Revista UNINGA ISSN 2318-0579

APLICACAO DA TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE FEIXE CONICO
NO DIAGNOSTICO ODONTOLOGICO - REVISAO DE LITERATURA

APPLICATION OF CONICAL BEAM COMPUTER TOMOGRAPHY IN DENTAL
DIAGNOSIS - LITERATURE REVIEW

THARLES LINDENBERG DE BRITO ARAUJO. Académico do curso de
Odontologia do Centro Universitario UNINOVAFAPI, Teresina - PI, Brasil.

JOAO FELIPE DE MELO CAVALCANTE BARROS. Académico do curso de
Odontologia do Centro Universitario UNINOVAFAPI, Teresina - PI, Brasil.

SAULO VIANA FREITAS LOPES. Académico do curso de Odontologia do
Centro Universitario UNINOVAFAPI, Teresina - PI, Brasil.

EDSON FERREIRA DA SILVA. Académico do curso de Odontologia do Centro
Universitario UNINOVAFAPI, Teresina - PI, Brasil.

SERGIO ANTONIO PEREIRA FREITAS. Cirurgido Dentista e Doutor em
Odontologia pela Faculdade S&o Leopoldo Mandic — SLMANDIC, Campinas -
SP, Brasil. Docente do Centro Universitario UNINOVAFAPI, Teresina - P, Brasil.

Rua Vitorino Orthiges Fernandes, n° 6123, Uruguai, Teresina-Pl, CEP 64073-
505. E-mail: tharleslindenbergg@gmail.com

RESUMO

A imagem radiografica tridimensional utilizando tomografia computadorizada por
feixe conico é utilizada em diversas areas da odontologia, tais como
implantodontia, ortodontia, periodontia, cirurgia, traumatologia bucomaxilofacial,
exames da articulacdo temporomandibular e endodontia. Objetivou-se identificar
a producéo cientifica sobre as atuais aplicac6es da tomografia computadorizada
de feixe cbnico na odontologia. Foi realizada uma revisao bibliogréafica descritiva
com base no banco de dados BVS, PUBMED, SCIELO, GOOGLE ACADEMICO
e IBICT OASISBR, contemplando artigos publicados no periodo de 2015 a 2019.
Para composicdo da estratégia de busca foram utilizados os descritores:
Tomografia Computadorizada de Feixe Cbénico, Diagnéstico por Imagem e
Odontologia em portugués e inglés. Foram encontrados 741 artigos e excluidos
721 trabalhos, por ndo fazerem referéncia ao tema proposto e aos critérios de
inclusdo. Foram inseridos um total de vinte estudos, sendo cinco artigos da base
BVS, cinco da Pubmed, dois da SciELO, sete do Google Académico e um da
IBICT Oasisbr. A tomografia computadorizada de feixe conico é uma ferramenta
atil e amplamente disponivel na odontologia, os dados/imagens coletados em
formato digital, sdo facilmente transferiveis entre os cirurgides-dentistas e
facilitam o estudo da situacdo clinica do paciente, permitindo o diagndstico e
tratamento mais preciso nas diversas especialidades odontologicas.

PALAVRAS-CHAVE: Tomografia Computadorizada de Feixe Conico.
Diagndstico por Imagem. Odontologia.
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ABSTRACT

Three-dimensional radiographic imaging using cone beam computed
tomography is used in several areas of dentistry, such as implant dentistry,
orthodontics, periodontics, surgery, bucomaxilofacial trauma,
temporomandibular joint examinations and endodontics. The objective was to
identify the scientific production about the current applications of cone beam
computed tomography in dentistry. A descriptive bibliographic review was
performed based on the database VHL, PUBMED, SCIELO, GOOGLE
ACADEMIC and IBICT OASISBR, including articles published from 2015 to 2019.
For the composition of the search strategy the keywords were used: Cone-Beam
Computed Tomography, Diagnostic Imaging and Dentistry in Portuguese and
English. We found 741 articles and excluded 721 papers, as they did not refer to
the proposed theme and inclusion criteria. A total of twenty studies were inserted,
five articles from the VHL database, five from Pubmed, two from SciELO, seven
from Google Scholar and one from IBICT Oasisbr. Cone-Beam Computed
Tomography is a useful and widely available tool in dentistry, the data / images
collected in digital format are easily transferable between dentists and facilitate
the study of the patient's clinical situation, allowing a more accurate diagnosis
and treatment. in the various dental specialties.

KEYWORDS: Cone-Beam Computed Tomography. Diagnostic Imaging.
Dentistry.

INTRODUCAO

A tomografia computadorizada (TC) utilizada especificamente na
Odontologia € mais recente e conhecida como tomografia computadorizada
volumétrica ou de feixe cbénico (cone beam), em funcédo da forma espacial da
incidéncia dos feixes de raios-X sobre o0s pacientes, representa o0
desenvolvimento de um tomdégrafo de menor custo e relativamente pequeno,
indicado especificamente para a regido bucomaxilofacial. Essa nova tecnologia
reproduz imagens tridimensionais, com Otima qualidade dos tecidos
mineralizados maxilofaciais, com minima distorcdo e dose de radiacdo
significantemente reduzida em comparacdo a TC tradicional. Desde a
incorporacdo da tomografia computadorizada de feixe cbnico (TCFC) na
odontologia, seu uso tem aumentado rapidamente. Numerosos equipamentos
TCFC foram desenvolvidos com diferentes configuragbes (CARRASCO MEZA;
QUINTANILLA SFEIR; HIDALGO RIVAS, 2018; PINTO; MACHADO; PAULIN,
2018).

