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Analise dos seios maxilares e suas extensées em radiografias panoramicas digitais
Analysis of the maxillary sinuses and their extensions in digital panoramic radiographs

Analisis de los senos maxilares y sus extensiones en radiografias panoramicas digitales
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Resumo

A radiografia panoramica (RP) é um dos exames radiograficos mais utilizados em odontologia, analisa estruturas 6sseas
como o Seio Maxilar (SM) e suas extensGes. O objetivo € analisar nas RPs, os principais tipos de extensdes em SMs
como, extensdes alveolares e anteriores, perda dentéria, relacdo entre a tuberosidade e a presenca dos terceiros molares.
Neste estudo de delineamento transversal e abordagem quantitativa, retrospectivo, por amostra de conveniéncia,
verificou-se as RPs da Clinica de Radiologia da Universidade Tiradentes nos anos de 2019 e 2021, selecionando
pacientes acima de 18 anos, examinando 484 radiografias e 968 SMs. Na associacdo entre as variaveis, utilizou-se o
teste ndo paramétrico Qui-quadrado, com nivel de significancia estatistica em p<0,05. Os dados mostraram
predominéancia ao género feminino (63,6%) com preminéncia de extensdes alveolares (76,7%), e maior prevaléncia nos
individuos de 18 a 30 anos (44%). No quesito lado afetado, verificou-se 350 extensdes alveolares (79,94%)
bilateralmente, quando associadas a perda dentéria, totalizaram 55,1%, entretanto 44,9% exibiram prolongamento com
a presenca de dente. A relagdo entre a frequéncia da extensdo para tuberosidade associada a auséncia de terceiros molares
totalizou 79 seios, porém 45 seios exibiram extensdo com terceiros molares na regido. Portanto, houve maior prevaléncia
de extensoes alveolares, em mulheres, entre 18 e 30 anos, bilaterais nos maxilares. Em relagdo a presenca do terceiro
molar e extensdo para tuberosidade, a maioria estava sem a unidade dentaria.

Palavras-chave: Prevaléncia; Radiografia panordmica; Seio maxilar.

Abstract

Panoramic radiography (PR) is one of the most used radiographic exams in dentistry, it analyzes bone structures such
as the maxillary sinus (MS) and its extensions. The objective is to analyze in PRs, the main types of extensions in MS,
such as alveolar and anterior extensions, tooth loss, relationship between tuberosity and the presence of third molars. In
this cross-sectional study and quantitative, retrospective approach, by convenience sample, we verified the PRs of the
Radiology Clinic of the Tiradentes University in the years 2019 and 2021, selecting patients over 18 years of age,
examining 484 radiographs and 968 MWs. In the association between the variables, the non-parametric Chi-square test
was used, with a statistical significance level of p<0.05. The data showed a predominance of females (63.6%) with a
preminence of alveolar extensions (76.7%), and a higher prevalence in individuals aged 18 to 30 years (44%). In the
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affected side question, 350 alveolar extensions (79.94%) were found bilaterally, when associated with tooth loss,
totaling 55.1%, however 44.9% exhibited prolongation with the presence of a tooth. The relationship between the
frequency of extension to tuberosity associated with the absence of third molars totaled 79 breasts, but 45 breasts
exhibited extension with third molars in the region. Therefore, there was a higher prevalence of bilateral alveolar
extensions in women between 18 and 30 years of age. Regarding the presence of the third molar and extension to
tuberosity, most were without the dental unit.

Keywords: Prevalence; Radiography panoramic; Maxillary sinus.

