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RESUMO

Atualmente, a busca por um sorriso harménico e bonito, se faz presente entre os pacientes que
buscam atendimento nos consultérios odontolégicos. As midias sociais tem sido responsavel pela
divulgacdo e pela valorizagdo do sorriso de uma forma muito intensa, como nunca Visto
anteriormente. Em alguns casos, devido a fraturas, ou caries muito extensas, se faz necessériaa
reabilitacdo do paciente de maneira indireta, através do uso de prétese ou laminados ceramicos
tornando os tratamentos inacessiveis financeiramente e até mesmo, estendendo por varias sessdes 0
tratamento necessario. A técnica restauradora com resina composta, apresentacomo vantagem, 0
menor custo e a rapidez na execuc¢do do tratamento clinico restaurador, devolvendo formato, funcdo
e cor através de uma técnica segura e vidvel clinicamente. Dessa maneira, 0 objetivo desse trabalho
foi apresentar através de um relato de caso clinico, uma técnica restauradora realizada com o uso de
resina composta nanohibrida em sessdo Unica de uma paciente atendida na clinica escola do Centro
Universitario FUNVIC, que se encontrava insatisfeita com seu sorriso, pois 0 elemento 11
apresentava fratura, e escurecimento do remanescente causado por tratamento endoddntico prévio.
A opcao restauradora foi associada ao clareamento intra pulpar e pino de fibra de vidro para reforgo
da restauracdo. Apos a finalizacdo do caso clinico, concluiu- se que a técnica restauradora de faceta
direta em resina composta quando bem planejada e executada criteriosamente, devolve ao paciente
funcdo, além de proporcionar satisfacdo estética. E também uma uma técnica réapida e viavel
econnomicamte ao ser comparada com a técnica indireta.

Palavras-chave: Resina composta. Faceta direta. Reabilitagcéo estética.
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ABSTRACT

Currently, the search for a harmonious and beautiful smile is widely present among patients who seek
dental care in clinics. Social media has been responsible for spreading and valuing the smile in a very
intense way, as never seen before. In some cases, due to fractures or very extensive dental caries, it is
necessary to rehabilitate the patient indirectly, through the use of prostheses or ceramic laminates,
making the treatments financially inaccessible and even extending the treatment for several sessions.
The restorative technigue with composite resin has the advantage of lower cost and higher speed in the
execution of the restorative clinical treatment, returning shape, function and color through a safe and
clinically viable technique. Thus, the objective of this study was to present, through a clinical case
report, a restorative technique performed with the use of nanohybrid composite resin in a single
session of a patient seen at the teaching clinic of FUNVIC, who was dissatisfied with her smile, as
element 11 presented a fracture, and darkening of the remnant caused by previous endodontic
treatment. The restorative option was associated with intrapulpal bleaching and a fiberglass post to
reinforce the restoration and for being a fast, economically viable and effective technique. Then, after
the end of the clinical case, it was concluded that the restoration technique of direct dental facet in
composite resin, when well planned and carefully executed, restores function to the patient, in addition
to providing esthetic satisfaction. It is also a quick and economically viable technique when compared
to the indirect technique.

Keywords: Composite resin. Direct veneer. Aesthetic rehabilitation.
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A cada ano os padrdes de beleza tém se modificado cada vez mais e com essas mudangas as
cobrancas por uma estética perfeita tem-se intensificado. Isso, tém feito com que o ndmero de
pacientes que buscam por profissionais da Odontologia a fim de modificar seu sorriso e alcancar a
estética desejada aumente constantemente.t

A grande demanda pela reabilitacdo estética de dentes anteriores fez com que aumentasse
também a busca por melhorias nas propriedades dos materiais restauradores, assim, permitindo o
uso de técnicas minimamente invasivas de maneira rapida e eficaz.2

As resinas compostas sdo materiais que possibilitam sua utilizacdo em varios ambitos da
Odontologia adesiva estética. Um deles é a confeccdo de facetas diretas, que séo indicadas para
pacientes que procuram por corre¢do na coloragdo dentaria ou remodelacdo anatdmica, visando
atingir um sorriso mais harménico.’

As restauracfes diretas produzidas em resina composta, apresentam maiores vantagens
quando comparadas com restauracOes indiretas feitas de ceramica ou resina compostas, pois,
viabilizam imediata resolugcdo do caso, sem a necessidade da etapa laboratorial, agilizando e
tornando mais rapida a concluso do tratamento.*

Contudo, é de suma importancia que o cirurgido dentista fique atento aos parametros
necessarios para que o facetamento direto seja indicado, e proporcione um tratamento satisfatorio e
duradouro. Enfim, deve ser avaliado a qualidade e quantidade de estrutura dental remanescente, o
grau de descoloracdo, a relacdo entre a area comprometida e distancias biologicas, andlise da
oclusdo e o grau de higienizacdo do paciente.’

A resina composta escolhida deve mimetizar as cores e formas dos elementos dentarios
naturais. Quando se tratando de reabilitacdo estética de dentes anteriores, 0s compositos resinosos
hibridos e nanohibridos sdo os mais indicados, por oferecerem uma boa lisura e possuirem boa
resisténcia as cargas mastigatorias.®

Também, deve- se observar aspectos que possam causar falhas na reabilitacdo estética da
denticdo, tais como, habitos parafuncionais, apinhamento dental, oclusdo topo a topo e contatos
oclusais feitos durante os movimentos de lateralidade e protrusio.’

