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Resumo 

Introdução: O tratamento endodôntico visa manter ou restabelecer a saúde do 

periodonto através do preparo biomecânico, utilizando instrumentos de níquel-

titânio automatizados e associados com insertos ultrassônicos para potencializar 

a ação dos irrigantes. Os materiais empregados na endodontia que 

permanecerão em contato com tecidos devem apresentar biocompatibilidade e 

preferencialmente ser biomineralizador, a fim de selar comunicações 

(fisiológicas/iatrogênicas), isolando o sistema de canais radiculares. 

Objetivos: 
1- Avaliar a resistência à fadiga cíclica das limas reciprocantes Genius e 

EdgeFile X1 Small, comparados à lima WaveOne Gold Primary; 

2- Avaliar a capacidade de limpeza de um inserto ultrassônico de níquel titânio 

em ativação da irrigação de forma contínua e passiva; 

3- Avaliar a biocompatiblidade e biomineralização do cimento reparador MTA 

Flow. 

Material e Métodos: Para avaliar a resistência à fadiga cíclica dos sistemas 

Genius, EdgeFile e WaveOne Gold, 80 instrumentos foram utilizados (n=20), 

divididos em 4 grupos experimentais: Genius 25.04, Genius 30.04; EdgeFile X1 

Small e Wave One Gold Primary, acionados em um canal artificial de aço 

inoxidável com ângulo de curvatura de 60o e raio de curvatura de 5 mm. O tempo 

decorrido da ativação do motor foi gravado em um cronômetro digital e parado 

assim que a fratura foi detectada. O número de ciclos até a falha (NCF) e o tempo 

para fratura (TF) foram calculados e os comprimentos dos segmentos fraturados 

medidos. Para avaliar a capacidade de limpeza do inserto ultrassônico, 45 pré-

molares inferiores, padronizados em 16 mm foram utilizados. A instrumentação 

foi realizada até lima 50.04 sob irrigação com hipoclorito de sódio e foram 

divididos em 3 grupos (n = 15) de acordo com a técnica de ativação final da 

solução irrigadora: irrigação convencional (IC) (passiva com pressão 

positiva/sucção concomitante) como controle; ativação ultrassônica passiva 

(PUI) e ativação ultrassônica contínua (CUI) do irrigante. Os três grupos tiveram 



 

 

os protocolos de ativação/irrigação final em soluções de hipoclorito de sódio e 

EDTA. As amostras foram clivadas, as imagens obtidas com microscopia 

eletrônica de varredura (MEV) e avaliadas quanto à capacidade de remoção da 

camada de smear layer no terço cervical, médio e apical, por um sistema de 

escores. Para análise biológica do material reparador MTA Flow, os materiais 

MTA Angelus e ProRoot MTA foram utilizados para comparação. Quarenta ratos 

receberam implantes subcutâneo de tubos de polietileno contendo os 3 materiais 

e tubo vazio como controle (n=10). Após 7, 15, 30 e 60 dias, os animais foram 

eutanasiados e os tubos removidos com o tecido conjuntivo circundantes. 

Infiltrado inflamatório e espessura da cápsula fibrosa foram avaliados 

histologicamente e indução da mineralização analisada por Von Kossa e sob luz 

polarizada. Os dados foram analisados com testes estatísticos específicos 

(p<5%). 

Resultados: Quanto à fadiga cíclica, os instrumentos EdgeFile X1 Small 

apresentaram maior resistência (NCF: 6175.74 ± 1608.99; TF: 1058.7 ± 275.82), 

seguido por ambos instrumentos Genius (p<0.05), de forma significativa 

comparados ao Waveone Gold Primary. O inserto de NiTi aumentou a limpeza, 

comparado com IC, principalmente no terço apical e CUI mostrou os melhores 

resultados (p<0.05). Nos resultados biológicos, MTA Angelus induziu a reação 

mais leve após 15 dias (p<0.05), seguido do MTA Flow. ProRoot MTA induziu 

uma inflamação severa no dia 7, reduzindo após 15 dias. Nenhuma diferença foi 

observada entre os materiais após 30 ou 60 dias (p>0.05). Estruturas coradas 

por Von Kossa e birrefringentes foram positivas para todos os materiais. 

Conclusões: 
1- Os instrumentos EdgeFile X1 Small demonstraram maior resistência à fadiga 

cíclica que Genius e WaveOne Gold Primary. Ambos instrumentos Genius 

apresentaram resistência superior à WaveOne Gold Primary.  

2- A ativação final do irrigante com o inserto NiTi melhorou a remoção de smear 

layer, com protocolo CUI superior à PUI ou IC. 

3- O MTA Flow mostrou biocompatibilidade e induziu a biomineralização em 

todos os períodos observados. 

Palavras-Chave: endodontia, inflamação, ultrassom, teste de materiais. 
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Abstract 

Introduction: The endodontic treatment aims to maintain or restore periodontal 

health through biomechanical instrumentation with nickel-titanium automatized 

instruments, associated with an ultrasonic tip to activate the irrigant, enhancing 

cleanness. Materials used in endodontics that will remain in contact with tissues, 

should demonstrate properties as biocompatibility and biomineralization ability, 

in order to seal communications (physiological/iatrogenic) isolating the root canal 

system. 
Objectives: 
1- Evaluate the cyclic fatigue resistance of reciprocating Genius and EdgeFile X1 

Small instruments compared to Waveone Gold Primary instruments; 

2- Evaluate the cleaning effectiveness of a nickel-titanium ultrasonic tip in 

continuous and passive irrigant activation; 

3-Evaluate the biocompatibility and biomineralization of MTA Flow repair cement. 

Materials and Methods: To evaluate the cyclic fatigue resistance of Genius, 

EdgeFile and WaveOne Gold, 80 instruments were used (n = 20), divided into 4 

experimental groups: Genius 25.04, Genius 30.04; EdgeFile X1 Small and Wave 

One Gold Primary, reciprocating in a stainless steel artificial canal with a 60° 

angle of curvature and 5mm radius of curvature. The elapsed time of the motor 

activation was recorded in a digital timer and stopped as soon as the fracture was 

detected. The number of cycles to fracture (NCF) and time to fracture (TF) were 

calculated and the fractured segments lengths measured. To evaluate the 

ultrasonic tip cleanness capacity, forty-five mandibular premolars, standardized 

at 16 mm were used. The instrumentation was performed until file 50.04 under 

irrigation with sodium hypochlorite. The specimens were divided into 3 groups (n 

= 15) according to the final irrigant activation protocol: conventional irrigation (CI) 

(passive, with positive pressure/simultaneous aspiration) as control; passive 

ultrasonic irrigant activation (PUI) and continuous ultrasonic irrigant activation 

(CUI). All groups had the final activation / irrigation protocols with solutions of 

sodium hypochlorite and EDTA, standardized with same volume. Samples were 



 

 

sodium hypochlorite and EDTA, standardized with same volume. Samples were 

cleaved and images obtained through scanning electron microscopy (SEM) to 

assess smear layer removal in the cervical, middle and apical thirds, via a score 

system. To biologically analyze MTA Flow repair cement, MTA Angelus and 

ProRoot MTA cements were used as comparison. Forty rats received 

subcutaneous implants of polyethylene tubes containing the 3 cements and 

empty tube as control (n = 10). After days 7, 15, 30 and 60, the animals were 

euthanized and the tubes removed with the surrounding tissues. Inflammatory 

infiltrate and fibrous capsule thickness were histologically evaluated and 

mineralization induction assessed by Von Kossa staining and under polarized 

light. The data were analyzed with specific statistical tests (p<5%). 

