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RESUMO —Este trabalho visa comparar as técnicas periapicais do paralelismo
e da bissetriz e avaliar a influéncia no controle de qualidade do diagndstico
radiogréafico periodontal. Diferentes tipos de defeitos 6sseos foram criados em
dois cranios secos: horizontal, vertical, de trés paredes(mesial e distal),
vestibular e lingual, cratera, circunferencial e com extensdo apical. Cada
regido que apresentava defeito 6sseo foi radiografada com a técnica radiografica
periapical da bissetriz e do paralelismo, utilizando-se tempo de exposi¢céo e
processamento radiografico padronizados. Foram utilizados para compara-
cao filmes radiograficos da marca KODAK de diferentes sensibilidades: Ultra-
-speed e Ektaspeed. Apds processamento, as radiografias foram analisadas
por examinadores calibrados e os resultados demonstraram existir significantes
diferencgas.

ABSTRACT — This research has the aim to compare the radiographics techniques
paralleling extension cone and bissecting angle technique and evaluate this
influence in quality control of periodontal radiographic diagnosis. Different
kinds of osseous defects were prepared with burs: horizontal defect, vertical
defect, bucal, lingual, three wall resorption(mesial and distal), crater defect,
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circunferential defect, and resorption with apical extension. Radiographics
techniques were realized in each region with bone defect using the bissecting
angle technique and paralleling extension cone technique, with standarded
exposure time and radiographic processing. Radiographic films of different
sensibilities: Ultra-speed and Ektaspeed (KODAK) were used for comparation.
After the processing, the radiographs were analysed by calibrated examiners
and the results showed significant diferences.

INTRODUCAO

A literatura relacionada a Odontologia é muito vasta. O emprego correto
de métodos e processamento radiografico favorecem um resultado fiel das ima-
gens obtidas.

Os pesquisadores que atuam na area de Radiologia em Odontologia séo
unanimes em afirmar que a quilovoltagem, miliamperagem, e o tempo de expo-
sicao sdo variaveis que podem influenciar o resultado final do exame radiografico.Além
disso,0 tipo e espessura dos tecidos do paciente,o filme empregado ,0 equipa-
mento utilizado,a técnica radiografica escolhida e o processamento do filme
podem também alterar o resultado final.

Em Odontologia existem diversas técnicas radiograficas paraaobtengdo
do diagnédstico. No entanto, no que diz respeito a avaliagdo do periodonto, as
técnicas radiograficas do paralelismo e da bissetriz sdo as de primeira escolha.

Este estudo enseja comparar essas duas técnicas na obtencgéo da radi-
ografia, com o objetivo de avaliar a influéncia de cada uma delas no controle
de qualidade no diagndstico radiografico de reabsorgdes dsseas periodontais,
assim como avaliar o resultado das imagens dos filmes Ultra-speed e Ektaspeed,
quando empregados com essas técnicas.

Além desse fator, 0 avango tecnoldgico tem colocado diversas marcas de
filmes e tipos de filmes radiograficos que confundem o dentista clinico, que ndo
tem acesso a pesquisa, e é alvo do marketing moderno.

REVISAO DE LITERATURA

A técnica da bissetriz foi preconizada por CIESZYNSKI em 1907. Atual-
mente conhecida como técnica periapical da bissetriz visa a que o feixe de raios
X seja orientado perpendicularmente ao plano bissetor formado pelo plano do
dente e filme.

Somente em 1947, FITZGERALD viabilizou a técnica do parelelismo onde
o feixe de raios-X incide perpendicularmente ao filme e ao dente, devido ao
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emprego do suporte porta-filme.

ENNIS (1960); ENNIS etal. (1967) iniciaram alguns estudos comparando
essas técnicas. Concluiram que ambas sdo fundamentadas, uma vez que tenham
sua indicacéo correta.

Dois anos mais tarde, BEAN (1969) provou que a técnica de paralelismo
foi superior a da bissetriz em uma série de 84 pacientes, e também que as
radiografias insatisfatorias foram reduzidas para um indice de 14%.

Corroborando com os achados acima, BENCE (1971), tem a mesma opi-
nido sobre a superioridade da técnica do paralelismo, uma vez que se respeitem
os limites para seu uso, como, por exemplo, as insergfes musculares e altura
de palato.

No mesmo ano, MOURAKIS et al. (1971) aconselharam a técnica do
paralelismo para varias areas: dentistica, periodontia e epidemiologia.

Ainda comparando as técnicas periapicais, CHAPUT (1974) expés as
vantagens da técnica do paralelismo sobre a técnica classica da bissetriz.

FIREMAN, também em 1974, ressaltou aimportancia de algumas ponde-
racdes na pratica:

1 — Os principios de todas as técnicas sdo baseados na teoria da téc-

nica da bissetriz.

2 — O aparelho deve estar regulado e com a distancia focal correta.

3 — Apesar das vantagens que cada técnica possui elas ndo devem ser
usadas de maneira universal e rotineira, ou seja, cada pacientee
cada regido da boca devem ser examinadas de acordo com as ne-
cessidades especificas.

