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RESUMO

O objetivo da presente pesquisa foi avaliar, comparativa-
mente, as medidas lineares em radiografias panoramicas obtidas
no programa Planimp, desenvolvido para planejamento pré-cirir-
gico em implantes, com as obtidas pelo método manual, utilizando
um paquimetro digital. A amostra constou de 30 radiografias
panoramicas de pacientes edéentulos, nas quais foram marcados
pontos de referéncia para delimitar 14 distancias anatomicas em
cada radiografia. As radiografias foram digitalizadas por meio de
um scanner HP Scanjet 4C/T (Hewllett Packard). As mensuragoes
lineares das distancias anatomicas foram realizadas pelo método
manual (paguimetro digital) e pelo método digital (Planimp). Os
dados obtidos foram submetidos a andlise estatistica por meio do
leste de variancia, com nivel de significancia de 3%. Esta andlise
estatistica mostrou que ndo houve diferenga significante entre as
medidas manuais e digitais. A partir dos resultados concluiu-se
gue o programa Planimp apresentou desempenho adequado para
a calibragdo da imagem radiogrdfica, bem como para a mensura-
cdo de distancias lineares.
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ABSTRACT

The present studyv evaluated the linear measurements on

panoramic radiographs obtained in image sofiware for presurgical
implant planning (Planimp) compared to the manual technigue
using a digital caliper. The sample comprised 50 panoramic radio-

graphs of edentulous patients, on which reference points were tra-

ced for delineation of /4 anatomical dimensions on each radio-

graph. The radiographs were digitized with a HP Scanjet 4C/T
scanner (Hewllett Packard). Linear measurements of the anatomi-

cal dimensions were achieved by the manual method (digital cali-
per) and digital method (Planimp sofiware). The data achieved
were submitted to statistical analysis of variance, at a significance
level of 3%. This statistical analysis has not demonstrate any signi-
Sicant difference between the manual and digital measurements.

The results allowed the conclusion that the Planimp sofitware dis-
plaved proper performances for calibration of the radiographic
image and for measurement of linear dimensions.

KEY WORDS: image software, digital radiography, scanner

INTRODUCAO

Apds a descoberta do Professor Per-Ingvar Branemark na
década de 1960, de que o titanio inserido em tecido dsseo se torna-
va permanentemente integrado a ele, o uso de implantes osseointe-
graveis cresceu rapidamente no mundo. Atualmente sdo considera-
dos métodos bem sucedidos na reposi¢ao de dentes, alcangando
indices de sucesso de 90% ou mais. Assim, surgiu na Odontologia
uma nova fase relacionada a reabilitacdo bucal (CHILVARQUER,
1998; TYNDALL et al., 2000).

Para a realizagdo de um planejamento em Implantodontia o
exame radiografico ¢ de fundamental importancia, sendo seus obje-
tivos a visualizacao global do complexo maxilomandibular, a orien-
tacdo sobre as melhores regides possiveis regides a serem implan-
tadas, a avaliacdo da qualidade dos tecidos, a proservagdo e docu-
mentagao de cada caso.
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Dentro do protocolo para implantes osseointegraveis,
Chilvarquer em 2002, incluiu a "radiografia panoramica com traga-
do radiografico", como técnica pré-operatoria necessaria para uma
visualizacdo globalizada do complexo maxilomandibular. Tal técni-
ca visa delinear os principais reparos anatdomicos e estimar medidas
das distancias anatomicas de interesse.

Freqiientemente, o tracado radiografico para planejamento de
implantes ¢ realizado manualmente, diretamente em papel acetato
transparente superposto a radiografia, vista através de um negatos-
copio. As mensuragdes das distdncias anatdmicas, na grande maio-
ria das vezes, sdo realizadas com o auxilio de réguas milimetradas.