A TCFC foi introduzida na odontologia em 1998 na Europa e aprovada
para uso nos EUA em 2001. Uma avaliagéo inicial do provavel impacto futuro
dessa tecnologia na odontologia foi discutida pela primeira vez no simpadsio:
“Imagiologia Craniofacial no Século XXI”, realizado em setembro de 2002 em
Pacific Grove, Califérnia, EUA. Desde entdo, a tecnologia TCFC sofreu uma
rapida evolucdo, impulsionada em grande parte pelas exigéncias de cada
especialidade para imagens tridimensionais (3D) precisas, reproduziveis e
seguras (KAPILA; NERVINA, 2015).

De fato, a tecnologia da TCFC é percebida como uma ferramenta
radiografica com maior precisdo, maior resolugcdo, menor dose de radiacéo e
custo reduzido para os pacientes em comparacao com outras modalidades de
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imagem volumétrica para avaliacdo de tecidos mineralizados. Além disso, a
adocéao global dessa tecnologia esta refletida no valor coletivo de mercado de
US $ 407,5 milhdes, estimado em 2014 e representado principalmente pela
Ameérica do Norte, seguido pela Europa. O crescimento continuo esta previsto
para uma média de 10,0% ao ano, atingindo US $ 960,8 milhdes até 2023. Esse
aumento na comercializacdo e nos avancos da TCFC alimentou os esforcos da
indastria para melhorar a acessibilidade e a acessibilidade criou consciéncia de
seu valor clinico diversificado (RIOS; BORGNAKKE; BENAVIDES, 2017).

Ha que se considerar que a TCFC consiste em um método de
diagnoéstico por imagem que utiliza radiacdo X e permite obter imagens ou
seccOes dos tecidos mineralizados maxilofaciais, com minima distorcdo e em
quaisquer uns dos trés planos do espaco. Esse exame tem por finalidade
produzir imagens tridimensionais com maior rapidez e baixas doses de radiago.
Além de fornecer imagens com excelente resolucédo, esse método diminui a
probabilidade de erros no diagnéstico. Neste cenério, o cirurgido dentista pode
adquirir uma melhor observacdo da anatomia dentaria, o que resulta na
elaboracgdo de plano de tratamento mais satisfatério (MOURA et al., 2018).

Um exame TCFC usa um tipo diferente de aquisicdo do que a tomografia
computadorizada (TC). Em vez de capturar uma imagem como fatias separadas,
como na TC, a TCFC produz um feixe de raios X em forma de cone que
possibilita capturar a imagem em uma Unica foto. Em comparac¢do com a TC, a
TCFC possui menos artefatos metélicos e menor tempo de disparo, e pode ser
usada com software de imagens médicas em 3D, permitindo o exame das
imagens obtidas nos planos axial, coronal e sagital. Além disso, a TCFC € menos
dispendiosa, mais facil de usar na clinica e acessivel. A TCFC emprega voxels
isotrépicos, o que permite a investigacdo de dimensdes cruzadas e transi¢cdes
entre planos diferentes de planos ortogonais. Estruturas curvas, como arcos
dentarios, também podem ser examinadas usando voxels isotropicos. Além
disso, os custos sdo menores do que aqueles para a TC (AKTUNA BELGIN et
al., 2019).

De acordo com Moura et al. (2018) a TCFC é utilizada em diversas areas
da odontologia, tais como implantodontia, ortodontia, periodontia, cirurgia,
traumatologia bucomaxilofacial, exames da articulagcdo temporomandibular e
endodontia. Nos Ultimos anos foi observado um aumento significativo de
realizacdo dessa técnica que utiliza tubos de raios X como fontes de radiacdo e
doses reduzidas se comparada a tomografia tradicional. A TCFC fornece
informagdes mais detalhadas e completas em comparacdo com a radiografia
bidimensional convencional (2D), com o provento adicional da impresséo em 3D.
Esse sistema ultrapassa muitas limitacdes da radiografia convencional, gerando
imagens da area examinada de forma tridimensional e sem distor¢des.

Cabe ressaltar ainda que a TCFC contribui muito com a odontologia atual
por se tornar um exame complementar que oferece imagens de diagndstico de
alta qualidade para o clinico. As imagens apresentam maior precisdo com
informacdes exatas sobre estruturas anatdbmicas, permitindo diferenciar os
tecidos moles e duros e a visualizacdo da area de interesse em secc¢des ou
cortes precisos. E uma modalidade de imagem que produz imagens de volume
de uma maneira mais simples e rapida do que a TC médica convencional. Uma
imagem 3D multiplanar precisa pode ser obtida com menor radiacao, pois reduz
a ineficiéncia do uso de fétons de raios X. A TCFC pode ser categorizada em
unidades de volume pequeno, médio e grande com base no tamanho de seu
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campo de visdo (FOV), e o FOV deve apenas exceder ligeiramente as
dimensdes da anatomia de interesse (ARAUJO et al., 2018; KIM; BASSIR, 2017).