Resumen

La radiografia panoramica (RP) es uno de los exdmenes radiogréaficos mas utilizados en odontologia, analiza estructuras
6seas como el seno maxilar (SM) y sus extensiones. El objetivo es analizar en las RPs, los principales tipos de
extensiones en SMs como extensiones alveolares y anteriores, pérdida de dientes, relacion entre tuberosidad y presencia
de terceros molares. En este estudio transversal y cuantitativo, retrospectivo, por muestra de conveniencia, verificamos
PRs de la Clinica de Radiologia de Universidad Tiradentes entre 2019 y 2021, seleccionando pacientes mayores de 18
afios, examinando 484 radiografias y 968 SMs. En la asociacion entre las variables, se utiliz6 la prueba no paramétrica
de Chi-cuadrado, con nivel de significacion estadistica de p<0,05. Los datos mostraron predominio del sexo femenino
(63,6%) con preminencia de extensiones alveolares (76,7%) y mayor prevalencia en individuos de 18 a 30 afios (44%).
Por lo lado afectado, 350 extensiones alveolares (79,94%) se encontraron bilateralmente, cuando asociadas con pérdida
de dientes, totalizando 55,1%, sin embargo, 44,9% exhibieron prolongacion con la presencia de diente. La relacién entre
la frecuencia de extension a la tuberosidad asociada a la ausencia de terceros molares totalizé 79 senos paranasales, pero
45 senos exhibieron extension con terceros molares en la region. Por lo tanto, hubo mayor prevalencia de extensiones
alveolares bilaterales en mujeres entre 18 y 30 afios de edad y sobre la presencia del tercer molar y la extension a la
tuberosidad, la mayoria estaban sin la unidad dental.

Palabras clave: Prevalencia; Radiografia panoramica; Seno maxilar.

1. Introducéo

A radiografia panoramica (RP), também denominada pantomografia, foi descoberta por Paatero em 1965 e, desde entéo,
0 seu emprego tem sido motivo de muitos estudos. Devido esta técnica ser de facil realizagéo e baixo custo, atualmente, € indicada
como exame de rotina na pratica odontoldgica, em razdo da sua amplitude de visualizagdo com baixa quantidade de radiagdo em
um Unico exame. Em decorréncia disso, algumas patologias que anteriormente passavam despercebidas ou ndo eram vistas nos
exames convencionais, passaram a ser notadas e estudadas pelos cirurgides-dentistas. Assim, a RP é um dos exames radiograficos
mais utilizados na area odontolégica (Pacenkoa, et al., 2017).

Esse exame por imagem permite a visualizagdo em um Unico filme de estruturas como arcos dentarios (maxilar e
mandibular) e suas estruturas de suporte, além de ser bastante til no diagndstico de alterages bucais na face. E amplamente
utilizada em todas as areas da odontologia, sendo encontrada em grande volume nos arquivos de clinicas de radiologia
odontoldgica (Pontual, 2010). Neste contexto, todo exame de imagem deve ser avaliado, no intuito de relatar os principais
achados, processos patolégicos e variagbes de normalidade encontradas na imagem adquirida, mesmo os que ndo estdo
localizados na regido de interesse do profissional (Nascimento, 2016).

Por meio da RP, pode-se observar estruturas anatdmicas do cranio e terco médio da face, em especial, a presenca do
0sso temporal, a maxila e o seu limite cortical e a borda posterior, crista alveolar, tuberosidade maxilar, seio maxilar e suas
extensdes, palato duro, denticdo maxilar, alvéolo de suporte e articulagdo temporomandibular. Outra estrutura anatémica de
relativa importancia é a mandibula, além da possibilidade de anélise do 0sso hidide e vértebras cervicais (Fenyo- Pereira, 2013;
White & Pharoah, 2015).

Destacando a anatomia do terco médio da face, 0s seios paranasais sdo encontrados no interior de alguns 0ssos
calcificados pneumaticos, em especial a maxila, sendo os seios maxilares (SM) de maior importancia para o cirurgido-dentista,
em virtude da sua proximidade com os dentes posteriores. Sua anatomia variada, diferentes extensdes, presenca de septos,
sobreposicao do processo zigomatico da maxila e do 0sso zigomatico, permitem denominar uma regido de dificil interpretacdo
radiografica (Costa, 2007; Batista, et al., 2011).
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O SM teve suas primeiras descri¢des por volta do século XV (Sperber, 1980), caracterizando-se por ser uma cavidade
situada no corpo da maxila, de forma piramidal quadrangular. Torna-se relevante o conhecimento de seus aspectos radiograficos,
ja que é visualizado como uma ampla area radiollcida sobre a imagem dos apices dos pré-molares e molares superiores, que
frequentemente é dividida em duas ou mais cavidades por septos, estes correspondem a elevacdes 6sseas lineares que véo de
uma parede a outra do SM (Caldera, et al., 2011; Souza, et al., 2019).

