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RESUMO

CASTRO, LP. Avaliacéo in vitro de dentifricios convencionais suplementados com
trimetafosfato de sddio sobre a desmineralizacdo de esmalte bovino. [Dissertacao].

Aracatuba: Universidade Estadual Paulista; 2013.

RESUMO

Obijetivo: O objetivo do presente estudo foi avaliar in vitro a capacidade de dentifricios
convencionais (1100 ppm F) suplementados com diferentes concentracdes de
trimetafosfato de sodio (TMP), em reduzir a desmineralizacdo do esmalte bovino.
Material e métodos: Para este estudo, blocos de esmalte bovino (4x4mm, n=84) foram
selecionados através da dureza de superficie inicial (SHi) e a seguir divididos em 7
grupos experimentais (n=12): Dentifricio sem fluoreto e sem TMP (placebo);
Dentifricio com 1100 ppm F (1100); Dentifricio com 1100 ppm F associado a
concentragdes de 1% TMP (1100 1%TMP), 3% TMP (1100 3%TMP), 4,5%TMP (1100
4,5%TMP), 6%TMP (1100 6%TMP) e 9%TMP (1100 9%TMP), os quais foram
submetidos durante sete dias, a cinco ciclagens de pH, a temperatura de 37°C,
permanecendo os Ultimos dois dias em solucdo remineralizadora. O tratamento foi
realizado diariamente com 2mL de suspensdo de dentifricios, 2 vezes ao dia. Foram
determinadas as analises de dureza de superficie final (SHf) e em seccdo longitudinal
para o calculo da perda integrada de dureza de subsuperficie (AKHN) e concentragdo de
fluoreto (F) presente no esmalte.

Resultados: Os resultados de SHf mostraram que a suplementacdo com TMP produz
efeito maximo com 3% (p<0,001). O grupo 1100 3%TMP apresentou menor perda
mineral em profundidade (AKHN) (p<0,00) e proporcionou maior presenca de F no
esmalte. (p<0,001).

Conclusdo: A adicdo de 3%TMP a um dentifricio convencional (1100 ppm F)

apresentou maior eficacia em reduzir a desmineralizag¢do do esmalte bovino.

Luciene Pereira de Castro



RESUMO

Relevéancia Clinica: Potencializar o efeito de dentifricios convencionais é essencial para

reduzir a prevaléncia da carie dentaria em pacientes de alto risco.

Palavras-chaves: Fosfatos. Fluoretos. Desmineralizagdo. Dentifricios.

Luciene Pereira de Castro
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ABSTRACT

CASTRO, LP. In vitro evaluation of conventional dentifrices supplemented with
sodium trimetaphosphate on the demineralization of bovine enamel. [Dissertacao].

Aracatuba: Universidade Estadual Paulista; 2013.

ABSTRACT

Objective: The aim of this study was to evaluate in vitro the ability of conventional
dentifrices (1100 ppm F) supplemented with different concentrations of sodium
trimetaphosphate (TMP) in reducing bovine enamel demineralization.

Material and methods: For this study, blocks of bovine enamel (4x4mm, n = 84) were
selected through surface hardness (SHi) and then divided into seven experimental
groups (n =12): Dentifrice without F and TMP (placebo), Dentifrice with 1,100 ppm F
(1100) and Dentifrice with 1,100 ppm associated with concentrations: 1% TMP (1100
1%TMP) , 3% TMP (1100 3%TMP), 4.5% TMP (1100 4.5%TMP) 6% TMP (1100 6%
TMP) e 9% TMP (1100 9%TMP), which were submitted for seven days, five cycling
pH, temperature 37°C, leaving the last two days remineralizing solution. Treatment was
performed daily with 2ml/block of suspension dentifrices, two times a day. Were
determined surface hardness end (SHf) and in longitudinal section for calculating the
integrated loss of subsurface hardness (AKHN) and concentration of F present in the
enamel.

Results: The results of SHf showed that supplementation with TMP produces a
maximum effect with 3% (p <0.001). The 1100 3% TMP group had lower mineral loss
in depth (AKHN) (p <0.001) and provided greater presence of F in enamel (p <0.001).
Conclusion: The addition of 3% TMP to a conventional dentifrice (1100 ppm F) showed

greater efficacy in reducing bovine enamel demineralization.

Luciene Pereira de Castro



ABSTRACT

Clinical relevance: To boost the effect of conventional toothpastes is essential to reduce

the prevalence of dental caries in high-risk patients.

Keywords: Phosphates. Fluorides. Demineralization. Dentifrices.
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LISTA DF ABRFVIATURAS

°C Graus Celsius

Ca Calcio

cm Centimetro

cm? Centimetro quadrado
DP Desvio padrdo

F Fluoreto

FI Fluoreto ibnico

FT Fluoreto total

g Grama

h Hora

HCI Acido cloridrico

KCI Cloreto de potassio
Kgf/mm? Kilograma forca por milimetro ao quadrado
KHN Unidade de dureza Knoop
L Litro

N NUmero de amostra

NaF Fluoreto de sodio

NaOH Hidroxido de sodio

mg Miligrama
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integrada de subsuperficie, (C) fluoreto presente no esmalte e (D) dureza integrada nas
regides entre 5-10 um e 40-130 um. Barras verticais denotam o desvio-padrdo (Student-

Newman-Keuls, p<0,05). Pag. 45
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CASTRO, LP. In vitro evaluation of conventional dentifrices supplemented with sodium
trimetaphosphate on the demineralization of bovine enamel. [Dissertacdo]. Aracatuba:

Universidade Estadual Paulista; 2013.

ABSTRACT

Objective: The aim of this study was to evaluate in vitro the ability of conventional dentifrices (1100 ppm
F) supplemented with different concentrations of sodium trimetaphosphate (TMP) in reducing bovine
enamel demineralization.

Material and methods: For this study, blocks of bovine enamel (4x4mm, n = 84) were selected through
surface hardness (SHi) and then divided into seven experimental groups (n = 12): Dentifrice without F
and TMP (placebo), Dentifrice with 1,200 ppm F (1100) and Dentifrice with 1,100 ppm associated with
concentrations: 1% TMP (1100 1%TMP) , 3% TMP (1100 3%TMP), 4.5% TMP (1100 4.5%TMP) 6%
TMP (1100 6% TMP) e 9% TMP (1100 9%TMP), which were submitted for seven days, five cycling
pH, temperature 37°C, leaving the last two days remineralizing solution. Treatment was performed daily
with 2ml/block of suspension dentifrices, two times a day. Were determined surface hardness end (SHf)
and in longitudinal section for calculating the integrated loss of subsurface hardness (AKHN) and
concentration of F present in the enamel.