Results: The cyclic fatigue test showed EdgeFile X1 Small with the highest 

resistance (NCF: 6175.74 ± 1608.99; TF: 1058.7 ± 275.82), followed by both 

Genius instruments (p<0.05). The nickel-titanium tip enhanced cleanness, 

compared to CI, mainly in the apical area, whereas CUI showed the best results 

(p<0.05). In the biological results, MTA Angelus induced the mildest reaction after 

7 (p>0.05) and 15 days (p<0.05), followed by MTA Flow. ProRoot MTA induced 

severe inflammation on day 7, reducing after day 15 (p>0.05). No difference was 

observed after 30 or 60 days (p>0.05). Von Kossa staining and birefringents 

structures were positive for all materials. 
Conclusion: 
1- EdgeFile X1 Small instruments demonstrated superior cyclic fatigue resistance 

than Genius and WaveOne Gold Primary. In addition, both Genius instruments 

showed superior resistance than WaveOne Gold Primary. 

2- The final irrigant activation with the NiTi tip improved smear layer removal, with 

CUI protocol superior to PUI or CI. 

3 - MTA Flow showed biocompatibility and induced biomineralization in all 

observed periods. 

 

Keywords endodontics, inflammation, ultrasonics, material testing 
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I. Introdução e justificativa 

A limpeza e modelagem do sistema de canais radiculares é essencial para 

alcançar os objetivos mecânicos e biológicos do tratamento endodôntico. Essa 

etapa envolve a remoção do tecido pulpar vital ou necrótico, assim como 

microrganismos e subprodutos, enquanto modela a forma cônica apropriada 

para subsequente obturação do canal radicular (Schilder 2006). Tal modelagem 

e antissepsia dos condutos radiculares é realizada durante a etapa de 

instrumentação, caracterizada como biomecânica, uma vez que emprega 

substâncias químicas auxiliares que reduzem a carga bacteriana, e utiliza-se 

instrumentos para limagem das paredes dos canais, respeitando os princípios 

biológicos.  

Os instrumentos de endodontia fabricados com níquel-titânio (NiTi) foram 

introduzidos por Walia e colaboradores (1988) para melhorar a instrumentação 

de canais curvos, uma vez que os instrumentos NiTi são mais flexíveis e 

apresentam resistência superior à fratura por torção em comparação com a 

rigidez dos instrumentos de aço inoxidável, diminuindo erros durante 

instrumentação (Peters 2004, Gergi et al. 2010). A introdução da instrumentação 

automatizada representou um avanço importante, aprimorando a qualidade e 

previsibilidade do preparo do canal radicular. Além disso, reduz erros de 

procedimento, fadiga do operador e a duração do tratamento, aperfeiçoando o 

tratamento endodôntico tanto para o profissional como para o paciente (Gavini 

et al. 2018). Além disso, reduz a fadiga do operador, os erros no procedimento 

e a duração do tratamento do canal radicular, melhorando a qualidade da terapia 

endodôntica tanto para o profissional como para o paciente. 

Apesar das vantagens do NiTi, a incidência da fratura é a falha mais 

comum que ocorre durante o uso (Spanaki-Voreadi et al. 2006) como resultado 

da flexão, torção ou mesmo de uma combinação de ambos (Wei et al. 2007), 

sem qualquer indicação visível de deformação plástica (Tripi et al. 2001). 

Portanto, os fabricantes recomendam o uso limitado ou único de instrumentos 

NiTi especialmente em canais curvos. 

A fadiga do metal causada pelo stress em rotação repetitiva é um 

importante mecanismo de falha (Pruett et al. 1997). Neste tipo de fratura, 

também conhecido como fadiga cíclica, os instrumentos NiTi estão sob tensão e 
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forças de compressão na área de curvatura máxima do canal, até a fratura 

(Cheung & Darvell 2007). Estudos anteriores mostraram que o movimento 

reciprocante aumentou a resistência à fadiga cíclica em relação ao movimento 

de rotação contínua (Lopes et al. 2013, Dagna et al. 2014, Pedullà et al. 2014), 

tornando a cinemática reciprocante mais segura do que a rotatória para 

instrumentar o canal radicular. 

O WaveOne Gold (Dentsply Maillefer, OK, USA) foi introduzido no 

mercado como técnica de instrumento único, fabricada com tratamento térmico 

aquecendo o instrumento e depois esfriando lentamente, em contraste com o 

tratamento térmico pré-fabricação M-Wire. Pode ser encontrado com diferentes 

diâmetros iniciais como Small (20.07), Primary (25.07), Medium (35.06) e Large 

(45.05), além de conicidade variada ao longo do instrumento. O WaveOne Gold 

Primary possui conicidade inicial .07, reduzindo para .06 após 4mm e para .03 

após mais 4mm. O movimento do WaveOne anterior foi mantido, com uma ação 

de corte em 170o no sentido anti-horário (counter clockwise, CCW) e liberação 

em 50o no sentido horário (clockwise, CW), porém com dimensões e geometria 

modificadas, apresentando o centro de massa descentralizado e secção 

transversal em formato de paralelogramo quando comparado ao seu antecessor 

WaveOne (Dentsply Syrona WaveOne Gold 2019, Webber 2015). 

O sistema Genius (Ultradent, South Jordan, UT) foi desenvolvido para 

associar técnicas rotatórias e reciprocantes, com liga NiTi tratada termicamente 

e conicidade .04. Segundo o fabricante, o movimento rotatório é indicado para 

ampliar o terço cervical, e 2 limas na cinemática reciprocantes são utilizadas para 

preparar o canal radicular, com 90o de ação de corte (CW) e 30o de liberação 

(CCW). Os instrumentos têm um design de secção transversal em “S” com ação 

de corte positiva para direita e a instrumentação é finalizada com a configuração 

rotatória, removendo os detritos do canal (Endo-Eze Genius Brochure 2018, 

Gavini et al. 2018). 

O EdgeFile (EdgeEndo, Albuquerque, EUA) é apresentado como um 

instrumento reciprocante de secção transversal triangular e conicidade 

constante .06 em uma liga de níquel-titânio tratada termicamente com tecnologia 

patenteada (Fire-WireTM). De acordo com o fabricante, as limas devem ser 

usadas na configuração WaveOne®, com a mesma cinemática de corte em 170o 
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(CCW) e 50o para liberação (CW) do instrumento (EdgeEndo EdgeFile X-1 

Brochure 2019). 

Independente do sistema de instrumentação utilizado no preparo 

biomecânico, é imprescindível a utilização de irrigantes concomitantes à ação 

das limas, uma vez que, além de ação neutralizante de toxinas pelo poder 

antibacteriano (Hasselgren et al. 1988, Baumgartner e Cuenin 1992), o irrigante 

age diminuindo o atrito do instrumento com as paredes do canal radicular 

(Haapasalo et al. 2014). A instrumentação biomecânica produz uma camada de 

smear layer que cobre as paredes dentinárias, composta por material orgânico 

e inorgânico, formado principalmente por dentina, remanescente pulpar e, em 

alguns casos, bactérias (MacComb & Smith 1975, Mader et al. 1984). A presença 

desta smear layer, dificulta a penetração de agentes antimicrobianos e cimentos 

endodônticos nos túbulos dentinários (Goldberg & Abramovich 1977), 

possivelmente comprometendo a vedação entre o material obturador e a parede 

do canal radicular, o que pode interferir no sucesso do tratamento (Zehnder 

2006). 