Quando normais, apresentam-se bem delimitados por osso cortical e sdo razoavelmente simétricos e com densidade
radiografica comparavel. E indispensavel a visualizacio e comparacdo dos SM, e imprescindivel lembrar que normalmente
apresentam assimetrias ndo patoldgicas de tamanho, forma e presenca e nimero de septos. Cada seio deve ser analisado para
investigacdo de presenca de cistos, espessamento do mucoperiésteo e outras anomalias sinusais (Alvares & Tavano, 2002; Castro,
etal., 2013).

Em relagdo a variacdo de forma, os SMs podem apresentar extensdes, na qual sdo capazes de confundir a interpretacéo
radiografica. Tais extensdes incluem a extensao anterior, alveolar, tuberosidade da maxila, palato duro, 0sso zigomatico e regido
orbitéria (Arieta, et al., 2005; Navarro, 1997; Freitas, et al., 2004). A extensdo anterior, embora ndo seja comumente, pode
estender-se até a regido do incisivo lateral. Além disso, ha possibilidade de observar 0 Y invertido, no qual origina-se a partir da
interseccédo das linhas radiopacas referentes ao assoalho da fossa nasal com a parede anterior do SM (Alvares & Tavano, 2002;
Freitas, et al., 2004).

Quando ha o desenvolvimento da projecéo no sentido do osso alveolar, dar-se-& o aparecimento da extensdo alveolar.
Assim, segundo a literatura, tal extensdo é resultante da decorréncia de exodontias, principalmente associadas aos primeiros
molares (Antoniazzi, et al., 2008; Alvares & Tavano, 2002; Freitas, et al., 2004). A extensdo da tuberosidade para a maxila pode
aumentar a fragilidade da regido, sendo capaz de ocasionar fraturas em casos de avulsdo de terceiros molares. Tais extensdes
quando associadas a procedimentos cirtrgicos inadequados, sdo capazes de gerar uma comunicagdo buco-sinusal devido a
debilitaclo dessa regido (Alvares & Tavano, 2002; Freitas, et al., 2004).

Além disso, a sobreposi¢do do SM sobre os apices dentarios, algumas vezes, causa dificuldades na visualizagdo das
estruturas, bem como a simulagdo de imagens que podem ser confundidas com lesdes. Torna-se necessario que o Cirurgido-
dentista saiba avaliar e interpretar em exames de imagens ndo apenas estruturas dentarias e 6sseas, como também as alteracoes
dos tecidos moles. Nesse contexto, o laudo radiografico pode detectar precocemente patologias, adiantando o processo de
tratamento ou mesmo prevenc¢do e melhora no progndstico da doenca (Souza, et al., 2019).

Dessa forma, é objetivo do presente trabalho, investigar nos exames de radiografias panoramicas, do banco de imagens
da Clinica de Radiologia da Universidade Tiradentes, os principais tipos de extensdes em seios maxilares e suas localizagdes.
Das quais serdo determinadas as extensdes alveolares e a perda dentéria, as extensdes anteriores do seio maxilar, como também

a relagdo entre a tuberosidade e a presenca dos terceiros molares.

