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RESUMO

O auxilio no diagnéstico clinico, proporcionado por exames ndo invasivos como exames de imagem, é
relevante para diversas areas da saude. Na odontologia € verificado a constante evolugéo da radiologia
odontoldgica por meio dos avangos tecnoldgicos que proporcionaram, além da redugdo no tempo de
exposicao a radiagao, a geragao de imagens com melhor qualidade e consequentemente maior contri-
buigdo ao caso clinico e seguranga ao paciente. O objetivo deste estudo foi descrever os aspectos
histéricos da radiologia odontolégica, relatar o avango tecnoldgico no registro de imagens e mencionar
os principais exames radiograficos solicitados na pratica odontoldgica. Para isto, foi realizado levanta-
mento do material de estudo na base de dados da Biblioteca Virtual em Saude e na plataforma online
do google académico. Utilizando os descritores em ciéncias da saude do presente trabalho foram en-
contrados artigos, livros e museus virtuais. Estes materiais foram analisados a fim de selecionar aque-
les que atendiam os objetivos do trabalho. Foi verificado que desde a descoberta da radiagdo a mesma
tem sido empregada na area odontoldgica para a elaboragcédo dos exames complementares de imagens,
auxiliando no diagndstico e no plano de tratamento. Evolugdes foram observadas nos materiais empre-
gados para execugao dos exames, sendo relevante as modificagbes constatadas nos equipamentos
de radiacao, nos filmes radiograficos e sensores digitais empregados para registro das imagens. O
estabelecimento da radiologia odontolégica digital promoveu significantes avangos na qualidade da
imagem, na praticidade na execugdo dos exames e na redugdo na dose de exposi¢do a radiagao.
Entretanto, o emprego da radiologia convencional ainda é uma realidade nas diversas areas odontol6-
gicas e no servigo publico e privado de saude. Isto ocorre pois ha fatores limitantes ao emprego da
radiologia digital. Desta maneira, é verificado importantes contribuicbes da radiologia odontolégica para
o processo de trabalho, sendo observado que a obtencéo das imagens pelo método convencional ou
digital quando bem executados e indicados séo fundamentais para o fechamento do diagnéstico e con-

ducdo das intervengdes na clinica odontolégica.

PALAVRAS-CHAVE: radiologia; diagndstico por imagem; radiografia dentaria; radiografia digital; odon-
tologia.

1 INTRODUCAO

A visado interna do corpo humano
sem a necessidade de utilizacdo de
meios invasivos possibilitou avangos na
area da saude, auxiliando tanto diagnés-
tico quanto no tratamento oferecido ao
paciente (WATANABE; ARITA, 2012,
NAVARRO, 2009). Em 1895, houve a
descoberta e a producdo de um tipo de
radiacdo semelhante ao que atualmente

€ descrito como raios X pelo fisico ale-
mao Wilhelm Conrad Roentgen (1845-
1923). Tal descoberta possibilitou o em-
prego das radiacdes para fins terapéuti-
cos e na elaboracéo de exames clinicos,
sendo a radiologia, a ciéncia que estuda
as radiagcbes (SOUZA JUNIOR;
AFONSO; NETO, 2014; CANDEIRO;
BRINGEL; VALE, 2009).

As radiagOes sdo ondas eletromag-
néticas e podem estar presentes no ar,
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agua, alimentos, solo e nos seres vivos
(WATANABE; ARITA, 2012). Entre os ti-
pos de radiacGes podemos citar luz visi-
vel, ondas de radio, raios ultravioletas,
raios gama e raios X (DOROW,; MEDEI-
ROS, 2019). De acordo com as modifica-
cOes estruturais nos atomos e nas molé-
culas que recebem as radiagdes, estas
podem ser classificadas em: ionizantes e
nao-ionizantes (VELUDO, 2011). As ra-
diacdes ionizantes resultam na liberacéo
de elétrons e transferéncia de energia re-
sultando em ionizacdo de moléculas e
atomos podendo romper ligacdes

internas e gerar modificacfes e danos as
células corporais (SANTANA; MOURA,;
SILVA, 2017). As radiacOes classifica-
das em néo-ionizantes ndao apresentam
energia suficiente para modificar o es-
tado do atomo ndo sendo capazes de re-
mover os elétrons da orbita externa (DO-
ROW; MEDEIRQOS, 2019; RIBEIRO;
PESSOA, 2007). Na Figura 1 é possivel
visualizar a organizacéo do espectro ele-
tromagnético das radiacdes e suas ca-
racteristicas como frequéncia e classifi-
cacao em ionizante e ndo-ionizante.