A imagem radiografica tridimensional utlizando tomografia
computadorizada por feixe cOnico tornou-se uma técnica diagnostica
estabelecida em odontologia para vérias indicacdes nas areas de ortodontia,
endodontia (incluindo cirurgia apical), periodontologia, oral e maxilofacial,
cirurgia e implantodontia. Em comparagcdo com a tomografia computadorizada
multislice, a tomografia computadorizada por feixe cénico parece oferecer o
potencial de um valor diagnéstico melhorado para uma ampla gama de
aplicacdes clinicas e, geralmente, em doses mais baixas de radiacdo
(BORNSTEIN; HORNER; JACOBS, 2017).

Pinto, Machado e Paulin (2018) afirmam que a tomografia
computadorizada de feixe conico TCFC necessita de apenas um giro ao redor
da area de interesse para obter as informacdes necessarias para a reconstrucao
das imagens. A TCFC é capaz de capturar uma quantidade de informacdes de
uma determinada parte do corpo por meio de um volume que pode ser de areas
pequenas ou do cranio todo. Uma vez escaneada a estrutura, um software é
capaz de reproduzir com excelente resolucdo espacial todas as estruturas de
forma proporcional (1:1), tamanho real, nos planos axiais, paraxiais, coronais e
sagitais.

Sendo assim, objetivou-se identificar a producédo cientifica sobre as
atuais aplicacbes da tomografia computadorizada de feixe cOnico na
odontologia.

METODOLOGIA

Neste estudo, o método de pesquisa empregado foi a revisdo
bibliografica descritiva, organizada nas seguintes etapas: identificacdo do
problema e elaboracdo da pergunta norteadora de pesquisa; estabelecimento
das palavras-chave; organizacdo da estratégia de busca a ser inserida nas
bases de dados e definicdo dos critérios de inclusdo e exclusao dos artigos;
selecdo dos artigos; definicdo das informacdes a serem extraidas dos trabalhos
analisando os itens objetivo, metodologia, resultados e conclusdes; avaliagcéo
dos resultados encontrados; e interpretacdo destes resultados ou sintese do
assunto.

Foi elaborada como pergunta norteadora a seguinte questao: “Quais as
atuais aplicacoes da tomografia computadorizada de feixe cOnico na
odontologia?”. Para a selecdo dos trabalhos foram determinados como critério
de inclusdo artigos com tematica alusiva as atuais indicacdes e aplicacbes da
tomografia computadorizada de feixe cénico na odontologia, sendo consideradas
publicacdes em inglés e portugués dos ultimos 5 anos (2015 a 2019). Também
foram escolhidos somente artigos completos originais, relatos de caso clinico,
revisdes de literatura e revisdes (integrativas ou sistematicas), publicados nas
bases bibliograficas eletronicas: Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Biblioteca
Nacional de Medicina dos Estados Unidos (PUBMED), Scientific Electronic
Library Online (SCIELO), GOOGLE ACADEMICO e Instituto Brasileiro de
Informacdo em Ciéncia e Tecnologia (IBICT OASISBR). Foram excluidas
publicacbes que, embora citassem a tomografia computadorizada de feixe
conico, nao se referenciavam a aplicagdes na odontologia.
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Para composi¢do da estratégia de busca foram utilizadas as palavras-
chave: Tomografia Computadorizada de Feixe Cénico, Diagndstico por Imagem
e Odontologia. Vale ressaltar que estas palavras foram selecionadas a partir dos
descritores no DECs e MeSH. As estratégias de busca utilizadas neste estudo
foram Tomografia Computadorizada de Feixe Conico (Cone-Beam Computed
Tomography); Diagnéstico por Imagem (Diagnostic Imaging); Odontologia
(Dentistry).

Para a selecdo das publicacdes, foi realizada a leitura de cada titulo e
resumo a fim de verificar se contemplavam a pergunta norteadora desta
investigacdo e se atendiam aos critérios de inclusédo e exclusdo estabelecidos.
Apoés selecionados, foi realizada a leitura completa para composicao deste
trabalho.

Em relacdo aos mecanismos de buscas, foram encontrados 741 artigos
ao todo, sendo estes divididos em 121 artigos da base bibliografica BVS, 177
artigos da base Pubmed, 7 artigos da base SciELO, 433 do Google Académico,
e 3 pertencentes a base bibliografica IBICT Oasisbr.

Ao final da pesquisa foram selecionados e incluidos no estudo para
analise e discussado um total de 20 artigos, obtidos da seguinte forma: 5 da base
BVS, 5 da base Pubmed, 2 da base SciELO, 7 do Google Académico e 1 da
base IBICT Oasisbr. Os demais foram excluidos por ndo fazerem alusdo ao tema
ap0s aplicar os critérios de excluséao.

RESULTADOS

O Quadro 1 apresenta a sintese das aplicagbes da tomografia
computadorizada de feixe cbnico nas diversas especialidades odontolégicas,
encontradas nos estudos que compuseram esta revisao.

