0,00               D      

revelou que o os todos os grupos experimentais apresentaram Rz significativamente 

superior ao grupo controle. Quando comparado os grupos experimentais, o Teste Tukey 

demonstrou que da mesma forma o grupo G5 apresentou valores de Rz 

significativamente superiores aos grupos G2, G3 e G4. Não houve diferença significante 

nos valores de Rz entre os demais grupos. 

Tabela 2    dia   desvio padr o (DP) e para o par metro rugosidade superficial ( a    )  

*Compara  o entre grupo controle e grupos experimentais segundo teste de Dunnet (P       )   etras 

diferentes significam diferen as estat sticas entre grupo experimental observadas pelo teste de  u e  (P 

= 0,05) para cada parâmetro analisado. 

Grupos Ra Rz 

G1 (controle) 0.380.16 0.480.20 

G2 0.770.17 A 0.990.22 A* 

G3 0.790.05 A 1.030.06 A* 

G4 0.940.18 AB* 1.220.23 AB* 

G5 1.080.03 B* 1.380.05 B* 
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4. Discussão 

Este estudo in vitro utilizando dentes bovinos, avaliou a rugosidade da superfície 

da dentina radicular de dentes bovinos após sessões de raspagem com pontas 

diamantadas. Os resultados obtidos demonstraram que a utilização de pontas 

diamantadas para raspagem radicular aumentou a rugosidade superficial quando 

comparado ao grupo controle. Esta diferença pode ser observada quando o número de 

movimentos realizados com a broca foi ≥ à 100 movimentos, demonstrando a 

importância de procedimentos para alisamento da superfície após a raspagem.   

Schwarz e colaboradores (1989), avaliaram em microscopia eletrônica de 

varredura, a eficiência de curetas manuais e brocas diamantadas na raspagem radicular. 

Foi observado que ambos instrumentos criaram uma superfície lisa e limpa e sugeriram 

que a combinação de curetas manuais e brocas diamantadas são mais efetivas para 

biocompatibilização radicular
19,20

. Posteriormente, outro grupo de pesquisadores 

corroboraram estes resultados, demonstrando que a combinação de brocas diamantadas 

com granulação de 15 micrometros e curetas manuais , criavam uma superfície radicular 

mais lisa, já as brocas com granulação mais espessa e os instrumentos ultrassônicos 

criavam uma superfície mais rugosa
16

. Menezes (2003), avaliou através de estudo in 

vitro a textura radicular após instrumentação combinada de brocas diamantadas de 

granulação extra-fina e curetas tipo Gracey. Observou-se que essa combinação produzia 

uma superfície regular e mais lisa, proporcionava maior conforto e rapidez para o 

cirurgião dentista e para o paciente
14

.  

A remoção completa de cálculo dentário requer extensa instrumentação, que 

pode resultar em grande perda cementária e dentinária
9
. A perda de estrutura dental é 

influenciada por fatores, como o modo de ação e ângulo de trabalho da ponta, a força 

aplicada ao dente, o tempo gasto na instrumentação, o material utilizado e a forma do 



18 
 

instrumento
16,18

. Durante a instrumentação, o fator mais agressivo à estrutura dental é o 

número de movimentos sobre a superfície radicular
7,24

. Os resultados do presente estudo 

estão de acordo com estes achados, pois foi demonstrado que o número de movimentos 

realizados com a ponta diamantada aumentou a rugosidade da superfície dentinária.  

              Neste estudo houve um aumento estatisticamente significante da rugosidade 

radicular após a instrumentação com  ponta diamantada (440FF- KG Sorensen), 

observando que quanto maior o número de movimentos, maior foi a rugosidade 

apresentada. A maior rugosidade foi obtido no grupo 5, onde foi realizada 150 

movimentos no sentido mésio-distal, o equivalente a 15 sessões de raspagem, segundo 

este estudo. 
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5.  Conclusão 

Pode-se concluir que os instrumentos rotatórios testados sobre a superfície 

radicular de dentes bovinos produziram um aumento da rugosidade. Sendo que quanto 

maior o número de movimentos realizados, maior foi a rugosidade radicular encontrada, 

comprovando que o número de movimentos é um fator agressivo à estrutura dental 

durante o tratamento periodontal.  
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Anexos 

REVISTA DE ODONTOLOGIA DA UNESP 

ITENS EXIGIDOS PARA A APRESENTAÇÃO DOS ARTIGOS 

- Os artigos enviados para publicação devem ser inéditos e não ter sido submetidos 

simultaneamente a outro periódico. A Revista de Odontologia da UNESP reserva-se 

todo o direito autoral dos trabalhos publicados, inclusive tradução, permitindo, 

entretanto, a sua posterior reprodução como transcrição com a devida citação da fonte. 