2. Metodologia

O estudo realizado, de delineamento transversal e abordagem quantitativa, retrospectivo, por amostra de conveniéncia,
devido aos participantes serem selecionados pela facilidade de incluséo e acesso (Estrela, C. 2018). Este estudo foi submetido
ao Comité de Etica em Pesquisa com seres humanos da Universidade Tiradentes (UNIT) seguindo assim as normas da resolucgéo
466/2012 do Conselho Nacional de Salde (CNS), com parecer nimero 12333219.1.0000.5371. Dispensa 0 uso do termo de
consentimento livre e esclarecido (TCLE), uma vez que os dados utilizados sdo provenientes de um banco de dados,

caracterizando dados retrospectivos.
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O universo da pesquisa foram imagens radiogréaficas digitais (radiografias panoramicas) realizadas nos anos de 2019 e
2021 presentes nos arquivos do laboratério de Radiologia da Clinica Odontoldgica da UNIT, todas realizadas em aparelho de
Raio-X Panoramico Dabi Atlante Eagle® (com parametros de exposicdo variantes a depender do perfil do paciente).

No critério de inclusdo utilizado para selecdo da amostra, foram selecionados pacientes que apresentaram faixa etaria
igual e/ou superior a 18 anos, exames radiograficos obedecendo ao controle de qualidade da imagem (méximo detalhe, minima
distorcdo e densidade média) necessaria para analise de tecidos duros. Por conseguinte, foram excluidos exames que nao
apresentam qualidade para avaliagdo de tecidos duros como auséncia de nitidez e deformac&o da imagem.

Além disso, verificou-se o ndmero total de extensbes e o tipo (anterior, alveolar e tiber), especificando o lado
comprometido com maior frequéncia, a presenca de extracdo dentaria e a presenca do terceiro molar superior, para verificar se
existe relacdo com o aparecimento da extensdo do seio maxilar. Os critérios para classificacdo das extensées maxilares seguiram
0 modelo do estudo realizado por Arieta, et al., 2005, a seguir: Extensdo Alveolar: seio maxilar estendendo-se do terco médio
radicular em dire¢do a oclusal dos dentes posteriores superiores (Figura 1); Extensdo para Anterior: seio maxilar estendendo-se
da face distal do canino em direcéo a linha média (Figura 2); Extensdo para Tuberosidade: seio maxilar estendendo-se da face

distal do segundo molar em dire¢do a tuberosidade (Figura 3).

Figura 1- Extenséo alveolar. Figura 2- Extenséo anterior.  Figura 3 - Extenséo para tuberosidade.

Fonte: Arquivo da Clinica de Radiologia da UNIT.

Diante do exposto, nas Figuras 1,2 e 3, observa-se respectivamente, a Extensdo alveolar, extensdo em dire¢éo a coroa
dentéria; Extensdo anterior, relacionada com a as raizes dos incisivos laterais e caninos; e a Extensao para tuberosidade, expansao
do seio para a regido do taber da maxila.

Desta forma, aplicou-se teste de kappa para analise da concordancia de um mesmo examinador e entre os examinadores.
Para analise dos dados, criou-se uma planilha eletrénica prépria, gerada pelo Google Forms®, criada para esta finalidade,
utilizando o aplicativo Microsoft Office Excel 365 (versdo 2010) para tabulacdo dos dados. A andlise estatistica foi realizada
através do pacote estatistico BioEstat (versdo 5.3, disponivel em https://www.mamiraua.org.br/). Os dados descritivos foram
analisados por distribuicdo de frequéncias absoluta (n) e relativa (%). Para avaliar a associacao entre as variaveis, foi utilizado o

teste ndo paramétrico de associagdo Qui-quadrado (x2), com nivel de significancia estatistica fixado em p<0,05.

3. Resultados
Deste modo, foram avaliadas nesta pesquisa 822 radiografias panoramicas digitais disponibilizadas no acervo da clinica

de radiologia da UNIT, nos anos de 2019 e 2021, respectivamente. Diante disso, houve a exclusdo de 338 (41,1%), pois ndo
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atendiam aos critérios de inclusdo da amostra, assim, esta foi composta por um total de 484 (58,9%) radiografias, analisando o
seio maxilar de forma bilateral, totalizando, assim, 968 seios maxilares examinados.