Quadro 1 — Aplicacbdes da tomografia computadorizada de feixe cbnico no

diagnéstico odontoldgico - Teresina, Pl, 2018.
CIRURGIA ORAL, TRAUMATOLOGIA BUCOMAXILOFACIAL
Planejamento cirargico ortognatico e acompanhamento; Extragdo cirdrgica de terceiros
molares; Tragado dos canais alveolares inferiores; Diagnéstico de pequenas trincas e fraturas
dento-alveolares; Localizagdo de dentes retidos; Fissura labiopalatina; Discrepancias
esqueléticas que requerem intervencgdo cirdrgica; Andlise das vias aéreas superiores; Dentes
supranumerarios; Determinacdo de calculos salivares; Diagndstico de mesiodentes;
Diagnosticar trauma (plano axial, sagital e coronal); Localizagdo do canal incisivo; Detecgéo
de anormalidades maxilomandibulares; Deteccdo de fratura do osso maxilar, fratura do
complexo zigomatico, fratura mandibular, ou lesdes por armas de fogo.
IMPLANTODONTIA
Avaliar a anatomia craniofacial; Planejamento de implantes; Dimensbes transversais
maxilares e expansdo maxilar; Avaliagdo da espessura da parede Ossea alveolar para a
colocacao de implante imediato; Estado de erupcdo e caminho dos caninos em locais de fenda
enxertada; Determinacado da largura vestibulo-palatina do 0sso; Visualizagdo da morfologia da
ponte 0ssea; Avaliacéo da densidade 6ssea dos tecidos mineralizados, podendo ser utilizadas
para a confeccdo de guias de colocacao e posicionamento de mini-implantes; Fabricacdo de
guias cirurgicas estéticas e navegacao dindmica de colocacgdo de implantes; Planejamento de
implante de aumento pds-06sseo; Complicagbes com implantes previamente colocados;
Comunicacao da equipe com os colegas restauradores de implantes; Mensurar perda 6ssea
alveolar vertical, horizontal e obliqua; Avaliagdo de pré-implante de enxerto sinusal; Avaliagédo
de sitios de doadores 6sseos autdgenos.
ORTODONTIA
Planejamento ortodontico; Determinacdo da quantidade de 0sso para tracionamento
ortoddntico; M4 oclusao vertical; Diagndstico de dentes impactados; Diagnéstico diferencial
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de ma-oclusbes dentarias/esqueléticas; Auxiliar na colocacdo de mini-parafusos de
ancoragem; Quando o paciente apresenta dentes retidos que necessitam de exposicao
cirlrgica e colagem de um suporte ortoddntico para erupcao.

ENDODONTIA

Estudo da anatomia do canal radicular; Avaliacdo do preparo do canal radicular; Obturacao;
Retratamento; Deteccao de lesGes 0sseas; Aprimoramento do diagnostico e tratamento inicial
de dentes com potencial para canais extras e suspeita de morfologia complexa; Identificacéo
e localizacdo de canais calcificados; Identificacdo de fratura de raiz vertical; Avaliacdo das
complicacBes do tratamento endoddntico; Diagnosticar e tratar lesGes periodontais-
endoddnticas complexas; Diferenciacao de defeitos de reabsorcao externos e internos; Avaliar
morfologia e a angulacdo das raizes.

PERIODONTIA

Avaliar condicdes de contorno alveolar; Identificacéo precisa da periodontite apical; Relacéo
entre a ponte 0ssea e raizes dos dentes vizinhos e sua condicao periodontal; Avaliacao das
relacdes entre a crista ssea alveolar e os dentes e também da espessura e nivel das tabuas
0sseas gue recobrem os dentes por vestibular e lingual; Mapear lesfes de furca.

ODONTOPEDIATRIA

Deteccao precoce de alteragBes do desenvolvimento; Erupcao dentéria; Anomalia congénita;
Trauma maxilofacial; Doencas do desenvolvimento; Infec¢des e neoplasias envolvendo o
tecido 6sseo; Visualizacdo da morfologia interna dos dentes; Traumatismos; Presenca de
caries; Acompanhamento pés-operatério; Como amparo legal.

OUTRAS APLICACOES

Identificar e delinear tumores benignos e malignos, cistos odontogénicos e corpos estranhos;
Condicdes inflamatérias dos maxilares e seios nasais; Morfologia e patologia da articulagéo
temporomandibular (ATM); Apneia obstrutiva do sono; Dispositivos de ancoragem
temporarios; Detecgéo precoce de reabsorcao radicular; Diagnéstico de anomalias dentérias;
Avaliar os seios paranasais (maxilar, frontal, etmoidal e esfenoidal); Avaliar assoalho da
cavidade nasal e do seio maxilar; Identificar anatomia dentaria aberrante, patologias e
condi¢cdes ndo odontogénicas; Analisar e mensurar defeitos dsseos vestibulares e linguais;
Diagnéstico de sintomas inexplicaveis da dor.

