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Resumo
Este estudo teve por objetivo analisar um relato de caso articulado a uma revisao de literatura para responder: quais exames de
imagem efetivamente viabilizam o fechamento diagndstico em anomalias dentarias e por que a combinacdo metddica de
radiografia panoramica e radiografias periapicais oferece maior rendimento do que o uso isolado de um Unico método? Relata-
se 0 caso de paciente do sexo feminino, 17 anos, com queixa de acumulo alimentar e achados clinicos de apinhamento do 25
em posicao palatina, persisténcia do 75 e giroversao do 44. Adotou-se uma sequéncia de imagem em duas etapas: inicialmente,
radiografia panoramica para mapeamento global; em seguida, radiografias periapicais direcionadas. Os resultados mostraram
que a panoramica confirmou a agenesia do 35, evidenciou o padrdo de apinhamento e orientou a priorizagdo de regibes de
interesse, enquanto as periapicais documentaram a dilaceragéo do 25, caracterizaram a rizélise fisiologica do 75 e esclareceram
aspectos periapicais indispensaveis a decisdo terapéutica. A andlise comparativa reforgou um padrédo pratico: iniciar pela
panoramica quando houver suspeita ampla de anomalias e complementar com periapicais quando for necessaria confirmagao
morfoldgica. Conclui-se que a integragdo ordenada de panoramica seguida de periapicais direcionadas constitui um protocolo
pragmatico e de alto valor agregado para o diagndstico de anomalias dentarias, reduzindo incertezas e apoiando um
planejamento terapéutico mais seguro e individualizado.
Descritores:Anomalias Dentarias; Radiografia Panoramica; Radiografia Periapical; Diagnéstico por Imagem; Planejamento
Terapéutico.
Abstract
This study aimed to analyze a case report integrated with a literature review to answer the following: which imaging examinations
effectively enable diagnostic closure in dental anomalies, and why does a methodical combination of panoramic radiography and
periapical radiographs yield greater diagnostic value than using a single modality alone? We report a 17-year-old female patient
with food impaction and clinical findings of palatal crowding of tooth 25, persistence of tooth 75, and rotation of tooth 44. A two-
step imaging sequence was adopted: initial panoramic radiography for global mapping, followed by targeted periapical
radiographs. Results showed that the panoramic view confirmed agenesis of tooth 35, revealed the crowding pattern, and guided
the prioritization of regions of interest, whereas periapicals documented dilaceration of tooth 25, characterized physiological
resorption of tooth 75, and clarified periapical aspects essential for therapeutic decision-making. The comparative analysis
supported a practical pattern: begin with panoramic imaging when a broad anomaly is suspected and complement with periapicals
when fine morphological confirmation is required. We conclude that an ordered integration of panoramic imaging followed by
targeted periapical views constitutes a pragmatic, high-value protocol for diagnosing dental anomalies, reducing uncertainty, and
supporting safer, more individualized treatment planning.
Descriptors: Dental Anomalies; Panoramic Radiography; Periapical Radiography; Diagnostic Imaging; Treatment Planning.
Resumen
Este estudio tuvo como objetivo analizar un reporte de caso integrado a una revision de la literatura para responder: ;qué
examenes de imagen permiten efectivamente el cierre diagndstico en anomalias dentarias y por qué la combinacién metddica
de radiografia panoramica y radiografias periapicales ofrece mayor rendimiento que el uso aislado de una sola modalidad? Se
presenta el caso de una paciente de 17 afios con impactacién de alimentos y hallazgos clinicos de apifiamiento palatino del
diente 25, persistencia del 75 y giroversion del 44. Se adopt6 una secuencia de imagen en dos etapas: radiografia panoramica
inicial para el mapeo global, seguida de radiografias periapicales dirigidas. Los resultados mostraron que la panoramica confirmo
la agenesia del diente 35, evidencio el patron de apifiamiento y oriento la priorizacién de regiones de interés, mientras que las
periapicales documentaron la dilaceracion del diente 25, caracterizaron la rizolisis fisioldgica del 75 y aclararon aspectos
periapicales indispensables para la toma de decisiones terapéuticas. El analisis comparativo reforzé un patrén practico: iniciar
con la panoramica cuando exista sospecha amplia de anomalias y complementar con periapicales cuando se requiera
confirmacion morfolégica fina. Se concluye que la integracion ordenada de panoramica seguida de periapicales dirigidas
constituye un protocolo pragmatico y de alto valor para el diagnostico de anomalias dentarias, reduciendo incertidumbres y
apoyando una planificacidn terapéutica mas segura e individualizada.
Descriptores: Anomalias Dentarias; Radiografia Panoramica; Radiografia Periapical; Diagnéstico por Imagen; Planificacion Terapéutica.