O hipoclorito de sódio (NaOCl) é um irrigante amplamente utilizado para 

a desinfecção do canal radicular, mas, quando usado exclusivamente, é ineficaz 

na remoção da smear layer (Economides et al. 1999, Peters e Barbakow 2000). 

A adição de ácido etilenodiaminotetraacetico (EDTA) em concentração de 17% 

ao protocolo de irrigação, alternando com NaOCl, é recomendada para aumentar 

a efetividade na remoção da camada de smear layer (Haapasalo et al. 2005), 

uma vez que essa alternância tem ação tanto na camada orgânica quanto 

inorgânica da smear layer. Portanto, a irrigação desempenha um papel essencial 

na remoção de tecido pulpar, detritos e microorganismos (Uzunoglu et al. 2015).  

Na técnica de irrigação convencional, a ponta da agulha deve ser 

posicionada 1-2 mm aquém do comprimento de trabalho (Lui et al. 2007) e, 

mesmo assim, a limpeza da região apical permanece incerta sem o auxílio de 

técnicas de agitação do irrigante. Para aumentar a eficácia e a dinâmica dessas 

soluções, vários protocolos de irrigação foram investigados em associação com 

ultrassom (Weller et al. 1980, van der Sluis et al. 2010, Grischke et al. 2014). A 

irrigação ultrassônica passiva (PUI) foi descrita por Weller et al. (1980). O 

protocolo baseia-se na inserção passiva de uma ponta metálica anexada a um 

dispositivo ultrassônico, no canal preenchido com o irrigante (van der Sluis et al. 
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2010, Beus et al. 2012). Após a ativação, o instrumento é cercado pela 

transmissão acústica, agitando a solução, aumentando a remoção de detritos 

(van der Sluis et al. 2007, Nagendrababu et al. 2018). 

Outro protocolo de ativação ultrassônica foi proposto por Gutarts et al. 

(2005), no qual a ponta ultrassônica é colocada no canal e a solução irrigante 

flui continuamente, permitindo sua constante substituição. Quando é utilizado o 

hipoclorito de sódio como solução irrigante, fornece um suprimento ininterrupto 

de cloro nascente para a dissolução do tecido orgânico (Gutarts et al. 2005, 

Zehnder 2006). Essa irrigação ultrassônica contínua (CUI) não requer a 

substituição manual do irrigante entre ativações (van der Sluis et al. 2007), 

demonstrando penetração maior da solução irrigante quando utilizada no 

protocolo final de irrigação (Castelo-Baz et al. 2012). 

Os insertos ultrassônicos convencionais utilizados para ativação da 

solução irrigante são fabricados a partir de uma liga de aço inoxidável (Hui-min 

et al. 2010) e devem ser posicionados a 1 ou 2 mm aquém do comprimento de 

trabalho (van der Sluis et al. 2010). Entretanto, foi introduzida no mercado uma 

ponta de níquel-titânio (NiTi) de 23 mm (NiTiSonic®, Ultradent Products Inc, 

South Jordan, Utah) com ponta 20.02 que, de acordo com o fabricante, pode ser 

usada até o comprimento do trabalho, mesmo em canais curvos (Ultradent 

Products UltraWave NiTiSonic Tip 2019). 

Apesar da evolução nos materiais para otimizar e aprimorar o tratamento 

endodôntico, perfurações podem ocorrer de forma iatrogênica (fase de acesso, 

preparo biomecânico e preparo para pino) ou patológica (processo carioso ou 

reabsorções), durante a rotina clínica endodôntica (Tsesis & Fuss 2006, Roda & 

Gettleman 2016). Essa perfuração é caracterizada como uma comunicação 

entre o sistema de canais radiculares e a superfície dentária externa (American 

Association of Endodontists 2016), suscetível a ocorrer em qualquer fase do 

tratamento e pode levar ao insucesso (Estrela et al. 2017). Portanto, perfurações 

devem ser seladas com cimentos reparadores biocompatíveis e que induzam a 

formação de tecido mineralizado, uma vez que estes estarão em contato 

permanente com tecidos (Mori et al. 2014).  

O agregado de trióxido mineral (MTA), um material hidráulico à base de 

silicato de cálcio derivado do cimento Portland (Hinata et al. 2017), foi 

desenvolvido para selar a comunicação entre os dentes e o periodonto, em 
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perfurações de raízes patológicas ou iatrogênicas (Lee et al. 1993, Torabinejad 

et al. 1993). Estudos prévios confirmaram sua eficácia como material 

biocompatível, induzindo a formação de tecido mineralizado, além da atividade 

antimicrobiana (Holland et al. 1999, Camilleri & Pitt Ford 2006). Essas 

propriedades biológicas são atribuídas ao seu pH alcalino e capacidade de 

liberação de íons cálcio, mantendo um pH alto (Sarkar et al. 2005, Zarrabi et al. 

2010, Tanomaru-Filho et al. 2017). A natureza hidrofílica das partículas de MTA 

permite seu uso mesmo na presença de umidade, uma vez que os componentes 

principais são silicato de tricálcio e dicálcico, aluminato tricálcico, óxido tricálcico 

e agentes radiopacificantes, como o óxido de bismuto (Parikoh e Torabinejad 

2010). 

O MTA Angelus (MTA-Ang) (Angelus Indústria de Produtos Odontologicos 

S/A, Londrina, PR, Brasil) e ProRoot MTA (Tulsa Dental Products, Tulsa, OK) 

foram introduzidos no mercado com composições e indicações similares e são 

amplamente utilizados, sendo estudado ao longo dos anos, evidenciando suas 

propriedades biológicas aprimoradas (Camilleri 2008, Cintra et al. 2017). 

No entanto, a consistência final arenosa dos materiais semelhantes ao 

MTA resulta em difícil espatulação e inserção (Canadas et al. 2014). 

Considerando a importância da capacidade de manipulação que os cimentos 

reparadores devem apresentar (Duarte et al. 2010), foram desenvolvidos 

cimentos de alta plasticidade com o objetivo de melhorar essas características. 

O MTA Flow (Ultradent Products Inc, South Jordan, UT) consiste em um 

material reparador composto por silicato tricálcico e dicálcico, óxido de bismuto 

como radiopacificante e um veículo líquido composto por um gel à base de água. 