Fonte: BVS, PUBMED, SCIELO, GOOGLE ACADEMICO, IBICT OASISBR.
DISCUSSAO

O principio de ALARA (As Low As Reasonably Achievable) é a base
antes da prescricdo de qualquer exame radiolégico, de modo que o risco
provocado pela exposicdo a radiacdo ionizante deve ser sempre confrontado
pelo beneficio em potencial desse exame para o paciente. A solicitacdo do
exame de tomografia computadorizada de feixe cbnico, no entanto, apesar de
possuir maior dose que a radiografia convencional, €é justificada pela
superioridade em fornecer informac¢des imprescindiveis em casos de tratamento
de diversas patologias, prevenindo o desenvolvimento de problemas futuros. A
TCFC apresenta aplicacdes nas variadas especialidades odontoldgicas e tende
a ser cada vez mais utilizada. Essa modalidade diagnostica abrange apenas a
regido maxilofacial e permite a visualizagdo de todas as estruturas anatbmicas
importantes desta area, bem como sua relagcdo com os dentes (VALENTE et al.,
2016).

A introdugdo da TCFC mudou drasticamente como um cirurgiao
bucomaxilofacial realiza sua pratica. De fato, esta nova tecnologia introduziu
uma revolugao na imagiologia maxilofacial, facilitando a transi¢cado do diagndstico
dentario de um plano bidimensional para a reconstrucdo tridimensional de
estruturas dentérias. Os principais usos do exame de TCFC na pratica de cirurgia
oral incluem extracdo cirargica de terceiros molares e dentes impactados,
tracado dos canais alveolares inferiores, planejamento de implantes, avaliacdo
de cistos e tumores, diagndéstico de pequenas trincas e fraturas dento-alveolares,
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planejamento cirdrgico ortognatico e acompanhamento, condi¢cdes inflamatorias
dos maxilares e seios nasais, avaliacdo das articulagdes temporomandibulares
e como auxiliar no diagnostico de sintomas inexplicaveis da dor (SANE et al.,
2017).

De acordo com Kapila e Nervina (2015) as atuais indicacdes de
diagnéstico e tratamento usando a TCFC incluem dentes retidos, fissura
labiopalatina e discrepancias esqueléticas que requerem intervencgédo cirurgica.
A TCFC também tem sido usada para avaliar a anatomia craniofacial 3D e os
resultados do tratamento; morfologia e a angulacédo das raizes; condi¢bes de
contorno alveolar; dimensdes transversais maxilares e expansdo maxilar;
morfologia das vias aéreas, m4 oclusdo vertical e apneia obstrutiva do sono;
reabsorcdo radicular, dentes supranumerarios, morfologia e patologia da
articulacdo temporomandibular (ATM) contribuindo para a méa ocluséo,
assimetrias e condi¢cdes de contorno alveolar, e dispositivos de ancoragem
temporarios.

Estudo realizado na Universidade de Istambul, Turquia no qual foi
avaliado a espessura da parede Gssea alveolar facial nos incisivos superiores de
60 pacientes com base em imagens de TCFC para a colocacdo de implante
imediato, revela que a TCFC oferece informagfes valiosas sobre a andlise da
gualidade e anatomia do osso do local do implante que esta sendo avaliado. A
estimativa pré-operatéria dos valores de densidade por TCFC é uma ferramenta
confiavel para determinar objetivamente a densidade 6ssea. Além disso, a TCFC
possui uma radiacdo absorvida média de 12 mSv. Esta dose é de 25% do que
corresponde a uma radiografia panoramica convencional. Além disso, a
tomografia computorizada (TC) médica gera 40 a 60 vezes mais radiacao do que
a TCFC (DEMIRCAN; DEMIRCAN, 2015).

Segundo Fee, Wright e Cunningham (2016) a remocéao do terceiro molar
mandibular € um dos procedimentos cirdrgicos mais comuns realizados em
unidades cirdrgicas oral e maxilo-facial. Uma das complica¢cBes pds-operatorias
associadas a este procedimento € dano ao nervo alveolar inferior (IAN), que
pode resultar em deficiéncias neurossensoriais transitérias ou permanentes que
afetam o labio inferior e do queixo. O fator mais preditivo para avaliar o risco de
danos ao nervo alveolar inferior é a proximidade radiografica das raizes do
terceiro molar em relacdo ao canal alveolar inferior (IAC). A radiografia
panoramica (PR) é a ferramenta de diagnéstico padréo para esta finalidade, no
entanto, se a avaliacdo da radiografia panoramica indica um relacionamento
intimo entre o terceiro molar inferior e o IAC, uma investigacdo adicional usando
TCFC pode ser recomendado para verificar o relacionamento em trés
dimensoes.