Portanto, o uso de faceta direta feita com resina composta mostra- se eficaz quando bem
planejada, realizando uma analise estética pré-operatoria, e levando em consideracdo o desejo do

paciente e sua condicao finaceira.’

Logo, este trabalho teve o objetivo apresentar um caso clinico, no qual a paciente
encontrava-se insatisfeita com seu sorriso, e buscava por uma reabilitacdo estética e funcional, com

resultados mais rapidos e baixo custo financeiro.
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Relato de Caso

Paciente, leucoderma, 40 anos, sexo feminino, compareceu ao Centro Clinico Unifunvic
queixando-se de insatisfagdo com um dente anterior superior fraturado, relatou que seu dente havia
quebrado ao se alimentar. No exame clinico, constatou que o elemento 11 apresentava fratura nas
faces palatina, incisal, vestibular e distal (Classe 1V de Black) (Figura 1).

Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica (CEP), do Centro Universitario FUNVIC no
ano de 2021 (CAAE: 45597821.1.0000.8116), numero do parecer 4.882.563.

Figura 1 -Fratura do elemento 11 ( situacéo inicial)
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Como exame complementar, indicou- se radiografia periapical, a partir da qual constatou-se
que havia tratamento endoddntico satisfatério no elemento 11 (Figura 2).

Figura 2 - Radiografia periapical. Tratamento endodontico satisfatorio nos elementos 11, 12 e 13

A paciente buscava por um tratamento estético, rapido, que devolvesse a estética do seu
sorriso e que se enquadrasse na sua condicdo financeira. Levando em consideracdo seu desejo,
optou-se pela realizacdo de uma faceta direta em resina composta no elemento dentario fraturado.
Na mesma sessdo foi iniciado o procedimento por uma profilaxia, utilizando fio dental regular
(Colgate- Brasil), pedra pomes (Biodindmica- Brasil) e taca de borracha CA (Preven- Brasil).
Logo, foi realizada a selecdo de cor do material restaurador baseado no remanescente e dentes
vizinhos. Em seguida, foi realizado o isolamento absoluto nos dentes anteriores, englobando os
elementos 14,13,12,11,21,22 ja que a paciente ndo apresentava o dente 23. O elemento 11 foi
higienizado com uma bolinha de algoddo embebida em solucdo de clorexidina a 2% (Maquira-
Brasil). Sobre o esmalte, foi aplicado cuidadosamente acido fosférico gel a 37% (Maquira-
Brasil) por 30 segundos, estendendopara a dentina por mais 15 segundos. Foi feita a lavagem
abundantemente por 60 segundos e posteriormente secagem com jato de ar a distancia para
evitar o colabamento das fibras coladgenas (Figura 3). Foi aplicado ativamente o sistema adesivo
universal (Single Bond Universal-3M-ESPE, EUA) com um aplicador microbrush (KG-
Sorensen- Brasil) em toda estrutura dentaria necessaria de forma ativa, breve secagem com jato

de ar a fim de evaporar o solvente e fotoativacdo por 20 segundos com o aparelho (Schuster-



Emitter. AFRIT).

Figura 3 -Aplicacéo de acido fosférico gel a 37%

Figura 4 -Aplicacéo de sistema adesivo autocondicionante

12
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Posteriormente, foi dado inicio ao processo restaurador da face palatina com auxilio deuma

tira de poliéster, a fim de facilitar a reconstrucdo da mesma, dando formato e curvaturas necessarias
(Figura 5). A cor da resina composta escolhida foi Al (escala Vita) e para a insercdo dos
incrementos foi utilizada a espatula de resina N2 (Golgran- Millennium- Brasil) e pincel para
ajudar na acomodacéo da resina e melhor finalizacdo da escultura. Pequenos incrementos de resina
composta foram acrescentados a fim de se obter a anatomia dental, fotoativando a cada dois

milimetros por 40 segundos.

Figura 5 -Reconstrucdo da face palatina com resina composta A1E

Apbs todas as faces serem reconstruidas, foi aplicada resina composta cor A2B
(Ultradent- Forma- Brasil) a fim de mimetizar a estrutura dentinaria, com incrementos de 2 mm

e fotoativacéo por 40 segundos dos mesmos (Figura 6).



14

Figura 6 -Reconstrucdo da estrutura dentindria com resina composta A2B
Logo em seguida, para a reconstrucdo da estrutura de esmalte, foi utilizada a resina

composta, cor ALE (Ultradent- Forma- Brasil), e fotoativado por 40 segundos a cada incremento.
Utilizando constantemente o pincel para dar melhor acabamento e lisura da superficie vestibular
(Figura 7).

