guisa Odomnitelogica Brasielia

Brerifiamn Oral

1. Misséo

1.1. A Pesquisa Odontolégica Brasilei-
ra (POB) é um periédico de publicacdo
trimestral que tem por objetivo dissemi-
nar e promover o intercambio de infor-
macles das varias areas as quais se
dedica a pesquisa odontolégica.

1.2. A POB esté aberta a contribuig6es
da comunidade cientifica nacional e in-
ternacional.

2. Categorias de trabalhos aceitos

2.1. S&o aceitos trabalhos de pesquisa
basica e aplicada (incluindo estudos cli-
nicos).

2.2. N&do s&o aceitos relatos de caso
nem revisdes de literatura, exceto em ca-
rater excepcional, mediante convite da
comisséo de publicacao.

2.3. Teses e/ou monografias devem ser
reescritas nos moldes de um artigo cien-
tifico.

3. Idioma

3.1. Séo aceitos trabalhos redigidos no
idioma inglés.

4. Responsabilidade pelo contetido

4.1. Os conceitos e as informacgdes en-
contrados nos originais e publicados na
revista sdo de inteira responsabilidade
do(s) autor(es), ndo refletindo, necessa-
riamente, a opinido da Comisséo de Pu-
blicacdo ou do Conselho Editorial.

5. Ineditismo e direitos autorais

5.1. Os trabalhos enviados para publi-
cacdo devem ser inéditos, ndo sendo per-
mitido o envio simultaneo a outro
perioédico.

5.2. A submissédo dos originais a POB
implica a transferéncia integral e irrevo-
gavel de seus direitos autorais.

5.3. Os originais devem ser acompa-
nhados de um termo de transferéncia e
declaracao de responsabilidade, firmado
por todos os autores, uma original e uma
copia, como segue:

Eu (n6s), [nome(s) do(s) autor(es)], au-
tor(es) do trabalho intitulado [titulo do
trabalho], o qual submeto(emos) a apre-
ciacdo da Pesquisa Odontoldgica Brasi-
leira para nela ser publicado, decla-
ro(amos) concordar, por meio deste
suficiente instrumento, que os direitos

- INSTRUCOES AOS AUTORES -

autorais referentes ao citado trabalho
tornem-se propriedade exclusiva da Pes-
quisa Odontolégica Brasileira desde a
data de sua submisséo, sendo vedada
qualquer reproducédo, total ou parcial,
em qualquer outra parte ou meio de di-
vulgacéo de qualquer natureza, sem que
a prévia e necessaria autorizacao seja so-
licitada e obtida junto a Pesquisa Odon-
tolégica Brasileira. No caso de a publica-
¢do nao ser aceita, a transferéncia de
direitos autorais sera automaticamente
revogada ap6s a devolugéo definitiva do
citado trabalho por parte da Pesquisa
Odontolégica Brasileira, mediante o re-
cebimento, por parte do(s) autor(es), de
oficio especifico para esse fim. Decla-
ro(amos) ainda que o citado trabalho néo
foi nem esté sendo considerado para pu-
blicacdo em outra revista, quer seja no
formato impresso ou eletrénico.
[Data/assinatura(s)]

6. Suporte fisico e quantidade dos
originais

6.1. Texto (incluindo tabelas e qua-
dros), esquemas e graficos devem ser
submetidos em midia digital (disquete ou
CD-ROM), sempre acompanhados de
trés (3) copias completas em papel.

6.2. Das trés (3) copias descritas no
item anterior, duas (2) copias devem vir
sem nenhuma identificagédo dos autores,
para que a avaliagédo possa ser realizada
com isengéao.

6.3. As imagens (fotografias, radio-
grafias, micrografias) devem ser subme-
tidas em trés (3) jogos em papel
fotografico, com formato de 10 cm X
15 cm, para permitir uma visualizagao
completa dos assuntos desejados.

6.4. N&o serdo aceitas imagens previa-
mente digitalizadas, isto é, aquelas que
forem resultantes de maquina fotografica
digital ou previamente “scaneadas” pe-
lo(s) autor(es).

6.5. N&o seréo aceitas imagens fora de
foco, impressas em papel néo fotografico
ou resultantes de qualquer outro tipo de
impressao caseira ou nao profissional.