- Podem ser submetidos artigos escritos em português ou inglês. O texto em inglês, após 

aceito para publicação, deverá ser submetido a uma revisão gramatical do idioma por 

empresa reconhecida pela Revista. 

- A Revista de Odontologia da UNESP tem publicação bimestral e tem o direito de 

submeter todos os artigos a um corpo de revisores, totalmente autorizados para decidir 

pela aceitação, ou para devolvê-los aos autores com sugestões e modificações no texto, 

e/ou para adaptação às regras editoriais da revista. 

- Os conceitos afirmados nos trabalhos publicados são de inteira responsabilidade dos 

autores, não refletindo obrigatoriamente a opinião do Editor Científico ou do Corpo 

Editorial. 

- As datas do recebimento do artigo, bem como sua aprovação, devem constar na 

publicação. 

 

CRITÉRIOS DE ANÁLISE DOS ARTIGOS 

- Todos os artigos são avaliados, antes de serem enviados aos pareceristas, em software 

para detecção de plágio. A revista considera inaceitável a prática de plágio. Quando 

detectado por software a ocorrência de plágio os autores serão informados, com a 

apresentação do relatório gerado pelo programa utilizado. A revista utiliza o software 

Turnitin para detecção de plágio. O artigo será imediatamente rejeitado para publicação. 
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- Os artigos que estiverem de acordo com as normas são avaliados por um Editor de 

Área, que o encaminha ao Editor Científico para uma análise quanto à adequação ao 

escopo e quanto a critérios mínimos de qualidade científica e de redação. Depois da 

análise, o Editor Científico pode recusar os artigos, com base na avaliação do Editor de 

Área, ou encaminhá-los para avaliação por pares. 

- Os artigos aprovados para avaliação pelos pares são submetidos à análise quanto ao 

mérito e método científico por, no mínimo, dois revisores; mantendo-se sigilo total das 

identidades dos autores. 

- Quando necessária revisão, o artigo é devolvido ao autor correspondente para as 

alterações, mantendo-se sigilo total das identidades dos revisores. A versão revisada é 

ressubmetida, pelos autores, acompanhada por uma carta resposta (cover letter), 

explicando cada uma das alterações realizadas no artigo a pedido dos revisores. As 

sugestões que não forem aceitas devem vir acompanhadas de justificativas 

convincentes. As alterações devem ser destacadas no texto do artigo em negrito ou em 

outra cor. Quando as sugestões e/ou correções forem feitas diretamente no texto, 

recomendam-se modificações nas configurações do Word, para que a identidade do 

autor seja preservada. O artigo revisado e a carta resposta são, inicialmente, avaliados 

pelo Editor Científico, que os envia aos revisores, quando solicitado. 

- Nos casos de inadequação da língua portuguesa ou inglesa, uma revisão técnica por 

um especialista é solicitada aos autores. 

- Nos casos em que o artigo for rejeitado por um dos dois revisores, o Editor Científico 

decide sobre seu envio para a análise de um terceiro revisor. 

- Nos casos de dúvida sobre a análise estatística, esta é avaliada pelo estatístico 

consultor da revista. 
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CORREÇÃO DAS PROVAS DOS ARTIGOS 

- A prova final dos artigos é enviada ao autor correspondente através de e-mail com 

um link para baixar o artigo diagramado em PDF para aprovação final. 

- O autor dispõe de um prazo de 72 horas para correção e devolução do original 

devidamente revisado, se necessário. 

- Se não houver retorno da prova em 72 horas, o Editor Científico considera como final 

a versão sem alterações, e não são mais permitidas maiores modificações. Apenas 

pequenas modificações, como correções de ortografia e verificação das ilustrações, são 

aceitas. Modificações extensas implicam a reapreciação pelos revisores e atraso na 

publicação do artigo. 

- A inclusão de novos autores não é permitida nessa fase do processo de publicação. 

- A revista tem rigorosa atenção com as normas éticas para realização de pesquisas em 

animais e em humanos.  Os certificados dos Comitês de ética em animais e humanos 

deverão ser apresentados no momento da submissão do artigo. Em caso de dúvida na 

documentação apresentada, a revista poderá negar o artigo. 

 

Forma e preparação de manuscritos 

SUBMISSÃO DOS ARTIGOS 

Todos os manuscritos devem vir, obrigatoriamente, acompanhados da Carta de 

Submissão, do Certificado do Comitê de Ética em Pesquisa da Instituição, como 

também da Declaração de Responsabilidade/Transferência de Direitos Autorais e 

da Declaração de Conflito de Interesse(documento explicitando presença ou não de 

conflito de interesse que possa interferir na imparcialidade do trabalho científico) 

assinada pelo(s) autor(es) (modelos anexos). 