Figura 7 -Reconstrucdo da face vestibular com resina composta A1E
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Apos a finalizacdo da faceta direta, foi realizada a analise oclusal e possiveis ajustes em

movimentos de protrusdo, lateralidade e oclusdo com papel carbono (Wilcos- Accufilm- NY-
USA) a fim de evitar excessos que poderiam ocasionar novas fraturas. Em uma segunda sessao,
apos trés dias, a paciente retornou ao centro clinico para realizacdo do e acabamento final e
polimento realizado com discos abrasivos e de feltro (FGM- Diamond Master) da faceta direta

feita em resina composta no elemento 11 (Figura 8).

Figura 8 -Figura Final
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Discussdo

A ampla divulgacdo de um novo conceito de beleza nas midias tem feito com que
pacientes figuem cada vez mais interessados em uma melhor aparéncia estética, levando a
mudancas no conceito de tratamento odontoldgico e também na indicacdo e uso dos materiais
como as resinas compostas, que podem ser utilizadas em diversas situa¢@es clinicas, ndo somente
a frente de indicagBes por carie dentaria, mas, também quando pacientes estdo insatisfeitos com
sua estética bucal, seja por manchas, alteracdes anatébmicas ou fraturas.

A estética bucal é um agente transformador, pois é capaz de promover a melhoria da
autoestima, atendendo as necessidades funcionais, proporcionando satisfacdo e felicidade aos
pacientes, para que possam usufruir da melhor forma de comunicagédo social, ou seja, sorrir®,
Portanto, diante da favoravel evolugdo dos materiais restauradores e adesivos o facetamento direto
com resina composta apresenta grandes vantagens, pois é possivel restabelecer estética e funcéo
de maneira rapida’, com menor desgaste de estrutura dental, além de ser economicamente viavel
quando comparado a facetas indiretas.

As resinas compostas possibilitam a confeccdo da restauragdo de forma direta, com uso de
uma técnica que ndo requer grandes desgastes teciduais, ja que sua retencdo € obtida pela
utilizacdo dos sistemas adesivos. Logo, a técnica restauradora revelou-se bastante viavel tendoem
conta a qualidade, longevidade e previsibilidade de sucesso estético, funcional e satisfatorio para o
paciente.'%*?

Contudo, é de suma importancia que o cirurgido dentista escolha o sistema adesivo
adequado para o sucesso do tratamento proposto. Os sistemas adesivos universais, por exemplo,
demonstram excelentes resultados, por sua for¢a de adesdo nas estruturas dentais condicionadas
ou ndo, o que possibilita restauracdes diretas com estética agradavel e com propriedades
mecanicas satisfatorias.™

Em relacdo ao material restaurador escolhido, as resinas nanohibridas possuem um
tamanho reduzido das particulas de carga, o que oferece maior resisténcia mecénica, maior
durabilidade e excelente polimento, proporcionando um resultado satisfatério'*. Para Ergin et al."
0 uso de compdsitos nanohibridos, resultam em restauracdes de alta qualidade e sdo uma excelente
alternativa de tratamento para a correcdo estética e remodelagem dos dentes anteriores, em que

.36 a escolha correta do

uma abordagem de tratamento nédo invasiva € indicado. Para Freitas et a
material restaurador para confeccdo de uma faceta direta em dente anterior € essencial, pois o

mesmo permite mimetizar textura, variagdo cromatica, translucideze brilho natural dos dentes,
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apresentando resisténcia ao desgaste, e proporcionando um bom vedamento das margens da
restauracdo. Por esse motivo a escolha do material resturador para conducdo deste caso clinico
foi pela resina Forma da Ultradent por promover estabilidade de cor, baixa degradacdo da matriz
de resina, e otimo resultado apds acabamento e polimento.

Por ultimo, e ainda fazendo parte do procedimento restaurador, a etapa que por muitos €é
ignorada ou ndo valorizada, o acabamento e polimento que é uma etapa essencial para obtenc¢éo do
o resultado final satisfatério da faceta direta. A técnica de acabamento e polimento com diversos
passos utilizando brocas finas e extrafinas, associadas a discos de acabamento de maior e menor
granulacdo, se mostrou eficaz quando utilizadas em ordem decrescente, permitindo com que que 0
cirurgido dentista obtenha uma superficie mais lisa, consequentemente acumulando menos
biofilme, brilhosa e com um aspecto anatdbmico mais natural ao elemento dentario, trazendo
satisfacdo estética para o paciente além de prolongar a vida Gtil da restauracéo.*"*®

Deste modo, a restauragdo direta em resina composta se mostra viavel quando o
profissional tem o dominio da técnica e o conhecimento dos diversos materiais disponiveis no
mercado para que faca a escolha correta. Manifesta-se uma técnica restauradora com prognostico

favoravel e que permite devolver ao paciente um sorriso mais harménico e satisfatério.**
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Concluséo

Apos a finalizacdo do caso clinico concluiu- se que a técnica restauradora de faceta direta
em resina composta quando bem planejada e executada criteriosamente, proporciona ao paciente
satisfacdo estética, devolvendo funcdo além de sua autoestima. Além de se apresentar uma

técnica mais rapida e de menor custo quando comparada as restauragdes indiretas.
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APENDICE A- TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE ESCLARECIDO - TCLE

COMITE DE ETICA
PROFA. SEBASTIANA MENECHIND PALHARI

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE EESCLARECIDO

O (A) Sr.(a) estd sendo convidado(a) como voluntario(a) a participar da
pesquisa“Reabilitagdo Estética do Sorriso com Faceta Direta de Resina Composta: relato de
caso”. Nesta pesquisa pretendemos apresentar uma técnica restauradora viavel na graduacdo da
clinica escola. O motivo que nos leva a estudar é acreditar que o facetamento com resina
composta é viavel, e pode trazer para o paciente grande melhoria estética, funcional e
psicoldgica.