6.6. Imagens digitais poderao ser acei-
tas desde que sua captagdo primaria te-
nha ocorrido ja em tamanho (10 cm X
15 cm) e resolucgéo adequados (300 dpi).

Maquinas fotograficas digitais comercia-
is ou semiprofissionais n&do alcancam os
parametros citados e, portanto, ndo se
prestam a produzir imagens com quali-
dade profissional para reproducéo.

6.7. As imagens digitais descritas no
item anterior s6 serdo aceitas quando
acompanhadas das cépias em papel refe-
ridas no item 6.3.

6.8. Nao serdo aceitas imagens digitais
artificialmente “aumentadas” em progra-
mas computacionais de edicdo de ima-
gens.

7. Comunicacéo entre autor(es) e revista

7.1. A copia em papel que contém a
identificacao dos autores, conforme cita-
da no item 6.1 acima, deve trazer em sua
ultima pégina, separada das restantes,
os dados completos (endereco, telefone(s)
e e-mail) de todos os autores, indican-
do-se para qual autor deverdo ser en-
caminhadas as correspondéncias da
Comisséo de Publicacao e/ou da secreta-
ria da Revista.

8. Avaliagcédo

8.1. Originais que deixarem de cum-
prir qualquer uma das normas aqui
publicadas relativas a forma de apre-
sentacdo, por incompletude ou inade-
quacédo, serdo sumariamente devolvidos
antes mesmo de serem submetidos a
avaliacdo quanto ao mérito do trabalho e
a conveniéncia de sua publicacdo. A de-
volugédo ser4 acompanhada de um oficio
contendo o cédigo do item desrespeitado.

8.2. Uma vez aprovados na avaliacao
quanto a forma de apresentagéo, os origi-
nais serdo submetidos a apreciagdo da
Comissédo de Publicagdo, do Conselho
Editorial ou de Assessores ad hoc, que
dispdem de plena autoridade para ava-
liar o mérito do trabalho e decidir sobre a
conveniéncia de sua publicagéo.

8.3. A critério da Comisséo de Publica-
¢ao, do Conselho Editorial ou de Asses-
sores ad hoc, os originais poderéo ser
devolvidos aos autores com sugestdes
para que estes realizem alteragbes no
texto e/ou nas imagens.

8.4. Os prazos fixados para nova sub-
missao dos originais corrigidos serao in-
formados no oficio que acompanha os
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originais e deverdo ser rigorosamente
respeitados.

8.5. A nova submisséo fora dos prazos
estipulados acarretard o cancelamento
definitivo do processo de avaliagéo e a
devolucéo definitiva dos originais.

8.6. Os trabalhos que, a critério da Co-
misséo de Publicacdo, do Conselho Edi-
torial ou de Assessores ad hoc, ndo forem
considerados convenientes para publica-
¢ao na POB serao devolvidos aos autores
em carater definitivo.

8.7. Durante todo o processo de avalia-
¢ao, os nomes dos avaliadores permane-
cerdo em sigilo perante os autores, e 0s
nomes destes permanecerdo em sigilo
perante aqueles. Para tanto, serdo uti-
lizados originais sem identificagcdo dos
autores, conforme estipula o item 6.2
acima.

9. Devolucéo dos originais

9.1. Quando aceitos para publicacao,
os originais (incluindo imagens e quais-
quer midias enviadas) néo serdo devolvi-
dos aos autores, permanecendo nos
arquivos da POB.

9.2. E expressamente recomendado
que os autores mantenham em seu ar-
quivo cépia completa dos originais, vi-
sando precaver-se contra possiveis
extravios.

10. Imagens em cores

10.1. A publicacdo de imagens em
cores sera custeada pelo(s) autor(es) in-
teressado(s), que deve(m), para tanto, ex-
pressar seu interesse por escrito ao
submeter os originais.

10.2. Em caso de manifestagéo de in-
teresse por parte do(s) autor(es), a POB
providenciard um orcamento dos custos
envolvidos que poderéo variar de acordo
com o numero de imagens, sua distribui-
¢do em paginas diferentes e a publicacao
concomitante de material em cores por
parte de outro(s) autor(es).

10.3. Uma vez apresentado ao(s) au-
tor(es) o orgcamento dos custos corres-
pondentes ao material de seu interesse,
este(s) devera(ao) assinar o orgcamento e
responsabilizar-se legalmente pela quita-
cdo dos referidos custos junto a empresa
fornecedora dos servicos de reproducédo
em cores.