Figura 1. Espectro eletromagnético das radiagdes e sua classificagéo

em ionizantes e nao ionizantes.
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Fonte: Adaptado de https://commons.wikimedia.org/wiki/File:Espectro_Ele-

tromagn%C3%A09tico.png.

Os raios X sdo ondas eletromagné-
ticas classificadas como ionizante, cuja
origem advém da eletrosfera ou do pro-
cesso de freamento de particulas carre-
gadas e que estdo no campo magnético
do nucleo do atomo (DOROW; MEDEI-
ROS, 2019). Na odontologia os raios X
utilizados tem origem de fontes artificiais,
sendo produzido por equipamentos que
entre seus componentes apresentam tu-
bos geradores de raios X (ROS, 2000).
O acionamento destes equipamentos
produz os raios X que sdo capazes de
atravessar superficies do corpo e incidir
sobre dispositivos como filmes radiogra-
ficos ou sensores digitais, permitindo a
criacdo e o0 registro de imagens

odontoldgicas dentro e fora da cavidade
oral, denominadas de radiografias intra e
extrabucal respectivamente. As ima-
gens radiograficas sdo exames comple-
mentares importantes para a odontolo-
gia, pois fornecem informagdes funda-
mentais para o fechamento do diagnos-
tico, além de orientar a escolha e execu-
cao do tratamento odontolégico. Na es-
fera forense, os detalhes obtidos nas
imagens radiograficas odontologicas séo
registros individuais de ambito legal e
contribuem na identificagdo humana
(GONCALVES; DOTTA; SERRA, 2011,
CARVALHO et al., 2009).

Devido a relevante contribuicdo
para o0 processo de trabalho
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odontologico, o conhecimento da histéria
e da evolucdo da radiologia odontolégica
permite a reflexao a respeito dos equipa-
mentos empregados e da dose de radia-
cdo na qual operador e paciente estédo
expostos. Além disso, devido as caracte-
risticas ionizantes dos raios, a indicacéo
e 0 emprego racional dos exames de
imagem € responsabilidade do cirurgido-
dentista, uma vez que ndo existe nivel
totalmente seguro conhecido de exposi-
cdo a radiacao (SILVA et al., 2018; VI-
TRAL, 2011).

O objetivo deste estudo é descre-
ver 0s aspectos histéricos da radiologia
odontoldgica, relatar o avanco tecnolé-
gico no registro de imagens e mencionar
0s principais exames radiograficos solici-
tados na pratica odontologica.

Realizou-se uma reviséo de litera-
tura utilizando materiais de estudo dispo-
niveis na base de dados da Biblioteca
Virtual em Saude (BVS) e na plataforma

online do google académico. Na selecéo
inicial dos artigos cientificos utilizou-se a
base de dados da BVS e os seguintes
Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS): radiologia; diagndstico por ima-
gem; radiografia dentaria; radiografia di-
gital; odontologia. Os critérios de elegibi-
lidade dos artigos foram: artigos publica-
dos nos ultimos 10 anos e obras escritas
em portugués. Outros filtros como tipo de
estudo foram selecionados de acordo
com o descritor utilizado, como revisédo
sistematica e tecnologia em saude. A
busca foi concluida no dia 30 de julho de
2020. Foram encontrados total de 162
artigos, desses 24 foram selecionados
pois atendiam o objetivo proposto (Qua-
dro 1). Além dos artigos mencionados na
busca principal, outras 8 referéncias em
livros textos e 2 museus virtuais foram
consultados para aperfeicoar o trabalho
proposto.

Quadro 1. Base de dados consultadas e os critérios para selecdo dos artigos.

DESCRITORES EM NUMERO DE ARTI-
FONTES[()ZESNSULTA- CIE[\ICIAS DA SA- GOS ENCONTRA- MATERI[QL_DSCI)ELECIO-
UDE (DeCS) DOS

radiografia dentéria 4 2

dlé':lr?]nostlco por ima- 79 5
Biblioteca Virtual em ?adiolo 2 e odontolo-
Satde (BVS) oia 9 54 11

radiologia digital e

odontologia 25 6
Livros - - 8
Museu virtual - - 2

Fonte: Elaborado pelos autores.

4 RAIOS X E SUA APLICAGCAO NA RA-
DIOLOGIA ODONTOLOGICO

4.1 Historico

Até o final do século XIX as inci-
sOes e dissecacdes eram 0s Unicos mé-
todos utilizados para observar interna-
mente as estruturas corporais, sendo es-
tes em sua maioria realizada em cadave-
res. Apds a descoberta do fisico aleméao
Wilhelm Conrad Roéentgen foi possivel
utilizar a radiacdo para registrar ima-
gens, surgindo assim a radiografia

anatomica (NAVARRO, 2009).