De acordo com o fabricante, o gel proporciona uma maior plasticidade, 

melhorando o manuseio e inserção, o que pode facilitar o uso em diversos 

procedimentos: uma consistência espessa para pulpotomia ou perfuração da 

câmara pulpar; uma consistência fina para reabsorção, apicificação e plug apical; 

ou uma consistência de massa para o preenchimento da porção apical da raiz 

em rizogênese incompleta ou retrobturações (EndoEze MTA Flow Gel Safety 

Data Sheet 2015, Ultradent Products and Procedures Manual 2017). Estudos 

físico-químicos com MTA Flow mostraram radiopacidade adequada, baixa 

solubilidade, capacidade de alcalinização e de formar fosfato de cálcio 

(Guimarães et al. 2017). 
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A introdução de instrumentos e materiais para uso odontológico devem 

ser acompanhadas de pesquisas para assegurar e indicar seu uso, além de 

apontar possíveis melhorias. Instrumentos endodônticos para utilização 

automatizada devem passar por diversos testes, principalmente envolvendo 

testes de fadiga do metal (cíclica e torcional), com a finalidade de se obter dados 

adicionais para uso clínico seguro. A fabricação em níquel-titânio de insertos 

ultrassônicos tende a aumentar sua resistência frente a fraturas, porém estudos 

são necessários para avaliar se a liga de NiTi também potencializa a ação dos 

irrigantes, uma vez que os insertos convencionais são fabricados em aço 

inoxidável. Quanto à resposta biológica de materiais reparadores, a 

apresentação em diferentes consistências do MTA Flow, associado às 

propriedades físico-químicos favoráveis, indicam esse material como alternativa 

clínica. Porém, ainda há a necessidade de estudos in vivo que forneçam dados 

sobre a reação tecidual após contato com esse material. 
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II. Objetivos 

Os objetivos deste trabalho foram divididos em três capítulos que 
resultaram em artigos distintos: 
 
1- Avaliar a resistência à fadiga cíclica dos instrumentos reciprocantes de níquel 

titânio Genius 25.04, 30.04 e EdgeFile X1 Small comparados com WaveOne 

Gold Primary; 

2- Avaliar em MEV a capacidade de limpeza, por meio da remoção da smear 

layer, de um inserto ultrassônico de níquel-titânio em ativação ultrassônica 

passiva e contínua da irrigação (PUI e CUI), comparados com irrigação 

convencional. 

3- Avaliar in vivo a biocompatibilidade e capacidade de biomineralização do 

Agregado de Trióxido Mineral Flow (MTA Flow), utilizando como controle positivo 

o ProRoot MTA e o MTA Angelus, analisando: 

• Infiltrado inflamatório e cápsula fibrosa (coloração de HE); 

• Estruturas mineralizadas (coloração de Von Kossa); 

• Estruturas birrefrigentes sob a luz polarizada (sem coloração). 
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VI. Considerações Finais 
 

A instrumentação dos canais radiculares tem evoluído, desde a introdução 

de instrumentos em níquel-titânio na década de 80 até os dias de hoje, com 

diferentes ligas, tratamentos térmicos e cinemática proporcionadas por motores 

endodônticos para automatização das limas. A evolução das metodologias de 

pesquisas leva a uma consequente evolução dos materiais, possivelmente 

contornando desvantagens. Logo, novos materiais, devem continuar passando 

por pesquisas, objetivando se aproximar de um material ideal. 

O teste de fadiga cíclica fornece dados sobre diferentes resultados 

relativos às resistências das secções transversais, conicidade, cinemática e tipo 

de liga utilizada no instrumento. Apesar de existir aparatos que permitam testes 

de fadiga torcional ou cíclica, de forma estática ou dinâmica, o presente estudo 

utilizou o teste estático cíclico. Os resultados mostraram desempenho 

satisfatório das novas limas, porém testes adicionais são recomendados, para 

avaliar diferentes situações de estresse do instrumento, tanto em cinemáticas 

quanto em curvaturas diferentes e temperatura corporal. 

No que diz respeito ao inserto ultrassônico, o protocolo final de ativação 

da solução irrigante já é considerado de primordial necessidade em tratamentos 

convencionais, mas principalmente em retratamentos. A importância da ativação 

e potencialização da solução irrigante tornou-se fundamental após 

automatização das limas e sua evolução para instrumento único, uma vez que 

volume, frequência e renovação do irrigante tende a diminuir com a redução do 

número de limas utilizadas no tratamento, considerando o protocolo de irrigação 

entre troca de instrumentos. Até o momento, não há uma única solução a ser 

utilizada, devendo haver alternância entre irrigantes. O hipoclorito de sódio, 

amplamente utilizado e considerado por muitos autores como padrão ouro, deve 

ser alternado com o EDTA para remoção eficaz da smear layer. As filosofias que 

preconizavam a permanência da smear layer cobrindo os túbulos dentinários, 

advogavam uma menor permeabilidade entre o canal radicular e o meio externo. 

Porém, sabe-se que a permanência de bactérias no interior dos túbulos está 

diretamente associada com maior insucesso no tratamento. Sua remoção 

influencia tanto em uma melhor ação da medicação intracanal, quando maior 

penetrabilidade dos cimentos endodônticos na fase de obturação. Comumente, 
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pontas utilizadas para ativar solução irrigante são feitas de uma liga de aço inox. 

O inserto de níquel-titânio tem a premissa de ser mais resistente, porém, o 

presente trabalho avaliou a eficácia do inserto fabricado com liga de NiTi em 

ativar a solução irrigante. Nossos resultados mostraram que o inserto de NITI 

pode ser utilizado para protocolo final de irrigação, sendo eficaz e melhorando a 

remoção da smear layer, em ambos os protocolos de ativação. Esses achados 

corroboram resultados anteriores com insertos convencionais, indicando que 

tanto a ativação passiva quanto a contínua são eficazes em aumentar a remoção 

de smear layer. 

O agregado de trióxido mineral (MTA), apesar de todos os aspectos 

positivos de biocompatibilidade e biomineralização ao longo de anos (desde sua 

introdução na endodontia na década de 90), sempre foi apresentado com uma 

característica negativa relativa à sua manipulação. A consistência final arenosa 

obtida no MTA dificulta a manipulação e, principalmente, sua inserção. Tendo 

em vista essa peculiaridade, os fabricantes têm voltado atenção para contornar 

essa dificuldade e formulações recentes foram apresentadas como Alta 

Plasticidade (HP) ou Flow. Para alterar essa consistência, mudanças foram 

feitas tanto no veículo, quanto no próprio pó, com utilização de micropartículas. 

Quando ocorre alterações nas formulações, os produtos devem ser sempre 

pesquisados para avaliar alterações nas propriedades físico-químicas e 

biológicas do material. O presente estudo utilizou um modelo animal em rato, 

frequentemente utilizado na literatura, para análise da resposta subcutânea do 

MTA Flow, quanto à inflamação e biomineralização. O MTA flow reduziu a 

inflamação inicial e induziu a deposição de estruturas mineralizadas. Os achados 

biológicos do presente trabalho e físico-químicos previamente demonstrados, 

associados à consistência de fácil manipulação em alta plasticidade observada 

em laboratório, sugere este cimento como uma alternativa entre os materiais 

reparadores à base de MTA presentes no mercado. 
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Clinical Trials must be reported according to the CONSORT Statement 
standard protocol (http://www.consort-statement.org/); systematic reviews 
and meta-analysis must follow the PRISMA (http://www.prisma-
statement.org/), or Cochrane protocol (http://www.cochrane.org/). 

Clinical Trials 
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Clinical Trials according to the CONSORT guidelines, available 
at www.consort-statement.org. The clinical trial registration number and the 
research registration name will be published along with the article. 

Manuscripts reporting studies performed on animals must also include proof 
that the research was conducted in an ethical manner, and the approval 
protocol number issued by an Institutional Ethics Committee should be cited. 
In case the research contains a gene registration, before submission, the 
new gene sequences must be included in a public database, and the access 
number should be provided to BOR. The authors may use the following 
databases: 

• GenBank: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/Genbank/submit 
• EMBL: http://www.ebi.ac.uk/embl/Submission/index.html 
• DDBJ: http://www.ddbj.nig.ac.jp 

Manuscript submissions including microarray data must include the 
information recommended by the MIAME guidelines (Minimum Information 
About a Microarray Experiment: http://www.mged.org/index.html) and/or 
itemize how the experimental details were submitted to a publicly available 
database, such as: 

• ArrayExpress: http://www.ebi.ac.uk/arrayexpress/ 
• GEO: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/geo/ 

Results: These should be presented in the same order as the experiment 
was performed, as described under the “Methodology” section. The most 
significant results should be described. Text, tables, and figures should not 
be repetitive. Statistically relevant results should be presented with enclosed 
corresponding p values. 