11. Titulag&o dos autores

11.1. Na copia identificada dos origi-
nais (ver item 6.1), a titulac&o do(s) au-
tor(es) devera ser apresentada na forma
de nota(s) de rodapé.

11.2. Seré& aceita uma Unica titulagéo
e uma Unica filiagdo por autor. O(s) au-
tor(es) devera(do), portanto, escolher
dentre suas titulacdes/filiagbes aquela
que julgar(em) a mais importante.
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11.3. Todos os dados de titulagéo e fi-
liacdo devem ser apresentadas por exten-
so, sem nenhuma abreviagéo.

12. Comité de Etica

12.1. Qualquer trabalho que envolva
estudo com seres humanos, incluindo-se
6rgaos e/ou tecidos isoladamente, bem
como prontuarios clinicos ou resultados
de exames clinicos, devera estar de acor-
do com a Resolugéo 196/96 do Conselho
Nacional de Saude e seus complementos,
e ser acompanhado de consentimento
por escrito do paciente e aprovacdo da
Comiss&o de Etica da unidade em que o
trabalho foi realizado.

12.2. Ndo devem ser utilizados no
material ilustrativo nomes ou iniciais do
paciente.

12.3. Os experimentos com seres hu-
manos devem indicar se os procedimen-
tos utilizados estdo de acordo com os
padrdes éticos do Comité de Pesquisa em
Seres Humanos (seja institucional ou re-
gional) e com a Declaragéo de Helsinky
(1975) revisada em 1983.

12.4. Nos experimentos com animais
devem ser seguidos os guias da Institui-
¢ao dos Conselhos Nacionais de Pesquisa
sobre 0 uso e cuidado dos animais de la-
boratério.

13. Redagéo

13.1. Os originais deverédo ser redigi-
dos em inglés, rigorosamente de acordo
com a norma culta do idioma nos seus
aspectos morfoldgicos e sintaticos.

13.2. Recomenda-se fortemente que
o(s) autor(es) busque(m) assessoria
linglistica profissional (revisores e/ou
tradutores certificados em lingua por-
tuguesa e inglesa) antes de submeter(em)
originais que possam conter incorrecdes
e/ou inadequacgdes morfoldgicas, sintati-
cas, idiomaticas ou de estilo.

13.3. Originais identificados com in-
correcdes e/ou inadequacdes morfoldgi-
cas ou sintaticas serdo sumariamente
devolvidos antes mesmo de serem sub-
metidos a avaliagdo quanto ao mérito do
trabalho e a conveniéncia de sua publi-
cacao.

14. Formatacéo digital e limites
quantitativos

14.1. Os arquivos digitais (texto e/ou
ilustracdes) devem ser compativeis com
IBM-PC.

14.2. O texto deverd ser fornecido em
arquivo digital gerado em programa de
edicdo de texto Microsoft Word for Win-
dows.

14.3. O texto devera ser digitado em
fonte Arial tamanho 12, em folhas de pa-
pel tamanho A4, com espaco duplo e
margem de 3 cm de cada um dos lados,
perfazendo um total de no maximo 15
paginas ou 23.000 caracteres com espa-

¢os, o que for atingido primeiro, incluin-
do tabelas, quadros, esquemas, graficos
e respectivas legendas, e também as le-
gendas das imagens.

14.4. As imagens (fotografias, radio-
grafias e micrografias) devem ser subme-
tidas em separado (ver itens 6.1 a 6.8
acima).

145. Um méaximo de 8 imagens
poderéo ser submetidas, desde que ne-
cessarias ao registro cientifico e a com-
preenséo do assunto.

14.6. As imagens devem ser apresen-
tadas individualmente, cada uma com
sua respectiva legenda.

14.7. Nao se aceitam montagens de
imagens.

14.8. Para otimizar a qualidade de re-
producdo, gréaficos e esquemas poderédo
ser submetidos em formato digital, na
forma de arquivos gerados em programa
de desenho vetorial CorelDraw ou lllus-
trator.