Na Ortodontia, a imagem 3D pode ajudar a desvendar a complexidade
das mas-oclusdes dentarias e esqueléticas e melhorar o diagnostico e o
planejamento do tratamento em tipos de casos especificos. A utilizacao variada
da TCFC por clinicos para fins ortodonticos existe dentro do contexto de
evidéncias de pesquisas, relatos de casos publicados ou observacdes
anedoticas sobre um amplo espectro de casos que vao desde dentes
compactados até a morfologia da articulagdo temporomandibular (ATM). TCFC
também podem fornecer informacdes mais precisas sobre 0s numeros,
qualidade e localizagéo dos dentes, estado de erupgéo e caminho dos caninos
em locais de fenda enxertada, e diagnéstico para colocacdo de implantes
(KAPILA; NERVINA, 2015).
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A tomografia computadorizada por feixe cbnico esta disponivel em
consultérios odontolégicos ou centros de imagens dentarias, e fornece
informacdes dentarias especificas usando um software de imagem
tridimensional. A TCFC demonstrou ser superior a radiografia tradicional de
filmes para deteccdo precoce de reabsorcéo radicular, diagnéstico de anomalias
dentarias, localizacdo de dentes retidos, determinacdo de calculos salivares,
diagnostico de mesiodentes, identificagdo precisa da periodontite apical (AP),
fornecendo informacBes mais efetivas sobre tamanho e localizacdo, e uma
variedade de condi¢cbes patoldgicas. Além disso, tem um sexto da radiacdo da
TC médica convencional, é relativamente eficiente em termos de tempo e custo
efetivo, e é capaz de proporcionar excelente diferenciacdo 6ssea (MORETI et
al., 2016; SANE et al., 2017).

Pinto, Machado e Paulin (2018) afirmam que a TCFC pode ser usada na
odontologia para identificar e delinear tumores benignos e malignos, cistos
odontogénicos e corpos estranhos, além de visualizar dentes irrompidos, avaliar
0S seios paranasais (maxilar, frontal, etmoidal e esfenoidal), diagnosticar trauma
(plano axial, sagital e coronal), mostrar os componentes 0sseos da ATM
(anomalia congénita, trauma, doencas do desenvolvimento, neoplasias,
infecgOes, erosbes, avaliar a relagdo de dentes inclusos com acidentes
anatdbmicos, cistos subarticulares e ostedfitos) e os leitos para implantes
dentarios (forma, altura e largura do rebordo alveolar, localizacdo do canal
mandibular, canal incisivo, assoalho da cavidade nasal e do seio maxilar).

Ao comparar a TCFC com as radiografias panoramicas, demonstra-se
qgue, embora a radiografia panoramica permita a aproximacao da altura éssea
vertical da ponte Gssea, ela ndo permite a determinacao da largura vestibulo-
palatina do o0sso, ambas as quais podem ser discernidas com a TCFC. Além
disso, as imagens TCFC permitem a visualizagdo da morfologia 3D da ponte
0ssea, arelacdo entre a ponte 0ssea e raizes dos dentes vizinhos e sua condicdo
periodontal. Por conseguinte, a TCFC também pode ser Gtil para o diagnéstico e
tratamento de caninos impactados que sdo comuns em pacientes com fissura
labiopalatina (FL/P) e seus caminhos de erupgdo através de sitios 0sseos
enxertados (KAPILA; NERVINA, 2015).

A TCFC desempenha um papel importante na deteccdo de
anormalidades maxilomandibulares, em virtude do encaminhamento do paciente
por varias especialidades odontoldgicas, além de proporcionar uma qualidade
de imagem adequada para exames de tecido 6sseo e reproduzir com fidelidade
estruturas anatomicas favorecendo o planejamento adequado dos implantes
dentarios e o diagndstico das possiveis anormalidades que possam acometer 0s
seios maxilares (SM), fato de grande importancia para o profissional, pois
permite identifica-las precocemente, trata-las e acompanha-las, preservando,
assim, a saude dos pacientes e 0 sucesso na colocacéo de implantes dentarios
(BARBOSA et al., 2019).

Conhecimento da anatomia do seio maxilar é valioso para prevenir
possiveis complicacfes em cirurgia maxilo-facial, e na avaliagdo pré-operatéria
do tratamento odontologico implante, a estimativa do tamanho do enxerto
necessario para uma elevacdo do seio, e tratamento dos mini-implantes
ortoddnticos. Estudo realizado na Dicle University Faculty of Dentistry em
Diyarbakir, Turquia para avaliar a mudanga do volume do seio maxilar de acordo
com a idade e género utilizando a tomografia computadorizada de feixe conico
TCFC concluiram que esta quando utilizada para avaliar os seios maxilares,
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fornece informacgdes volumétricas confidveis, o que pode auxiliar a orientagédo do
operador antes ou durante a intervencdo (AKTUNA BELGIN et al., 2019).

A tomografia computadorizada por feixe cOnico, permite ainda uma
completa visualizacdo da anatomia interna de cada dente. Este recurso
possibilita a localizacdo e quantificacdo das fissuras dentérias, do angulo de
abertura entre as vertentes e do percentual de profundidade da fissura em
relacdo a quantidade total de esmalte. Estas informacgfes podem ser bastante
Uteis na determinacao da extenséo e do nivel de comprometimento de estruturas
dentérias pela lesdo oclusal de carie (PIMENTEL et al., 2018).