Em funcdo da grande evolugdo na area da Implantodontia e
da crescente demanda de pacientes que atualmente recebem
implantes, programas de imagem tém sido desenvolvidos para o
planejamento pré-cirurgico de implantes osseointegraveis, a fim de
se garantir a qualidade e precisdo das medig¢des, aliadas a facilida-

de e rapidez da operagao.
Os programas de imagem realizam medi¢des necessarias e

oferecem sugestdes de tipos e tamanhos de implantes, em imagens
capturadas por scanner, cdmera digital ou sensores digitais. Eles
possuem varias ferramentas de desenho, efeitos, tratamento de ima-
gem e mensuragdes, possibilitando a confec¢dao de tragados radio-
graficos de alto padrdo técnico e estético. A padronizagao dos rela-
torios emitidos, no formato de fichas, pelos diversos programas,
possibilita o arquivamento de dados de forma mais organizada e
acessivel. Além disso, os programas possuem um sistema de cali-
bragdo da magnificacdo da imagem, com a finalidade de garantir a
precisdao das medidas.

Costa et al. em 2004, consideraram que a aplicag¢@o de dese-
nhos anatdmicos na avaliacdo radiografica do planejamento pré-
cirurgico de implantes, auxilia a observacdo dos resultados, poden-
do ser manual ou computadorizado. O desenho manual ¢ o tipo de
apresentacdo mais freqiliente, onde por meio de folhas de acetato
sobrepostas a radiografia e com o auxilio de negatoscopios, sdo efe-
tuados os contornos anatomicos da regido de interesse, seguidos por
mensuracdes de altura e espessura. O desenho computadorizado
pode ser realizado apds a digitalizacdo de radiografias por meio de
scanner, com tampa para transparéncias, e a aplicacdo de programas
de computador destinados ao planejamento. Uma vez efetuadas as
mensuragdes e simulagdes, estes resultados poderdo ser impressos
em folhas de papel fotografico, folhas de acetato, gravados em CD
ou, at¢ mesmo, enviados aos cirurgides-dentistas por meio de
Internet, criando-se interatividade dos exames.
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O programa de imagem Planimp - C.D.T. Consultoria,
Desenvolvimento e Treinamento em Informatica Ltda., Cuiaba,
Mato Grosso, Brasil - (CDT, 2004), langado no mercado em 2000,
foi desenvolvido especialmente para planejamento pré-cirtirgico em
Implantodontia. Por meio de imagens capturadas por meio de scan-
ner, camera digital, sensores ou placas Opticas, o programa possibi-
lita a realizacdo das medigdes necessarias e sugestoes de tipos e
tamanhos de implantes. Com o programa ¢ possivel calcular distan-
cias, angulos, fazer indicacdes e evidenciar particularidades anatd-
micas com o auxilio de ferramentas de desenho (seta, asterisco,
retangulo, elipse, etc.). Além disso, existem recursos de melhora-
mento da imagem: controle simultdneo de brilho e contraste, pseu-
docoloragdo, zoom, filtro médio, negativo/positivo, histograma e
textura. Os laudos podem ser totalmente personalizados: as cores, o
tipo de legendas, de letra, a logomarca, cabecalho e rodapé sdo
totalmente configuraveis. Todos esses recursos permitem a emissao
de laudos com alto padrao estético, podendo ser salvos em arquivos
digitais, impressos ou enviados via internet. Esse programa também
possui um sistema de calibracdo da magnificacdo da imagem. A
calibragdo pode ser realizada de duas maneiras: por meio da resolu-
¢do (dpi: pontos por polegada) com que foi escaneada a radiografia,
ou por meio do sistema referencial, com base em uma medida
conhecida. No sistema referencial, basta clicar em dois pontos da
imagem de uma medida conhecida. Normalmente utiliza-se como
referéncia a imagem de uma régua que foi escaneada juntamente a
radiografia. Para completar o processo de calibracdo da magnifica-
¢ao da imagem ¢ preciso informar o indice de magnificacao do apa-
relho panoramico ou tomografico utilizado. Com base nessas infor-
macgoes, o programa realiza a calibracdo automaticamente.