Results: The results of SHf showed that supplementation with TMP produces a maximum effect with 3%
(p <0.001). The 1100 3% TMP group had lower mineral loss in depth (AKHN) (p <0.001) and provided
greater presence of F in enamel (p <0.001).

Conclusion: The addition of 3% TMP to a conventional dentifrice (1100 ppm F) showed greater efficacy
in reducing bovine enamel demineralization.

Clinical relevance: To boost the effect of conventional toothpastes is essential to reduce the prevalence of

dental caries in high-risk patients.

Keywords: Phosphates. Fluorides. Demineralization. Dentifrices.
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1. INTRODUCAO

O processo de desenvolvimento da cérie dentaria segue em uma crescente reducdo,
principalmente devido ao uso do fluoreto (F) ndo s6 na dgua de abastecimento publico, como também em
outros veiculos fluoretados, como os dentifricios, solugdes, vernizes [1, 2, 3, 4], géis [5], espumas [6] e
materiais odontoldgicos [7]. O F age como um importante auxiliar para a manutencdo do equilibrio
mineral dos dentes, atuando diretamente na dindmica do processo de des-remineralizacéo [8, 9], inibindo
a desmineralizacdo, promovendo a remineraliza¢do e formando fluoreto de célcio.

Apesar da existéncia de inumeras fontes de F, observa-se atualmente uma tendéncia de
polarizagdo da doenca, segundo a qual, 25% dos individuos concentram aproximadamente 75% dos
dentes com prevaléncia de cérie dentaria [10]. Estudos vém demonstrando que esta polarizagdo esta
relacionada particularmente com os fatores socioecondmicos [11, 12, 13]. Isto indica, portanto, que ainda
ha individuos com alto risco de cérie, tais como: criancas [14, 15], adolescentes, pessoas que ndo
possuem acesso a dgua de abastecimento fluoretada e aos servigos odontoldgicos [16].

Sabendo-se que os dentifricios destacam-se dentre as formas de administragdo topica mais
utilizada no mundo pela populagdo e que contribuem para a redugdo da carie dentaria [17], seria
interessante aumentar a eficacia dos mesmos, o que diminuiria os indices da doenca.

Um recurso utilizado para aumentar a eficicia de um dentifricio é a adicdo de sais de fosfato.
Dentre os sais de fosfato com atividade anticariogénica, o trimetafosfato de sédio (TMP) parece ser o
mais efetivo [18, 19, 20, 21]. Estudos sugerem que o TMP pode estar relacionado com uma acéo local,
sendo adsorvido a superficie do esmalte, causando uma redugdo na solubilidade da hidroxiapatita e
reduzindo as trocas minerais entre 0 meio e o esmalte. Takeshita et al., 2009 [22] demonstraram in vitro,
que a suplementacdo com 1%TMP de um dentifricio de reduzida concentracdo de F (500 ppm F)
proporcionou acdo semelhante a de um dentifricio padrao (1100 ppm F) no processo de desmineralizagao
dentéria do esmalte. Porém, a adicdo de 3% TMP em uma solu¢do contendo 1500 ppm F, mostrou
semelhante remineralizacdo quando comparado aos grupos 3000 ppm F suplementados ou ndo com
3%TMP [23].

Entretanto, na literatura ha escassez de trabalhos potencializando o efeito de dentifricios
convencionais (1100 ppm F) e TMP na desmineralizagdo dentaria in vitro. Assim, € necessario que haja
mais estudos, visando aumentar a eficacia dos mesmos com o intuito de reduzir e prevenir a polarizagao

da carie dentaria dentre a populagdo menos favorecida em relacdo ao fator socioecondmico.
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Assim, o objetivo do estudo foi avaliar, in vitro, dentifricios convencionais suplementados com

TMP sobre a desmineralizacdo de esmalte bovino.

2. MATERIAL E METODOS
Delineamento experimental

Para a realizacdo do estudo, blocos de esmalte (4x4mm, n=84) foram obtidos de dentes incisivos
bovinos mantidos em solucdo de formol 2% pH 7,0 durante 30 dias antes de qualquer procedimento
experimental [24]. Esses blocos tiveram sua superficie de esmalte polida sequencialmente, o que permitiu
a selecdo atraves da determinacdo da dureza de superficie inicial (SHi) (Anexos C e D). O delineamento
experimental foi casualizado e os blocos divididos em sete grupos experimentais de doze espécimes cada,
os quais foram submetidos a ciclagem de pH [25] por 7 dias e tratamento com os respectivos dentifricios
2 vezes ao dia (Anexos E e F): 1) Dentifricio sem fluoreto e sem TMP (placebo); 2) Dentifricio com 1100
ppm F (1100); 3) Dentifricio com 1100 ppm F + 1%TMP (1100 1%TMP), 4) Dentifricio com 1100 ppm
F + 3%TMP (1100 3%TMP), 5) Dentifricio com 1100 ppm F + 4,5%TMP (1100 4,5%TMP), 6)
Dentifricio com 1100 ppm F + 6%TMP (1100 6%TMP), 7) Dentifricio com 1100 ppm F + 9%TMP (1100
9%TMP) . Apds as ciclagens de pH, foram determinadas a dureza de superficie final (SHf) e em sec¢édo
longitudinal para o calculo da perda integrada de dureza de subsuperficie (AKHN) (Anexos D e G),
concentracdo de F (Anexo H) presente no esmalte foi determinada apds as ciclagens de pH. Para analise
estatistica, foram considerados como varidveis os valores de SHf, AKHN, AIH e F no esmalte, € como

fator de variacéo, os dentifricios.