INTRODUCAO como eixo do diagndstico ao tornar visiveis
A radiologia odontolégica consolidou-se estruturas e relagbes anatdbmicas nao acessiveis ao
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exame clinico, permitindo a detecgao precoce de
anomalias de numero, forma e erupgdo e
orientando condutas ortodonticas e cirurgicas. A
literatura demonstra o papel da radiografia
panoramica na triagem de distarbios do
desenvolvimento e de associagdes frequentes, por
exemplo, hipodontia com ectopia/impactagcéo de
caninos. Enquanto radiografias periapicais refinam
a analise morfolégica de apices, curvaturas e
tecidos periapicais, essenciais para o fechamento
diagnostico™1°.

O objetivo deste trabalho é explicitar, a luz
de um caso clinico e de evidéncias recentes, quais
exames foram decisivos para confirmar as
anomalias observadas e por que a sua combinagao
oferece maior rendimento diagnéstico do que o uso
isolado de um Unico método. A justificativa decorre
do carater complementar dos exames: a
panoramica prové mapeamento global de numero,
posicdo e relagBes interarcos; as periapicais
acrescentam resolucdo para detalhes radiculares e
periapicais, reduzindo incerteza clinica e
otimizando o planejamento terapéutico.

A principal contribuicao € a sistematizagao
de uma sequéncia pratica de escolha e
encadeamento de exames panoramica/periapicais
validado no caso apresentado e confrontado com
séries e relatos da literatura. Adicionalmente,
oferecemos uma tabela comparativa que relaciona
idade, exame realizado e diagndstico final,
funcionando como regra de bolso para selegao de
imagem orientada pela hipétese de anomalia. Por
fim, discutimos implicagbes para capacitagdo em
leitura radiogréfica e o potencial de ferramentas
digitais/IA na padronizagéo de fluxos.

O artigo estd organizado em capitulos:
apresenta-se o Relato de Caso clinico e a
estratégia de imagem adotada; descrevemos a
Metodologia utilizada no estudo; demonstramos os
Resultados e a tabela comparativa seguida da
discussdo integrando achados do caso e da
literatura; e, por fim, apresentam-se a Concluséo e
as diregdes para trabalhos futuros.

RELATO DE CASO

Paciente M. N. S., sexo feminino, 17 anos,
leucoderma, sem comorbidades e com habito de
sucgao digital durante a noite; Compareceu a USF
(Unidade de Saude da Familia) S&o Francisco de
Paula relatando acumulo de alimento entre os
elementos dentarios. Ao exame clinico foi possivel
visualizar na arcada superior o apinhamento do
elemento 25 por face palatina sem alteracées nos
dentes adjacentes. Elemento 75 ainda em boca e
44 girovertido como pode ser visto na arcada
inferior (Figuras 1 e 2).

A paciente foi encaminhada para realizagao
das radiografias. Apds os exames radiograficos foi
constatado a dilaceragdo no elemento 25, a
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agenesia do elemento 35 e a giroversdo do
elemento 44, conforme pode ser visualizado nas
Figuras 3 a 5.