14.9. Os graficos devem sempre ser
acompanhados dos respectivos valores
numéricos que lhes deram origem.

15. Numeragdo, citacdo e posicionamento
detabelas, quadros, esquemas e grafi-
cos
15.1. As tabelas, os quadros, esque-

mas e graficos devem ser numerados

consecutivamente em algarismos arabi-
cos.

15.2. As legendas de tabelas e qua-
dros devem ser colocadas na parte supe-
rior dos mesmos.

15.3. As legendas de esquemas e gra-
ficos devem ser colocadas na parte infe-
rior dos mesmos.

15.4. Todas as tabelas e todos os qua-
dros, esquemas e gréficos, sem excecéao,
devem ser citados no corpo do texto.

15.5. As tabelas, os quadros, esque-
mas e graficos devem ser posicionados
diretamente sob suas cita¢des no corpo
do texto.

16. Numeracdo, citacdo e posicionamento
de imagens (fotografias, radiografias

e micrografias)

16.1. As imagens devem ser numera-
das consecutivamente em algarismos
arabicos.

16.2. As legendas das imagens devem
ser colocadas na parte inferior das mes-
mas.

16.3. Todas as imagens, sem excec¢ao,
devem ser citadas no corpo do texto.

16.4. As imagens devem ser submeti-
das em separado e, portanto, ndo devem
ser posicionadas no corpo do texto.

17. Notas

17.1. As notas de rodapé devem ser
indicadas com asteriscos e restritas ao
minimo indispensavel.



18. Grafia de termos cientificos, comer-
ciais e unidades de medida

18.1. Os termos cientificos devem ser
grafados por extenso, em vez de seus cor-
respondentes simbélicos abreviados. In-
cluem-se nessa classificacdo: nomes de
compostos e elementos quimicos e biné-
mios da nomenclatura microbiolégica,
zooldgica e botanica.

18.2. Os nomes genéricos de produtos
devem ser preferidos as suas respectivas
marcas comerciais, sempre seguidos, en-
tre parénteses, do nome do fabricante, da
cidade e do pais em que foi fabricado, se-
parados por virgula.

18.3. Unidades de medida devem ser
apresentadas rigorosamente de acordo
com o Sistema Internacional de Medidas.

19. Disposicao dos elementos constituin-

tes do texto

19.1. Os elementos constituintes do
texto devem ser dispostos segundo a se-
quéncia apresentada abaixo:

a) Especialidade ou area enfocada
na pesquisa

b) Titulo no primeiro idioma

c) Titulo no segundo idioma

d) Nome(s) do(s) autor(es)

e) Resumo no primeiro idioma

f) Descritores no primeiro idioma

g) Resumo no segundo idioma

h) Descritores no segundo idioma

i) Introducéo

j) Material e métodos

k) Resultados

I) Discussao

m) Concluséao(des)

n) Agradecimentos (se houver)

0) Referéncias bibliogréaficas

20. Conteldo dos elementos constituin-
tes do texto

a) Especialidade ou area enfocada
na pesquisa: uma Unica palavra que per-
mita ao leitor identificar de imediato a es-
pecialidade ou area a que pertence a
pesquisa.

b) Titulo no primeiro idioma: o titulo
deve ser conciso (limitado a duas linhas
de no maximo 60 caracteres cada), con-
tendo somente as informagdes necessa-
rias para a identificagdo do contetdo.

c) Titulo no segundo idioma: idem ao
item anterior.

d) Nome do(s) autor(es): separados
com quebra de linha. A cada autor deve
corresponder uma nota no rodapé da pri-
meira pagina contendo sua titulacao/ fi-
liacdo (ver item 11 acima).

e) Resumo no primeiro idioma: con-
siste na apresentacdo concisa e seqlen-
cial, em um dnico paragrafo, de
problema tratado, proposicao do traba-

lho, material e métodos, resultados e
conclusdes. Deve ter no maximo 250 pa-
lavras.

f) Descritores no primeiro idioma:
correspondem as palavras ou expressoes
que identifiguem o contedido do artigo.
Para a escolha dos descritores, deve-se
consultar a lista de “Descritores em
Ciéncias da Saude - DeCS”, elaborada
pela BIREME, e a de “Descritores em
Odontologia - DeOdonto”, elaborada pelo
SDO/FOUSP. Um maximo de 5 descrito-
res devem ser incluidos.