A partir da analise das amostras, na Figura 4, o sexo feminino foi prevalente com 63,6%, em relacdo ao sexo masculino
com 36,4%. A idade dos pacientes variou entre 18 e 87 anos, sendo 308 (63,6%) do sexo feminino e 176 (36,4%) do sexo
masculino (Figura 4), destarte, observa-se a prevaléncia do sexo feminino perante o masculino em razéo da quantidade de exames
analisados no periodo em questao.

Figura 4 - Distribui¢do da amostra pelo género.

HOMENS

MULHERES

Fonte: Elaborada pelos autores.

No Quadro 1, nota-se a distribuicdo de grupamento de faixa etéria, e o total de exames, relacionando com a presenga e
auséncia de extensdo maxilar. Em relaco a faixa etéria, foram incluidas no grupo A (18 & 30 anos) 213 exames, totalizando 44%
das andlises realizadas, das quais, 69% destas exibiram presenca de extensdo maxilar, enquanto que os grupos D (51 a 60 anos)
e E (>60 anos) apresentaram 100% de presenca da mesma. Observa-se a diferenca estatistica entre a presenca e auséncia de

alterac@es sinusais em relacéo a faixa etaria (p<0,0001) nos grupos A e D, ou seja, a prevaléncia de alteracdes ndo é semelhante
entre as faixas etarias e varia com a idade (Quadro 1).

Quadro 1 - Distribuicdo de individuos quanto aos grupos da faixa etéria de acordo com a presenca e auséncia de extensdes
maxilares.

Idade (anos) Total de exames Presenca de Extensdes Auséncia de Extensdes p
Maxilares Maxilares (<0,05)
n (%) % n % n %
Grupo A (18 a 30) 213 44 147 69 66 31 <0.001
Grupo B (31 a 40) 104 214 75 72 29 28 0.123
Grupo C (41 a 50) 83 174 70 84 13 16 0.100
Grupo D (51 a 60) 53 11 53 100 0 0 <0.001
Grupo E (acima de 60) 31 6 31 100 0 0 0.002
Total 484 376 77.68 108 22.32

Fonte: Elaborada pelos autores.

No Quadro 2, a frequéncia de altera¢Ges sinusais mais encontradas foi dividida segundo o género. Em relagdo aos tipos
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de extensdo e ao género, o feminino apresentou maior quantidade de extensdes, com o total de 236, sendo o tipo de extenséo
mais prevalente a extensdo alveolar (76,7%), seguida da extensdo para a tuberosidade (19,5%), evidenciando a extensdo para
anterior com o menor percentual de casos. Ja no género masculino, foi visto que a porcentagem da distribuicdo de extensdes foi
equivalente a do género feminino. Dessa maneira, nao foi observada diferenca significativa estatisticamente em relacéo ao género

e a presenca de extensao sinusal (p>0,005).

Quadro 2 - Distribuigdo quanto a frequéncia das extensdes maxilares mais encontradas por género.

Tipo de Extensdo Maxilar mais Sexo P (<0,05)
encontradas
Masculino Feminino
n (%) n (%)
Extensdo Anterior 8 (5.71%) 9 (3.81%) 0.39
Extensao Alveolar 104 (74.2%) 181 (76.7%) 0.60
Extenséo de Tuberosidade 28 (20.0%) 46 (19.5%) 0.90
Total 140 236

Fonte: Elaborada pelos autores.

Referindo-se ao lado que estdo distribuidas as extens6es maxilares, foi observado na Figura 5, que majoritariamente
estas envolveram os dois seios maxilares, totalizando 83,5% e quando observadas unilateralmente, o lado direito foi 0 mais
acometido, 36 entre 62 exames. Nessa ldgica, foi observado ainda, no Quadro 3, ao destrinchar quanto ao tipo especifico da
extensdo, que a alveolar exibiu 251 bilateral para 34 unilateral, j& a extensdo da tuberosidade foi verificada em 51 dos casos de
forma bilateral e 23 unilateralmente. Ademais, a extensdo para anterior acompanhou o mesmo perfil das supracitadas, sendo a
menor classificacdo encontrada (17 exames), correspondendo bilateralmente a 12 exames, e unilateralmente a 5 exames, estes,

apenas acometendo o lado direito. (Quadro 3).

