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Resumo

O exame radiogréfico é ferramenta essencial como auxiliar no diagnéstico bucal e tem passado
por avangos tecnolégicos que favorecem o planejamento e tratamento em Odontologia. A tomo-
grafia computadorizada volumétrica de feixe conico (cone-beam computed tomography ou CBCT)
apresenta vantagens relacionadas com a baixa dose de radiacao e maior grau de detalhamento
das lesdes tumorais benignas. O ameloblastoma, tumor odontogénico mais frequente na regiao
posterior da mandibula, pode ser perfeitamente delimitado quando do uso da CBCT. Descri¢do
dos casos: foram analisados dois casos clinico-radiograficos de pacientes com diagndstico de
ameloblastoma, onde s&o apresentados a extensdo e o tamanho das lesées — Caso 1 — pré-ope-
ratério de J.D.S.N., individuo leucoderma, género masculino, com 21 anos, apresenta lesdo de as-
pecto multiloculado, acometendo grandes areas do corpo e do ramo da mandibula do lado direito
com expansao das corticais basal, vestibular e lingual. Para planejamento cirurgico foi realizada
prototipagem biomédica. Caso 2 — pés-operatério de G.F., individuo leucoderma, género mascu-
lino, 18 anos de idade com imagem de densidade mista e aspecto multiloculado, localizada em
ramo e corpo da mandibula esquerda, com adelgagamento da cortical vestibular e rompimento da
cortical lingual. Concluiu-se que a tomografia computadorizada CBCT ¢ de relevante importancia
para o diagnéstico, localizagao e reconstrucéo de imagens das alteracbes patoldgicas como o
ameloblastoma. A CBCT permitiu o detalhamento dos tumores, auxiliando no planejamento, trata-
mento e acompanhamento dos casos.
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Abstract

The radiographic exam is an essential tool as auxiliary to oral diagnosis and has passed by tech-
nological advances that promote planning and treatment in Dentistry. The cone beam volumetric com-
puted tomography (CBCT) presents advantages related to low dose radiation and better detailing of
benign tumoral lesions. The ameloblastoma, odontogenic tumor, more frequent at posterior region of
mandible may be perfectly delimited when the use of CBCT. Case reports: two cases of ameloblas-
toma are presented describing extension and size. Case 1 — pre operative of JOSN, Caucasian, male,
21 years-old, multiple involving the right body and ramus with expansion to basal, buccal and lingual
corticals. To surgical planning was used biomedical prototyping. Case 2 — post operative of GF, Cau-
casian, male, 18 years-old with mixed images and multiple aspects located at left ramus and body with
tiny buccal and destroyed lingual cortical. The authors conclude the CBCT has relevant importance
to diagnosis, location and image reconstruction of pathological findings such as ameloblastoma. The
CBCT provided details from tumors, collaborating to planning, treatment and follow-up of cases.
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Introducao

O exame radiogréafico é ferramenta essencial como au-
xiliar no diagnostico bucal e tem passado por avangcos
tecnolégicos que favorecem o planejamento e tratamento
em Odontologia. Esses avancos tecnolégicos resultam
de uma série de pesquisas que tem como objetivo auxi-

de 2009.
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liar o cirurgido-dentista. O sistema de tomografia compu-
tadorizada cone beam (CBCT) é de grande importancia
para o diagnostico, localizagéo e reconstrucdo de ima-
gens tomogréficas com alta precisdo, com o objetivo de
auxiliar os profissionais da area da saude no planeja-
mento e tratamento dos pacientes, podendo ser utilizado
nos casos de tumores odontogénicos. O ameloblastoma
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€ um tumor odontogénico benigno de origem epitelial, po-
dendo ser unilocular ou multilocular. E a tomografia volu-
métrica pode ser utilizada como recurso na delimitag&o
dessa lesao tumoral, e também na construcao da prototi-
pagem, possibilitando um melhor planejamento do caso.