Formulacdo, determinacdo do pH e concentracdo de F nos dentifricios

Os dentifricios foram manipulados com os seguintes componentes: diéxido de titanio,
carboximetilcelulose, metil-p-hidroxibenzoato de sédio, sacarina, 6leo de menta, glicerina, silica abrasiva,
lauril sulfato de sédio e agua deionizada. Foram preparados dentifricios contendo TMP (Aldrich
Chemistry, CAS 7785-84-4, China) nas concentracfes de 1; 3; 4,5; 6 € 9 %, com adicdo de F na
concentragdo de 1100 ppm F sob a forma de NaF (Merck, CAS 7681-49-4, Alemanha). Além destes,
foram preparados um dentifricio sem adicdo de TMP e F (placebo) e um dentifricio com 1100 ppm F sem

TMP. As concentragdes de F dos dentifricios manipulados foram conferidas [26], assim como o pH
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dos mesmos [27] (Anexo B).

Ciclagem de pH e tratamento com os dentifricios

Os blocos foram submetidos, em frascos individuais durante sete dias, a cinco ciclagens de pH, a
temperatura de 37°C, permanecendo os ultimos dois dias em solucdo remineralizadora [25]. A seguir
foram imersos sob agitacdo constante, duas vezes ao dia durante 1 min, em suspensdes de dentifricios em
agua destilada/deionizada (1:3-peso: peso) quando removidos das solugdes desmineralizadora (6 horas —
Cae P 2,0 mmol L™ em tampdo acetato 0,075 mol L™, 0,04 pg F/mL em pH 4,7 — 2,2 mL/mm?) e
remineralizadora (18 horas — Ca 1,5 mmol L™, P 0,9 mmol L™, KCI 0,15 mol L™ em tamp#o cacodilato de
s6dio 0,02 mol L, 0,05 ug F/mL em pH 7,0 — 1,1 mL/ mm?). Os blocos foram lavados com jatos de 4gua
destilada/deionizada por 30 s, tanto apds remocdo das solugdes de ciclagem como das suspensfes de

dentifricio/agua (Anexos E e F).

Andlise da dureza do esmalte (Des>Re)

A dureza de superficie foi determinada utilizando-se o microdurémetro Shimadzu Micro
Hardness Tester HMV-2000 (Shimadzu Corporation, Kyoto, Japan), com penetrador tipo Knoop, carga
estatica de 25 g e tempo de 10 segundos, acoplado ao Software para analise de imagem CAMS-WIN
(New Age Industries, USA). Cinco impressdes, separadas entre si por uma distancia de 100 um, foram
realizadas na regido central de cada bloco (SHi). Apds a ciclagem de pH foram realizadas outras cinco
impressbes (SHf) distantes a 100 um das impressdes de SHi ( Anexo D). Para a analise da dureza em
seccao longitudinal, uma sec¢do foi realizada no centro de cada bloco e uma das metades incluida em
resina acrilica e polida. Foi utilizado microdurometro Micromet 5114 hardness tester (Buehler, Lake
Bluff, USA) e o software Buehler Omni Met (Buehler, Lake Bluff, USA), carga de 5 g por 10 s. Uma
sequéncia de 14 impressdes nas distancias de 5, 10, 15, 20, 25, 30, 40, 50, 70, 90, 110, 130, 220 e 330 um
da superficie externa do esmalte foi realizada na area central dos blocos [6] ( Anexo G). A érea integrada
da dureza (KHN x um) da leséo até o esmalte higido foi calculada utilizando a regra trapezoidal (Graph
Pad Prism, versdo 3.02) e subtraida da &rea integrada da dureza do esmalte higido obtendo a perda
integrada de dureza de subsuperficie (AKHN) [28]. A area integrada do perfil diferencial (i.e. os valores

de dureza em profundidade dos dentifricios com 1100 ppm F menos os valores de dureza do placebo) foi
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determinada em duas regides (5 — 10 um; 20 — 130 pm) em profundidade na les8o, definindo os valores

de AIH [29] .

Andlise da concentracdo de 'F presente no esmalte

Blocos (2x2 mm) obtidos a partir de uma das metades dos blocos (4x4mm) seccionados no
sentido longitudinal foram fixados com cola adesiva em mandril para peca reta e uma camada de esmalte
(57,5 20,05 pum) foi removida [22, 30]. Foi utilizado um micrémetro eletrdnico digital com saida (Starrett,
Sdo Paulo — SP) acoplado a uma base de microscépio. O desgaste foi realizado com disco de lixa
autoadesiva (13 mm de diametro) de carbureto de silica e granulacdo 400 (Buelher), fixado em frascos de
poliestireno cristal (J-10, Injeplast, Brasil). Os frascos, apés a adicdo de 1,0 mL de HCI 1,0 mol/L™,
foram mantidos sob agitagdo constante durante 1 h e a seguir adicionado 1,0 mL de NaOH 1,0 mol/L™
[22, 31]. Para analise de F foi utilizado eletrodo especifico 9409BN (Thermo Scientific, Beverly, MA,
EUA) e microeletrodo de referéncia (Analyser, Sdo Paulo, Brasil) acoplados a um analisador de ions
(Orion 720A+, Thermo Scientific, Beverly, MA, EUA). Os eletrodos foram previamente calibrados com
padrdes contendo 0,125 a 2,00 ug F/mL, nas mesmas condi¢des das amostras. As leituras foram
realizadas com aliquotas de 500 pL da solugdo da bidpsia acrescidas com o mesmo volume de TISAB II.

Os resultados foram expressos em pg/mm?® ( Anexo H).

Andlise estatistica

Para a analise estatistica, utilizou-se o programa Sigma Plot (versdo 12.0), com limite de
significancia estabelecido em 5%. Foram considerados como variaveis os valores de SHf, AKHN, AIH e
F no esmalte. Os dados obtidos foram submetidos ao teste de normalidade (Shapiro-Wilk) e
homocedasticidade (Cochran). Os dados de SHf, AKHN e F no esmalte apresentaram distribuicdo
heterogénea e foram submetidos a analise de Kruskal-Wallis seguido pelo teste de Student-Newman-
Keuls. Os resultados de AIH apresentaram-se heterogéneos e foram submetidos a anélise de variancia a 2
critérios (fator de variacdo dentifricio e regido no esmalte) seguidos pelo teste de Student-Newman-

Keuls).
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3. RESULTADOS

As concentracbes de fllor designadas como fluoreto total (FT) e ibnico (FI) do dentifricio
placebo foram respectivamente 9,5 (1,1) e 9,7 (0,4). Para os dentifricios com 1100 ppm F os valores
médios (DP) entre os grupos foram 1162,0 (44,1) e 1157,2 (16,8), respectivamente; variando entre 1111,0
e 1183,9 ppm F (Anexo I). O pH entre os grupos foi de 7,3 (0,3) com os valores variando entre 6,8 a 7,7
(Anexo J).

