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RESUMO

Considerando-se a importancia clinica do osso zigomético (OZ) e sua proximidade
com células aéreas, o objetivo nesse estudo foi avaliar, por meio de imagens de tomografia
computadorizada de feixe conico (TCFC), se este esse osso pode apresentar caracteristicas
semelhantes a pneumatizacdo e, em caso afirmativo, determinar a sua distribuicdo quanto a
idade, género, lateralidade e tipo. Imagens de TCFC de 698 pacientes (1.396 OZs) foram
avaliadas para determinar a presenca de caracteristicas semelhantes a pneumatiza¢do no 0sso
zigomdtico (CSPOZ). Foram registradas a idade e o género de todos os pacientes e, para os
casos de CSPOZ, a lateralidade e o tipo (unilocular ou multilocular) foram anotados. A
prevaléncia de CSPOZ foi correlacionada com o género, idade e lateralidade pelo teste do qui-
quadrado. 3,3% dos individuos apresentaram CSPOZ. Se considerarmos apenas o OZ, 2,8%
apresentaram CSPOZ. Desses casos, 30,5% foram unilaterais e 69,5% bilaterais; todos
apresentaram padrdo multilocular. Nao houve correlacdo significante entre CSPOZ e género
ou idade (p = 0,15 e 0,63, respectivamente), nem entre CSPOZ e lateralidade (p = 0,39). Em
conclusdo, verificou-se um padrao de alteracdo semelhante a pneumatizacio no OZ, no
entanto, sua prevaléncia foi baixa (3,3% da populacao estudada). Os resultados indicam que
imagens tomograficas do OZ devem ser avaliadas com cautela previamente aos tratamentos

cirdrgicos.

Palavras-chave: Osso zigomdtico; Tomografia computadorizada de feixe conico; Anatomia.



ABSTRACT

Considering the clinical importance of zygoma bone (ZB) and its proximity with air
cells, the aim of this study was to evaluate the ZB by means of cone beam computed
tomography (CBCT) images to determine if this bone can present characteristics similar to
pneumatizations and, in affirmative case, to determine its distribution concerning the age,
gender, laterality and type. CBCT of 698 patients (1.396 ZB) were evaluated to determine the
presence of characteristics similar to pneumatization of the zygomatic bone (CSPZB). Age
and gender were recorded for all patients and, for the cases of CSPZB, laterality and type
(unilocular or multilocular) were noted. Its prevalence was correlated with gender, age and
laterality by statistical analyses (chi-squared test). 3.3% of individuals presented CSPZB. If
we consider only the ZB, CSPZB was in 2.8%. Of these cases, 30.5% were unilateral and
69.5% bilateral; all presented multilocular pattern. There was no statistical correlation
between CSPZB and gender or age (p=0.15 and 0.63, respectively), neither between CSPZB
and laterality (p=0.39). In conclusion, it was found an altered pattern similar to
pneumatization in ZB; however, its prevalence was low (3.3% of the studied population). Our
results indicate that the ZB should be evaluated in tomographic images prior to surgical

treatments carefully.

Key words: Zygoma; Cone beam computed tomography; Anatomy.



1 INTRODUCAO
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O osso zigomdtico é uma estrutura quadrangular, podendo ser comparado a uma
piramide, que se articula com outros quatro ossos: a maxila, o frontal, o temporal e o
esfenoide. Seu contorno anatdmico e posicao junto a maxila sdo responsaveis pela harmonia
do terco médio da face (Markiewicz et al., 2013; Capote-Moreno et al., 2013). Ainda,
apresenta estruturas osseas trabeculares e compactas regulares, com uma densidade dssea de
até 98% (Sharma & Rahul, 2013).

Atualmente, destaca-se a importancia desse osso em diversas condigdes clinicas. Em
planejamento de implantes dentdrios, quando ndo hd volume 6sseo adequado que permita a
sua ancoragem, os implantes zigomdticos em forma de parafuso longos sdo desenvolvidos
como uma alternativa parcial ou completa para procedimentos de aumento de osso para a
maxila severamente atréfica. As principais vantagens dos implantes zigomaticos se referem a
ndo necessidade de enxerto dsseo e uma insercdo mais precoce da prétese fixa (Esposito &
Worthington, 2013). Outra indicacdo para o implante zigomético seria a reconstru¢cdo maxilar,
ap6s maxilectomia, em pacientes com cancer. Além disso, nesses pacientes, a distracao
zigomadtica parece ser uma excelente op¢ao para restaurar a baixa projecao da maxila (Capote-
Moreno et al., 2013). O osso zigomdtico pode ser ainda utilizado na inser¢ao de mini-placas,
em casos de fraturas maxilofaciais (Sharma & Rahul, 2013).

