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DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Número do Parecer: 6.789.544

DADOS DO PARECER

Trata-se de reapresentação de projeto de pesquisa, intitulado: "INFLUÊNCIA DO TORQUE DE INSERÇÃO,

TIPO ÓSSEO RECEPTOR E PERDA ÓSSEA PERI-IMPLANTAR NA ESTABILIDADE PRIMÁRIA E

SECUNDÁRIA DE IMPLANTES CILÍNDRICOS HEXÁGONO EXTERNO E CONE MORSE COM NOVO

TRATAMENTO DE SUPERFÍCIE."

Apresentação do Projeto:

O objetivo deste estudo será analisar in vivo a influência do torque de inserção, tipo ósseo receptor e perda

óssea peri-implantar nos valores do coeficiente de estabilidade do implante (ISQ) de implantes cilíndricos

hexágono externo (HE) e cone morse (CM) com dois tratamentos de superfície.

distintos

Objetivo da Pesquisa:

Apresenta riscos mínimos. Os pacientes serão submetidos à cirurgia com um profissional qualificado.

Quanto às tomadas radiográficas, será utilizado avental protetor de chumbo com

Avaliação dos Riscos e Benefícios:
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proteção da tireóide. Os pacientes serão beneficiados com a cirurgia de implante dentário e posterior

reabilitação protética.

Reapresentação de projeto sem pendências.

Comentários e Considerações sobre a Pesquisa:

Todos os termos foram apresentados, de acordo com a a Resolução 466 de dezembro de 2012.

Considerações sobre os Termos de apresentação obrigatória:

Não há.

Recomendações:

Projeto aprovado.

Salientamos que, de acordo com a Resolução 466 CNS, de 12/12/2012 (título X, seção X.1., art. 3, item b, e,

título XI, seção XI.2., item d), há necessidade de apresentação de relatórios semestrais, devendo o primeiro

relatório ser enviado até 22/11/2024, de acordo com cronograma apresentado pelo pesquisador, com data

de início em 22/05/2024.

Conclusões ou Pendências e Lista de Inadequações:

Salientamos que, de acordo com a Resolução 466 CNS, de 12/12/2012 (título X, seção X.1., art. 3, item b, e,

título XI, seção XI.2., item d), há necessidade de apresentação de relatórios semestrais, devendo o primeiro

relatório ser enviado até 01/10/2024.

Considerações Finais a critério do CEP:

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situação

Informações Básicas
do Projeto

PB_INFORMAÇÕES_BÁSICAS_DO_P
ROJETO_1834076.pdf

01/04/2024
09:15:33

Aceito

Projeto Detalhado /
Brochura
Investigador

Projeto_doutorado.docx 01/04/2024
09:15:20

Marcelo Coelho
Goiato

Aceito

TCLE / Termos de tcle.pdf 01/04/2024 Marcelo Coelho Aceito
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ARACATUBA, 26 de Abril de 2024

André Pinheiro de Magalhães Bertoz
(Coordenador(a))

Assinado por:

Assentimento /
Justificativa de
Ausência

tcle.pdf 08:25:21 Goiato Aceito

Folha de Rosto folha_de_rosto.pdf 12/03/2024
17:41:10

Marcelo Coelho
Goiato

Aceito

Situação do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciação da CONEP:
Não
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