O valor médio (DP) da SHi (Anexo K) considerando todos os blocos foi 373,83 (0,22) kgf/mm?e
ndo houve diferencas significativas entre as médias dos grupos (p=0,610). Os resultados da SHf (Figura
1A, Anexo K) mostraram que a suplementagdo com TMP produziu um efeito maximo com 3% (p <
0,001). Acima de 3% observou-se uma reducdo no efeito da suplementacdo (Figura 1A). A perda
mineral em profundidade (AKHN) apresentou um padrdo de resultado similar ao encontrado com a
andlise da dureza de superficie (Figura 1B, Anexo L). Com a suplementacdo de 3% de TMP houve um
efeito méximo (p < 0,001) que reduziu com aumento da porcentagem do polifosfato na formulagéo.
Mesmo com esta reducdo, a area da lesdo permaneceu menor quando comparado ao dentifricio com 1100
ppm F (p < 0,001).

Analisando os resultados da area integrada do perfil diferencial (AIH), a suplementacéo produziu
pouca alteracdo na dureza do esmalte na regido mais externa do esmalte (5 - 10 um). Somente com a
adicdo de 3% de TMP foi possivel verificar um efeito melhor (p = 0,016) quando comparado ao
dentifricio 1100 ppm F (Figura 1D). Na regido mais profunda da lesdo (20 - 130 um) observou-se que a
suplementacdo com TMP levou a uma perda mineral menor em relagdo ao dentifricio com 1100 ppm F.
(p < 0,001). A lesdo em profundidade foi menor com a adi¢éo de 3% de TMP na formulacdo dentifricia (p
< 0,001).

Os resultados de F presente no esmalte (Figura 1C, Anexo M) mostram que ndo houve
diferengas estatisticas entre os grupos 1100 1%TMP, 1100 4,5%TMP, 1100 6%TMP e 1100 9%TMP
quando comparados ao grupo 1100 ppm F (p > 0,286). A adicdo de 3% de TMP ao dentifricio de 1100

ppm F proporcionou a maior presenga de F no esmalte ( p < 0,015).
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4. DISCUSSAO

Estudos tém mostrado que a adicdo de polifosfatos a formulages fluoretadas com reduzida
concentracdo de fluoreto aumenta sua agdo contra a desmineralizagdo [22, 23, 27, 29, 32, 33]. Diante
disso, o presente estudo testou a hipétese de que a adicdo de TMP, o qual é um polifosfato, a dentifricios
convencionais (1100 ppm F) elevaria sua capacidade de reduzir a perda mineral em um modelo de cérie
invitro. E importante entender que o modelo de ciclagem de pH apresenta limitagdes inerentes a todos os
protocolos in vitro: ndo reproduzem as condi¢des complexas do meio oral; os periodos de
desmineralizacéo e remineralizagdo sdo mais rapidos, ndo sdo capazes de simular adequada eliminacédo do
fluoreto e composicdo do fluido saliva/placa [34]. Assim, os dados obtidos usando este modelo (ou
qualquer outro protocolo in vitro) deveriam ser considerados com cuidado devido as limitagdes descritas
previamente. Entretanto, os modelos de ciclagem de pH s&o apropriados para avaliar o impacto de novos
principios ativos na acdo anticarie de dentifricios fluoretados, bem como sua associacdo com outros
tratamentos cariostaticos [34].

Como observado em prévios estudos [22,23], a associacdo TMP/F aumentou a capacidade do
dentifricio em reduzir a desmineralizacdo do esmalte. A reducdo da perda mineral foi de 61% com a
adicdo de TMP a 3% em relacdo ao dentifricio convencional (1100 ppm F) considerando os dados de
dureza em seccdo longitudinal (AKHN). Estes resultados podem ser explicados pela capacidade de
adsorcdo do TMP ao esmalte formando uma camada protetora contra a difusdo de &cidos para o interior
do esmalte [23, 35, 36]. Porém, ao analisarmos os dados de dureza de superficie a reducdo foi menor, ao
redor de 16%. Estudos mostram que a capacidade de acdo do fluoreto se localiza na regido mais externa
da lesdo de cérie de subsuperficie [23,37]. A associacdo TMP/F afeta o processo de desmineralizacdo e
remineralizacdo na regido mais profunda da lesdo de cérie [23, 29]. No presente estudo observou-se que a
desmineralizagdo foi menor em profundidade quando o TMP esteve presente nas formulacGes (Figura
1D). Além de reduzir a difusdo de &cido, 0 TMP adsorvido ao esmalte facilita a difusdo de célcio para o
interior do esmalte [23,36], como também de fluoreto, de acordo com os resultados do presente estudo e
do estudo de Takeshita et al., 2011[23]. A adicéo de 1% de TMP a formulacdo elevou a concentracdo de
fluoreto ao esmalte em 8% e em 31% com 3% de TMP. Entretanto, maior porcentagem de TMP na

formulacéo dentifricia ndo favoreceu a incorporacgéo de fluoreto no esmalte e nem o efeito anticarie.
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De acordo com Gonzalez [18], o TMP e o F ndo competem para os mesmos sitios de ligagcdo na
superficie do esmalte. Entretanto, estudo recente mostrou que o TMP pode competir com o fluoreto nos
sitios de ligagBes na hidroxiapatita, como os sitios da hidroxila (dados ndo publicados)’. Isto pode
interferir com a presenca de fluoreto no esmalte, como observado no presente estudo. Como a adsor¢édo
dos polifosfatos ocorrem rapidamente [38] e compete com a adsor¢édo do fluoreto, o TMP e F devem ser
combinados em uma propor¢do molar adequada. O efeito sinérgico do TMP e do F parece ser dependente
de sua incorporagdo nos dentifricios em uma proporcdo adequada. Combinando 500 ppm F com TMP
observou-se melhor eficacia quando comparado ao dentifricio 1100 ppm F com a propor¢do molar entre
1,2 a 3,7 [22]. Com concentracdo convencional de fluoreto na formulagdo (1100 ppm F) o equilibrio da
adsorcdo de TMP e fluoreto atinge um efeito maximo com 3% de TMP (propor¢do TMP/F: 1,7), diferente
do que ocorre com 500 ppm F. Acima de 3% de TMP (proporcdes TMP/F: 2,5; 3,4 e 5,1), a forca de
ligacdo quimica da hidroxiapatita com o TMP supera a do fluoreto reduzindo o efeito sinérgico anticérie.
Quando a concentracdo de fluoreto é aumentada para 3000 ppm F, a forca de unido ao esmalte é superior
a do TMP a 3% ndo havendo uma melhora no efeito anticarie [23].