Para esta pesquisa adotaremos o0s seguintes procedimentos; Reabilitacdo da estética oral com
facetas de resina composta. A técnica apresenta varios beneficios como: baixo custo, maior
preservacdo de estrutara dentaria sadia, com resultados rapidos, eficientes, permite reparos e
manuten¢do a longo prazo. Entretando, também apresenta alguns riscos, como: risco de fraturas
do material restaurador em razdo de novos traumas que a paciente possa vir a sofrer, bem como
alteracdo de coloracdo em decorréncia do tempo do tratamento (envelhecimento). A paciente
tambeém pode se sentir insatisfeita com o resultado estético obtido, sendo esse risco passivel de
resolucéo.

Para participar deste estudo o(a) Sr(a) ndo terd& nenhum custo, nem
recebera qualquer vantagem financeira. Tera o esclarecimento sobre o estudo em qualquer
aspecto que desejar e estara livre para participar ou recusar-se a participar. A sua participagdo é
voluntaria e a recusa em participar ndo acarretara qualquer penalidade ou modificacdo na forma
em que é atendido pelo pesquisador. Vocé podera retirar seu consentimento ou interromper a
participacdo em qualquer momento da pesquisa.

Os resultados da pesquisa estardo a sua disposicdo quando finalizada. Seu nome ou 0 materialque
indique sua participacdo nao sera liberado sem a sua permissao.

O (A) Sr (a) ndo sera identificado em nenhuma publicagdo que possa resultar e terd sua
identidade mantida em sigilo.

Este termo de consentimento encontra-se impresso em duas vias, sendo que uma cépia sera
arquivada pelo pesquisador responsavel, no(a) Centro Universitario Fundacdo Universitaria Vida
Crista e a outra Ihe sera fornecida.

Os dados e instrumentos utilizados na pesquisa ficardo arquivados com o pesquisador
responsavel por um periodo de 5 (cinco) anos, e apds esse tempo serdo destruidos.

Eu, ,portador(a) do documento de Identidade fui
informado(a) dos objetivos da pesquisa Reabilitacdo Estética do Sorriso com Faceta Direta de
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Resina Composta: relato de caso, de maneira clara e detalhadae esclareci minhas ddvidas. Sei que
a qualquer momento poderei solicitar novas informacdes e modificar minha decisdo de participar
se assim o desejar, sem que haja nenhum prejuizo a minha pessoa.

Declaro que concordo em participar. Recebi uma coOpia deste termo de consentimento livre e
esclarecido e me foi dada a oportunidade de ler e esclarecer as minhas davidas.

Pindamonhangaba, de de 2021.

Assinatura do participante

Assinatura do pesquisador

Em caso de duvidas, com respeito aos aspectos éticos desta pesquisa, vocé podera consultar:
Pesquisador responsavel: Fabiana T. Lunardi Palhari

Telefone: (12) 997701872

(INCLUSIVE LIGACOES A COBRAR)

e-mail: Prof.fabianapalhari.pinda@unifunvic.edu.br



mailto:Prof.fabianapalhari.pinda@unifunvic.edu.br
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ANEXO A- NORMAS DA REVISTA

Diretrizes para Autores

Os trabalhos devem ser redigidos em portugués, o uso da forma culta correta é de
responsabilidade dos autores. Os nomes dos autores, bem como a filiagdo institucional de cada
um, devem ser inseridos nos campos adequados a serem preenchidos durante a submissdo e
devem aparecer no arquivo. A Revista Ciéncia e Saide on-line sugere que o nimero maximo de
autores por artigo seja 6 (seis). Artigos com numero superior a 6 (seis) serdo considerados
excecOes e avaliados pelo Conselho Editorial que podera solicitar a adequacao. Pesquisas feitas
com seres humanos e animais devem, obrigatoriamente, citar a aprovacdo da pesquisa pelo
respectivo Comité de Etica. O ndo atendimento de tal proposta pode implicar em recusa de sua
publicacdo. Da mesma forma, o plagio implicara na recusa do trabalho.

Os autores dos artigos aceitos poderdo solicitar a tradugdo do artigo para lingua inglesa nos
tradutores indicados pela revista e reenviar. Os custos com a traducdo serdo de responsabilidade
dos autores.

O periddico disponibilizara aos leitores o contetdo digital em ambos os idiomas, portugués e
inglés.

APRESENTACAO DO MATERIAL

Sugere-se um numero maximo de 20 paginas, incluindo referéncias, figuras, tabelas e quadros.
Os textos devem ser digitados em Fonte Times New Roman, tamanho 12, espacejamento 1,5,
justificado, exceto Resumo e Abstract. Devem ser colocadas margens de 2cm em cada lado.