O manuscrito deve ser enviado em dois arquivos: um deles deve conter somente o título 
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do trabalho e respectivos autores; o outro, o artigo completo sem a identificação dos 

autores. 

A revista cobra a taxa de R$ 450,00 por artigo aceito para publicação. Não há taxa de 

avaliação de artigos. 

Os direitos autorais dos artigos aceitos para a publicação permanecem com os autores. 

 

PREPARAÇÃO DO ARTIGO 

Deverão ser encaminhados a revista os arquivos:  

1. página de identificação 

2. Artigo 

3. Ilustrações 

4. carta de submissão 

5. cópia do certificado da aprovação em Comitê de Ética, Declaração de 

Responsabilidade/Transferência de Direitos Autorais e Declaração de Conflito de 

Interesse 

 

Página de identificação 

A página de identificação deve conter as seguintes informações: 

•                 g         i g                  i      refletir o objetivo do estudo. 

•            x                            i      ,                               

(em negrito ou em maiúsculo) e na ordem a ser publicado; nomes da instituição aos 

quais são afiliados (somente uma instituição), com a respectiva sigla da instituição 

(UNESP, USP, UNICAMP, etc.); cidade, estado (sigla) e país (Exemplo: Faculdade de 

Odontologia, UNESP Univ - Estadual  Paulista, Araraquara, SP, Brasil). Os autores 
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deverão ser de no máximo 5 (cinco). Quando o estudo for desenvolvidos por um 

número maior que 5 pesquisadores, deverá ser enviada justificativa, em folha separada, 

com a descrição da participação de todos os autores. A revista irá analisar a justificativa 

baseada nas diretrizes do "International Committee of Medical Journal Editors", 

disponíveis em http://www.icmje.org/ethical_1author.html. 

•       ç                                  ,                              i         

ser endereçadas, incluindo telefone, fax e e-mail; 

• e-mail de todos os autores. 

 

Artigo 

O texto, incluindo resumo, abstract, tabelas, figuras e referências, deve estar digitado 

no formato .doc, preparado em Microsoft Word 2007 ou posterior, fonte Times New 

Roman, tamanho 12, espaço duplo, margens laterais de 3 cm, superior e inferior com 

2,5 cm, e conter um total de 20 laudas. Todas as páginas devem estar numeradas a 

partir da página de identificação. 

 

Resumo e Abstract 

O artigo deve conter RESUMO e ABSTRACT precedendo o texto, com o máximo de 

250 palavras, estruturado em seções: introdução; objetivo; material e método; 

resultado; e conclusão. Nenhuma abreviação ou referência (citação de autores) deve 

estar presente. 

 

Descritores/Descriptors 

Indicar os Descritores/Descriptors com números de 3 a 6, identificando o conteúdo do 

artigo, e mencioná-los logo após o RESUMO e o ABSTRACT. 

 

http://www.icmje.org/ethical_1author.html
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Para a seleção dos Descritores/Descriptors, os autores devem consultar a lista de 

assuntos do MeSH Data Base (http://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh) e os Descritores em 

Ciências da Saúde - DeCS (http://decs.bvs.br/). 

 

Deve-se utilizar ponto e vírgula para separar os descritores/descriptors, que devem ter a 

primeira letra da primeira palavra em letra maiúscula. 

Exemplos: Descritores: Resinas compostas; dureza. 

                Descriptors: Photoelasticity; passive fit. 

 

Introdução 

Explicar precisamente o problema, utilizando literatura pertinente, identificando 

alguma lacuna que justifique a proposição do estudo. No final da introdução, 

estabelecer a hipótese a ser avaliada. 

 

Material e método 

Apresentar com detalhes suficientes para permitir a confirmação das observações e 

possibilitar sua reprodução. Incluir cidade, estado e país de todos os fabricantes, depois 

da primeira citação dos produtos, instrumentos, reagentes ou equipamentos. 

Métodos já publicados devem ser referenciados, exceto se modificações tiverem sido 

feitas. No final do capítulo, descrever os métodos estatísticos utilizados. 

 

Resultado 

Os resultados devem ser apresentados seguindo a sequência do Material e método, com 

tabelas, ilustrações, etc. Não repetir no texto todos os dados das tabelas e ilustrações, 

enfatizando somente as observações importantes. Utilizar o mínimo de tabelas e de 

ilustrações possível. 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh
http://decs.bvs.br/
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Discussão 

Discutir os resultados em relação à hipótese testada e à literatura (concordando ou 

discordando de outros estudos, explicando os resultados diferentes). Destacar os 

achados do estudo e não repetir dados ou informações citados na introdução ou nos 

resultados. Relatar as limitações do estudo e sugerir estudos futuros. 