Confirmando outros estudos WECLEW (1974) concluiu que a técnica do
paralelismo é superior a técnica da bissetriz no exame radiogréafico de rotina,
porque ha menor distor¢éo.

Trés anos depois, WUEHRMAM; MANSON, HING (1977) afirmaram :

guem interpreta uma radiografia pela técnica da bissetriz deve
analisar os resultados aplicando 0s seus conhecimentos sobre pro-
cedimentos inadequados, em oposicdo a técnica do paralelismo, que
retrata mais precisamente os reparos anatdémicos.

Ja na década de 80 FENYO et al. (1981) concluiram que a superioridade
da técnica periapical do paralelismo estd nos seguintes itens:
1 — menor grau de ampliagdo da imagem radiografica;
2 — melhorimagem radiografica do relacionamento das estruturas dentérias
com restauracdes e crista alveolar;
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3 — aspecto radiogréafico das &reas favoraveis a superposicéo de estru-

turas anatémicas;

4 — visualizagéo das areas apicais.

PREECE, J.W. (1983) afirma que os dentistas dos EUA sdo expostos a
mais de 400 milhdes de radiografias dentais por ano.Programas de seguranga
de qualidade usados em radiologia séo feitos para produzir radiografias de alta
qualidade, com minimo de radiagédo, usando um menor tempo de exposigao, e
um menor custo.

Em 1984, FREITAS et al. enumeraram as vantagens (simplicidade, menor
grau de distor¢ado da imagem radiogréafica, padronizacéo do exame) e desvan-
tagens (maior possibilidade de movimento do paciente, desconforto, maior custo
operacional) da técnica periapical do paralelismo.

MATERIAIS E METODOS

Neste trabalho foram utilizados dois cranios secos, previamente prepara-
dos, que foram usados no trabalho de GOMES FILHO; CARNEIRO; ARRUDA".
Os citados cranios apresentavam defeitos 6sseos de varias formas, confeccio-
nados com brocas convencionais em alta rotagao:

- defeito 6sseo vertical;( fig.1)

- defeito 6sseo horizontal;

- reabsorgéo 6ssea da parede vestibular;
reabsorcédo 6ssea da parede lingual,
reabsorcdo 0ssea de trés paredes ( mesial);

- reabsorcéo 6ssea de trés paredes (distal);

- reabsorgao 6ssea estendendo-se a nivel apical;

- defeito 6sseo circunferencial;

- defeito 6sseo tipo cratera.

Todos esses defeitos foram radiografados com filmes radiograficos Ultra-
-speed e Ektaspeed (marca KODAK) e processados com revelador e fixador da
mesma marca (KODAK). As radiografias foram feitas de forma padronizada,
utilizando-se o suporte para pelicula radiografica (HANSHIN) e stent *~ em
acrilico confeccionado para cada regido com defeito 6sseo, bem como aparato

* Trabalho ainda nédo publicado. Informagéo dos autores.

** N.T.. Este vocabulo ndo consta nos dicionarios inglés-portugués mais
conhecidos; é encontrado no Stedman - dicionario médico - 232 edigao, p.1 290 - Editora
Guanabara Koogan, com o seguinte significado: "dispositivo utilizado para manter um
orificio ou cavidade corporal durante enxerto de pele".
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Fig.1- Fotografiade um dos defeitos 6sseos criados para o trabalho de GOMES
FILHO et al.: reabsorgao ¢ssea vertical entre as unidades 1.1 ¢ 1.2.
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para cone longo para a técnica do paralelismo; ja para a técnica da bissetriz,
o sistema de fixagao foi feito com fita adesiva (fig.2).

Asradiografias foram realizadas com tempo de exposi¢ao padrédo especi-
fico para cada técnica utilizada: 0,4 s para a técnica da bissetriz com filme
Ektaspeed; 0,6 s para a técnica da bissetriz com filme Ultra-speed; 0,8 s para
atécnica do paralelismo com filme Ektaspeed e 1,2 s para a técnica do paralelismo
com filme Ultra-speed (fig.2).

O processamento manual foi feito com tempo de revelagado de 1min e 30s,
e tempo de fixacdo de 10 min. As peliculas foram entdo arrumadas de acordo
comaregido radiografada e a técnica utilizada (fig.3). Examinadores calibrados
(dois Clinicos gerais; dois Radiologistas e dois Periodontistas) analisaram in-
dividualmente cada tomada, comparando e anotando em ficha apropriada a
melhor visualizagao do defeito (fig.4).

RESULTADOS

Os resultados deste trabalho foram obtidos quando da comparagéo entre
as técnicas periapicais da bissetriz e do paralelismo na identificagéo de defeitos
6sseos periodontais, variando o tipo de filme radiografico quanto a sensibilidade.

Os critérios de avaliagcdo das imagens radiogréaficas obedeceram a seguin-
te ordem para a analise dos examinadores:

Alfa =} Radiografia de melhor visualizagao

Beta =} Radiografia de visualizagéo satisfatéria
Gama =} Radiografia de visualizagao insatisfatéria
Lambda =} Nada observado.