As Figuras: graficos, imagens, desenhos e esquemas deverado estar inseridas no texto, apresentar
boa qualidade, estar em formato JPEG, com resolucédo de 300dpi com 15cm x 10cm. O ndmero
de figuras deve ser apenas 0 necessario a compreensao do trabalho. Ndo serdo aceitas imagens
digitais artificialmente 'aumentadas’ em programas computacionais de edicdo de imagens. As
figuras devem ser numeradas em algarismos arabicos segundo a ordemem que aparecem e suas
legendas devem estar logo abaixo.

Tabelas e Quadros: deverdo ser numerados consecutivamente com algarismos arabicos e
encabecados pelo titulo. As tabelas e os quadros devem estar inseridos no texto. Ndo serdo
admitidas as tabelas e quadros inseridos como Figuras.

Titulos de tabelas e quadro e legendas de figuras deverdo ser escritos em tamanho 11 e com
espaco simples entre linhas.

Citacdo no texto: deve-se seguir o sistema numeérico de citacdes, em que as referéncias sdo
numeradas na ordem em que aparecem no texto e citadas através dos seus nimeros sobrescritos
(depois de ponto e de virgula; antes de ponto e virgula e dois pontos). Citagdes de mais de uma
referéncia devem obedecer ordem numeérica crescente. Quando no final da frase, os nimeros das
referéncias devem aparecer depois da pontuacdo. Citacdes com numeragdes consecutivas devem
ser separadas por hifen (Ex: *°); em caso contrario, deve-se utilizar virgula (Ex: ***'%). Toda
referéncia devera ser citada no texto. Exemplos: Conforme definem
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Villardi et al.*, a perda 6ssea alveolar... O uso de implante de carga imediata tem sido discutido
por varios autores.*°® N&o serdo aceitas teses, dissertagdes e monografias como fonte
bibliografica.

Grafia de termos cientificos, comerciais, unidades de medida e palavras estrangeiras: 0s termos
cientificos devem ser grafados por extenso, em vez de seus correspondentes simbdlicos
abreviados. Incluem-se nessa categoria 0s nomes de compostos e elementos quimicos e bindmios
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. Para unidades de
medida, deve-se utilizar o Sistema Internacional de Unidades. Palavras em outras linguas devem
ser evitadas nos textos em portugués, utilizar preferentemente a sua traducdo. Na
impossibilidade, os termos estrangeiros devem ser grafados em italico. Toda abreviatura ou sigla
deve ser escrita por extenso na primeira vez emque aparecer no texto.

ESTRUTURA DO ARTIGO

PESQUISAS ORIGINAIS devem ter no maximo 20 paginas com até 40 citagdes; organizarda
seguinte forma:

Titulo em portugués: caixa alta, centrado, negrito, conciso, com um méaximo de 25 palavras;Titulo
em inglés: (obrigatorio): caixa alta, centrado. Versdo do titulo em portugués;

Autor(es): O(s) nome(s) completo(s) do(s) autor(es) e seus titulos e afiliagbes a Sociedade ou
Instituicdes. Indicar com asterisco o autor de correspondéncia. Ao final das afiliagdes fornecero
e-mail do autor de correspondéncia.

Resumo: paragrafo unico sem deslocamento, fonte tamanho 11, espago 1, justificado, contendo
entre 150 e 250 palavras. Deve conter a apresentacdo concisa de cada parte do trabalho,
abordando objetivo(s), método, resultados e conclusdes. Deve ser escrito sequencialmente, sem
subdivisbes. Ndo deve conter simbolos e contracGes que ndo sejam de uso corrente nem
férmulas, equacGes, diagramas;

Palavras-chave: de 3 a 5 palavras-chave, iniciadas por letra mailscula, separadas e finalizadaspor
ponto. Deverd ser consultada a lista de Descritores em Ciéncias da Saude-DECS, que pode ser
encontrada no endereco eletrénico: http://decs.bvs.br/

Abstract (obrigatorio): fonte tamanho 11, espaco 1, justificado, deve ser a traducéo literal do
resumo;

Keywords: palavras-chave em inglés;

Introducdo: deve apresentar o assunto a ser tratado, fornecer ao leitor os antecedentes que
justificam o trabalho, incluir informacgdes sobre a natureza e importancia do problema, sua
relacdo com outros estudos sobre 0 mesmo assunto, suas limitagfes. Essa secdo deve representar
a esséncia do pensamento do pesquisador em relacdo ao assunto estudado e apresentar 0 que
existe de mais significante na literatura cientifica. Os objetivos da pesquisa devem figurar como
0 Ultimo paragrafo desse item.


http://decs.bvs.br/
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Método: destina-se a expor 0s meios dos quais o autor se valeu para a execucao do trabalho. Pode
ser redigido em corpo Unico ou dividido em subsecdes. Especificar tipo e origem de produtos e
equipamentos utilizados. Citar as fontes que serviram como referéncia para 0 método escolhido.

Pesquisas feitas com seres humanos e animais devem, obrigatoriamente, citar a aprovacdo da
pesquisa pelo respectivo Comité de Etica.