Diante das formulacGes dentifricias testadas neste trabalho in vitro, a adi¢cdo de 3% TMP a um
dentifricio convencional (1100 ppm F) apresentou maior eficacia em reduzir a desmineralizacdo do

esmalte bovino.
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FIGURA 1 (A-D)
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Figura 1. Valores médios (n=12) da (A) dureza de superficie apés ciclagem de pH (SHf), (B) dureza
integrada de subsuperficie (AKHN), (C) fluoreto presente no esmalte e (D) dureza integrada (AIH) nas
regides entre 5-10 um e 20-130 pum. Barras verticais denotam o desvio-padrao (Student-Newman-Keuls,

p<0,05).
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ANEXO A

Normas do Periodico Clinical Oral 7nvestigations

Instructions for Authors

TYPES OF PAPERS

Papers may be submitted for the following sections:
* Original articles

* Invited reviews

* Short communications

* Letters to the editor

It is the general policy of this journal not to accept case reports and pilot studies.

EDITORIAL PROCEDURE

If you have any questions please contact:

Prof. Dr. G. Schmalz

University of Regensburg

Department of Conservative Dentistry and Periodontology
Franz-Josef-Straul3-Allee 11

93053 Regensburg

Germany

E-mail: gottfried.schmalz@Kklinik.uni-regensburg.de
Tel.:

Fax: +49 941 9446025

MANUSCRIPT SUBMISSION
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
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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

Authors should submit their manuscripts online. Electronic submission substantially
reduces the editorial processing and reviewing times and shortens overall publication
times. Please follow the hyperlink “Submit online” on the right and upload all of your

manuscript files following the instructions given on the screen.

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.

Springer Author Academy

TITLE PAGE

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:

Obijectives (stating the main purposes and research question)
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Materials and Methods

ResultsConclusions

Clinical Relevance

These headings must appear in the abstract.

Keywords

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

TEXT

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.

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.

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.
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Acknowledgments of people, grants, funds, etc. should be placed in a separate section

before the reference list. The names of funding organizations should be written in full.

REFERENCES

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. doi: 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. doi: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

WWWw.issn.org/2-22661-LTWA-online.php

For authors using EndNote, Springer provides an output style that supports the
formatting of intext 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.

TABLES

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.

The entries in the list should be numbered consecutively.

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
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ARTWORK AND ILLUSTRATIONS GUIDELIN

For the best quality final product, it is highly recommended that you submit all of your
artwork —photographs, line drawings, etc. — in an electronic format. Your art will then
be produced to the highest standards with the greatest accuracy to detail. The published

work will directly reflect the quality of the artwork provided.

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.
MS Office 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., Figl.eps.
Line Art

Definition: Black and white graphic with no shading.

Do not use faint lines and/or lettering and check that all lines and lettering within the
figures are legible at final size.

All lines should be at least 0.1 mm (0.3 pt) wide.

Scanned line drawings and line drawings in bitmap format should have a minimum
resolution of 1200 dpi.

Vector graphics containing fonts must have the fonts embedded in the files.
Halftone Art

* Definition: Photographs, drawings, or paintings with fine shading, etc.

If any magnification is used in the photographs, indicate this by using scale bars within
the figures themselves.

* Halftones should have a minimum resolution of 300 dpi.

Definition: a combination of halftone and line art, e.g., halftones containing line

drawing, extensive lettering, color diagrams, etc.

* Combination artwork should have a minimum resolution of 600 dpi.
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Color Art

* Color art is free of charge for online publication.

« If black and white will be shown in the print version, make sure that the main
information will still be visible. Many colors are not distinguishable from one another
when converted to black and white. A simple way to check this is to make a xerographic
copy to see if the necessary distinctions between the different colors are still apparent.

« If the figures will be printed in black and white, do not refer to color in the captions.

* Color illustrations should be submitted as RGB (8 bits per channel).

Figure Lettering

To add lettering, it is best to use Helvetica or Arial (sans serif fonts).

Keep lettering consistently sized throughout your final-sized artwork, usually about 2
-3 mm (8-12 pt).

Variance of type size within an illustration should be minimal, e.g., do not use 8-pt type
on an axis and 20-pt type for the axis label.

Avoid effects such as shading, outline letters, etc.

Do not include titles or captions within your illustrations.

Figure Numbering

* All figures are to be numbered using Arabic numerals.

* Figures should always be cited in text in consecutive numerical order.

* Figure parts should be denoted by lowercase letters (a, b, ¢, etc.).

« If an appendix appears in your article and it contains one or more figures, continue the
consecutive numbering of the main text. Do not number the appendix figures, "Al, A2,
A3, etc." Figures in online appendices (Electronic Supplementary Material) should,
however, be numbered separately.

Figure Captions

Each figure should have a concise caption describing accurately what the figure depicts.
Include the captions in the text file of the manuscript, not in the figure file.

Figure captions begin with the term Fig. in bold type, followed by the figure number,
also in bold type.

No punctuation is to be included after the number, nor is any punctuation to be placed at

the end of the caption.
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Identify all elements found in the figure in the figure caption; and use boxes, circles,
etc., as coordinate points in graphs.
Identify previously published material by giving the original source in the form of a

reference citation at the end of the figure caption.

Figure Placement and Size

* When preparing your figures, size figures to fit in the column width.

* For most journals the figures should be 39 mm, 84 mm, 129 mm, or 174 mm wide and
not higher than 234 mm.

* For books and book-sized journals, the figures should be 80 mm or 122 mm wide and

not higher than 198 mm.

Permissions

If you include figures that have already been published elsewhere, you must obtain
permission from the copyright owner(s) for both the print and online format. Please be
aware that some publishers do not grant electronic rights for free and that Springer will
not be able to refund any costs that may have occurred to receive these permissions. In

such cases, material from other sources should be used.