Em 8 de novembro de 1895, atra-
vés da verificacdo da descarga elétrica
em um tubo de gas, Rdentgen identificou
um tipo de raio que por desconhecer sua
origem denominou de raios de Rbéentgen
ou raios X. Este novo raio invisivel era
capaz de atravessar superficies e corpos
opacos e sensibilizar filmes radiograficos
como constatado por Roéentgen em 22
de dezembro de 1895 ao realizar a pri-
meira radiografia da méo de sua esposa
(WATANABE; ARITA, 2012). Esta
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descoberta contribuiu com os estudos da
época sobre a radioatividade que verifi-
caram gque filmes radiograficos ficavam
impressionados apds exposicdo a com-
postos minerais naturais como sais de
urénio, toério e poldnio, porém trouxe
grande diferencial que era a possibili-
dade de producéo de radiacdo de modo
artificial (WATANABE; ARITA, 2012).

Apéds duas semanas da descoberta
de Robentgen, o cirurgido-dentista ale-
mao Dr. Otto Walkhoff realizou a primeira
radiografia dentaria de sua propria boca,
com tempo de exposicao de ~ 25 minu-
tos (Figura 2; GHOM; GHOM, 2016; WA-
TANABE; ARITA, 2012; FREITAS;
ROSA; SOUZA, 2004; WHAITES, 2003).
Naquela época, o equipamento utilizado
em consultério dentario era composto de
uma ampola livre capaz de produzir a ra-
diacao necessaria para impressionar os
filmes intraorais existentes (Figura 3A).
Entretanto, ha relatos de que a primeira
radiografia dentaria foi realizada pelo
dentista inglés de Sheffield, Frank Harri-
son, em janeiro de 1896. Em seu argu-
mento declarava ter usado uma exposi-
¢ao de 10 minutos. Todavia, tais afirma-
¢des nao puderam ser comprovadas
(GHOM; GHOM, 2016).

Figura 2. Primeira radiografia dentaria
realizada por Otto Walkhoff em1896.

Fonte: Extraido de Ghom e Ghom, 2016.

Em 1899, o dentista americano Dr.
Edmund Kells iniciou o uso dos raios X
em consultdrio, sendo considerado o pri-
meiro dentista radiologista. E descrito
que Dr. Edmund Kells trouxe importantes
conceitos para odontologia no que se re-
fere a dose da radiagéo, uso de angulos

de incidéncia corretos e posicionadores
para filmes radiograficos intraorais, inici-
ando assim os principios da radioprote-
¢do em odontologia (FREITAS; ROSA;
SOUZA, 2004; ALVES et al., 2016). Em
1905, é verificado um dos primeiros equi-
pamentos capazes de produzir radiagao
em consultério odontolégico na qual am-
pola produtora de raios X esta protegida
por um cabecote (Figura 3B). Além
disso, em 1906 a empresa Kodak fabri-
cou um dos primeiros filmes radiografi-
cos cuja base era composta por celu-
lose, buscando eliminar o uso das placas
de vidro recoberta por emulsao que eram
empregadas nos exames radiograficos
(WATANABE; ARITA, 2012).

Figura 3. Primeiros equipamentos odontolé-
gicos de raios X utilizados na pratica odonto-
l6gica. A. Aparelho odontoldgico de raios X de
1896 para radiografias intraorais. B. Aparelho
odontoldgico de raios X de 1905 para radiogra-
fias intraorais.

Fonte: Extraido de Association de Sauvegarde
du Patrimoine de lart Dentaire (ASPAD).

A partir destes marcos histéricos
iniciou-se a elaboragao de diversos equi-
pamentos e filmes radiograficos para uso
odontoldgico a fim de garantir melhores
resultados, conforto e seguranga ao pa-
ciente (CANDEIRO; BRINGEL; VALE,
2009), além da criagao da Comisséo In-
ternacional de Protecao Radiologica
(ICRP) em 1928 que buscou estabelecer
normas para a protecao radiolégica ba-
seada em trés fundamentos: otimizacao,
justificagao e limite de dose (SANTANA;
MOURA; SILVA, 2017). Em 1990,
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através dos principios estipulados pela
ALARA (As Low As Reasonably Achieva-
ble — tao baixo quanto possivel) e em
1998 com a portaria 453/98 que estabe-
leceu as diretrizes basicas de protegao
radiolégica em radiodiagndstico médico
e odontoldgico, a instituicdo da radiopro-
tecado no Brasil tornou-se mais efetiva e
contribuiu para a base da radiologia atual
que visa a produgao de raios X e seu uso
seguro para auxilio no diagndstico (WA-
TANABE; ARITA, 2012).