Tendo em vista que esse programa, de origem nacional, foi
recentemente langado no mercado, pelas amplas possibilidades que
oferece, esta a merecer um estudo e uma avaliagdo mais acurados,
especialmente quanto aos seus sistemas de medi¢do linear e aos
seus sistemas de calibragdo de imagem. Assim, Utilizando radio-
grafias panoramicas digitalizadas por meio de um scanner e apli-
cando os sistemas de calibragcao do programa de imagem Planimp
utilizado para planejamento em Implantodontia, nos propusemos a:

1- Correlacionar as medidas digitais fornecidas pelo
Planimp, com as obtidas por meio do paquimetro digital nos fil-
mes radiograficos;

2- Correlacionar os sistemas de calibragao de imagem
por meio das medidas lineares fornecidas pelo programa de ima-
gem.
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MATERIAL E METODO

A amostra foi constituida de 50 radiografias panoramicas de
pacientes edéntulos, pertencentes ao arquivo da Clinica de
Implantodontia da Universidade do Sagrado Coracdo. As radiogra-
fias foram obtidas utilizando o aparelho panoramico Rotograph 230
EUR (Villa Sistemi Medicali, Italy).

Ap0s a selecao das radiografias foram marcados pontos de
referéncia para mensuragdo das distdncias anatomicas. Com uma
caneta especial para retroprojetor, foram marcados os pontos de
referéncia, estabelecendo sete distancias anatdmicas para maxila e
sete para mandibula (Figura 1):

- Distancia 1 (D1-MSD): area de Molar Superior Direito

- Distancia 2 (D2-PMSD): area de Pré-Molar Superior Direito
- Distancia 3 (D3-CSD): area de Canino Superior Direito

- Distancia 4 (D4-1CS): area de Incisivo Central Superior

- Distancia 5 (D5-CSE): area de Canino Superior Esquerdo

- Distancia 6 (D6-PMSE): area de Pré-Molar Superior Esquerdo
- Distancia 7 (D7-MSE): area de Molar Superior Esquerdo

- Distancia 8 (D8-MID): area de Molar Inferior Direito

- Distancia 9 (D9-PMID): area de Pré-Molar Inferior Direito
- Distancia 10 (D10-CID): area de Canino Inferior Direito

- Distancia 11 (D11-ICI), area de Incisivo Central Inferior

- Distancia 12 (D12-CIE): area de Canino Inferior Esquerdo

Distancial3 (D13-PMIE): area de Pré-Molar Inferior
Esquerdo

- Distancia 14 (D14-MIE): area de Molar Inferior Esquerdo

As radiografias foram digitalizadas por meio do scanner de
mesa HP Scanjet 4 C/T (Hewllett Packard, Vancouver, WA, EUA),
tendo como acessorio um leitor de transparéncia que permitiu a var-
redura da imagem e a digitalizacdo dos filmes radiograficos (Figura
2). Foi colocada uma régua milimetrada junto as radiografias no
momento da captura das imagens. As radiografias, juntamente com
a régua milimetrada, foram digitalizadas de forma padronizada:
sempre na mesma posicao de escaneamento, sem mudanga na con-
figuracdo do scanner, e sem desligar e ligar o aparelho entre os esca-
neamentos (CHEN; HOLLENDER20, 1995). A imagem da régua
foi utilizada como referéncia de uma medida conhecida, no momen-
to da calibracdo da magnificacdo da imagem, realizada pelos pro-
gramas. As imagens foram escaneadas com 300 dpi (dots per inch:
pontos por polegada) e 24 bits e salvas no formato JPEG (Joint
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Photographic Experts Group), com méaxima qualidade. Estas ima-
gens foram, entdo, transmitidas para a memoria do computador,
onde pudemos realizar a mensuracdo linear com o programa

FIGURA 1 - Pontos de referéncia delimitando as 14 distancias anatomicas
Planimp.