I ‘
Figura 1: Vista intraoral da arcada superior evidenciando
apinhamento e deslocamento do elemento 25 em posigao palatina.

Figura 2: Vista frontal intraoral da arcada inferior, destacando a
giroversao do elemento 44 e presenga do elemento deciduo 75
ainda em boca.

Figura 4: Radiografia periapical direita.
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Figura 5: Radiografia panoramica.

Apds a analise clinica e radiografica, a
paciente foi encaminhada para avaliagdo na
disciplina de Cirurgia e Traumatologia Buco-Maxilo-
Facial (CTBMF) e para acompanhamento
ortoddntico na clinica-escola da UNIMA, visando
planejamento  terapéutico individualizado e
prognostico mais favoravel.

MATERIAL E METODO

Foram selecionados trabalhos relacionados
ao caso em tela considerando o intervalo do ano de
2020-2025. As pesquisas foram realizadas nos
portais PubMed, SciELO e Google Scholar,
utilizando os descritores: “anomalias dentarias”,
“radiografia panorémica”, “radiografia periapical”,
“diagndstico por imagem”. Os critérios de inclusao
foram: séries e estudos com descrigdo explicita do
exame utilizado e do desfecho diagndstico. Estudos
sem ligagao direta com o tema foram excluidos. A
abordagem segue a linha de sintese clinica
defendida por Aradtjo et al.” e pelo uso sistematico
de panordmica e periapicais em protocolos
comparativos®®.

RESULTADOS

Nos estudos analisados, observa-se
convergéncia para um fluxo de imagem em duas
etapas que potencializa rastreio e precisdo
morfologica: a radiografia panorédmica como
triagem inicial para anomalias de niumero/erupgao
e disturbios do desenvolvimento, seguida de
radiografias  periapicais  direcionadas para
confirmagao de detalhes apicais e radiculares.

Cabov et al.? destacam a panoramica como
eixo para identificar alteragbes e orientar exames
intraorais; Drenski Balija et al. (2022) reforgam seu
papel em amostras ortodonticas para balizar
planejamento; Schonberger et al. (2023)
evidenciam a prevaléncia de hipodontia
especialmente em incisivos laterais superiores e
segundos pré-molares e sua associagcdo com
ectopia/impactacdo de caninos, sustentando o
inicio pela visdo global; Escuza Gonzalez et al.®
confirmam, em estudo transversal, padrées de
prevaléncia uteis para antecipar exames
complementares (p. ex., dilaceragéo); nos relatos
clinicos, Thote et al.” mostram que quadros nao
sindrémicos com multiplas anomalias exigem a
combinacao radiografia panoramica + periapicais,
enquanto Goswami e Singh® indicam que a selegao
do exame deve seguir a hipétese de anomalia
(radiografia panoramica para mapeamento de
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numero/erupgao; periapical para morfologia fina).
Em consonéncia, no caso presente (17
anos), a panoramica confirmou a agenesia do 35,
evidenciou o padrédo de apinhamento e priorizou
regides de interesse, ao passo que as periapicais
documentaram a dilaceracao do 25, caracterizaram
a rizolise fisioldgica do 75 e esclareceram achados
periapicais, reduzindo incertezas diagnosticas e
orientando conduta individualizada (Tabela 1).

Tabela 1. Exame que consolidou o diagnéstico por anomalia (caso
presente e publicagdes selecionadas)