4.2 Evolucéo da radiologia odontolo-
gica

O desenvolvimento tecnoldgico dos
aparelhos de radiacdo odontoldgica e
dos filmes radiograficos permitiram, en-
tre outros avancos, a exposicdo do paci-
ente a menor dose de radiagdo durante
o atendimento odontoldgico e contribuiu
para surgimento da especialidade co-
nhecida como radiologia odontoldgica.
Tal especialidade permitiu integrar diver-
sas areas odontoldgicas que utilizam os
exames de imagem como método auxi-
liar no diagnéstico (MONIER et al.,
2018).

A criacdo e registro de imagens
odontologicas pelo método radiolégico
descrito como convencional, tem sido
empregado deste a descoberta dos raios
X e baseia-se na utilizacao de filmes ra-
diograficos intra ou extrabucais. Estes fil-
mes apresentam em sua COmposicao
sais de prata que séo sensibilizados pe-
los raios X liberados pelo equipamento
apoOs acionamento, sendo que esta ima-
gem somente é visualizada ap0s proces-
samento quimico dos filmes. Ao longo
dos anos, foi observado desvantagens
no uso deste método, entre eles é citado
a alta dose de exposicéo a radiagéo, va-
riacdo na qualidade da imagem, proces-
samento radiografico dispendioso com
relacdo a tempo e uso de produtos qui-
micos toxico ao meio ambiente (WATA-
NABE; ARITA, 2012; CANDEIRO; BRIN-
GEL; VALE, 2009). Tais caracteristicas
levaram a buscar meios que

minimizassem ou eliminassem tais des-
vantagens, sendo observado a partir de
1995, o uso de recursos digitais para a
geracdo de imagens na area da saude
(WATANABE; ARITA, 2012). Entretanto,
embora sejam verificadas desvantagens
no método convencional, estes ainda
sé8o uma realidade na maioria das insti-
tuicBes de ensino e no servico publico de
saude quando presentes, principalmente
para a execucdo dos exames intraorais
(MONIER et al., 2018; LIRA-JUNIOR et
al., 2012), e sua realizacdo é fundamen-
tal para intervengbes e fechamento de
diagnéstico na clinica odontolégica
(MELO et al.,, 2012). Desta maneira,
cabe ao operador das tomadas radiogra-
ficas utilizar meios adequados que mini-
mizem as desvantagens inerentes ao
método convencional e contribuam com
as medidas de radioprotecdo. O uso de
posicionadores visando a padronizacéo
da técnica e reducdo nos erros de posi-
cionamento, filmes de alta sensibilidade
para menor exposicao a radiacao, arma-
zenamento e descarte adequado das so-
lugbes reveladoras e fixadoras s&o algu-
mas das medidas eficazes para suprir as
desvantagens relatadas no método radi-
olégico  convencional (SANTANA,;
MOURA,; SILVA, 2017; ALVES et al.,
2016; CASTRO et al., 2013; WATA-
NABE; ARITA, 2012).

O método radiolégico descrito
como digital garantiu que as imagens
fossem obtidas sem processamento qui-
mico, além de conferir uma padroniza-
¢do na qualidade da imagem, possibli-
dade correcdo da imagem com relacao a
brilho e contraste e o arquivamento das
mesmas via sistema computacional
(MONIER et al., 2018; SOUZA JUNIOR,;
AFONSO; NETO, 2014; CANDEIRO;
BRINGEL; VALE, 2009). Tais vantagens
também permitiram uma redugéo em até
90% da dose de radiacéo na qual o paci-
ente estaria exposto (CANDEIRO; BRIN-
GEL; VALE, 2009).

Entre os equipamentos utilizado
para obtencdo das imagens digitais

AEMS I Rev. Conexdo Eletrbnica — Trés Lagoas, MS - Volume 19 — Nimero 1 — Ano 2022.