Apoés a digitalizagdo das imagens procedemos as mensura-
coes lineares das distancias anatomicas realizadas por meio de dois
métodos: o método manual, onde as mensuragdes foram obtidas por
meio do paquimetro eletronico digital, e também, pelo método digi-
tal, utilizando o programa de imagem para tracado radiografico e
planegjamento em Implantodontia, o Planimp 2000, da CDT -
Consultoria, Desenvolvimento e Treinamento em Informatica Ltda.,
Cuiaba, Mato Grosso, Brasil - (CDT, 2000)

Para esta pesquisa utilizamos: dois métodos de mensuracao
de distancias lineares (manual - paquimetro, e digital Planimp ), e
dois sistemas de calibragdo da magnificagdo da imagem contidos
nesses programas (sistema por resolucao e sistema referencial). A
calibracdo da magnificacdo da imagem do programa Planimp pode
ser realizada com base na resolugdo com a qual a radiografia foi
escaneada (em dpi: pontos por polegadas) e também pela calibragao
referencial, onde ela ¢ obtida por meio de uma distancia referencial
pré-estabelecida (em milimetros).

Face a essas variaveis constituimos trés grupos experimentais:

- GRUPO 1 — Grupo Controle (paquimetro digital):

Constituido pelas medidas obtidas pelo método manual por
meio do paquimetro digital.

- GRUPO 2 — Planimp / Calibragdo por resolucao:

Constituido pelas medidas obtidas no programa Planimp em
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imagens digitais calibradas pelo sistema por resolugao.
- GRUPO 3 — Planimp / Calibragao referencial:
Constituido pelas medidas obtidas no programa Planimp em

FIGURA 2 - Scanner HP Scanjet 4 C/T com leitor de transparéncia, uti-
lizado para digitalizacao das radiografias.

imagens digitais calibradas pelo sistema referencial.

GRUPO 1- Grupo Controle

O grupo controle foi obtido a partir da mensuracao das dis-
tancias anatomicas nas radiografias panoramicas utilizando-se um
paquimetro digital da marca Mitutoyo 150 mm (Mitutoyo Ltd,
Andover, UK), com precisao de 0,01 mm.

As distancias foram mensuradas utilizando-se um negatosco-
pio (EMB, Brasil) contendo uma lupa acoplada de aumento de 4
vezes, em uma sala escurecida (Figura 3).

Das medidas realizadas com o paquimetro digital nas radio-
grafias panoramicas, foi deduzido o indice de magnificagao de 20%
do aparelho panoramico Rotograph, segundo as recomendagdes do
fabricante (VILLA SISTEMI MEDICALI, 1992). Os dados foram
anotados em fichas proprias e transportados para uma planilha do
programa Excel 97 (Microsoft Corporation, Richmound, VA,
USA), para posterior tratamento estatistico.
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FIGURA 3 - Negatoscopio MB e paquimetro digital Mitutoyo 150 mm,
utilizados para mensuracao das distancias anatdmicas, nas radiografias

(grupo 1)

Apos a abertura do programa, identificacdo dos dados do
exame, busca da imagem, partiu-se para a calibragao da imagem por
meio do sistema por resolugao.

Para isso, com a imagem da radiografia j& aberta na tela, cli-
cou-se no botdo calibragem, selecionando a opg¢ao calibrar scanner,
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que corresponde ao sistema de "calibragdo por resolug¢do". Na jane-
la calibrar tamanho da imagem, o campo dpi foi preenchido com o
valor 300 dpi (relativo a resolugdo com a qual as imagens foram
escaneadas pelo scanner HP) (FIGURA 4). Em seguida clicou-se no

FIGURA 4 - Demonstragao na tela do monitor para calibragdo da ima-
gem pelo sistema por resolucao.

botdo salvar. A partir desse momento as medidas foram calibradas
automaticamente. Fechando a tela imagens digitais panoramicas na
tela cadastro de pacientes, clicou-se em analise para iniciar as men-
suracoes.