Revisao da literatura

A tomografia computadorizada cone beam (CBCT) é
uma técnica de aquisicdo de imagens médicas baseada
no feixe centrado de raios X com formato coénico em um
detector bidimensional (2D). Nesta técnica o conjunto
fonte de raios X e receptor de imagens gira 360° uma Unica
vez em torno da regido de interesse™ 13, Essas imagens en-
viadas ao computador séo reconstruidas em um conjunto
de dados tridimensionais (3D), e a partir destes podem ser
obtidos cortes nos trés planos do espaco. Sendo possivel
também obter reconstrucées panoramicas e cefalométri-
cas a partir desta imagem tridimensional inicial®.

Este aparelho usa a nova tecnologia do feixe de tomo-
grafia computadorizada conico, no qual se obtem todas
as estruturas maxilofaciais do individuo em volume, ou
seja, em terceira dimens&os.

Os primeiros relatos da literatura sobre a TC cone beam
dedicados a Odontologia ocorreram no final da década de
90, com Mozzo et al.” (1998) na Itdlia e Arai et al.l (1999)
no Japao*.

A CBCT representa o desenvolvimento de um tomo-
grafo relativamente pequeno e de menor custo, indicado
especialmente para regido dentomaxilofacial. Para a
Odontologia essa tecnologia permite a reprodugéo da
imagem tridimensional dos tecidos mineralizados, com mi-
nima distorcdo e dose de radiagao significamente redu-
zida em comparacao a tomografia computadorizada con-
vencional de feixe em leque (fan beam computed
tomography)™.

A tomografia computadorizada cone beam possui ex-
celente resolugdo espacial e alta resolucéo de contraste.
Software de aplicagdo de "Dentascan” permitem a pro-
ducéo de panoramicas, radial e reconstrucdes axiais 2D2.

O sistema CBCT apresenta varias vantagens em rela-
cdo as técnicas convencionais; o tempo de exposicao é
curto, aproximadamente o mesmo utilizado para uma to-
mada radiografica panoramica. E apds a exposicao, as
imagens em 3D estéo prontas dentro de 90 segundos uti-
lizando um computador. A visualizacdo do software é Util
porgue as imagens transversais xyz podem ser mostradas
em qualquer direcdo, medindo o comprimento ou angulo,
brilho da imagem, contraste, e ampliagcdo modificando fa-
cilmente. O software também inclui uma funcéo de banco
de dados, permitindo que o usuéario faca uma busca de
imagens 3D utilizando campos, como nome do paciente
e identificacao.

A maioria das les6es de origem odontogénica s&o cis-
tos, que s&o descobertos em radiografias intraorais (pe-
riapical, interproximal e oclusal) ou em radiografias pa-
noramicas. As radiografias intraorais possuem altissima
resolucao espacial, demonstrando bem a localizacéo de
uma les&o na coroa ou no apice dental. Devido a pequena
dimenséo estas radiografias s6 podem mostrar lesdes

menores que 20 mm. J& a radiografia panoramica pro-
porciona uma visdo muito boa de lesbes médias e de
grande porte. Lesdes multiplas e lesdes ¢sseas também
podem ser facilmente detectadas?.

A radiografia panorémica possui algumas deficiéncias,
sua imagem € apenas plana, bidimensional, e sdo criadas
apenas imagens supero-inferior e postero-anterior. Ainda
sofrem de superposicao de todas as estruturas que se en-
contram no caminho entre a fonte de raios X € o filme ou
detector. Ja a CBCT cria imagens que sao dimensional-
mente fiéis e com detalhes anatémicos precisos. Também
pode ser utilizada na construgcdo do modelo de prototi-
pagem que pode ser usado em conjunto com a colocagao
de implante dentario ou no reconstrucdo de mandibulas
apos a resseccgao devido a remogdo de alguma patolo-
gias.