Resultados: Nesta se¢do o autor ira expor o obtido em suas observacdes. Os resultadospoderdo
estar expressos em quadros, tabelas, figuras (graficos e imagens). Os dados expressosndo devem
ser repetidos em mais de um tipo de ilustracao.

Discussdo: O autor, ao tempo que justifica 0s meios que usou para a obtengdo dos resultados,
deve contrastar esses com os constantes da literatura pertinente; estabelecer relacdes entre causas
e efeitos; apontar as generalizacbes e os principios basicos, que tenham comprovacfes nas
observacdes experimentais; esclarecer as excegdes, modificagdes e contradi¢Ges das hipoteses,
teorias e principios diretamente relacionados com o trabalho realizado; indicar as aplicacfes
tedricas ou praticas dos resultados obtidos, bem como, suas limitacGes; elaborar, quando
possivel, uma teoria para explicar certas observagdes ou resultados obtidos; sugerir, quando for o
caso, novas pesquisas, tendo em vista a experiéncia adquirida no desenvolvimento do trabalho e
visando a sua complementacao.

Conclus@es: Devem ter por base o texto e expressar com ldégica e simplicidade o que foi
demonstrado com a pesquisa, ndo se permitindo deducdes. Devem responder a proposicao.

Agradecimentos (opcionais): O autor deve agradecer as fontes de fomentos e aqueles que
contribuiram efetivamente para a realizacdo do trabalho. Agradecimento a suporte técnico deve
ser feito em paragrafo separado.

Referéncias (e ndo bibliografia): Espaco simples entre linhas e duplo entre uma referencia e a
proxima. As referéncias devem ser numeradas na ordem em que aparecem no texto. A lista
completa de referéncias, no final do artigo, deve estar de acordo com o estilo Vancouver (norma

completa http://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK7256/; norma

resumida http://www.nlm.nih.gov/bsd/uniform_requirements.html). Quando a obra tiver até
seis autores, todos devem ser citados. Mais de seis autores, indicar os seis primeiros, seguido de

et al. Alguns exemplos:
Artigo publicado em periddico:

Lindsey CJ, Almeida ME, Vicari CF, Carvalho C, Yaguiu A, Freitas AC, et al. Bovine
papillomavirus DNA in milk, blood, urine, semen, and spermatozoa of bovine papillomavirus-
infected animals. Genet. Mol. Res. 2009;8(1):310-8.

Artigo publicado em periddico em formato eletronico:

Gueiros VA, Borges APB, Silva JCP, Duarte TS, Franco KL. Utilizacdo do adesivo Metil-2-
Cianoacrilato e fio de nailon na reparacdo de feridas cuténeas de cées e gatos [Utilization of the
methyl-2-cyanoacrylate adhesive and the nylon suture in surgical skin wounds of dogs andcats].
Ciéncia Rural [Internet]. 2001 Apr [citado em 10 Out 2008;31(2):285-9. Disponivel em:
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0103-84782001000200015.



http://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK7256/
http://www.nlm.nih.gov/bsd/uniform_requirements.html
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0103-84782001000200015
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Instituicdo como autor:

The Cardiac Society of Australia and New Zealand. Clinical exercise stress testing. Safety and
performance guidelines. Med J Aust. 1996;164:282-4.

Artigo eletrdnico publicado antes da versao impressa

Yu WM, Hawley TS, Hawley RG, Qu CK. Immortalization of yolk sac-derived precursor cells.
Blood. 2002 Nov 15;100(10):3828-31. Epub 2002 Jul 5.

Livro (como um todo)

Murray PR, Rosenthal KS, Kobayashi GS, Pfaller MA. Medical microbiology. 4th ed. St. Louis:
Mosby; 2002.

Capitulo de livro

Meltzer PS, Kallioniemi A, Trent JM. Chromosome alterations in human solid tumors. In:
Vogesltein B, Kinzler KW, editors. The genetic basis of human cancer. New York: McGraw-
Hill; 2002. p. 93-113.

RELATOS DE CASO CLINICO

Artigos predominantemente clinicos, de alta relevancia e atualidade. Os relatos de caso devem
apresentar a seguinte estrutura: titulo em portugués; titulo em inglés; resumo em portugués;
palavras-chave; abstract; keywords; introducgdo; relato do caso; discussdo; conclusdo e
referéncias. Ndo devem exceder 12 paginas, incluidos os quadros, as tabelas e as figuras, com até
30 citagoes.

ARTIGOS DE REVISAO

Poderéo ser aceitos para submissdo, desde que abordem temas de interesse, atualizados. Devem
ser elaborados por pesquisadores com experiéncia no campo em questdo ou por especialistas de
reconhecido saber. Devem ter até 20 péginas, incluindo resumos, tabelas, quadros, figuras e
referéncias. As tabelas, quadros e figuras limitadas a 06 no conjunto, devem incluir apenas 0s
dados imprescindiveis. As figuras ndo devem repetir dados ja descritos em tabelas. As
referéncias bibliogréficas devem ser limitadas a 60. Deve-se evitar a inclusdo de numero
excessivo de referéncias numa mesma citacgao.