Com a tela analise aberta, na janela propriedades (FIGURA 5)
clicou-se na op¢ao medidas e selecionou-se o aparelho panoramico
que foi utilizado na obtencao das radiografias, a fim de ser deduzi-
do seu indice de magnificacao (Rotograph: indice de magnifica¢ao
de 20%). Finalmente, partiu-se para a mensuragdo das distdncias
pré-determinadas. Com o cursor no inicio da medida (parte superior
e média do ponto de referéncia superior), arrastou-se com o botao
do mouse pressionado, até o final da medida (parte inferior e média
do ponto de referéncia inferior). O resultado da mensuracdo (em
mm) apareceu no campo identificado como medida. Prosseguiu-se
da mesma maneira descrita acima com as mensuragdes de todas as
distancias pré-determinadas, desde a distancia 1 até a 14. Apos a
obtencdo das 14 medidas clicou-se na op¢ao salvar (FIGURA 5).

Os valores das mensuracgdes foram transcritos para o progra-
ma Excel 97 para posterior tratamento estatistico.



GRUPO 3: Planimp / Calibracao referencial (mm)

A calibracao da magnificacao das imagens do escaner HP foi
obtida por meio do sistema de calibragao referencial fornecida pelo
programa de imagem Planimp (a calibragdo da magnificagcdo da
imagem ¢ obtida por meio de uma distancia referencial pré-esta-
belecida). Para a obtengao das mensuragdes foram realizados os
seguintes passos:

FIGURA 5 - Demonstragdo na tela do monitor das mensuragdes das dis-
tancias lineares

Apos a abertura do programa, identificacao dos dados do
exame, busca da imagem, partiu-se para a calibragdo da imagem
por meio do sistema referencial.

Com a imagem da radiografia ja aberta na tela, clicou-se no
botdo calibragem e selecionou-se a opgao calibrar tamanho da
imagem, que corresponde ao sistema de calibragao referencial.

Para calibracdo da imagem pelo sistema referencial, na
imagem da régua, o cursor do mouse foi colocado no primeiro
ponto pré-determinado (equivalente ao nimero 14 da régua) e
arrastou-se, com o botdo do mouse pressionado até o segundo
ponto pré-determinado (equivalente ao nimero 16 da régua),
resultando uma distancia de 20 mm na imagem radiografica, que
foi registrada no campo valor, da tela tamanho da imagem
(FIGURA 6). Em seguida, procedeu-se a calibragao propriamen-
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te dita, clicando-se no botdo salvar. A partir deste momento as
medidas foram calibradas automaticamente. Fechou-se a janela
imagens digitais panoramica e na tela cadastro de pacientes, cli-

FIGURA 6 - Demonstragao na tela do monitor para calibragdo da ima-
gem pelo sistema referencial.

cou-se em analise para a ampliagdo da imagem.
As mensuragdes foram realizadas do mesmo modo do
grupo anterior (FIGURA 5).

Analise estatistica

Os dados obtidos dos trés grupos foram analisados estatis-
ticamente por meio do teste "andlise de varidncia a um critério
para medidas repetidas", com p<0,05 para a comparagdo destes.

RESULTADOS

A Tabela 1 exibe um comparativo geral dos valores das
médias, desvios padrdo e p obtidos pelos trés grupos (I1-
Paquimetro, 2- Planimp/resolucdo, 3-Planimp/referencial), para as
distancias de cada area (D1-MSD, D2-PMSD, D3-CSD, D4-ICS,
D5-CSE, D6-PMSE, D7-MSE, D8-MID, D9-PMID, D10-CID,
D11-ICI, D12-CIE, D13-PMIE, D14-MIE).