Atabela 1 demonstra os dados da comparagao entre as técnicas periapicais
da bissetriz e do paralelismo, variando o tipo de filme radiografico empregado
com relagdo a sensibilidade Ektaspeed e Ultra-speed.

As areas em destaque na tabela correspondem a faixa de melhor qualida-
de descrita pelos examinadores, segundo os critérios de melhor visualizagéo
(alfa) e visualizacgdo satisfatéria (beta).

DISCUSSAO

Este trabalho foi realizado com o objetivo de buscar uma melhor qualidade
nainterpretagéo radiografica de defeitos 6sseos periodontais. Inexistem pesqui-
sas que comparem as técnicas periapicais da bissetriz e do paralelismo para a
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Fig. 2 -Fotografias do sistema utilizado para a tomada radiografica:(a) stent
em acrilico, cilindro longo e suporte Hanshin para a técnica do paralelismo
e (b) sistema de fixagao com fita adesiva para a técnica da bissetriz.
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Fig. 3 - Fotografias da: (a) cartela das tomadas radiograficas dos defeitos
0sseos periodontais e(b) cartela guia para o examinador.
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Fig. 4 -Modelo daficha utilizada para anotacédo das radiografias avaliadas. Os
dados obtidos dessas fichas foram analisados e tabulados para a ob-
tencdo dos resultados.

Tabela 1-Demonstra os dados da comparagéo entre as técnicas periapicais
da bissetriz e de paralelismo; as areas em destaque (negrito) correspondem
a faixa de melhor qualidade descrita pelos examinadores segundo
os critérios de avaliagao de melhor visualizagéo (alfa) e visualizagéo
satisfatoria (beta).
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identificacdo de defeitos 6sseos periodontais, principalmente quando esses de-
feitos podem ser confeccionados previamente “in vitro”, através do conhecimento
da sua morfologia.

Utilizando os mesmos defeitos ésseos da pesquisade GOMES FILHO et al.,
e comparando também dois tipos de filmes radiograficos de sensibilidades dife-
rentes obtiveram-se os seguintes resultados mostrados na tabela 1. A técnica
periapical do paralelismo demonstrou apresentar uma boa qualidade radiogréfica,
em todas as areas estudadas, segundo avaliagdo dos examinadores, sendo que
quando foram utilizados filmes radiogréficos Ultra-speed , a maior parte dos
examinadores classificou a imagem radiografica como de melhor visualizagéo
(alfa) e apenas uma de visualizagao satisfatéria (beta). Quando da utilizagdo do
filme Ektaspeed, a quantidade de radiografias de melhor visualizagdo (alfa) e
radiografia de visualizagéo satisfatéria (beta) foi a mesma. Isso pode ser justi-
ficado pelo arranjo dos cristais do filme Ultra-speed que apresentam pontos de
sensibilidade, proporcionando uma melhor qualidade radiogréfica.

Atécnica periapical da bissetrizapresentou uma visualizagao satisfatéria
(beta) nametade das areas analisadas, sendo duas areas de melhor visualizagéo
(alfa) e uma de visualizagao insatisfatéria. Isso ocorreu quando se empregou o
filme Ultra-speed , ao contrario do Ektaspeed, no qual sé uma area apresentou
visualizagao satisfatoria (beta). Esse resultado pode ser justificado pelaimpos-
sibilidade de padronizagdo com técnica da bissetriz, e o maior grau de distorgdo
de imagem radiografica obtida.

Esse trabalho, corroborando outros estudos,confirma a técnica periapical
do paralelismo como a de elei¢ao para a interpretacéo radiografica de defeitos
6sseos periodontais, seguindo uma padronizagao de processamento.

CONCLUSAO

Diante dos resultados desta pesquisa, parece-nos licito concluir:

1 — atécnica periapical do paralelismo é a técnica de escolha para ain-
terpretagdo radiografica de defeitos dsseos periodontais, segundo a
avaliagdo dos examinadores;

2 — atécnicaperiapical do paralelismo apresentou uma boa qualidade de
imagem, em todas as areas estudadas, enquanto que a técnica periapical
da bissetriz apresentou uma visualizagéo satisfatéria apenas na me-
tade das areas analisadas;

3 — segundo os examinadores, quando da utilizagéo de filmes radiograficos
Ultra-speed natécnica periapical do paralelismo, as imagens radiogréaficas
obtidas, em sua maioria, foram de melhor visualizagao (alfa), enquan-
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to que os filmes radiograficos Ektaspeed apresentaram proporgoes
iguais entre radiografias de melhor visualizagao (alfa) e de visualizagéo
satisfatoria (beta);

4 — paraocontrole de qualidade na interpretagao radiografica dos defei-
tos 6sseos periodontais, além da diminuigcdo do tempo de exposigéo,
padronizagdo no processamento manual ou automatico, é imprescin-
divel a escolha da técnicaradiografica que, neste estudo, sugerimos
a técnica periapical do paralelismo.
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