Alguns ossos do cranio apresentam cavidades cheias de ar referidas como
pneumatizagdo. Essas dreas pneumaticas podem ocorrer em diferentes locais do cranio, além
dos seios paranasais. O desenvolvimento das células aéreas € precedido pela formacao de
cavidades dsseas e de um processo fisioldgico relacionado com a atividade do peridsteo que
promove o aumento dessas células (Ojala, 1957). O principal osso capaz de exibir células
aéreas € o temporal, que pode apresentar dez regides com pneumatizacdo. Por essa razdo,
vérios estudos avaliaram a prevaléncia de pneumatiza¢do em areas do osso temporal, como no
processo zigomdtico do osso temporal, sendo denominadas de pneumatizacdo do tubérculo
articular (PTA) (Tyndall & Matteson, 1985; Kaugars et al., 1986; Hofmann et al., 2001;
Orhan et al., 2005; Orhan et al., 2006; Yavuz et al., 2009; Orhan et al., 2010; Miloglu et al.,
2010; Miloglu et al., 2011) e da fossa mandibular (PFM) (Groell & Fleischmann, 1999;
Ladeira et al., 2013).

E mostrado que a tomografia computadorizada de feixe cOnico supera as desvantagens

da tomografia computadorizada, pois fornece uma qualidade de imagem adequada, associada



a uma menor dose de radiacdo, um rdpido tempo de digitalizacdo, um menor nimero de
artefatos de imagem e a andlise de imagem em tempo real (Miracle et al., 2009). Além disso,
a TCFC nio apresenta sobreposicdo de imagem, ultrapassando a precisdo de diagndstico de
radiografias panoramicas na avaliacdo de pneumatizacdo (Ladeira et al., 2013).

A literatura cientifica ndo apresenta estudos que avaliem o possivel desenvolvimento
de células aéreas no OZ. Assim, considerando-se a importancia clinica do OZ e que a
tomografia computadorizada de feixe conico (TCFC) é a imagem ideal para avaliar essa
condicdo, uma vez que nao apresenta sobreposicdo de imagens, o objetivo nesse estudo foi
avaliar se o0 OZ pode apresentar caracteristicas semelhantes a pneumatizacao (CSPOZ) e, em
caso afirmativo, determinar a distribuicdo quanto a idade, género, lateralidade e tipo,

utilizando imagens tomogréficas.



2 MATERIAL E METODOS

2.1 Aspectos Eticos

Esse trabalho foi previamente submetido e aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Faculdade de Odontologia de Piracicaba, da Universidade Estadual de Campinas,

sob o protocolo 078/2013 (CAAE: 19371913.7.0000.5418).

2.2 Imagens

Todas as imagens de TCFC provenientes do arquivo da Area de Radiologia
Odontolégica, da Faculdade de Odontologia de Piracicaba, referentes a pacientes que
necessitaram dessa modalidade de exame para outros fins, de 2010 a 2011, foram avaliadas.
Foram selecionadas imagens de 698 pacientes, com os seguintes critérios de inclusdo: sem
histéria de fratura maxilofacial e com um campo de visdo em que o 0sso zigomético dos lados
direito e esquerdo pudessem ser adequadamente visualizados. As imagens foram distribuidas
em seis grupos, segundo a faixa etdria: de 10 a 19 anos, 20 a 29 anos, 30 a 39 anos, 40 a 49
anos, 50 a 59 anos e acima de 60 anos, de ambos os sexos.

Todas as imagens foram obtidas por um radiologista devidamente licenciado
utilizando o tomégrafo i-CAT Classico (Imaging Sciences International, Inc, Hatfield, PA,
EUA), operando a 120 kVp e 8 mA, com matriz de 512 x 512, resolu¢ao de contraste de 14

bits e sem adicdo de filtro de realce de imagem.

2.3 Avaliacao das Imagens

As imagens tomograficas foram avaliadas duas vezes por dois cirurgides-dentistas
radiologistas, com experiéncia na avaliacio em imagens de TCFC, em condi¢Oes de pouca
luz, de forma independente. O software XoranCat versdo 3.1.62 (Xoran Technologies, Ann
Arbor, MI, EUA) foi utilizado para avaliacdo das imagens axiais, coronais e sagitais. O
contraste e o brilho das imagens puderam ser ajustados utilizando a ferramenta de
processamento de imagem do software para garantir a melhor visualizagdo. Nos casos de
divergéncia de diagndstico entre os dois examinadores, outro radiologista auxiliou na tomada

de decisao.