g) Resumo no segundo idioma: idem
ao item e) acima. Sua redacdo deve ser
paralela a do resumo no primeiro idioma.
Deficiéncias linguisticas néo justificam a
falta de paralelismo e devem ser previa-
mente resolvidas (ver item 13 acima).

h) Descritores no segundo idioma:
idem ao item f) acima.

i) Introducéo: deve apresentar com
clareza o problema ou objeto tratado na
pesquisa e sua relacdo com os outros tra-
balhos na mesma linha ou area. A hip6-
tese ou objetivo deve ser concisamente
apresentada no final desta se¢do. Exten-
sas revisdes de literatura devem ser evi-
tadas e substituidas por referéncias aos
trabalhos bibliograficos mais recentes,
onde certos aspectos e revisdes ja te-
nham sido apresentados.

j) Material e métodos: identificar os
métodos, equipamentos (entre parénte-
ses dar o nome do fabricante, cidade,
estado e pais de fabricagdo) e procedi-
mentos em detalhes suficientes para
permitir que outros pesquisadores re-
produzam os resultados. Dar referéncias
de métodos estabelecidos, incluindo mé-
todos estatisticos; oferecer referéncias e
descricdes breves que tenham sido publi-
cadas, mas ainda nédo sejam bem conhe-
cidas; descrever métodos novos ou
substancialmente modificados, dar as
razdes para usa-los e avaliar as suas li-
mitacgOes. ldentificar com preciséo todas
as drogas e substancias quimicas utiliza-
das, incluindo nome(s) genérico(s), do-
se(s) e via(s) de administracao.

k) Resultados: devem ser apresenta-
dos com o minimo possivel de discusséo
ou interpretacdo pessoal, acompanhados
de tabelas e/ou material ilustrativo ade-
quado, quando necessario. Ndo repetir
no texto todos os dados ja apresentados
em ilustragdes e tabelas. Dados estatisti-
cos devem ser submetidos a anédlises
apropriadas.

I) Discusséo: deve restringir-se ao
significado dos dados obtidos, evitan-
do-se hipéteses ndo fundamentadas nos
resultados, e relaciona-los ao conheci-
mento ja existente e aos obtidos em ou-
tros estudos relevantes. Enfatizar os
aspectos novos e importantes do estudo

e as conclusdes derivadas. N&o repetir
em detalhes dados ou outros materiais ja
citados nas se¢fes de Introducéo ou Re-
sultados. Incluir implicagbes para pes-
quisas futuras.

m) Conclusao(des): deve(m) ser perti-
nente(s) aos objetivos propostos e justifi-
cados nos dados obtidos. A hip6tese de
trabalho deve ser respondida.

n) Agradecimentos: agradecimentos
de ajuda técnica, apoio financeiro e ma-
terial devem especificar sua natureza,
contribuicdo ou mesmo apoio que nédo
justificariam a autoria ou mesmo relagéo
que possa gerar conflitos de interesse.
Podem ser mencionadas pessoas que te-
nham contribuido intelectualmente para
0 artigo, mas cujas contribui¢bes né&o
justifiquem a autoria, relacionadas a co-
leta de dados, participacdo nos experi-
mentos, revisao critica do estudo etc. Os
autores devem obter autorizagdo das
pessoas as quais sdo dirigidos os agrade-
cimentos, evitando que leitores possam
ndo interpretar corretamente os mes-
mos.

21. Referéncias bibliogréaficas
As referéncias devem ser ordenadas alfa-
beticamente, numeradas e normatizadas
de acordo com o Estilo Vancouver. Os ti-
tulos de periédicos devem ser abreviados
de acordo com o Index to Dental Literatu-
re e impressos sem negrito, italico ou gri-
fo, devendo-se usar a mesma apresenta-
¢ao em todas as referéncias, ndo devendo
ser pontuados. Nas publicacdes com até
seis autores, citam-se todos; acima de
seis autores, cita-se o primeiro seguido
da expresséo latina et al. A exatidao das
referéncias é de responsabilidade dos au-
tores. Comunicagdes pessoais, trabalhos
em andamento e os ndo publicados néo
devem ser incluidos na lista de referén-
cias, mas citados em notas de rodapé.

21.1. Exemplos de referéncias:

Livro com um autor

Stahl SM. Essential psychopharmaco-

logy: neuroscientific basics and practi-

cal application. 2" ed. New York: Cam-
bridge University Press; 2000.