489



Ciéncias Bioldgicas
Ciéncias da Saude

EONEXAO

ELETRONICA I

podemos citar os sensores digitais intra-
orais denominados de dispositivo com
carga acoplada (sigla CCD - Charge
Coupled Device) e placa de imagem de
fésforo foto-estimulavel (sigla PSP - Pho-
tostimulated Phosphor Plates). Estes
sensores substituem o filme radiografico
intraoral utilizado na radiografia conven-
cional (Figura 4A). O CCD foi introduzido
na odontologia em 1987 e € um sensor
rigido formado por semicondutores sen-
siveis a luz e araios X e que esté conec-
tado ao computador por meio de um

cabo (Figura 4B) (WATANABE; ARITA,
2012; CANDEIRO; BRINGEL; VALE,
2009). Apés adequado posicionamento
deste sensor na cavidade oral e aciona-
mento do equipamento de radiacdo as
imagens registradas sao enviadas dire-
tamente ao computador. Os sensores
PSP séo formados por um revestimento
de fésforo na qual a imagem latente se
forma depois de expostas aos raios X
(Figura 4C). Em seguida estes sensor €
escaneado e a imagem latente é trans-
formada em uma imagem digital.

Figura 4. Dispositivos intraorais para obtencdo de

imagem radioldgicas.
filme convencional

(A)

A obtencdo de imagens pelo mé-
todo digital apresenta algumas limita-
¢Oes como custo elevado para aquisicao
e manutencdo dos equipamentos, al-
guns sensores sao rigidos e dificultam a
colocacao dentro da cavidade oral, redu-
cao da nitidez e da qualidade das ima-
gens quando impressas, necessidade de
capacitacdo especifica dos profissionais
e técnicos e possibilidade de manipula-
cdo das imagens (SOUZA JUNIOR;
AFONSO; NETO, 2014; CANDEIRO;
BRINGEL; VALE, 2009). Além disso, ou-
tras desvantagens, como o método de
leitura das imagens, séo relatadas para
0s sensores digitais intraorais. O sensor
PSP funciona como um método semidi-
reto, pois necessita de um dispositivo de
escaneamento que transforma a ima-
gem latente em uma imagem digital, en-
guanto o sensor CCD é acoplado a um
cabo para transferéncia de imagem,
sendo caracterizado com método direto

sensor CCD

(B)

sensor PSP

(C)
Fonte: Adaptado de Watanabe e Arita, 2012

(WHITE; PHAROAH, 2015).

Desta forma, a partir da descoberta
dos raios X estes tem sido empregado
na obtencao de imagens odontolégicas e
tem contribuido de maneira valiosa para
0 sucesso do atendimento (SOUZA JU-
NIOR; AFONSO; NETO, 2014). Entre os
avancos tecnolégicos da radiologia
odontoldgica é observado que os equi-
pamentos de producédo de raios X torna-
ram-se mais seguros evitando a dissipa-
cdo de radiacbes secundérias, e a base
dos filmes radiograficos odontologicos,
anteriormente produzidos com placas de
vidro passaram a ser fabricados com
base de poliéster tornando mais confor-
tavel e seguro o seu uso. E verificado
significantes avancos com relacdo ao
tempo de exposicao para as radiografias
intraorais que antes eram realizadas em
25 minutos e hoje podem ser realizadas
com tempo médio de 0,8 segundos pelo
método convencional utilizando filmes
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radiograficos, ou em 0,02-0,2 segundos
pelo método digital usando sensores di-
gitais (SOUZA JUNIOR; AFONSO;
NETO, 2014; WATANABE; ARITA,
2012). Com relacdo aos métodos para
obtencdo das imagens odontoldgicas €
observado que ambos apresentam van-
tagens e desvantagens, porém € inega-
vel que ambos fornecem imagens que
trazem informacdes valiosas para a exe-
cucao do trabalho odontolégico.

4.3 Principais radiografias em odonto-
logia
4.3.1 Radiografia intraoral (intrabucal):
interproximal e periapical

As primeiras imagens radiograficas
odontolégicas foram realizadas por Dr.
Otto Walkhoff, em 1896. Elas foram exe-
cutadas utilizando uma placa de vidro re-
coberta por emulsdo fotografica e enro-
lada em um papel preto que continha
uma aleta de borracha. A placa fotogra-
fica ficou posicionada entre lingua e su-
perficie interna dos dentes e foi mantida
através da mordedura da aleta de borra-
cha. ApGs a exposicao a radiacdo, este
posicionamento da placa permitiu obter
imagem das coroas dos dentes da ma-
xila e mandibula. Atualmente, a disposi-
cao dos sensores digitais ou dos filmes
radiograficos intraorais seguindo o posi-
cionamento do primeiro exame radiogra-
fico feito por Dr. Otto, € conhecida como
técnica interproximal ou bite-wing (Fi-
gura 5A; GHOM; GHOM, 2016).

Figura 5. Exame radiografico intraoral. A. Ra-
diografia interproximal. B. Radiografia periapical.