Devem conter: titulo em portugués e inglés,autores e afiliacdes, resumo e abstract (de 150 a
250 palavras), palavras-chave/keywords, introdugdo, método, resultados, discussao,
conclusdo, agradecimentos (caso necessario), referéncias.

Né&o serdo aceitas revisoes descritivas da literatura, somente revisdes revisoes sistematicas ou
integrativas

EDITORIAIS
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Colaboragdes solicitadas a especialistas de areas afins, indicados pela Conselho Editorial,
visando analisar um tema de atualidade. Devem conter: Titulo em portugués e inglés, Autor,
Palavras-chave, Keywords, Texto em portugués, Referéncias (quando necessario). Os trabalhos
ndo devem exceder a 2 paginas.

Condicges para submissdo

Como parte do processo de submisséo, os autores sdo obrigados a verificar a conformidade da
submisséo em relacdo a todos os itens listados a seguir. As submissdes que ndo estiverem de
acordo com as normas serdo devolvidas aos autores.

1. A contribuicdo é original e inédita, e ndo esta sendo avaliada para publicagéo por outra
revista.

2. Os arquivos para submisséo estdo em formato Microsoft Word (DOC ou DOCX).

URLSs para as referéncias foram informadas quando possivel.

4. O texto do trabalho deve estar conforme as NORMAS da revista (em espago 1,5, fonte
12 Time New Roman), Figuras e Tabelas inseridas no texto (logo apds o seu
chamamento, Figuras em resolucdo minima de 300 DPI). Os trabalhos ndo devem exceder
as 20 péaginas em espaco 1,5. E importante ressaltar que pesquisas feitas com seres
humanos e animais devem citar a aprovacdo da pesquisa pelo respectivo Comité de Etica.
A falta dessa aprovacdo impede a publicacdo do artigo. ATENCAO: trabalhos fora das
Diretrizes para Autores ndo serdo aceitos e seréo devolvidos.

5. O texto segue os padrdes de estilo e requisitos bibliograficos descritos em Diretrizes para
Autores, na pagina Sobre a Revista.

6. Em caso de submissdo a uma se¢do com avaliacdo pelos pares (ex.: artigos), as instrucoes
disponiveis em Assegurando a avaliacdo pelos pares cega foram seguidas.

w

Declaracéo de Direito Autoral

Os autores devem revisar o trabalho antes de envia-lo, autorizando sua publicacdo na revista
Ciéncia e Saude on-line.

Os Autores mantém os direitos autorais e concedem a revista o direito exclusivo de publicacao,
com o trabalho simultaneamente licenciado sob a Licenca Creative Commons Attribution que
permite o compartilhamento do trabalho com reconhecimento da autoria e publicacdo inicial
nesta revista.

Devem declarar que o trabalho, nem outro substancialmente semelhante em conteddo, ja
tenha sido publicado ou esta sendo considerado para publicacdo em outro periddico, no formato
impresso ou eletrénico, sob sua autoria e conhecimento. O referido trabalho esta sendo
submetido a avaliacdo com a atual filiagdo dos autores. Os autores ainda concordam que 0s
direitos autorais referentes ao trabalho se tornem propriedade exclusiva da revista Ciéncia e
Saude on-line desde a data de sua submissdo. No caso da publicacdo ndo ser aceita, a
transferéncia de direitos autorais sera automaticamente revogada.

Todas as afiliagbes corporativas ou institucionais e todas as fontes de apoio financeiro ao
trabalho estdo devidamente reconhecidas.


https://revistaeletronicafunvic.org/index.php/c14ffd10/about/submissions#authorGuidelines
https://revistaeletronicafunvic.org/index.php/c14ffd10/about/submissions#authorGuidelines
https://revistaeletronicafunvic.org/index.php/c14ffd10/about/submissions#authorGuidelines
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Por conseguinte, os originais submetidos a publicacdo, deverdo estar acompanhados de
Declaracdo de Direitos Autorais, conforme modelo:

DECLARACAO DE DIREITOS AUTORAIS

NoOs, abaixo assinados, transferimos todos os direitos autorais do artigo intitulado (titulo) a
revista Ciéncia e Saude on-line.

Declaramos ainda que o trabalho é original e que ndo est& sendo considerado para publicacdo em
outra revista, quer seja no formato impresso ou no eletrénico. Certificamos que participamos
suficientemente da autoria do manuscrito para tornar pablica nossa responsabilidade pelo

conteddo. Assumimos total responsabilidade
pelas citacdes e referéncias bibliograficas utilizadas no texto, bem como pelos aspectos éticos que
envolvem os sujeitos do estudo.

Data:

Assinaturas

Politica de Privacidade

Os nomes e enderegos informados nesta revista serdo usados exclusivamente para 0S Servigos
prestados por esta publicacdo, ndo sendo disponibilizados para outras finalidades ou a terceiros.