Figura 5 - Distribuicdo das extensfes quanto ao lado acometido.

83,5%

® UNILATERAL BILATERAL

Fonte: Elaborada pelos autores.
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Quadro 3 - Distribuigdo das extensGes quanto ao lado e o tipo de extensdo acometida.

Tipo de Extensdo Maxilar Lado acometido

encontrada

Bilateral Unilateral Direito Esquerdo
n (%) n (%) n (%) n (%)
Extensdo Anterior 12 (3,82%) 5 (8,06%) 5 (13,9%) 0 (0%)

Extenséo Alveolar

Extensao de Tuberosidade

Total

251(79,94%)

51 (16,24%)

314 (100%)

34 (54,84%)

23 (37,1%)

62 (100%)

20 (55,55%)

11 (30,55%)

36 (100%)

14 (53.84%)

12 (46,16)

26 (100%)

Fonte: Elaborada pelos autores.

Ao analisar a distribui¢do das extensdes alveolares quanto a perda de dentes, presente na Figura 6, foi revelado que em
55,1% a extensdo estava associada ao edentulismo. Entretanto, verificou-se que 44,9 % exibiram presenca de tal extensdo sem
qualquer vinculo com a perda de dentes. Tal estudo revelou ainda relagdo entre a frequéncia da extensdo para a tuberosidade
associada a auséncia de terceiros molares, totalizando 79 seios, observado na Figura 7. Por outro lado, constatou-se que 45 seios
exibiram presenca de tal amplitude, ainda que com terceiros molares presentes na regido, identificando nesse sentido que o

desenvolvimento da extensdo é maior quando ndo ha presenca da unidade dentéaria em questdo (Figura 7).

Figura 6 - Distribuicdo das extensdes alveolares quanto & presenca de perda dentéria.

Sem perda dentaria

44.9%

Com perda dentaria

55,1%

d

Fonte: Elaborada pelos autores.
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Figura 7 - Distribuicdo das extensfes para tuberosidade quanto a presenca de terceiro molar.

B UD 18 e 28 Ausentes WM UD 18 e 28 Presentes

Presenca da
Extensao

Auséncia da
Extensao

0 20 40 60 80

Fonte: Elaborada pelos autores.

4. Discusséo

O presente estudo avaliou os seios maxilares, através de radiografias panoramicas digitais, destrinchando suas extensoes
e possiveis associacdes clinicas e fisioldgicas. Arieta, et al., 2005, diagnosticou a Extensdo Alveolar na maioria dos exames ao
verificar a regido de pré-molares e molares em exames periapicais, tal trabalho foi congruente com o dado da presente pesquisa
que exibiu a Extensdo Alveolar com maior prevaléncia, seguida pela Extensdo para a Tuberosidade e posteriormente pela
Extensdo para a Anterior.

Dessa forma, a literatura traz que a Expanséo Alveolar do Seio Maxilar ocorre quando ha perda dentéria e ela se estende
em direcdo ao 0sso alveolar, ocupando seu espaco e podendo em alguns casos, sobretudo em desdentados totais, representar o
limite do rebordo, ocorrendo de maneira bilateral a depender do nimero e regido dos dentes perdidos (Dias, et al., 2019). Visto
isso, tal associacdo também foi observada neste estudo, apontando a presenca de Extensbes Alveolares com perda dentéria
associada em mais da metade da amostra e de forma bilateral em quase 80%, entretanto é oportuno expor que em 44,9% houve
presenca da extensdo sem qualquer vinculo com a perda de dentes.