Fonte: Extraido de White e Pharoah, 2015.

Outras técnicas radiograficas intra-
orais surgiram sendo a mais executada
e/ou solicitada pelo cirurgido-dentista a
periapical, que pode ser realizada pelo
método convencional ou digital (LIRA-
JUNIOR et al.,2012; MELO et al., 2012).
Na radiografia periapical é possivel obter
imagens da coroa e raiz de um unico
dente ou de um grupo dentéario, assim
como imagens das estruturas Osseas
gue suportam estes dentes (Figura 5B)
(WHITE; PHAROAH, 2015). As indica-
cOes da radiografia periapical e interpro-
ximal dependem do quadro clinico, mas
de modo geral sdo utilizadas no exame
inicial do paciente devido facil execugéo
da técnica e baixo custo (COSTA E
SILVA et al., 2012).

4.3.2 Radiografia extraoral (extrabucal)
4.3.2.1 Panoramica

Por volta do ano de 1948, o dentista
e professor finlandés Paatero desenvol-
veu um método capaz de registrar em
um mesmo filme todos os dentes e es-
truturas Osseas, o qual denominou de
pantomografia também conhecido como
radiografia panoramica (WATANABE;
ARITA, 2012; FREITAS; ROSA; SOUZA,
2004). Este exame radiolégico extrabu-
cal baseia-se nos principios dos exames
tomogréficos, entretanto a imagem re-
produzida é bidimensional. A radiografia
panoramica € um dos exames extrabu-
cais mais solicitados na odontologia,
principalmente como rotina no atendi-
mento inicial do paciente ou no planeja-
mento cirargico, e pode ser realizado
tanto pelo método convencional quanto
digital (WATANABE; ARITA, 2012;
LIRA-JUNIOR et al., 2012; SOUZA JU-
NIOR; AFONSO; NETO, 2014; CAN-
DEIRO; BRINGEL; VALE, 2009). Este
exame permite que em uma Unica ima-
gem seja determinado o panorama geral
das estruturas dentarias e ésseas, prin-
cipalmente do terco inferior da face (Fi-
gura 6) (WHITE; PHAROAH, 2015;
SOUZA JUNIOR; AFONSO; NETO,
2014).
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Além da abrangéncia do exame pa-
noramico, € verificado outras vantagens
como menor dose de radiacéo e rapidez
na execucdo do exame quando compa-
rado ao exame radiografico periapical da
boca toda. Na radiografia periapical da
boca toda é necessario no minimo 14 ex-
posi¢des radiogréficas, ndo sendo, por-
tanto, indicada a periapical da boca toda
para exame inicial do paciente. Entre-
tanto, quando se faz necessario maiores
detalhamentos o exame panoramico
torna-se inviavel pois ocorre a sobrepo-
sicdo das estruturas anatémicas na ima-
gem formada (WATANABE; ARITA,
2012). Desta forma, quando comparado

a uma unica radiografia periapical e in-
terproximal o exame panoramico expde
0 paciente a uma maior dose de radia-
cdo, porém permite a visualizagdo de va-
rias estruturas anatdbmicas ampliando a
percepcao do caso clinico. Em contra-
partida, os exames intraorais permitem
melhor detalhamento de estrutura denta-
rias quando comparados com 0s exames
panoramicos, porém as imagens S&o
restritas a pequenos grupos dentarios
(SANTANA; MOURA; SILVA, 2017).
Desta forma, cabe ao cirurgido-dentista
a avaliacdo do risco/beneficio e a correta
indicacdo do exame de acordo com o
caso clinico (VITRAL, 2011).

Figura 6. Exame radiografico extraoral —radiografia panoramica.

Fonte: Extraido de Souza Junior, Afonso e Neto, 2014

4.3.2.2 Tomografia computadorizada
Em 1967, o engenheiro eletronico
Godfrey Hounsfield participou do desen-
volvimento da técnica denominada de to-
mografia computadorizada, sendo nos
anos 70 denominada de tomografia com-
putadorizada convencional ou também
denominada de feixe em leque ou heli-
coidal (Fan Beam Computed Tomogra-
phy) (SILVA et al., 2017; DOROW; ME-
DEIROS, 2019). Com o surgimento
deste exame de imagem foi possivel re-
alizar imagens em trés dimensfes possi-
bilitando identificar a altura, largura e
profundidade do 6rgdo ou objeto anali-
sado. Além disso, a tomografia permitiu
obter imagens com o minimo de sobre-
posicdo ou distor¢gdes. E um método de