ANEXO B- PARECER DO CEP

FACULDADE DE Plataforma
PINDAMONHANGABA %aﬂ

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: REABILITACAO ESTETICA DO SORRISO COM FACETA DIRETA DE RESINA
COMPOSTA: Relato de Caso

Pesquisador: FABIANA TAVARES LUNARDI PALHARI

Area Tematica:

Versao: 4

CAAE: 45597821.1.0000.8116

Instituicdo Proponente: FUNDACAO UNIVERSITARIA VIDA CRISTA
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 4.882.563

Apresentacéo do Projeto:
REABILITAQAO ESTETICA DO SORRISO COM FACETA DIRETA DE RESINA COMPOSTA: Relato de

Objetivo da Pesquisa:

Devolver auto estima, fungdo e formato dos dentes, perdidos por motivo trauma, através da técnica de
restauragdes diretas com uso materiais de facil acesso, relativo baixo custo, quando comparado as proteses
ceramicas e indiretas que demandam mais tempo e maior investimento entre multiplas sessdes para a

concluséao final do caso.

Avaliacao dos Riscos e Beneficios:

A técnica é segura e viavel clinicamente porém apresenta alguns riscos como: risco de fraturas do material
restaurador em razdo de novos traumas que a paciente possa vir a sofrer, bem como alteragdo de coloragéo
em decorréncia do tempo do tratamento (envelhecimento). A paciente também pode se sentir insatisfeita
com o resultado estético obtido, sendo esse risco passivel de resolugao.

Por ser uma técnica considerada minimamente invasiva, tendo em vista que o dente da paciente ja esta
fraturado, os beneficios sdo multiplos, desde a reanatomizagdo dos dentes e devolugdo do sorriso e auto
estima, além de ser uma técnica bem acessivel financeiramente, uma vez que as reabilitagées protéticas
com materiais indiretos demandam alto custo e varias sessées clinicas para realizagéo.

Endereco: Rua Marechal Deodoro da Fonseca, 316

Bairro: Centro CEP: 12.401-010
UF: SP Municipio: PINDAMONHANGABA
Telefone: (12)3648-8323 E-mail: cep.pinda@funvic.edu.br
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ANEXO B- PARECER DO CEP

Continuagao do Parecer: 4.882.563

Os Riscos e Beneficios encontram-se adequados.

FACULDADE DE
PINDAMONHANGABA

Comentarios e Consideracdes sobre a Pesquisa:
As corregdes apontadas no parecer anterior foram efetuadas.

Consideracdes sobre os Termos de apresentacao obrigatoria:

Os Termos de apresentacéo obrigatéria foram corrigidos, atendendo a solicitagédo do parecer anterior.

Recomendagdes:

Projeto adequado para aprovagao.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacodes:

Projeto Aprovado, com pendéncias apontadas anteriormente corrigidas

Consideragoes Finais a critério do CEP:

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagao
Informagdes Basicas| PB_INFORMACOES _BASICAS DO _P | 17/06/2021 Aceito
do Projeto ROJETO 1718888.pdf 20:01:57
TCLE / Termos de | Termosemassin.pdf 17/06/2021 |FABIANA TAVARES | Aceito
Assentimento / 20:00:55 |LUNARDI PALHARI
Justificativa de
Auséncia
Projeto Detalhado / | Projetofinal_ok.pdf 31/05/2021 |FABIANA TAVARES | Aceito
Brochura 18:54:07 [LUNARDI PALHARI
Investigador
Folha de Rosto folhaderosto2ok.pdf 31/05/2021 |FABIANA TAVARES | Aceito

18:51:40 |LUNARDI PALHARI
TCLE / Termos de  |tcle_Fabi.pdf 31/05/2021 |FABIANA TAVARES | Aceito
Assentimento / 18:50:03 |[LUNARDI PALHARI
Justificativa de
Auséncia
Declaragéo de cartaassinadaloca_ok.pdf 31/05/2021 |FABIANA TAVARES | Aceito
Instituicdo e 18:40:00 [LUNARDI PALHARI
Infraestrutura
Cronograma cromograma.pdf 30/03/2021 [FABIANA TAVARES | Aceito
20:33:31 _|LUNARDI PALHARI

Situagao do Parecer:
Aprovado

Endereco: Rua Marechal Deodoro da Fonseca, 316

Bairro: Centro
UF: SP
Telefone: (12)3648-8323

Municipio:

CEP:
PINDAMONHANGABA

12.401-010

E-mail:

cep.pinda@funvic.edu.br
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FACULDADE DE - Plataforma
PINDAMONHANGABA %

Continuagéo do Parecer: 4.882.563

Necessita Apreciacdao da CONEP:
Nao

PINDAMONHANGABA, 03 de Agosto de 2021

Assinado por:
Gislene Ferreira
(Coordenador(a))

Endereco: Rua Marechal Deodoro da Fonseca, 316

Bairro: Centro CEP: 12.401-010

UF: SP Municipio: PINDAMONHANGABA

Telefone: (12)3648-8323 E-mail: cep.pinda@funvic.edu.br
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Autorizamos copia total ou parcial desta
obra, apenas para fins de estudo e
pesquisa, sendo expressamente vedado
qualquer tipo de reproducdo para fins
comerciais sem prévia autorizacdo
especifica do autor. Autorizo também a
divulgacdo do arquivo no formato PDF
no banco de monografias da biblioteca
institucional.

Ana Paula Ferreira Araujo, Jéssica
Caroina de Souza, Wesley Palmiro de
Souza

Pindamonhangaba, Novembro 2021.
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