O grafico da Figura 7 mostra um comparativo da média geral FONTAO, Flavia
das 14 distancias (D1-MSD, D2-PMSD, D3-CSD, D4-IS, D5-CSE, =~ Noemy Gasparini
D6-PMSE, D7-MSE, D§-MID, D9-PMID, D10-CID, D11-1I, D12-  flakeaa
CIE, D13-PMIE, D14-MIE), referentes a cada um dos trés grupos (1- radiografias panora-
Paquimetro, 2- Planimp/resolucgdo), 3-Planimp/referencial). micas digitalizadas,

fornecidas por pro-
grama de imagem

TABELA 1 - Valores das médias, desvios padrdo e p das medidas obti- para planejamento na
das pelos trés grupos, para as 14 distancias anatomicas. implantodon-
. _________________________________________________________________________________|] tia:COrrelaQﬁO ¢ anéli_

Distancias GRUPOS se critica. Sa/usvita,

Bauru, v. 25, n. 2,
s : . . 165-183, 2006.
1-Paquimetro 2-Plan-dpi 3-Plan-mm p P
média dp média dp média dp

————————

Di-MSD 697 23 6.07 R 6.9 232 0,602677

DIPMSD | 957 240 935 102 959 240 0681037

D3-CSD 12.40 301 12.42 30 1.4 104 0697531

D418 11.97 2,60 11.98 18 11.98 262 0383713

D5.CSE 12.38 2,60 12.41 180 1241 260 0371541

D6-PMSE | 94] 249 0 49 258 9 48 258 0224114

D7-MSE 627 173 6.33 IRE 6.33 17 0,260088

DS-MID 724 PR 775 NE 7725 17 0350771

DO.PMID | 707 3019 707 303 707 303 0431988

D10-CID 8.62 278 863 178 8.63 2,78 039812

D1l 17.80 3,76 1791 395 1701 3,60 0,50016¢

D12-CIE 872 267 873 156 8.73 267 026985

DI3PMIE | 702 2,70 703 % 701 178 0338578

D14-MIE 745 307 749 519 75 266 0,608922
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DISCUSSAO

Para realizar as medi¢des pelo método digital, fizemos uso de
um scanner de superficie plana, com leitor de transparéncia, visto
que ¢ o tipo de digitalizador mais utilizado no Brasil.

Segundo a observacdo de Chen e Hollender em 1995, os sistemas
de video, e scanners a tambor ¢ a laser também podem ser utilizados
para a digitalizagdo de radiografias. O sistema de scanner € considera-
do mais pratico e menos susceptivel a erros em relagdo ao sistema de
cameras de video, pois ndo requer ajustes de zoom e de posicionamen-
to da camera para a obtencao da reproducdo de imagens digitais.

FIGURA 7 - Comparativo entre os valores (em mm) da média geral das
14 distancias anatomicas referentes a cada um dos trés grupos.

Scanners a tambor e a laser t€m sido usados com sucesso para
digitalizagdo de filmes radiograficos, acarretando, entretanto custo
elevado. Dessa forma, uma op¢ao mais acessivel € o scanner de super-
ficie plana com leitor de transparéncia (CHEN; CHIANG, 1997;
CHEN; HOLLENDER, 1995; OHKI; OKANO; NAKAMURA,
1994).

Chen e Chiang em 1997, apresentaram, em termos de custos,
uma opcao intermedidria - o scanner tipo cilindrico. Ele nao ¢ tao
caro quanto os scanners a laser e a tambor, nem tao barato quanto o
scanner de superficie plana. Porém, na realidade brasileira, ainda
podemos considera-lo de custo elevado. Esse scanner tipo cilindri-
co foi inicialmente desenvolvido para digitalizacao de filmes médi-



cos. Apds avaliagdo feita pelos autores, observou-se que esse scan-
ner obteve um 6timo alcance dindmico, semelhante ao da radiogra-
fia original, sendo, portanto, também adequado para digitalizagao
de radiografias odontoldgicas.

Comparacao entre os sistemas de calibracdo do programa

Comparando os sistemas de calibragdo que o programa
Planimp oferece, observamos através do grafico da figura 30 que
tanto o referencial quanto o sistema por resolugdo, apresentaram
comportamento semelhante, com pouquissima diferenca: média
de 9,519 para o sistema por resolugdo e 9,520 para o sistema
referencial.