Tables: These must be numbered and cited consecutively in the main text, 
in Arabic numerals. Tables must be submitted separately from the text in 
DOC, DOCX, or RTF format. 

Discussion: This must discuss the study results in relation to the work 
hypothesis and relevant literature. It should describe the similarities and 
differences of the study in relation to similar studies found in literature, and 
provide explanations for the possible differences found. It must also identify 
the study’s limitations and make suggestions for future research. 

Conclusions: These must be presented in a concise manner and be strictly 
based on the results obtained in the research. Detailing of results, including 
numerical values, etc., must not be repeated. 

Acknowledgments: Contributions by colleagues (technical assistance, 
critical comments, etc.) must be given, and any bond between authors and 
companies must be revealed. This section must describe the research 
funding source(s), including the corresponding process numbers. 

Plagiarism 
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BOR employs a plagiarism detection system. When you send your 
manuscript to the journal it may be analyzed-not merely for the repetition 
of names/affiliations, but rather the sentences or texts used. 

References: Only publications from peer-reviewed journals will be accepted 
as references. Unfinished manuscripts, dissertations, theses, or abstracts 
presented in congresses will not be accepted as references. References to 
books should be avoided. 

Reference citations must be identified in the text with superscript Arabic 
numerals. The complete reference list must be presented after the 
“Acknowledgments” section, and the references must be numbered and 
presented in Vancouver Style in compliance with the guidelines provided by 
the International Committee of Medical Journal Editors, as presented in 
Uniform Requirements for Manuscripts Submitted to Biomedical Journals 
(http://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK7256/). The journal titles should 
be abbreviated according to the List of Journals Indexed in Index Medicus 
(http://www.ncbi.nlm.nih.gov/nlmcatalog/journals). The authors shall bear 
full responsibility for the accuracy of their references. 

Spelling of scientific terms: When first mentioned in the main text, 
scientific names (binomials of microbiological, zoological, and botanical 
nomenclature) must be written out in full, as well as the names of chemical 
compounds and elements. 

Units of measurement: These must be presented according to the 
International System of Units (http://www.bipm.org or 
http://www.inmetro.gov.br/consumidor/unidLegaisMed.asp). 

Footnotes on the main text: These must be indicated by asterisks and 
restricted to the bare minimum. 

Figures: Photographs, microradiographs, and radiographs must be at least 
10 cm wide, have at least 500 dpi of resolution, and be provided in TIFF 
format. Charts, drawings, layouts, and other vector illustrations must be 
provided in a PDF format. All the figures must be submitted individually in 
separate files (not inserted into the text file). Figures must be numbered and 
consecutively cited in the main text in Arabic numerals. Figure legends 
should be inserted together at the end of the text, after the references. 

 

Characteristics and layouts of types of manuscripts 

 

Original Research 

Limited to 30,000 characters including spaces (considering 
the introduction, methodology, results, discussion, 
conclusion, acknowledgments, tables, references, and 
figure legends). A maximum of 8 (eight) figures and 40 
(forty) references will be accepted. The abstract can 
contain a maximum of 250 words. 

Layout - Text Files 

 



Guia para submissão de artigos 

Tese de Doutorado - Carlos R E Bueno 58 

• Title Page 
• Main text (30,000 characters including spaces) 
• Abstract: a maximum of 250 words 
• Keywords: 3 (three)-5 (five) main descriptors 
• Introduction 
• Methodology 
• Results 
• Discussion 
• Conclusion 
• Acknowledgments 
• Tables 
• References: maximum of 40 references 
• Figure legends 

Layout - Graphic Files 

• Figures: a maximum of 8 (eight) figures, as 
described above. 

Short Communication  
Limited to 10,000 characters including spaces (considering 
the introduction, methodology, results, discussion, 
conclusion, acknowledgments, tables, references, and 
figure legends). A maximum of 2 (two) figures and 12 
(twelve) references will be allowed. The abstract can 
contain a maximum of 100 words. 

Layout - Text Files 

• Title page 
• Main text (10,000 characters including spaces) 
• Abstract: a maximum of 100 words 
• Descriptors: 3 (three)-5 (five) main descriptors 
• Introduction 
• Methodology 
• Results 
• Discussion 
• Conclusion 
• Acknowledgments 
• Tables 
• References: a maximum of 12 references 
• Figure legends 

Layout- Graphic Files 

• Figures: a maximum of 2 (two) figures, as 
described above. 

Critical Review of Literature  
The submission of this type of manuscript will be 
performed only by invitation of the BOR Publishing 
Commission. All manuscripts will be submitted to peer-
review. This type of manuscript must have a descriptive 
and discursive content, focusing on a comprehensive 
presentation and discussion of important and innovative 
scientific issues, with a limit of 30,000 characters including 
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spaces (considering the introduction, methodology, 
results, discussion, conclusion, acknowledgments, tables, 
references, and figure legends). It must include a clear 
presentation of the scientific object, logical 
argumentation, a methodological and theoretical critical 
analysis of the studies, and a summarized conclusion. A 
maximum of 6 (six) figures and 50 (fifty) references is 
permitted. The abstract must contain a maximum of 250 
words. 

Layout- Text Files 

• Title page 
• Main text (30,000 characters including spaces) 
• Abstract: a maximum of 250 words 
• Keywords: 3 (three)-5 (five) main descriptors 
• Introduction 
• Methodology 
• Results 
• Discussion 
• Conclusion 
• Acknowledgments 
• Tables 
• References: maximum of 50 references 
• Figure legends 

Layout - Graphic Files 

• Figures: a maximum of 6 (six) figures, as described 
above. 

Systematic Review and Meta-Analysis  
While summarizing the results of original studies, 
quantitative or qualitative, this type of manuscript should 
answer a specific question, with a limit of 30,000 
characters, including spaces, and follow the Cochrane 
format and style (www.cochrane.org). The manuscript 
must report, in detail, the process of the search and 
retrieval of the original works, the selection criteria of the 
studies included in the review, and provide an abstract of 
the results obtained in the reviewed studies (with or 
without a meta-analysis approach). There is no limit to the 
number of references or figures. Tables and figures, if 
included, must present the features of the reviewed 
studies, the compared interventions, and the 
corresponding results, as well as those studies excluded 
from the review. Other tables and figures relevant to the 
review must be presented as previously described. The 
abstract can contain a maximum of 250 words. 

Layout - Text Files 

• Title page 
• Main text (30,000 characters including spaces) 
• Abstract: a maximum of 250 words 
• Question formulation 
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• Location of the studies 
• Critical Evaluation and Data Collection 
• Data analysis and presentation 
• Improvement 
• Review update 
• References: no limit on the number of references 
• Tables 

Layout - Graphic Files 

• Figures: no limit on the number of figures 

Letter to the Editor 

Letters must include evidence to support an opinion of the 
author(s) about the scientific or editorial content of the 
BOR, and must be limited to 500 words. No figures or 
tables are permitted. 