O ameloblastoma unicistico foi primeiro descrito por Ro-
binson e Martinez® em 1977 como um tipo especial de
ameloblastoma, e preconizou-se para o seu tratamento a
enucleacéo. De acordo com a Organizacdo Mundial da
Saude (1992), a definicdo do ameloblastoma: neoplasia po-
limérfica benigna, porém localizada e invasiva, consistindo
da proliferacao do epitélio odontogénico®, sendo bastante
comum e clinicamente significativo, representando 11%
de todos os tumores da regido maxilo facial?.

Acomete mais a regiao de molar e ramo ascendente da
mandibula, podendo ser unilocular ou multilocular. Os as-
pectos radiograficos desse tumor s&o variaveis, porém
sempre radiollcidos e bem definidos; expansivos ou in-
filtrativos; podendo preservar, adelgacar e até romper a
cortical basilar. Lesdes uniloculares em pacientes jovens
possuem um melhor prognostico, porém lesdes solidas ou
multiloculares mostram um alto indice de recidiva, va-
riando de 50 a 90%21°.

O diagndstico do ameloblastoma pode geralmente ser
feito por uma combinagado de imagens, sendo imagens
simples e tomografia computadorizada, acrescido de bidp-
sia. A tomografia computadorizada tridimensional pode
ser util. A construgéo de um protdtipo pode ajudar na re-
construcao e reabilitagéo de casos com cirurgias extensas®.

Ameloblastomas uniloculares possuem uma caracteris-
tica de preservar as corticais da base da mandibula em 89%
dos casos e ndo apresentam deslocamento dentario em
94,4% dos casos, ja os multiloculares adelgacam ou rom-
pem as corticais em 50% dos casos, e possuem uma maior
probabilidade de provocar um deslocamento dentario®®.

A diferenga entre o ameloblastoma, tumor odontogénico
ceratocisto e outras lesdes odontogénicas € muito dificil
quando do uso da radiografia convencional. O amelo-
blastoma geralmente substitui um dente, principalmente
quando é multilocular, produz expanséo vestibulo lingual
mais acentuada e maior reabsorcéo da raiz do que o ce-
ratocisto?.

Relato de casos

Foram analisados dois casos clinico-radiograficos de
pacientes com diagnostico de ameloblastoma, onde sdo
apresentados a extensdo e o tamanho das lesdes. As
imagens foram adquiridas e reformatadas em tomaografo
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CBCT I-CAT 3D Dental Imaging System (Imaging Sciences
International, USA), em aquisices de 20 segundos, aber-
tura do cone de 13 cm, kVp de 110, e tamanho de pixel
de 0,25 mm.

Caso 1 - pré-operatoério do paciente J.D.S.N., individuo
leucoderma, género masculino, com 21 anos de idade,
apresenta lesdo de aspecto multiloculado, acometendo
grandes areas do corpo e do ramo da mandibula do lado

Figura 2. Corte transaxial
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direito com expansao das corticais basal, vestibular e lin-
gual; como mostra no corte axial da mandibula (Figura 1),
e nos cortes transaxial (Figura 2) e no corte coronal (Figura
3). Além das imagens da tomografia computadorizada,
para o planejamento cirdrgico foi realizada prototipagem
biomédica (Figura 4), expondo bem a area afetada.
Caso 2 — pos-operatério de G.F,, individuo leucoderma,
género masculino, 18 anos de idade, apresentando ima-

Figura 3. Corte coronal

Figura 4. Prototipagem
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Figura 6. Corte coronal

gem de densidade mista e aspecto multiloculado, locali-
zada em ramo e corpo da mandibula esquerda, com adel-
gacamento da cortical vestibular e rompimento da corti-
cal lingual; como é possivel notar na vista panoramica
(Figura 5), nos cortes coronais (Figuras 6 e 7) e nos cor-
tes transaxiais (Figura 8).