 

Conclusão 

 A(s) conclusão(ões) deve(m) ser coerentes com o(s) objetivo(s), extraídas do estudo, 

não repetindo simplesmente os resultados. 

 

Agradecimentos 

Agradecimentos às pessoas que tenham contribuído de maneira significativa para o 

estudo e agências de fomento devem ser realizadas neste momento. Para o(s) auxílio(s) 

financeiro(s) deve(m) ser citado o(s) nome(s) da(s) organização(ões) de apoio de 

fomento e o(s) número(s) do(s) processo(s). 

 

Ilustrações e tabelas 

As ilustrações, tabelas e quadros são limitadas no máximo de 4 (quatro).  As ilustrações 

(figuras, gráficos, desenhos, etc.), são consideradas no texto como figuras. 

Devem ser numeradas consecutivamente em algarismos arábicos segundo a ordem em 

que aparecem no texto e indicadas ao longo do Texto do Manuscrito, logo após sua 

primeira citação com as respectivas legendas. As figuras devem estar em cores 

originais, digitalizadas em formato tif, gif ou jpg, com no mínimo 300dpi de resolução, 

86 mm (tamanho da coluna) ou 180 mm (tamanho da página inteira). 

As legendas correspondentes devem ser claras, e concisas. As tabelas e quadros devem 
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ser organizadas e numeradas consecutivamente em algarismos arábicos segundo a 

ordem em que aparecem no texto e indicadas ao longo do Texto do Manuscrito, logo 

após sua primeira citação com as respectivas legendas. A legenda deve ser colocada na 

parte superior. As notas de rodapé devem ser indicadas por asteriscos e restritas ao 

mínimo indispensável. 

 

Citação de autores no texto 

Os autores devem ser citados no texto em ordem ascendente. 

A citação dos autores no texto pode ser feita de duas formas: 

 

Numérica: 

as referências devem ser citadas de forma sobrescrita. 

Exemplo: Radiograficamente, é comum observar o padrão de "escada", caracterizado 

por uma radiolucidez entre os ápices dos dentes e a borda inferior da mandíbula.
6,10,11,13

 

 

Alfanumérica 

•         : Gi    
4
 

•   i         :  separados por vírgula - Tunga, Bodrumlu
13

 

•                   i                 :     i  i           g i       x               - 

Shipper et al.
2 

Exemplo: As técnicas de obturação utilizadas nos estudos abordados não 

demonstraram ter tido influência sobre os resultados obtidos, segundo Shipper et al.
2
e 

Biggs et al.
5
 Shipper et al.

2
, Tunga, Bodrumlu

13
  e Wedding et al.

18
,  …  

 

Referências 

Todas as referências devem ser citadas no texto; devem também ser ordenadas e 
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numeradas na mesma sequência em que aparecem no texto. Citar no máximo 25 

referências. 

 

As Referências devem seguir os requisitos da National Library of Medicine (disponível 

em http://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK7256/). 

Os títulos dos periódicos devem ser referidos de forma abreviada, sem negrito, itálico 

ou grifo, de acordo com o Journals Data Base (PubMed) 

(http://www.ncbi.nlm.nih.gov/nlmcatalog/journals), e, para os periódicos nacionais, 

verificar o Portal de Revistas Científicas em Ciências da Saúde da Bireme 

(http://portal.revistas.bvs.br/?lang=pt). 

 

A exatidão das referências constantes da listagem e a correta citação no texto são de 

responsabilidade do(s) autor(es) do artigo. Citar apenas as referências relevantes ao 

estudo. 

 

Referências à comunicação pessoal, trabalhos em andamento, artigos in press, resumos, 

capítulos de livros, dissertações e teses  não devem constar da listagem de referências. 

Quando essenciais, essas citações devem ser registradas por asteriscos- no rodapé da 

página do texto em que são mencionadas. 

 

EXEMPLOS DE REFERÊNCIAS 

ARTIGOS DE PERIÓDICOS 

Duane B. Conservative periodontal surgery for treatment of intrabony defects is 

associated with improvements in clinical parameters. Evid Based Dent. 

2012;13(4):115-6. 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK7256/
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/nlmcatalog/journals
http://portal.revistas.bvs.br/?lang=pt
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Litonjua LA, Cabanilla LL, Abbott LJ. Plaque formation and marginal gingivitis 

associated with restorative materials. Compend Contin Educ Dent. 2012 Jan;33(1):E6-

E10. 