Autor/ . Diagnéstigo/ Contribui¢ao do
ano Idade Radiografia Anomalia exame para fechar o
principal diagnoéstico
Radiografia
panoridmica mapeou
Relato 17 Panorimica + Agenesia do 35; auséncia/posiciona
presente periapicais dilaceracdo do mento e padrao de
25; rizolise do apinhamento;
75; giroversdo do periapicais
44 confirmaram
curvatura/apice e
rizolise
Radiografia Paciente nao Combinagdo para
Thote et 12 panoramica + sindrémico com varredura global +
al.7, 2023 periapicais miltiplas detalhe por unidade
anomalias dentéria
Selecdo orientada
Goswami Radiografia Geminacao, pela anomalia:
e Singh8, panoramica / fusdo, Radiografia
2025 3-12 periapicais taurodontia, panoramica para
(série de (conforme clispide em garra namero/erup¢io;
casos) hipotese) periapical para
morfologia
E Radiografia
scuza . N P
Gonzalez Radlograﬁa Prevalenc'la de panoramica como
10-30 panoramica anomalias rastreamento
etal, (+ dilaceracao) populacional e
2025 triagem de achados
Radiografia
Drenski 10-18 Radiografia Anomalias em panorimica orienta
Balija et panoramica pacientes plano ortodontico e
al.3, 2022 ortodénticos pedido de exames
' adicionais
Radiografia
Radiografia Distarbios de panorimica é
Cabov et 5-15 panoramica (+ desenvolvimento essencial para
al.2, 2021 intraorais) variados identificar
’ anomalias e
direcionar exames
intraorais
Radiografia
panoramica
Schonberger 10—25 Radiografia Hipodontia e identifica padroes
etal., 2023 panoramica associagoes (laterais sup. e 2°

pré-molares;
associagdo com
caninos)
Fonte: Dados da Pesquisa

DISCUSSAO

Qual exame fecha o qué ? A sintese da
literatura indica que a radiografia panoramica é
preferencial para triagem de anomalias de niumero
e erupgdo (hipo/hiperdontia, impactagoes,
ectopias, agenesias), além de orientar condutas
ortoddnticas iniciais®®. Radiografias periapicais,
por sua vez, sao superiores para detalhamento
morfolégico fino (p. ex., dilaceragdo, lAmina dura,
alteragdes periapicais de dentes-alvo), sendo
frequentemente decisivas para o fechamento do
diagnostico”®. A associagdo entre hipodontia e
outras alteracdes (p. ex., caninos
impactados/ectopia) é recorrente em estudos
populacionais e reforga a panoramica como
primeiro passo®.

No caso presente (17 anos), a panoramica
identificou a agenesia e o padrdo global de
alinhamento/oclusdo, enquanto as periapicais
confirmaram a dilaceracgéao e a rizélise, exatamente
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como recomendado pelos relatos e séries
consultadas. Adicionalmente, a literatura recente
aponta erros de leitura clinicamente significativos
em panoramicas quando a interpretagdo ¢é
inadequada, o que reforca treinamento e
padronizagdo do fluxo®. Por fim, solugdes digitais
de aprendizado de maquina ja demonstram ganhos
na organizagdo e padronizagdo de fluxos
radiograficos®, o que pode elevar a qualidade da
tomada de deciséo clinica.

CONCLUSAO

Para quadros com anomalias combinadas,
uma sequéncia pratica e eficaz seria panoramica
para varredura global (niumero, erupgao/posicao,
associagdes), seguida de periapicais para
confirmagdo morfolégica (apices, curvaturas,
periapicais). A finalidade viabiliza o fechamento
diagnéstico e um planejamento terapéutico mais
seguro e individualizado. O fortalecimento da
capacitagdo em leitura radiografica e a
incorporacdo de fluxos digitais/IA surgem como
estratégias para reduzir erros, padronizar condutas
e melhorar desfechos clinicos.

Para trabalhos futuros poderdo ser
realizados: (/) estudos prospectivos que
quantifiquem acuracia incremental do
encadeamento radiografia panoramica / periapicais
por categoria de anomalia; (i) avaliagdo de
protocolos de treinamento em leitura de radiografia
panoramica (redugéo de erros) em cenarios reais;
(i) analise custo-efetividade da padronizagdo do
fluxo radiografico por faixa etaria e risco; (iv)
investigacdo do impacto de ferramentas de IA na
triagem/qualidade da leitura e no tempo até o
diagnéstico.
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