Discussao

Apesar das radiografias convencionais, como as intra-
bucais, extrabucais e panoramicas, serem radiografias de
rotina, ndo devem ser utilizadas como Unico meio de diag-
nostico pré-operatoério de tumores odontogénicos. A utili-
zacao de tomografias computadorizadas, programas de
reconstrucdes odontoldgicas e tridimensionais, € impres-
cindivel para a observagéao da localizagéo, da delimitagcéo,
extensdo e da correlacdo do ameloblastoma com as es-
truturas circunvizinhas como, por exemplo, 0 rompimento
das corticais que s6 podem ser observadas com as re-
construcdes das tomografias computadorizadas?®.

A maioria das lesdes de origem odontogénica s&o cis-
tos, que s&o descobertos em radiografias intraorais (pe-
riapical, interproximal e oclusal) ou em radiografias pa-
noramicas2. Embora a radiografia panorédmica tenha sido
o principal meio de imagem para visualizar a maioria da
boca, dentes e praticas de cirurgia maxilo-facial, as ima-
gens geradas tém algumas deficiéncias, podendo até

Figura 8. Cortes transaxiais

ocorrer superposi¢do das estruturas que se encontram no
caminho entre a fonte de raios X € o filme ou detectors.

O diagnéstico do ameloblastoma pode ser feito através
da CBCT8, e a mesma pode ser empregada em diversas
especialidades odontoldgicas, e essa nova tecnologia, co-
mandada pelo cirurgido-dentista traz avancgo para a ra-
diologia odontoldgica por permitir a visualizagdo de es-
truturas de dimensodes reduzidas com um minimo de
exposicao a radiacdo para o paciente™3,

Uma das vantagens € que a maioria das maquinas
CBCT sao estruturadas de modo que o paciente se sente
ou fique de pé durante a exposi¢do, modo semelhante ao
que estdo acostumados em exames odontolégicos de ro-
tina. Isso difere de praticamente todas as unidades de to-
mografia computadorizada médica, em que o paciente
deve assumir uma posi¢ao supina’. No tomoégrafo CBCT
[-CAT 3D durante o exame o paciente fica sentado, pos-
sibilitando maior conforto e menor mobilidade do mesmo.

O uso da prototipagem se mostrou de grande impor-
tancia no pré-operatdrio, pois possibilitou uma visdo da
extensao da lesdo em relagcao a mandibula, podendo ser
estudado e planejado o caso antes do procedimento ci-
rurgico. Pode ser usado em conjunto com a colocacéo de
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implante dentéario ou na reconstrucéo de mandibulas apds
a resseccéao devido a remocgéao de alguma patologia®, ou
seja ajudando na reconstrucéo e reabilitacdo de casos
com cirurgias extensas®.

TC volumétrica € uma modalidade de imagem que esta
se tornando uma parte integrante de muitos consultérios
dentarios. Embora grande parte do foco inicial tem sido a
sua utilizagao em implantodontia, tem provado ser um ins-
trumento valioso na avaliagdo diagndstica de patologias
orais e maxilofaciais®. Este exame apresenta mais vanta-
gens do que os outros sistemas tomograficos e, apesar do
alto custo dos aparelhos, a tendéncia é que o sistema
cone beam seja cada vez mais solicitado para exames
imaginolégicos na Odontologia.
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Conclusao

A tomografia computadorizada CBCT é de relevante im-
portancia para o diagnostico, localizag&o e reconstrugdo de
imagens das altera¢des patoldgicas como o ameloblastoma.
O exame permitiu o detalhamento dos tumores, auxiliando no
planejamento, tratamento e acompanhamento dos casos.

A TC cone beam pode ser considerada como um
avango tecnolégico na Odontologia, sendo hoje um
exame indispensavel.

Além das imagens da tomografia computadorizada, a
prototipagem biomédica realizada para o planejamento ci-
rurgico foi de grande importancia na exposi¢ao da area
afetada.
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