 

Sutej I, Peros K, Benutic A, Capak K, Basic K, Rosin-Grget K. Salivary calcium 

concentration and periodontal health of young adults in relation to tobacco smoking. 

Oral Health Prev Dent. 2012;10(4):397-403. 

 

Tawil G, Akl FA, Dagher MF, Karam W, Abdallah Hajj Hussein I, Leone A, et al. 

Prevalence of IL-1beta+3954 and IL-1alpha-889 polymorphisms in the Lebanese 

population and its association with the severity of adult chronic periodontitis. J Biol 

Regul Homeost Agents. 2012 Oct-Dec;26(4):597-606. 

 

Goyal CR, Klukowska M, Grender JM, Cunningham P, Qaqish J. Evaluation of a new 

multi-directional power toothbrush versus a marketed sonic toothbrush on plaque and 

gingivitis efficacy. Am J Dent. 2012 Sep;25 Spec No A(A):21A-26A. 

 

C   i     ,         H, C        ş   D,     i   , B  g    ,   g    ă L  

Microscopic aspects of pulpal changes in patients with chronic marginal periodontitis. 

Rom J Morphol Embryol. 2012;53(3 Suppl):725-9. 

 

LIVROS 

Domitti SS. Prótese total articulada com prótese parcial removível. São Paulo: Santos; 

2001. 
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Todescan R, Silva EEB, Silva OJ. Prótese parcial removível : manual de aulas práticas 

disciplina I. São Paulo: Santos ; 2001. 

 

Gold MR, Siegal JE, Russell LB, Weintein MC, editors. Costeffectiveness in health 

and medicine. Oxford: Oxford University Press; 1997. 

 

PRINCÍPIOS ÉTICOS E REGISTRO DE ENSAIOS CLÍNICOS 

- Procedimentos experimentais em animais e em humanos 

 

Estudo em Humanos: Todos os trabalhos que relatam experimentos com humanos, ou 

que utilizem partes do corpo ou órgãos humanos (como dentes, sangue, fragmentos de 

biópsia, saliva, etc.), devem seguir os princípios éticos estabelecidos e ter documento 

que comprove sua aprovação (protocolo e relatório final) por um Comitê de Ética em 

Pesquisa em seres humanos (registrado na CONEP) da Instituição do autor ou da 

Instituição em que os sujeitos da pesquisa foram recrutados, conforme Resolução 

196/96 e suas complementares do Conselho Nacional de Saúde do Ministério da Saúde. 

Estudo em animais: Em pesquisas envolvendo experimentação animal, é necessário 

que o protocolo e seu relatório final tenham sido aprovados pelo Comitê de Pesquisa 

em Animais da Instituição do autor ou da Instituição em que os animais foram obtidos 

e realizado o experimento. 

 

O Editor Científico e o Conselho Editorial se reservam o direito de recusar artigos que 

não demonstrem evidência clara de que esses princípios foram seguidos ou que, ao seu 

julgamento, os métodos empregados não foram apropriados para o uso de humanos ou 

de animais nos trabalhos submetidos a este periódico. 
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Ética na Pesquisa: a Revista de Odontologia da UNESP preza durante todo o processo 

de avaliação dos artigos pelo mais alto padrão ético. Todos os Autores, Editores e 

Revisores são encorajados a estudarem e seguirem as orientações do Committee on 

Publication Ethics – COPE 

(http://publicationethics.org/files/International%20standards_authors_for%20website_1

1_Nov_2011.pdf,http://publicationethics.org/files/International%20standard_editors_fo

r%20website_11_Nov_2011.pdf) em todas as etapas do processo. Nos casos de 

suspeita de má conduta ética, está será analisada pelo Editor chefe que tomará 

providências para que seja esclarecido. Quando necessário a revista poderá publicar 

correções, retratações e esclarecimentos. 

Casos omissos nestas normas são resolvidos pelo Editor Científico e pela Comissão 

Editorial. 

 

ABREVIATURAS, SIGLAS E UNIDADES DE MEDIDA 

Para unidades de medida, devem ser utilizadas as unidades legais do Sistema 

Internacional de Medidas. 

 

MEDICAMENTOS E MATERIAIS 

Nomes de medicamentos e de materiais registrados, bem como produtos comerciais, 

devem aparecer entre parênteses, após a citação do material, e somente uma vez (na 

primeira). 

  

http://publicationethics.org/files/International%20standard_editors_for%20website_11_Nov_2011.pdf
http://publicationethics.org/files/International%20standard_editors_for%20website_11_Nov_2011.pdf