Mandelaris et al. (2017) afirmam que quanto aos beneficios da TCFC
para o tratamento cirdrgico de pacientes que necessitam de implantes dentarios,
a imagem da TCFC pode ser inerentemente valiosa para 0s seguintes usos
clinicos: como meio de identificar achados incidentais que possam influenciar as
decisbes de tratamento e execucao da terapia, tais como patologias periapicais
e outras relacionadas a odontogénicos, fraturas radiculares, anatomia dentéria
aberrante e patologias e condicfes ndo odontogénicas; como um veiculo para
apoiar a terapia minimamente invasiva; como um método para educar o0s
pacientes e fornecer informac6es de valor ao obter o consentimento dos
pacientes para procedimentos cirdrgicos planejados. A tecnologia da TCFC
proporciona ainda ao clinico a oportunidade de melhorar o planejamento pré-
cirtrgico, bem como a execucdao cirirgica por meio de: medi¢cdo anatdbmica pré-
cirirgica tridimensional (3D) e simulacdo de colocacdo de implante virtual;
construcdo de guias cirurgicos estaticos gerados por computador via impressao
3D ou estereolitografia; aplicacdo da tecnologia de navegacdo cirdrgica
dinamica.

A justificativa para a utilizacdo da tomografia computadorizada de feixe
cbnico TCFC em ortodontia esta ligada diretamente a eficiéncia no diagndstico
de situacdes clinicas que incluem dentes impactados, fissuras labiopalatinas,
cirurgia ortognética, diagnéstico diferencial de mé-oclusdes
dentarias/esqueléticas, determinacéo da quantidade de 0sso para tracionamento
ortodéntico, anormalidades de ATM, avaliacdo das relacfes entre a crista 6ssea
alveolar e os dentes e também da espessura e nivel das tdbuas 6sseas que
recobrem os dentes por vestibular e lingual. A TCFC permite também a analise
das vias aéreas superiores, que fazem parte do estudo para diagnostico e
planejamento ortodéntico e a avaliacdo da densidade Ossea dos tecidos
mineralizados, podendo ser utilizadas para a confeccdo de guias de colocacao
e posicionamento de mini-implantes (PINTO; MACHADO; PAULIN, 2018).

A TCFC permite examinar com maior exatiddo a anatomia da ATM,
fornecendo uma imagem sem sobreposic¢des e facilitando a analise do espaco
articular, a morfologia 6ssea e funcéo dinamica. A primordialidade em analisar
estruturas tridimensionalmente na area endodontica é notavel principalmente em
casos complexos para obtencdo de um diagndstico correto e um efetivo plano
de tratamento. Em relacdo a area cirargica odontolégica, a TCFC é capaz de
identificar estruturas anatbmicas criticas, mensurar a caracteristica 0ssea e
cooperar na colocacédo de implantes. Desse modo a TCFC além de contribuir
para o desenvolvimento do planejamento cirdrgico, coopera para a avaliacdo de
areas patoldgicas e anatdmicas, dada sua capacidade de produzir imagens em
trés dimensdes (MOURA et al., 2018).

As evidéncias atuais, predominantemente de estudos observacionais
(corte e série de casos), ap6iam o uso da TCFC no manejo de implantes
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cirurgicos de pacientes para avaliar o seguinte: avaliacdo da morfologia radicular
e patologia associada para extracfes e reconstrucao; localizacéo das estruturas
anatdmicas relevantes e sua relacdo com a colocacdo de implantes; avaliacdo
de pré-implante de enxerto sinusal; avaliacdo de sitios de doadores 6sseos
autogenos; fabricacdo de guias cirurgicas estaticas e navegacdo dinamica de
colocacdo de implantes; planejamento de implante de aumento p0s-0Sseo;
complicagbes com implantes previamente colocados; comunicacdo da equipe
com os colegas restauradores de implantes (MANDELARIS et al., 2017).

O diagnostico categorico no planejamento cirtrgico periodontal tem o
propésito de determinar as relacdes entre tecidos duros e moles, como: distancia
entre margem gengival e crista 6ssea, crista 0ssea e jungcdo cemento-esmalte,
além de mostrar a espessura gengival e 6ssea. A TCFC analisa e mensura
defeitos 6sseos vestibulares e linguais, perda 6ssea alveolar vertical, horizontal
e obliqua, mapeia tridimensionalmente a perda 6ssea alveolar, lesdes de furca
e defeitos 6sseos e auxilia no diagnoéstico de fraturas e perfuracdes radiculares
horizontais e obliquas. As lesdes de furca podem ser de dificil diagnostico e
avaliacdo, sendo a TCFC um grande auxiliar na determinacdo da extensdo da
perda éssea e do comprometimento do elemento dentario (SOUZA; COSTA;
VIDAL, 2016).

Os dentes supranumerarios podem afetar a erupcdo dentéaria
negativamente se ocorrerem no caminho da erupgdo dos dentes incisivos
permanentes superiores, e a escolha do tratamento é geralmente a extracao
para evitar a impactagcédo dos dentes permanentes adjacentes. A TCFC possui
grande importancia nestes casos, pois permite a mensuracdo das dimensdes do
dente supranumerdrio através de imagens claras e tridimensionais, e pode ser
atil para determinar a localizacdo exata do dente supranumerario auxiliando o
cirurgido-dentista a evitar complicagcbes durante o processo de extracao
(DEMIRIZ et al., 2016).