diagndstico por imagem nao invasivo, di-
gital e de alta resolugédo contribuindo
para a determinacdo de um diagndstico
preciso. Inicialmente a tomografia foi di-
recionado para estudos do cranio hu-
mano e posteriormente foi utilizada para
estudo de todo o corpo. Atualmente, o
uso da tomografia abrange diversas
areas da saude, incluindo medicina e
odontologia forense, além do seu em-
prego em outros setores como o indus-
trial (DOROW; MEDEIROS, 2019). Na
clinica odontolégica a tomografia com-
putadorizada € um tipo de exame extra-
bucal, e € principalmente solicitado
guando ha necessidade de uma obser-
vacdo ampla das regides cranianas e
orofaciais (GONCALVES; DOTTA;
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SERRA, 2011).

A odontologia tem se beneficiado
do aperfeicoamento das tomografias
computadorizadas. Com o0 surgimento
da tomografia computadorizada por feixe
conico (Cone Beam Computed Tomo-
graphy) em 1998 foi possivel obter ima-
gens tridimensionais da regiao orofacial
com menor dose de radiacdo, minima
distorgdo, menor custo e maior rapidez
na execucdo do exame quando compa-
rada com a tomografia convencional
(DOROW; MEDEIROS, 2019; SILVA et
al., 2017; GONCALVES; DOTTA;
SERRA, 2011). Tais fatos associados a
necessidade de diagnésticos mais preci-
sos para tratamentos odontoldgicos
complexos, resultou na maior solicitagdo
dos exames de tomografia por feixe co-
nico na area odontoldgica, contribuindo
assim para o sucesso do atendimento.

5 CONSIDERACOES FINAIS

E verificado que a evolucéo da ra-
diologia garantiu avancos na area odon-
tolégica por meio do diagnéstico por ima-
gem. Modificacdes significantes foram
observadas com relacdo aos equipa-
mentos que produzem as radiacdes e
aos filmes e sensores que registram as
imagens. Além disso, diretrizes para a
padronizacdo e regulamentacdo do
exercicio da radiologia contribuiram para
0 uso seguro da radiacdo na producao
dos exames radioldgicos. E verificado
que a radiologia digital se mostra como
uma tecnologia promissora que reforca
as medidas de radioprotecéo e garantem
registros de qualidade, porém algumas
limitacbes fazem com que a radiologia
convencional ainda seja empregada na
rotina de trabalho, principalmente nos
exames de imagem intraoral. Desta
forma, as imagens obtidas pela radiolo-
gia digital ou convencional quando bem
executadas e indicadas sdo fundamen-
tais para o fechamento do diagndstico e
condugédo das intervencdes na clinica
odontoldgica.

REFERENCIAS

ALVES, W. A. et al. Protecao radioldgica:
conhecimento e métodos dos cirurgides-
dentistas. Arg. Odontol., Belo Horizonte,
v. 52, n. 3, p. 130-135, 2016.

ASSOCIATION DE SAUVEGARDE DU
PATRIMOINE DE IART DENTAIRE (AS-
PAD). Disponivel em:<
http://www.bium.univ-paris5.fr/aspad>.
Acesso em 13 jul. 2020.

BOJ, J. R. Odontopediatria. 1 ed. Espa-
nha: Elsevier, 2004.

CARVALHO, S. P. M. et al. A utilizacéo
de imagens na identificagdo humana em
odontologia legal. Radiol. Bras., v. 42 n.
2, p. 125-130, 2009.

CANDEIRO, G. T. M.; BRINGEL, A. S.
F.; VALE, I. S. Radiologia digital: revisédo
de literatura. Revista Odontolégica de
Aracatuba, v. 30, n. 2, p. 38-44, 2009.

CASTRO, M. A. A. et al. Avaliagao da uti-
lizacdo de aparelhos de raios-x em con-
sultérios odontolégicos em Belo Hori-
zonte, Brasil. Arg. Odontol., v. 49, n. 4, p.
191-197, 2013.

COSTAE SILVA, A. V. etal. Diagnéstico
de lesdo de carie proximal por imagem:
Revisdo Sistemética. Revista Odontol.
Clin.-Cient., v. 11, p. 17-24, 2012.

DOROW, F. P.; MEDEIROS, D. C. Pro-
tecao radiologica no diagnostico e tera-
pia. 1 ed. IFSC (Instituto Federal de Edu-
cacao, Ciéncia e Tecnologia de Santa
Catarina). Florianépolis. 2019.

FREITAS, A. D.; ROSA J. E.; SOUZA, I.
F. Radiologia Odontologica. 6 ed. Artes
Médicas, 2004.