  

Copyright transfer agreement and responsibility statements 

 

The manuscript submitted for publication must include the 
Copyright Transfer Agreement and the Responsibility 
Statements, available in the online system and 
mandatory. 

CHECKLIST FOR INITIAL SUBMISSION 

• Title Page file (in DOC, DOCX, or RTF format). 
• Main text file (Main Document, manuscript), in 

DOC, DOCX, or RTF format. 
• Tables, in DOC, DOCX, or RTF format. 
• Declaration of interests and funding, submitted in 

a separate document and in a PDF format. (if 
applicable) 

• Justification for participation of each author, 
provided in a separate document and in a PDF 
format. 

• Photographs, microradiographs, and radiographs 
(10 cm minimum width, 500 dpi minimum 
resolution) in TIFF format. 
(http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/pub/filespec-
images/) 

• Charts, drawings, layouts, and other vector 
illustrations in a PDF format. 

• Each figure should be submitted individually in 
separate files (not inserted in the text file). 

•  

  

Publication fees 
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Authors are not required to pay for the submission or 
review of articles.  

EXAMPLES OF REFERENCES 

 

Journals 

Goracci C, Tavares AU, Fabianelli A, Monticelli F, Raffaelli O, Cardoso 
PC, et al. The adhesion between fiber posts and root canal walls: 
comparison between microtensile and push-out bond strength 
measurements. Eur J Oral Sci. 2004 Aug;112(4):353-61. 

Bhutta ZA, Darmstadt GL, Hasan BS, Haws RA. Community-based 
interventions for improving perinatal and neonatal health outcomes 
in developing countries: a review of the evidence. Pediatrics. 
2005;115(2 Suppl):519-617. doi:10.1542/peds.2004-1441. 

Usunoff KG, Itzev DE, Rolfs A, Schmitt O, Wree A. Nitric oxide 
synthase-containing neurons in the amygdaloid nuclear complex of 
the rat. Anat Embryol (Berl). 2006 Oct 27. Epub ahead of print. doi: 
10.1007/s00429-006-0134-9 

Walsh B, Steiner A, Pickering RM, Ward-Basu J. Economic evaluation 
of nurse led intermediate care versus standard care for post-acute 
medical patients: cost minimisation analysis of data from a 
randomised controlled trial. BMJ. 2005 Mar 26;330(7493):699. Epub 
2005 Mar 9. 

Papers with Title and Text in Languages Other Than English 
Li YJ, He X, Liu LN, Lan YY, Wang AM, Wang YL. [Studies on chemical 
constituents in herb of Polygonum orientale]. Zhongguo Ahong Yao 
Za Zhi. 2005 Mar;30(6):444-6. Chinese. 

Supplements or Special Editions 
Pucca Junior GA, Lucena EHG, Cawahisa PT. Financing national policy 
on oral health in Brazil in the context of the Unified Health System. 
Braz Oral Res. 2010 Aug;24 Spec Iss 1:26-32. 

Online Journals 
Barata RB, Ribeiro MCSA, De Sordi M. Desigualdades sociais e 
homicídios na cidade de São Paulo, 1998. Rev Bras Epidemiol. 
2008;11(1):3-13 [cited 2008 Feb 23]. Available 
from: http://www.scielosp.org/pdf/rbepid/v11n1/01.pdf. 

Books 
Stedman TL. Stedman's medical dictionary: a vocabulary of medicine 
and its allied sciences, with pronunciations and derivations. 20th ed. 
Baltimore: Williams & Wilkins; 1961. 259 p. 

Books Online 
Foley KM, Gelband H, editors. Improving palliative care for cancer 
[monograph on the Internet]. Washington: National Academy Press; 
2001 [cited 2002 Jul 9]. Available 
from: http://www.nap.edu/books/0309074029/html/. 
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Websites 
Cancer-Pain.org [homepage on the Internet]. New York: Association 
of Cancer Online Resources, Inc.; c2000 [cited 2002 Jul 9]. Available 
from: http://www.cancer-pain.org/. 

Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística [homepage]. Brasília 
(DF): Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística; 2010 [cited 2010 
Nov 27]. Available from: http://www.ibge.gov.br/home/default.php. 

World Health Organization [homepage]. Geneva: World Health 
Organization; 2011 [cited 2011 Jan 17]. Available 
from: http://www.who.int/en/ 
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Guidelines for publishing papers in Clinical Oral Investigations 

Manuscript Submission 
Submission of a manuscript implies: that the work described has not been published before; that it is not under 
consideration for publication anywhere else; that its publication has been approved by all co-authors, if any, as well 
as by the responsible authorities – tacitly or explicitly – at the institute where the work has been carried out. The 
publisher will not be held legally responsible should there be any claims for compensation. 

Permissions 
Authors wishing to include figures, tables, or text passages that have already been published elsewhere are required 
to obtain permission from the copyright owner(s) for both the print and online format and to include evidence that 
such permission has been granted when submitting their papers. Any material received without such evidence will be 
assumed to originate from the authors. 

Online Submission 
Please follow the hyperlink “Submit online” on the right and upload all of your manuscript files following the 
instructions given on the screen. 
Please note that we require all relevant editable source files to be uploaded from the first revision onward. Failing to 
submit these source files will cause unnecessary delays in the review and production process. 

Further Useful Information 
please follow the link below 

• Further Useful Information 
The Springer Author Academy is a set of comprehensive online training pages mainly geared towards first-time 
authors. At this point, more than 50 pages offer advice to authors on how to write and publish a journal article. 
 
The title page should include: 

• The name(s) of the author(s) 
• A concise and informative title 
• The affiliation(s) and address(es) of the author(s) 
• The e-mail address, telephone and fax numbers of the corresponding author 

Abstract 
Please provide a structured abstract of 150 to 250 words which should be divided into the following sections: 

• Objectives (stating the main purposes and research question) 

• Materials and Methods 

• Results 

• Conclusions 

• Clinical Relevance 

These headings must appear in the abstract. 

Keywords 
Please provide 4 to 6 keywords which can be used for indexing purposes. 

Text Formatting 
Manuscripts should be submitted in Word. 

• Use a normal, plain font (e.g., 10-point Times Roman) for text. 

• Use italics for emphasis. 

• Use the automatic page numbering function to number the pages. 

• Do not use field functions. 
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• Use tab stops or other commands for indents, not the space bar. 

• Use the table function, not spreadsheets, to make tables. 

• Use the equation editor or MathType for equations. 

• Save your file in docx format (Word 2007 or higher) or doc format (older Word versions). 

Manuscripts with mathematical content can also be submitted in LaTeX. 
• LaTeX macro package (zip, 182 kB) 

Headings 
Please use no more than three levels of displayed headings. 

Abbreviations 
Abbreviations should be defined at first mention and used consistently thereafter. 

Footnotes 
Footnotes can be used to give additional information, which may include the citation of a reference included in the 
reference list. They should not consist solely of a reference citation, and they should never include the bibliographic 
details of a reference. They should also not contain any figures or tables. 
Footnotes to the text are numbered consecutively; those to tables should be indicated by superscript lower-case letters 
(or asterisks for significance values and other statistical data). Footnotes to the title or the authors of the article are 
not given reference symbols. 
Always use footnotes instead of endnotes. 

Acknowledgments 
Acknowledgments of people, grants, funds, etc. should be placed in a separate section on the title page. The names of 
funding organizations should be written in full. 
 