Accessibility

In order to give people of all abilities and disabilities access to the content of your
figures, please make sure that

All figures have descriptive captions (blind users could then use a text-to-speech
software or a text-to-Braille hardware)

 Patterns are used instead of or in addition to colors for conveying information
(colorblind users would then be able to distinguish the visual elements)

* Any figure lettering has a contrast ratio of at least 4.5:1
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ELECTRONIC SUPPLEMENTARY MATERIAL

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.

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

* Always use MPEG-1 (.mpg) format.

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.

Spreadsheets

* Spreadsheets should be converted to PDF if no interaction with the data is intended.
 If the readers should be encouraged to make their own calculations, spreadsheets
should be submitted as .xIs files (MS Excel).

Specialized Formats

* Specialized format such as .pdb (chemical), .wrl (VRML), .nb (Mathematica
notebook), and .tex can also be supplied.

Collecting Multiple Files

* It is possible to collect multiple files in a .zip or .gz file.

Numbering

* If supplying any supplementary material, the text must make specific mention of the
material as a citation, similar to that of figures and tables.
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» Refer to the supplementary files as “Online Resource”, e.g., "... as shown in the

animation

(Online Resource 3)", “... additional data are given in Online Resource 4”.

* Name the files consecutively, e.g. “ESM_3.mpg”, “ESM_4.pdf”.

Captions

* For each supplementary material, please supply a concise caption describing the
content of the file.

Processing of supplementary files

Electronic supplementary material will be published as received from the author without
any conversion, editing, or reformatting.

Accessibility

In order to give people of all abilities and disabilities access to the content of your
supplementary files, please make sure that

» The manuscript contains a descriptive caption for each supplementary material

* Video files do not contain anything that flashes more than three times per second (so
that users prone to seizures caused by such effects are not put at risk)

CONFLICT OF INTEREST

Authors must indicate whether or not they have a financial relationship with the
organization that sponsored the research. This note should be added in a separate section
before the reference list.

If no conflict exists, authors should state: The authors declare that they have no conflict

of interest.

DOES SPRINGER PROVIDE ENGLISH LANGUAGE SUPPORT?

Manuscripts that are accepted for publication will be checked by our copyeditors for
spelling and formal style. This may not be sufficient if English is not your native
language and substantial editing would be required. In that case, you may want to have
your manuscript edited by a native speaker prior to submission. A clear and concise
language will help editors and reviewers concentrate on the scientific content of your

paper and thus smooth the peer review process.
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The following editing service provides language editing for scientific articles in all areas
Springer publishes in.

Use of an editing service is neither a requirement nor a guarantee of acceptance for
publication.

Please contact the editing service directly to make arrangements for editing and

payment.

AFTER ACCEPTANCE

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.

Open Choice

In addition to the normal publication process (whereby an article is submitted to the
journal and access to that article is granted to customers who have purchased a
subscription), Springer now provides an alternative publishing option: Springer Open
Choice. A Springer Open Choice article receives all the benefits of a regular
subscription-based article, but in addition is made available publicly through Springer’s
online platform Springer Link.

Springer Open Choice

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.

Open Choice articles do not require transfer of copyright as the copyright remains with
the author. In opting for open access, the author(s) agree to publish the article under the
Creative Commons Attribution License.

Offprints

Offprints can be ordered by the corresponding author.

Color illustrations

Publication of color illustrations is free of charge.
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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.
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ANEXO B

DOSAGEM DE F NOS DENTIFRICIOS

l H>O deionizada g.s.p.10 mL

[homogeneizagéo - V()rtex]

y

[suspenséo - dentifricios]

\% v
centrifugar 3000 rpm/20 min [0,25 mL suspenséo]
(9069) l

v 0,25 mL HCI 2 mol L]
[0,25 mL sobrenadante]

l/ 1 h aquecimento \k45°C / agitacéo)
0,25 mL HC1 2 mol 1 0,5 mL NaOH 1 mol L]
0,5 mL NaOH 1 mol 1] (1,0 mL TISAB 11

| {

[1/0 mL TISAB H] leitura do F total - mV'

leitura do F idnico - mV'
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ANEXO C

OBTENCAO E PREPARO DOS BLOCOS DE ESMALTE
Confeccdo dos blocos de esmalte bovino (4 x 4 mm)

1.Coroa do dente bovino incisivo central inferior
separada da raiz através de disco diamantado de duas
faces (KG Sorensen D 91), montado em motor de
bancada (Nevoni), mantido sob refrigeracdo (agua
destilada/deionizada).

2. Seccdo da coroa utilizando disco diamantado
(série 15 HC Diamond - n. 11-4244 Buehler) separando
a superficie vestibular da lingual.

3. Face vestibular fixada na placa de acrilico.
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4. Seccdo da face vestibular no sentido longitudinal, na
porcdo mais plana, utilizando-se 2 discos diamantados (série
15 HC Diamond -n. 11-4243 Buehler), montados em
cortadeira sob refrigeracdo com éagua destilada/deionizada e
separados por um disco espacgador de aluminio com 4 mm de
espessura. Em seguida, foi realizado o corte no sentido
transversal.

5. Fragmento vestibular do dente bovino, fixado sobre
placa de resina. Ao lado, bloco de esmalte dentario.
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ANEXO C

OBTENCAO E PREPARO DOS BLOCOS DE ESMALTE
Planificacdo da dentina e polimento do esmalte

1. Bloco de esmalte fixado em disco de resina acrilica
pré-fabricada (+ 3 cm de didmetro por = 8 mm de espessura),
com auxilio de cera pegajosa (Kota Ind. e Com. LTDA), com
a superficie dentinaria voltada para cima.

2. Ajuste da dentina para obtencdo de superficies
paralelas entre esmalte e dentina, utilizando Politriz APL-4
AROTEC e lixas de granulacdo 320 (CARBIMET Paper
Discs, 30-5108-320, BUEHLER), 2 pesos, durante 20
segundos sob baixa rotagéo e refrigeragéo.