Diante da perspectiva da discussao anterior que conduz a presenga de extensdes acompanhadas por perda de dentes, é
pertinente destacar que o estudo revelou uma diferenca estatistica entre a presenca e auséncia de alteragdes sinusais de acordo
com a faixa etéria. Foi visto que os subgrupos mais velhos (51 anos a 60 anos e acima de 60 anos) totalizaram 100% de presenca
de extensfes se comparado ao subgrupo mais jovem (18 a 30 anos), podendo concluir que a prevaléncia das extensdes ndo foi
analoga entre os subgrupos etarios se diferenciando com a idade. Cenario esse que permite correlacdo com a historia de satde
bucal entre os idosos no Brasil ao longo dos anos e da promocéo de assisténcia. Dados da Ultima Pesquisa Nacional de Sadde
Bucal de 2010 destacaram o edentulismo como caracteristica marcante nessa populagdo, carater esse que infere possivel relacdo
com o diagnéstico da perda dentaria associada ao desenvolvimento de Extensdes.

O estudo também buscou correlacionar a frequéncia da Extensdo para a Tuberosidade e a auséncia dos terceiros molares
que seguem a logica de desenvolvimento semelhante a da Extensdo Alveolar. O mesmo mostrou que quando a extensao estava
presente a maioria dos dentes estavam ausentes, entretanto, quando haviam dentes presentes houve semelhanga com a afirmativa
anterior, confrontando, dessa forma, a referéncia pregressa. Tal condi¢do ainda permite relagdo do ponto de vista fisiologico e
anatémico no sentido de que a Extensdo para o Tuber pode representar fragilidade na regido, aumentando as chances de

comunicac¢do buco sinusal em procedimentos odontoldgicos cirdrgicos (Alvares & Tavano, 2002; Freitas, et al., 2004).
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Diversos estudos relataram que o género masculino possui maiores chances de apresentarem alteragdes nos seios
maxilares (Maniji, et al., 2013; Dragan, et al., 2014). Observacao essa que contradiz a pesquisa no sentido em que as mulheres
exibiram maior quantidade de extensdes sinusais, entretanto, € importante destacar que o género feminino foi mais representativo
no espaco amostral (63,6%), conduzindo a uma diferenca estatistica insuficiente que relaciona género e presenca ou auséncia de
extensoes.

Por fim, vale ponderar a circunstancia no estudo de que as RP revelam avalia¢des bastante dependentes do examinador,
do mesmo modo que apresentam certas limitacGes que influenciam na interpretacdo das imagens obtidas, como impreciséo
dimensional, formacéo de imagem fantasma e distor¢des inerentes a técnica, apresentando nesse sentido relevante indice de falso
positivo e falso negativo (Pacenko, 2017; Altzinger, 2015). Outra limitacdo a se destacar se trata de que tal analise foi feita a
partir de um banco de dados de imagens de individuos que procuraram servigo odontolégico no contexto restrito dos anos de
2019 e 2021.

5. Concluséo

Conclui-se que na populagéo estudada houve maior prevaléncia de extensdes alveolares em pacientes mulheres, na faixa
etaria entre 18 e 30 anos, bilaterais nos maxilares, assim como, em relagdo a presenca de terceiros molares e extensdo para a
tuberosidade, majoritariamente havia perda da unidade dentéria supracitada. Diante disso, a radiografia panordmica digital se
trata de uma ferramenta importante para o diagndstico de alteracBes na regido maxilomandibular fazendo-se necessario mais
estudos futuros relacionados aos seios maxilares, tal como especificar de qual maneira a extensdo alveolar se relaciona com a
perda dentéaria. Outrossim, 0s motivos que levam a pacientes idosos terem maior incidéncia dessas dimensfes. Aléem do mais, 0
trabalho contribuiu para o conhecimento sobre essa estrutura anatdmica na populacéo estudada, assim como para a formagao dos
académicos de odontologia e cirurgides dentistas, capacitando-0s quanto & correta interpretagdo e consequente sucesso no
diagnaéstico.

Diante disso, a radiografia panoramica digital se trata de uma ferramenta importante para o diagnostico de alteracfes
na regido maxilomandibular fazendo-se necesséario mais estudos futuros relacionados aos Seios Maxilares, tal como especificar
de qual maneira a Extensdo Alveolar se relaciona com a perda dentéria. Outrossim, os motivos que levam a pacientes idosos

terem maior incidéncia dessas dimensodes.
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