O uso da TCFC como exame inicial para o diagnéstico de pacientes
ortodénticos € uma tendéncia na ortodontia e tornou-se uma ferramenta
necessaria no diagnostico e no planejamento do tratamento. Com sua qualidade
de imagem e precisao atraindo cada vez mais adeptos, a TCFC tem sido utilizada
para o diagnéstico auxiliar de disturbios craniofaciais e mal oclusées, localizacéo
exata dos caninos impactados, cirurgia  ortognatica, disfuncéo
temporomandibular e colocagéo de mini-parafusos de ancoragem (FLAIBAN et
al., 2017).

A opinido de especialistas sugere que a TCFC pode ser til no manejo
de um paciente que necessite de outra terapia interdisciplinar nos seguintes
cenarios clinicos: quando o paciente se apresenta com terceiros molares retidos
requerendo extracdo com ou sem patologias potenciais; quando o paciente
apresenta dentes retidos que necessitam de exposi¢ao cirurgica e colagem de
um suporte ortoddntico para erupc¢ao; quando o paciente com fenda palatina se
apresenta para terapia periodontal-ortodontica que requer descompensacéo
e/ou gestao interdisciplinar colaborativa mais extensa; quando o paciente adulto
apresenta deficiéncias dentoalveolares (isto €, apinhamento dentario) e/ou
deficiéncias transversais da maxila que podem exigir intervencao cirdrgica para
ajudar a garantir que as condi¢cdes de contorno ortodonticas sejam respeitadas
(MANDELARIS et al., 2017).

Para endodontia e implantodontia, a TCFC esta sendo amplamente
utilizada para diagnéstico e tratamento. Em Endodontia, a TCFC tem sido
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sugerida para estudo da anatomia do canal radicular, avaliacdo do preparo do
canal radicular, obturacdo, retratamento, deteccdo de lesGes 0sseas,
aprimoramento do diagnostico, tratamento inicial de dentes com potencial para
canais extras e suspeita de morfologia complexa, identificacdo e localizacdo de
canais calcificados, identificacdo de fratura de raiz vertical, avaliacdo das
complicacbes do tratamento endodéntico, diagnosticar e tratar lesdes
periodontais-endoddnticas complexas, diferenciacado de defeitos de reabsorcao
externos e internos, e outras aplicacées. Na implantodontia, a TCFC é usada
para o planejamento do tratamento pré-cirirgico, bem como para o manejo das
complicacbes poés-operatérias. Assim, a TCFC tem o potencial de reunir
informacdes diagndsticas e qualitativas precisas em relagdo a perda éssea
alveolar (ABL) de um paciente, especialmente para dentes com defeitos
intrabonicos ou de furca (KIM; BASSIR, 2017; PEREIRA et al., 2016).

Fratura dentoalveolar, fratura do osso maxilar, fratura do complexo
zigomatico, fratura mandibular, ou lesGes por armas de fogo exigem radiografias
para localizacdo precisa da fratura. As radiografias panoramicas e outras
radiografias intra e extrabucais sao rotineiramente utilizadas em casos de trauma
maxilofacial. No entanto, a tomografia computadorizada por feixe cénico mostra-
se mais eficaz e precisa, pois tais fraturas podem ser identificadas por meio de
uma unica captura da TCFC, o que a torna excepcionalmente util no diagnéstico
de fraturas, ja que permite visualizacdo detalhada dos tracos de fratura,
localizacdo, extensdo e deslocamento dos fragmentos 6sseos em trés
dimensodes (SALZEDAS et al., 2015).

Segundo Barbosa et al. (2015) a TCFC destaca-se na odontopediatria,
por permitir deteccdo precoce de alteragcbes do desenvolvimento, erupcao
dentaria, anomalia congénita, trauma maxilofacial, doencas do desenvolvimento,
infecgbes e neoplasias envolvendo o tecido 6sseo. Além disso, possibilita a
visualizacdo da morfologia interna dos dentes, traumatismos, presenca de
caries, acompanhamento pds-operatério e ainda se prestam como amparo legal.

CONCLUSAO

A tomografia computadorizada de feixe cénico é uma ferramenta util e
amplamente disponivel na odontologia que tem o potencial de melhorar o padrao
atual de atendimento. Notavelmente, os dados/imagens coletados em formato
digital, sdo facilmente transferiveis entre os cirurgifes-dentistas e facilitam o
estudo da situacéo clinica do paciente, permitindo o diagndstico e a elaboracao
de um plano de tratamento mais preciso nas diversas especialidades
odontoldgicas. Todo o potencial dessa modalidade € ainda mais explorado por
aplicativos de software emergentes com algoritmos otimizados para interacao
aprimorada e amigavel com os dados volumeétricos adquiridos para serem
usados como plataforma virtual de planejamento prévio do tratamento.

Diante disso, conclui-se que sdo necessarios novos estudos entre os
cirurgides dentistas brasileiros, a fim de avaliar a aplicabilidade da tomografia
computadorizada de feixe conico, visando o desenvolvimento e implantacao de
tecnologias nas praticas odontolégicas. Apesar do custo e dose de radiacdo a
gue o paciente € exposto com a utilizacdo do exame tridimensional, este &
justificado devido ao beneficio que proporciona.
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