Comparacao entre medidas digitais e as medidas manuais

Analisando o grafico da FIGURA 7 observamos que, de um
modo geral, as medidas digitais obtidas por meio do programa (gru-
pos 2 e 3) foram maiores que as obtidas pelo método manual (grupo
controle). Mas essa diferenca foi muito pequena, ndo sendo sufi-
ciente para ser estatisticamente significante.

Resultado semelhante ao nosso foi encontrado por Conover
et al.,, em 1996. Eles compararam medidas lineares tomadas direta-
mente sobre radiografias convencionais, imagens digitais obtidas
por meio de scanner e de placas de armazenamento de fosforo.
Foram radiografadas hemimandibulas secas contendo pontos radio-
pacos, que serviram de referéncia para as mensuragdes. A mensura-
cdo das distancias lineares das imagens digitais foram obtidas por
meio do programa DIPStation 1.0.6, enquanto que as medigdes
manuais, realizadas com auxilio de um paquimetro, diretamente
sobre as radiografias. Ap6s a comparagao, os resultados mostraram
que as medidas das imagens dos filmes escaneados foram maiores
que as obtidas manualmente sobre as radiografias, com uma dife-
renga média de 1 mm. Contudo, essas diferengas ndo foram estatis-
ticamente significantes.

Bahlis et al. em 2000, utilizando imagens de tomografia
linear, compararam mensuragdes realizadas diretamente sobre as
tomografias convencionais com as obtidas por meio de programa
digital, a partir da digitalizagdo das mesmas. A amostra foi consti-
tuida de 20 hemimandibulas humanas secas, que foram radiografa-
das. As tomografias foram digitalizadas e medidas por meio da
escala do programa digital (DentScan Dent View - APICA Co.).
Com o uso de um paquimetro eletronico digital foram realizadas
medi¢des diretamente sobre as tomografias originais. Os resultados
mostraram que as medidas digitais (tomografia digitalizada) foram
insignificantemente maiores que as medidas manuais obtidas pelo
paquimetro digital (diferenca aproximada de 0,094 mm), ndo apre-
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sentando, contudo, diferenga estatistica significante. Esses resulta-
dos foram semelhantes aos da nossa pesquisa, com diferengas mini-
mas na metodologia, que se valeu do sistema de digitalizagao indi-
reta e programa de imagem da APICA em imagens tomograficas.

Por outro lado, Camacho et al. em 1999, apesar de terem tra-
balhado com o mesmo tipo de radiografia (panoramica) € o mesmo
método de digitalizagdo (scanner) apresentaram resultados diferen-
tes. O referido estudo foi realizado para avaliagdo 6ssea pré-cirtr-
gica na colocacdo de implantes. Para isso, guias esféricas metalicas
foram posicionadas para indicar 12 distancias anatomicas, no rebor-
do alveolar de cinco cranios. As radiografias panoramicas dos cra-
nios foram digitalizadas pelo scanner Hewlett Packard, e as medi-
cOes digitais, obtidas por meio do programa Image Tool, enquanto
que as mensuragdes manuais sobre as panoramicas, foram realiza-
das com auxilio de uma régua. Os resultados mostraram que as
medidas digitais foram menores que as medidas obtidas por meio da
régua, aplicada diretamente sobre as radiografias (diferenga aproxi-
mada de 0,2 mm). Provavelmente essa diferenca pode ter sido oca-
sionada em virtude de termos usado um paquimetro digital, com
precisao de 0,01 mm, enquanto que os autores fizeram uso de uma
régua, que pode apresentar um erro maximo de 0,5 mm.