Citation 
Reference citations in the text should be identified by numbers in square brackets. Some examples: 
1. Negotiation research spans many disciplines [3]. 
2. This result was later contradicted by Becker and Seligman [5]. 
3. This effect has been widely studied [1-3, 7]. 

Reference list 
The list of references should only include works that are cited in the text and that have been published or accepted for 
publication. Personal communications and unpublished works should only be mentioned in the text. Do not use 
footnotes or endnotes as a substitute for a reference list. 
The entries in the list should be numbered consecutively. 

• Journal article 

Gamelin FX, Baquet G, Berthoin S, Thevenet D, Nourry C, Nottin S, Bosquet L (2009) Effect of high 
intensity intermittent training on heart rate variability in prepubescent children. Eur J Appl Physiol 
105:731-738. https://doi.org/10.1007/s00421-008-0955-8 

Ideally, the names of all authors should be provided, but the usage of “et al” in long author lists will also 
be accepted: 

Smith J, Jones M Jr, Houghton L et al (1999) Future of health insurance. N Engl J Med 965:325–329 

• Article by DOI 

Slifka MK, Whitton JL (2000) Clinical implications of dysregulated cytokine production. J Mol Med. 
https://doi.org/10.1007/s001090000086 

• Book 

South J, Blass B (2001) The future of modern genomics. Blackwell, London 
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• Book chapter 

Brown B, Aaron M (2001) The politics of nature. In: Smith J (ed) The rise of modern genomics, 3rd edn. 
Wiley, New York, pp 230-257 

• Online document 

Cartwright J (2007) Big stars have weather too. IOP Publishing PhysicsWeb. 
http://physicsweb.org/articles/news/11/6/16/1. Accessed 26 June 2007 

• Dissertation 

Trent JW (1975) Experimental acute renal failure. Dissertation, University of California 

Always use the standard abbreviation of a journal’s name according to the ISSN List of Title Word Abbreviations, 
see 

• ISSN.org LTWA 
If you are unsure, please use the full journal title. 
For authors using EndNote, Springer provides an output style that supports the formatting of in-text citations and 
reference list. 

• EndNote style (zip, 2 kB) 
Authors preparing their manuscript in LaTeX can use the bibtex file spbasic.bst which is included in Springer’s 
LaTeX macro package. 
 

• All tables are to be numbered using Arabic numerals. 

• Tables should always be cited in text in consecutive numerical order. 

• For each table, please supply a table caption (title) explaining the components of the table. 

• Identify any previously published material by giving the original source in the form of a reference at the 
end of the table caption. 

• Footnotes to tables should be indicated by superscript lower-case letters (or asterisks for significance 
values and other statistical data) and included beneath the table body. 

Electronic Figure Submission 
• Supply all figures electronically. 

• Indicate what graphics program was used to create the artwork. 

• For vector graphics, the preferred format is EPS; for halftones, please use TIFF format. MSOffice files 
are also acceptable. 

• Vector graphics containing fonts must have the fonts embedded in the files. 

• Name your figure files with "Fig" and the figure number, e.g., Fig1.eps 

Springer accepts electronic multimedia files (animations, movies, audio, etc.) and other supplementary files to be 
published online along with an article or a book chapter. This feature can add dimension to the author's article, as 
certain information cannot be printed or is more convenient in electronic form. 
Before submitting research datasets as electronic supplementary material, authors should read the journal’s Research 
data policy. We encourage research data to be archived in data repositories wherever possible. 

Submission 
• Supply all supplementary material in standard file formats. 
• Please include in each file the following information: article title, journal name, author names; affiliation 

and e-mail address of the corresponding author. 
• To accommodate user downloads, please keep in mind that larger-sized files may require very long 

download times and that some users may experience other problems during downloading. 

Audio, Video, and Animations 
• Aspect ratio: 16:9 or 4:3 
• Maximum file size: 25 GB 
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• Minimum video duration: 1 sec 
• Supported file formats: avi, wmv, mp4, mov, m2p, mp2, mpg, mpeg, flv, mxf, mts, m4v, 3gp 

Text and Presentations 
• Submit your material in PDF format; .doc or .ppt files are not suitable for long-term viability. 
• A collection of figures may also be combined in a PDF file. 

Authors must disclose all relationships or interests that could have direct or potential influence or impart bias on the 
work. Although an author may not feel there is any conflict, disclosure of relationships and interests provides a more 
complete and transparent process, leading to an accurate and objective assessment of the work. Awareness of a real or 
perceived conflicts of interest is a perspective to which the readers are entitled. This is not meant to imply that a 
financial relationship with an organization that sponsored the research or compensation received for consultancy 
work is inappropriate. Examples of potential conflicts of interests that are directly or indirectly related to the 
research may include but are not limited to the following: 

• Research grants from funding agencies (please give the research funder and the grant number) 

• Honoraria for speaking at symposia 

• Financial support for attending symposia 

• Financial support for educational programs 

• Employment or consultation 

• Support from a project sponsor 

• Position on advisory board or board of directors or other type of management relationships 

• Multiple affiliations 

• Financial relationships, for example equity ownership or investment interest 

• Intellectual property rights (e.g. patents, copyrights and royalties from such rights) 

• Holdings of spouse and/or children that may have financial interest in the work 

In addition, interests that go beyond financial interests and compensation (non-financial interests) that may be 
important to readers should be disclosed. These may include but are not limited to personal relationships or 
competing interests directly or indirectly tied to this research, or professional interests or personal beliefs that may 
influence your research. 
The corresponding author collects the conflict of interest disclosure forms from all authors. In author collaborations 
where formal agreements for representation allow it, it is sufficient for the corresponding author to sign the disclosure 
form on behalf of all authors. Examples of forms can be found 

• here: 
The corresponding author will include a summary statement in the text of the manuscript in a separate section before 
the reference list, that reflects what is recorded in the potential conflict of interest disclosure form(s). 
Please make sure to submit all Conflict of Interest disclosure forms together with the manuscript. 
See below examples of disclosures: 
Funding: This study was funded by X (grant number X). 
Conflict of Interest: Author A has received research grants from Company A. Author B has received a speaker 
honorarium from Company X and owns stock in Company Y. Author C is a member of committee Z. 
If no conflict exists, the authors should state: 
Conflict of Interest: The authors declare that they have no conflict of interest. 

1) Statement of human rights 
When reporting studies that involve human participants, authors should include a statement that the studies have been 
approved by the appropriate institutional and/or national research ethics committee and have been performed in 
accordance with the ethical standards as laid down in the 1964 Declaration of Helsinki and its later amendments or 
comparable ethical standards. 
If doubt exists whether the research was conducted in accordance with the 1964 Helsinki Declaration or comparable 
standards, the authors must explain the reasons for their approach, and demonstrate that the independent ethics 
committee or institutional review board explicitly approved the doubtful aspects of the study. 
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If a study was granted exemption from requiring ethics approval, this should also be detailed in the manuscript 
(including the name of the ethics committee that granted the exemption and the reasons for the exemption). 
Authors must - in all situations as described above - include the name of the ethics committee and the reference 
number where appropriate. 
The following statements should be included in the text before the References section: 
Ethical approval: “All procedures performed in studies involving human participants were in accordance with the 
ethical standards of the institutional and/or national research committee (include name of committee + reference 
number) and with the 1964 Helsinki declaration and its later amendments or comparable ethical standards.” 
Ethical approval retrospective studies 
Although retrospective studies are conducted on already available data or biological material (for which formal 
consent may not be needed or is difficult to obtain) ethical approval may be required dependent on the law and the 
national ethical guidelines of a country. Authors should check with their institution to make sure they are complying 
with the specific requirements of their country. 