3. Blocos fixados com a superficie do esmalte voltada
para cima, a qual seré polida.
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Sequéncia do polimento de esmalte

Pedra-pomes, &gua deionizada e taga de borracha montada em contra-angulo em
baixa-rotacao;

Na Politriz APL-4 AROTEC - lixa de granulacdo 600, 800 e 1200 (30 segundos
— 2 pesos) e refrigeracdo a agua. Limpeza em lavadora ultrassonica e agua
destilada/ deionizada por 2 minutos, entre cada lixa;

Na Politriz APL-4 AROTEC - acabamento final com disco de papel feltro
TEXMET 1000 (Buehler Polishing Cloth) (1 minuto — 2 pesos) e suspensao de
diamante 1 micron base-agua (Buehler);

Limpeza em lavadora ultrassonica utilizando solugédo detergente (Ultramet Sonic
Cleaning Solution - Buehler) diluida 20:1 em &gua destilada/deionizada
(2minutos);

Lavagem durante 30 segundos com jato de agua destilada/ deionizada.
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ANFXO0 D
ANALISE DE DUREZA SUPFRFICIAL INITAL (SHi F
FINAL (SHF)

1. Microdurémetro Shimadzu Micro Hardness
Tester HMV-2.000 (Shimadzu Corporation - Kyoto-Japan),
com penetrador tipo Knoop, acoplado ao Software para
analise de imagem CAMS-WIN (NewAge Industries, USA).

2. Bloco de esmalte sendo submetido a
leitura no microdurdmetro,carga estatica de 25
gramas e tempo de 10 segundos, para analise da
dureza de superficie.

3. Fotomicrografia das impressGes
l 200 pm | ! para andlise de dureza inicial e final do
esmalte (Aumento: 100x).
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ANEXO F
(ICLAGFEM DF pH (Des>Re)

1. Agitador Magnético com Aquecimento TE
— 081 (Piracicaba, SP - Brasil) utilizado para agitar o
dentifricio com velocidade de 50% durante 15 min.

2. Mesa Agitadora TE - 141-Orbital
(Tecnal, Piracicaba - SP, Brasil) utilizada para
tratamento dos blocos de esmalte, em rotacdo 7
durante 1 min.

3. Lavagem dos blocos de esmalte antes e
ap6s os tratamentos, durante 30 s com &gua
deionizada.

4. Estufa para cultura bacteriol6gica
(Olidef cz Ribeirdo Preto — SP, Brasil) utilizada
para manter os blocos de esmalte nas solugdes de
Des e Re em temperatura 37°C, durante o
periodo da ciclagem.
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ANEXO F

FSQUFMA RFPRFSFNTATTVO DA (ICLAGFEM DF ﬁ]f
(Des> Re)

Tratamento

» 35,5 mL/bloco
Solucdo
Desmineralizadora

Tratamento Tratamento

u
v

Solucdo
Remineralizadora
17,75 mL/bloco
37°C [Vieira et al.: Caries Res 2005;38:514-520]
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ANEXO G

ANALISF DA DURFZA FM SFCCAO LONGTTUDINAL

1. Embutidora metalografica (AROTEC PRE 30S) — utilizada
para inclusdo dos blocos de esmalte em 5 gramas de resina acrilica
(Buehler Transoptic Powder, Lake Bluff, Illinois, USA), pressédo de 150
Kgf/cm2, tempo de aquecimento de 7 minutos e mais 7 minutos de
resfriamento. Os blocos foram fixados em posi¢do com cola adesiva (Super
Bonder — Loctite).

2. Corpo de prova plano longitudinal voltado para a
superficie da resina acrilica.

3. Microdurdmetro Micromet 5114 Hardness Tester
(Buehler, Lake Bluff, USA e Mitutoyo Corporation, Kanagawa,
Japan), com penetrador tipo Knoop, acoplado ao Software para
andlise de imagem Buehler OminMet (Buehler, Lake BIuff,
USA).
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4. Fotomicrografia das impressoes.
(Aumento: 1000x). Seta: Lesdo de subsuperficie.

S

Sequéncia do polimento de esmalle:

1. Lixas de granulacdo 320 (1 min), 600, 800 e 1200 (2min) e refrigeracdo a agua;

2. Limpeza em lavadora ultrassonica e dgua destilada/ deionizada por 2 min, entre
cada lixa;

3. Acabamento final com disco de papel feltro Microcloth Supreme PSA
(Buehler) durante 2 min com suspensdo de diamante 1/4 micron base-agua
(Buehler);

4. Lavagem durante 30 s com jato de dgua deionizada;

Limpeza em lavadora ultrassonica utilizando agua destilada/deionizada (2 min).
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ANEXO H
ANALISF DF CONCENTRALCAO DE F NO FSMALTE (F)

Z. Micrémetro eletrbnico digital com saida
(Starrett, Sdo Paulo — SP) acoplado a uma base de
microscopio.

2. Bloco fixado em mandril para peca reta.

3. Bloco de esmalte adaptado ao mandril, sendo
submetido a microabrasdo, com desgaste de 50 um, para
anélise do F no esmalte.
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4. Apls desgaste, p6 de esmalte presente na lixa
adaptada em frascos de poliestireno cristal (J - 10,
Injeplast, Brasil).

5. Para analise do conteido de F no esmalte

utilizou-se:

e Eletrodo especifico Orion 9409-BN (Orion
Research, Inc., Beverly, MA, EUA).

e Microeletrodo de  referéncia  (Analyser
Comércio e Industria LTDA, Séo Paulo, SP).

e Analisador de ions Orion 720A (Orion
Research, Inc.).
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ANEXO 7

DOSAGFM DF FLUORFTO NOS DENTTFRICIOS

Valores de fluoreto (FI) e (FT) nos dentifricios experimentais

Dentifricios FI (ppm F) FT (ppmF)
Placebo 9,7£ 0,41 (2) 9,5+1,06(2)
1100 ppmF 1238,1 + 53,92 (2) 1132,7 £ 34,72 (2)
1100 ppmF + 1%TMP 1171,6 £ 80,75 (2) 1153,2 + 78,65 (2)
1100 ppm F+ 3% TMP 1171 + 26,83 (2) 1183,9+ 47,38 (2)
1100 ppm F + 4,5%TMP 1129,9 + 8,49 (2) 1150,8 + 24,66 (2)
1100 ppm F+ 6% TMP 1111,0 + 18,63 (2) 1162,0 £ 6,42 (2)
1100 ppm F+ 9% TMP 1150,6 + 33,30 (2) 1160,7 + 39,01 (2)
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ANEXO J