Varios autores, entre eles Brandao et al., 2001, Cederberg et
al., 1998, Oliveira et al., 2001, Silva et al., 2000, Velders et al., 1996
e Versteeg et al.74, 1997, utilizando a radiografia digital direta em
diferentes aparelhos, comparando medidas lineares do comprimen-
to de limas endodonticas, em filmes convencionais, com as medidas
digitais, observaram que as digitais foram levemente maiores que
aquelas realizadas com régua diretamente sobre os filmes periapi-
cais. Os resultados encontrados foram semelhantes aos obtidos
neste estudo, apesar de terem utilizado um método direto de radio-
grafias digitais (sistemas Sidexis, Digora, Vixa, RVG, CDR,
DenOptix). Entretanto, Araujo Filho et al.4, 1999, Eikenberg e
Vandre, 2000, Scarfe et al., 1995, encontraram medidas digitais
obtidas por meio de sistemas digitais diretos (Vixa, Schick, Sens-A-
Ray, Dexis Vixa, RVG-S, Flash Dent), menores que as realizadas
manualmente sobre as radiografias convencionais.

Assim, Scarfe et al., 1995, sugeriram que as medidas digitais
s30 no minimo tdo precisas ou até mais que aquelas obtidas com
réguas milimetradas, para obtencdo de medidas dimensionais.
Conover et al. em 1996, concluiram que as imagens radiograficas
digitalizadas, quando analisadas por meio de programas de imagem,
sdo alternativas viaveis na realizacdo de mensuracdes de distancias
lineares. Versteeg et al. em 1997, concluiram que estimar distancias
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sobre imagens digitalizadas ¢ comparavel as medidas sobre radio-
grafias convencionais, ou mais precisas.

Desse modo, observou-se que os programas de imagem uti-
lizados em diferentes areas da Odontologia, apresentaram resul-
tados altamente satisfatorios, sendo os mesmos recomendados
para medigdes lineares.

Neste trabalho, avaliando o programa Planimp para mensu-
racdo linear em Implantodontia, constatou-se que as medigdes
fornecidas pelo mesmo foram compativeis com aquelas efetuda-
das com auxilio do paquimetro digital, pelo método manual.
Além disso observou-se, durante o experimento, que a mensura-
¢dao computadorizada oferece algumas vantagens em relagdo ao
método manual, pela facilidade de visualizagdo dos pontos de
referéncia, rapidez no momento da mensuragao, sendo inclusive
menos trabalhosa e cansativa.

Diante desses resultados podemos afirmar que esse progra-
ma pode ser utilizado como um auxilio valioso no planejamento
pré-cirargico de implantes.

Em uma observagao detalhada da TABELA 1, percebe-se
que as médias e os desvios padrao dos trés grupos atingiram valo-
res muito proximos, refletindo valores de p ndo significantes para
todas as medidas. A partir desses resultados nao foi necessaria a
realizagdo do teste de Tukey, previsto para a localizagdo exata das
diferengas significantes entre os pares de grupos.

Em funcdo destes dados podemos afirmar que o programa
Planimp utilizado nas mensuragdes, os seus sistemas de calibra-
¢do da imagem (sistema por resolucao e referencial), bem como
o método de aquisicdo de imagem (scanner), sdo comparaveis e
passiveis de serem utilizados no planejamento pré-cirurgico de
implantes osseintegraveis.

Confirmando as observacgoes deste trabalho, Costa et al. em
2004, também concluiram que o desenvolvimento de novos pro-
gramas de computador que possibilitem a observagdo das medi-
das e simulacdo da colocacdo de implantes, seriam extremamen-
te uteis em Radiologia voltada para a Implantodontia.

O nosso estudo vem de encontro as expectativas desses
autores, haja vista que o recente programa Planimp oferece essas
e outras possibilidades e alternativas.
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CONCLUSOES

A luz dos resultados obtidos e da metodologia aplicada
neste estudo, podemos concluir que:

Do programa de imagem Planimp, quanto aos seus sistemas
de calibracao de imagem e medicao linear, demonstrou desempe-
nho compativel com o grupo controle - paquimetro digital - pois
ndo apresentou diferenca estatisticamente significante; podendo
ser utilizado no planejamento pré-cirurgico de implantes odonto-
logicos.
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