Livro com dois autores

Mathewson RJ, Primosch RE. Funda-
mentals of pediatric dentistry. 3" ed.
Chicago: Quintessence Books; 1995.

Em suporte eletrénico

Wothersponn AC, Falzon MR, Isaacson
PG. Fractures: adults and old people
[monograph on CD-ROM]. 4™ ed. New
York: Lippincott-Raven; 1998.

Ueki N, Higashino K, Ortiz-Hidalgo
CM. Histopathology [monograph onli-
ne]. Houston: Addison Books; 1998.
[cited Jan 27]. Available from: URL:
http://www.hist.com/dentistry
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Livro com até seis autores citam-se to-
dos, acima de seis autores cite os seis
primeiros seguido da expresséo et al.

Capitulo de livro

Stahl SS. Marginal lesion. In: Goldman
HM, Cohen DW. Periodontal therapy.
5" ed. St. Louis: Mosby; 1973. p.94-8.

Em suporte eletrénico
Chandler RW. Principles of internal fi-
xation. In: Wong DS, Fuller LM. Prost-

hesis [monograph on CD-ROM]. 5" ed.
Philadelphia: Saunders; 1999.

Tichemor WS. Persistent sinusitis after
surgery. In: Tichenor WS. Sinusitis:
treatment plan that works for asthma
and allergies too [monograph online].
New York: Health On the Net Founda-
tion; 1996. [cited 1999 May 27]. Avail-
able from: URL: http://www.si-
nuses.com/postsurg.htm

Artigo de periédico
Morgado LMC, Sagreti OMA, Guedes-

Pinto AC. Reimplantes dentéarios. Rev
Bras Odontol 1992;49:38-44

Yetman AT, Kyong-Jin L, Hamilton R,
Marrow WR, Pitt HA, Hammel D. Ma-
lignant lymphoma. Cancer 2001;
87:1638-44.

Com mais de seis autores

McWhinney S, Brow ER, Malcolm J,
Villa C, Groves BM, Quaife RA, et al.
Identification of risk factors for increa-
sed cost, charges, and length of stay
for cardiac patients. Ann Thorac Surg
2000; 70:702-10.

Em suporte eletrénico

Nerallah LJ. Correcéo de fistulas pela
técnica de biparticdo vesical. Urologia
On line [periédico online] 1998 [citado
1998 Dez 8]; 5(4):[telas]. Disponivel
em: URL: http://www.epm.br/cirur-
giaZuronline/ed0798/fistulas.htm
Chagas JCM, Szejnfeld VL, Jorgetti V,
Carvalho AB de, Puerta EB. A densito-
metria e a bidpsia 6ssea em pacientes
adolescentes. Rev Bras Ortop [periddi-
co em CD-ROM] 1998;33(2).

Artigo sem indicacédo de autor

Ethics of life and death. World Med J
2000;46:65-74.

Guidelines for referral to a gynecologic
oncologist: rationale and benefits.
Gynecol Oncol 2000;78(Pt2):S1-S3.

Organizacgéo ou Sociedade como autor

World Medical Association Declaration
of Helsinki. Ethical principles for medi-
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cal research involving human sub-
jects. Bull World Health Organ
2001;79:373-4.

Organizacdo Panamericana de la Sa-
lud. Prevencion y control del dengue
clasico y hemorréagico en Centroaméri-
ca. Bol Oficina Sanit Panam [periédico
en CD-ROM] 1966;121:368-72.

Fasciculo sem indicacéo de volume

Graf R. Hip sonographt: how reliable?
Dynamic versus static examination.
Clin Orthop 1992;(218):18-21.

Volume com suplemento

Shen HM. Risk assessment of nickel
carcinogenicity. Environ Health Pers-
pect 1994;102 Suppl 1:275-82.

Fasciculo com suplemento

Moy AB, Sheldon R. Contripetal tensi-
on and endothelial. Chest 1994;105(3
Suppl):107-8.

Sem volume ou fasciculo

Brown WV. The benefit of aggressive
lipid lowering. J Clin Practice
2000:344-57.

Resumo

Clement J, De Bock R. Hematological
complications [abstract]. Quintessen-
ce Int 1999;46:1277.
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