2) Statement on the welfare of animals 
The welfare of animals used for research must be respected. When reporting experiments on animals, authors should 
indicate whether the international, national, and/or institutional guidelines for the care and use of animals have been 
followed, and that the studies have been approved by a research ethics committee at the institution or practice at 
which the studies were conducted (where such a committee exists). Please provide the name of ethics committee and 
relevant permit number. 
For studies with animals, the following statement should be included in the text before the References section: 
Ethical approval: “All applicable international, national, and/or institutional guidelines for the care and use of 
animals were followed.” 
If applicable (where such a committee exists): “All procedures performed in studies involving animals were in 
accordance with the ethical standards of the institution or practice at which the studies were conducted.(include name 
of committee + permit number)” 
If articles do not contain studies with human participants or animals by any of the authors, please select one of the 
following statements: 
“This article does not contain any studies with human participants performed by any of the authors.” 
“This article does not contain any studies with animals performed by any of the authors.” 
“This article does not contain any studies with human participants or animals performed by any of the authors.” 
The journal encourages authors, where possible and applicable, to deposit data that support the findings of their 
research in a public repository. Authors and editors who do not have a preferred repository should consult Springer 
Nature’s list of repositories and research data policy. 

• List of Repositories 
• Research Data Policy 

General repositories - for all types of research data - such as figshare and Dryad may also be used. 
Datasets that are assigned digital object identifiers (DOIs) by a data repository may be cited in the reference list. Data 
citations should include the minimum information recommended by DataCite: authors, title, publisher (repository 
name), identifier. 

• DataCite 
Springer Nature provides a research data policy support service for authors and editors, which can be contacted 
at researchdata@springernature.com. 
This service provides advice on research data policy compliance and on finding research data repositories. It is 
independent of journal, book and conference proceedings editorial offices and does not advise on specific 
manuscripts. 
Upon acceptance of your article you will receive a link to the special Author Query Application at Springer’s web 
page where you can sign the Copyright Transfer Statement online and indicate whether you wish to order 
OpenChoice and offprints. 
Once the Author Query Application has been completed, your article will be processed and you will receive the 
proofs. 
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Copyright transfer 
Authors will be asked to transfer copyright of the article to the Publisher (or grant the Publisher exclusive publication 
and dissemination rights). This will ensure the widest possible protection and dissemination of information under 
copyright laws. 

Offprints 
Offprints can be ordered by the corresponding author. 

Color illustrations 
Publication of color illustrations is free of charge. 

Proof reading 
The purpose of the proof is to check for typesetting or conversion errors and the completeness and accuracy of the 
text, tables and figures. Substantial changes in content, e.g., new results, corrected values, title and authorship, are not 
allowed without the approval of the Editor. 
After online publication, further changes can only be made in the form of an Erratum, which will be hyperlinked to 
the article. 

Online First 
The article will be published online after receipt of the corrected proofs. This is the official first publication citable 
with the DOI. After release of the printed version, the paper can also be cited by issue and page numbers. 
Open Choice allows you to publish open access in more than 1850 Springer Nature journals, making your research 
more visible and accessible immediately on publication. 
Article processing charges (APCs) vary by journal – view the full list 
Benefits: 

• Increased researcher engagement: Open Choice enables access by anyone with an internet connection, 
immediately on publication. 

• Higher visibility and impact: In Springer hybrid journals, OA articles are accessed 4 times more often on 
average, and cited 1.7 more times on average*. 

• Easy compliance with funder and institutional mandates: Many funders require open access publishing, and 
some take compliance into account when assessing future grant applications. 
It is easy to find funding to support open access – please see our funding and support pages for more information. 
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Figuras metodologias 
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Figuras metodologia Artigo 1: Avaliação da resistência à fadiga 
cíclica dos instrumentos reciprocantes de níquel-titânio Genius e 

EdgeFile 
	

 
 

Bloco	metálico	com	canal	simulado:	60o	de	curvatura	
e	5mm	de	raio	de	curvatura;	
Instrumento	 Genius	 30.04	 em	 cinemática	
reciprocante.	
	

Modelo	do	cronômetro	digital	utilizado	na	pesquisa;	
Paquímetro	 digital	 utilizado	 para	 medição	 dos	
fragmentos	 após	 fratura,	 exemplificado	 na	 figura	
acima.	
	

Motores	utilizados	na	pesquisa:	à	esquerda,	motor	Genius	(Ultradent),	utilizado	para	instrumentos	Genius;	
À	direita:	motor	E3	torque	control	(Dentsply),	utilizado	para	os	instrumentos	Waveone	Gold	e	EdgeFile.	
	

Microscópio	eletrônico	de	varredura	(MEV)	de	baixo	vácuo	(TableTop	Microscope	TM3030	Hitachi)	utilizado	para	
análise	do	tipo	de	fratura	(torcional	ou	dúctil);	Imagem	capturada	em	500x.	
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Microscópio	eletrônico	de	varredura	(MEV)	environmental	(Tabletop	Microscope	TM3030	Hitachi);	análise	da	abertura	
de	túbulos	dentinários	da	amostra	em	terço	apical,	observada	pela	marcação	com	caneta,	em	aumento	de	500x	

Figuras metodologia Artigo 2: Avaliação da capacidade de limpeza de 
um inserto ultrassônico de níquel-titânio em irrigação ativada por 
ultrassom: Um estudo em MEV 

	 
 

 
		 

Decoronação	de	pré-molares	inferiores	para	padronização	em	16mm;	Lima	manual	K#10	para	obter	
comprimento	real	do	dente	(CRD)	e	comprimento	real	de	trabalho	(CRT=	CRD-1mm);	Selamento	apical	com	
barreira	gengival;	Instrumentação	até	lima	50.04	com	irrigação/aspiração	convencional.	
	

Ativação	do	 irrigante	em	grupo	PUI;	clivagem	da	amostra	com	cone	de	guta	percha	para	proteção	do	canal;	
marcação	com	caneta	para	retroprojetor;	posicionamento	no	microscópio	em	discos	de	carbono.	
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Após	 eutanásia	 (overdose	 anestésica):	
remoção	 dos	 tubos	 de	 acordo	 com	 período	
experimental	(7,15,30	e	60	dias);	exposição	do	
tubo	e	remoção	com	tecido	adjacente,	seguida	
da	 imersão	 em	 formol	 e	 processamento	
laboratorial	para	análise	histológica.	

Figuras metodologia Artigo 3: Avaliação da biocompatibilidade e 
biomineralização do agregado de trióxido mineral Flow.	

 
 

 
 

À	esquerda:	Anestesia	intramuscular	(xilazina/ketamina	25mg/kg);	à	direita:	tricotomia	manual	no	dorso	do	
animal	(área	a	ser	operada);	Confecção	dos	tubos	de	polietileno	em	1	cm	a	partir	de	sonda	uretral	N	4.	
	

Implante	subcutâneo:	Figura	à	esquerda:	antissepsia	da	área	com	iodo;	incisão	com	bisturi	(aprox.	1	cm);	inserção	
dos	tubos	com	cimento	com	o	auxílio	de	um	trocarte;	sutura	simples	com	fio	Nylon	4-0;	Figura	à	direita:	esquema	
das	posições	dos	tubos	(modificações	das	posições	após	rodizio	em	alguns	ratos).	