DEFTFRMINALAO DE pIH NOS DENTTFRICIOS

Valores de pH nos dentifricios experimentais

Dentifricios pH
Placebo 7,58+ 0,11 (2)
1100 ppmF 7,71 +£0,01 (2)
1100 ppmF + 1%TMP 7,62+0,02(2)
1100 ppm F + 3%TMP 7,41+£0,01 (2)
1100 ppm F + 4,5%TMP 7,05+ 0,23 (2)
1100 ppmF + 6,0%TMP 7,21+ 0,01 (2)
1100 ppm F + 9,0%TMP 6,83 £ 0,01 (2)
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VALORES DE DURFEZA DE SUPERFICITE INI(TAL F
FINAL (SH e SH)
SHT
Bloco Placebo 1100 1100 + 1%TMP 1100 + 3%TMP 1100 + 4,5%TMP 1100 + 6%TMP 1100 + 9% TMP
1 373,20 375 375,4 373,20 373,6 374 374,6
2 375,00 373,6 373,6 372,60 371,6 373,8 374,4
3 375,40 374,6 374,4 375 373,6 375 374,2
4 373,60 375 373,6 376,2 374,6 370 373,6
5 373,60 374,6 374,8 373,6 372,2 373,6 373,2
6 372,6 374,2 374,6 372,2 372,2 374 375
7 372,6 372,6 374,6 373,6 375,6 373,2 375
8 375,4 374,2 373,6 372,6 372,2 374 373,4
9 374,60 374,6 373 375,4 375,6 374 373,6
10 375 374,4 374,4 374,6 376,2 374,4 372,2
11 372,6 374,8 374,2 373,4 374,6 373,2 374,2
12 372,4 373,2 374 375 374,8 373,8 372,6
média 373,83 374,23 374,18 373,95 3739 373,58 373,83
d.p 1,18 0,74 0,66 1,27 1,57 1,23 0,89
SH)
Bloco Placebo 1100 1100+ 1%TMP 1100 + 3%TMP 1100 + 4,5%TMP 1100 + 6% TMP 1100 + 9%TMP
1 73,00 234,40 263,00 274,60 251,2 219,40 213,2
2 72,00 229,60 251,20 274,40 2446 219,20 236,8
3 74,20 232,00 266,00 276,20 2494 225,60 247,60
4 73,80 235,20 266,20 271,20 243,6 221,40 236,80
5 71,20 229,20 253,20 272,00 2472 220,40 240,40
6 96,40 245,00 244,40 276,60 2440 235,4 239,8
7 69,40 244,40 246,00 272,20 257,0 226,2 234,4
8 61,00 245,20 252,20 273,40 252,2 221,6 236,4
9 17,40 241,20 253,20 280,20 245,8 221,2 2242
10 71,20 249,60 255,60 282,60 249,2 2248 237,8
11 74,40 240,40 256,80 281,60 246,2 220,0 239,4
12 73,8 235,60 250,40 283,8 256,8 222,6 232,2
média 68,98 238,48 254,85 276,57 248,9 223,15 218,49
d.p 18,13 6,74 7,12 4,42 4,62 4,52 8,77
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ANZEXO L
A

VALORES DF DURFZA FM SEFCCAO LONGITUDINAL
(Perda integrada de dureza de sutsuperficte - AKXHN)

AKXHN

Blocos Placebo 1100 1100 + 1%TMP 1100 + 3% TMP 1100 + 4,5%TMP 1100 + 6% TMP 1100 + 9%TMP
1 10002,3 3552,5 4157,5 787,8 3154,5 3095,3 3827,5
2 11243,0 6367,5 3974,0 1554,5 3931,0 4082,3 3647,3
3 9954,3 6984,8 4565,5 2217,3 3972,8 4125,5 2855,3
4 10151,3 5530,8 3205,5 2798,8 4401,0 5012,0 3674,0
5 10076,8 5291,8 5522,3 1807,5 3985,3 3850,8 3864,8
6 9561,8 4163,3 4767,3 2318,8 4397,8 5331,3 3222,3
7 9306,0 51255 4549,0 1900,8 3421,5 4663,8 4321,0
8 88285 4295,8 3934,5 2366,5 4054,0 3244,0 3289,0
9 11161,8 6849,3 47375 1763,8 3641,5 4416,3 34138
10 9472,8  6456,5 4473,8 2602,3 3584,5 3456,3 3834,3
11 10073,3 6249,0 3541,8 3007,3 3928,5 3643,0 2708,8
12 9009,8 6158,5 4232,8 2652,3 4369,3 4110,5 3371,8
média 9975,8 5461,8 4388,7 2011,8 3854,4 4127,7 3594,9
d.p 763,3  1196,9 618,8 582,4 403,6 7437 412,7

Luciene Peretra de Castro



ANZXO M
75

ANFEXO M

VALORFS DF FLUORFTO PRESFENTF NO FSMALTF (F)

7

Blocos Placebo 1100 1100 + 1%TMP 1100 + 3% TMP 1100 + 4,5%TMP 1100 + 6%TMP 1100 + 9%TMP
1 0,5666 1,0321 1,0844 1,3956 1,0314 0,7226 0,8625
2 0,5735 10,9222 1,4337 1,0127 1,1287 1,2852 1,2578
3 0,5774 0,8141 1,3687 1,8299 1,1666 1,4466 1,0602
4 0,4731 0,7523 1,4196 1,3732 0,9725 0,9113 1,3341
5 0,5686 1,2168 1,0382 1,0162 1,6144 0,9377 1,1222
6 0,5910 10,8737 1,0114 1,8463 0,8642 0,9108 1,0598
7 0,4118 11,2432 1,5279 1,2964 0,9578 0,6986 0,8005
8 0,5898 1,4747 1,3454 1,4800 0,9845 1,1940 0,8868
9 0,4236  0,9832 1,1164 1,8720 1,0715 1,5220 1,1306
10 0,5910 11,6072 1,2153 1,5193 1,0130 1,3779 1,0995
11 0,2679 1,1925 1,0451 1,2806 1,2301 0,1568 0,8819
12 0,4528 1,2403 0,8613 1,5816 0,8652 0,9046 0,8489

Média 05073 1,1127 1,2056 1,4586 1,0750 1,0057 1,0287
dp 0,10 0,26 0,21 0,29 0,20 0,39 0,17
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