GHOM, A. G; GHOM, S. A. Textbook of
Oral Radiology. 2. ed. Reed Elsevier In-
dia Pvt. Ltd, 2016.

AEMS

Rev. Conexao Eletrénica — Trés Lagoas, MS - Volume 19 — Nimero 1 — Ano 2022.

493



Ciéncias Bioldgicas
Ciéncias da Saude

EONEXAO

ELETRONICA I

GONGCALVES, P. E.; DOTTA, E. A. V;
SERRA, M. C. Imageologia na odontolo-
gia e aspectos legais. Revista Gaucha
Odontol., v. 59, p. 89-95, 2011.

LIRA-JUNIOR, R. et al. Panorama da
Radiologia Odontoldgica no Brasil: dis-
ponibilidade de aparelhos e producéo
ambulatorial de radiografias. Revista Cu-
bana de Estomatologia, v 49, n. 3, p.
223-231, 2012.

MELO, S. L. et al. Influéncia das Ima-
gens Radiograficas Convencional e Digi-
tal no Diagnostico e Decisdo de Trata-
mento de Céaries Proximais. Pesq. Bras.
Odontoped. Clin. Integr., v. 12, n. 2, p.
229-235, 2012.

MONIER, E. B. et al. O uso de recursos
digitais no ensino de Radiologia Odonto-
l6gica: uma revisdo integrativa de litera-
tura. Revistada ABENOv. 18, n. 3, p. 75-
83, 2018.

MUSEU ODONTOLOGICO. Associacdo
Brasileira de Odontologia. Disponivel
em: <www.museuodontologico.blogs-
pot.com>. Acesso em: 13 jul. 2020.

NAVARRO, M. V. T. Risco, radiodiag-
nostico e vigilancia sanitaria. Editora da
Universidade Federal da Bahia, 2009.

RIBEIRO, L. E.; PESSOA, B. M. Os efei-
tos da radiacdo eletromagnética na vida
do ser humano: uma analise do para-
digma ambiental. Revista tecnologia e
sociedade, v. 3, n. 5, 2007.

ROS, R. A. Metodologia de Controle de
Qualidade de Equipamentos de Raios X
(Nivel Diagndostico) Utilizados em Cali-
bracao de Instrumentos. Dissertagéo de
Mestrado, S&o Paulo: Ipen, 2000.

SANTANA, A. S.; MOURA, J. R,; SILVA,
N. M. Os servigos odontolégicos e as

medidas de radioprotecdo. RFO, v. 22, p.
236-242, 2017.

SILVA, C. G. et al. Alteracbes bioldgicas
nas ceélulas que revestem a cavidade
oral apos exames radiol6gicos odontol6-
gicos devido a utilizacdo de radiac&o-x.
Rev. Conexao Eletronica, v.15, p. 1831-
1846, 2018.

SILVA, et al. A Evolucao e a Importancia
da Tomografia Computadorizada na
Odontologia. Revista Cientifica Multidis-
ciplinar Nucleo do Conhecimento, v. 13,
p. 463-473, 2017.

SOUZA JUNIOR, J. C. D.; AFONSO, A.
P.; NETO, A. P. Aplicabilidade clinica da
radiografia digital na Odontologia.
Odonto., v. 22, n. 43-44, p. 83-92, 2014.

VITRAL, R. W. F. O que ha de novo na
Odontologia — Documentacédo ortodon-
tica: novos aspectos de uma antiga pre-
ocupacao. Dental Press J. Orthod., v. 16,
n. 4, p. 15-18. 2011.

VELUDO, P. C. Efeitos da radiacdo X e
niveis de exposicdo em exames imagio-
l6gicos: inquéritos a clinicos gerais.
2011. 65 f. Dissertacao (Mestrado em
Saude Publica) - Curso de Faculdade de
Medicina da Universidade de Coimbra,
Universidade de Coimbra, Coimbra,
2011.

WATANABE, P. C. A.; ARITA, E. S. Ima-
ginologia e Radiologia Odontolégica.l
ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2012.

WHAITES, E. Principios da radiologia
odontoldgica. 3 ed. Porto Alegre: Ar-
tmed, 2003.

WHITE, S. C.; PHAROAH, M. J. Radio-
logia oral: Fundamentos e interpretacéo.
7 ed. - Rio de Janeiro: Elsevier, 696 p.,
2015.

AEMS

Rev. Conexao Eletrénica — Trés Lagoas, MS - Volume 19 — Nimero 1 — Ano 2022.

494