Os examinadores avaliaram as imagens com caracteristicas semelhantes as descritas
por Tyndall & Matteson, em 1985, para pneumatizacdo da eminéncia articular: um defeito
hipodenso, com aparéncia semelhante as células aéreas da mastéide, sem expansdo ou
destruicdo da cortical; no entanto, essas caracteristicas foram analisadas no OZ. Essa condi¢cao
foi determinada em ambos os lados e s6 foi registrada quando apareceu nos trés planos da
TCFC (axial, coronal e sagital). A frequéncia das caracteristicas semelhantes a pneumatizacao
foi quantificada. A idade e o género foram registrados para todos os pacientes, além disso,
para os casos semelhantes a pneumatizacdo, a lateralidade e tipo também foram registrados. O
tipo também foi classificado, adaptado a partir do estudo de Tyndall & Matteson, em 1985,
como unilocular ou multilocular. O aspecto unilocular foi identificado como um dnico defeito
oval radiolicido, com bordas 6sseas bem definidas; enquanto o aspecto multilocular foi

identificado como numerosas pequenas cavidades radiolicidas.

2.4 Analise Estatistica

Os dados coletados foram analisados no Programa Estatistico SPSS, v.17,0 (SPSS Inc,
Chicago, EUA). A frequéncia de imagens do osso zigomdtico com caracteristicas semelhentes
a pneumatizagdo foi correlacionada com género e idade. Essas correlagdes foram avaliadas e
determinadas pelo teste do qui-quadrado. Essa andlise também foi utilizada para determinar se
havia correlagdo entre a pneumatizacdo e lateralidade. Os valores de p < 0,05 foram

considerados estatisticamente significativos.
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3 RESULTADOS

A populacdo estudada foi composta de 293 individuos do género masculino (42%) e
405 do género feminino (58%), com idades variando entre 11 e 89 anos (média de idade de 38
anos). Ao todo, 1.396 ossos zigomdticos foram analisados.

Apenas 23 (3.3%) individuos apresentaram caracteristicas semelhantes a
pneumatizacdo no osso zigomdtico (CSPOZ), sendo 7 (30.4%) unilaterais e 16 (69.6%)
bilaterais. Considerando-se o 0sso zigomadtico, as alteracdes ocorreram em 39 (2.8%) 0ssos.

A idade média dos individuos com CSPOZ foi de 35 anos. O individuo mais jovem
apresentando CSPOZ tinha 14 anos e o mais velho tinha 74 anos, ambos do género
masculino.

A Tabela 1 mostra os resultados para prevaléncia, distribuicao da lateralidade e tipo de
CSPOZ. Os resultados relacionados ao género e idade sdo apresentados nas Figuras 1 e 2,

respectivamente.

Tabela 1 - Prevaléncia e distribui¢@o dos casos de CSPOZ de acordo com a localizacdo, lateralidade e tipo.

Amostra CSPOZ %
Individuos 698 23 33
Osso 1396 39 2.8
Lateralidade
Unilateral 07 30.4
Bilateral 16 69.6
Casos Unilaterais
Direito 3 42.9
Esquerdo 4 57.1
Tipo
Unilocular - -

Multilocular 23 100.0
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A andlise estatistica ndo mostrou correlacdo entre género ou idade e a condicdo

avaliada (p = 0.15 e 0.63, respectivamente). Além disso, ndo houve correlagdo entre a

condi¢do e lateralidade (p = 0.39). A Figura 3 mostra exemplo de CSPOZ.
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Figura 3 — Imagens de TCFC evidenciando CSPOZ multilocular (setas): (A) coronal, (B) axial e (C) sagital.
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4 DISCUSSAO

Microscopicamente, as células aéreas s@o revestidas por uma tnica camada de epitélio,
separadas do osso por tecido conjuntivo subepitelial. O epitélio e o tecido conjuntivo
constituem a membrana mucosa das células aéreas. O desenvolvimento das células aéreas é
precedido pela formacgdo de cavidades dsseas, um processo fisiologico normal relacionado a
atividade periosteal. As cavidades Osseas contém medula éssea primitiva, a qual sofre
diferenciacdo em um tecido conjuntivo mesenquimal. A invaginacdo da membrana mucosa
epitelial e a reabsorcdo Ossea subepitelial aumentam o tamanho dessas células aéreas,
aparentemente na presenca de ar (Virapongse et al., 1985). Por causa desse fendmeno e da
importancia das células aéreas adjacentes a articulacdo t€émporomandibular, uma vez que elas
representam sitios de minima resisténcia e facilitam a propagacdo de varias patologias na
articulacdo como inflamacdo, tumor ou fraturas, vérios estudos avaliaram a prevaléncia de
PTA (Tyndall & Matteson, 1985; Kaugars et al., 1986; Hofmann et al., 2001; Orhan et al.,
2005; Orhan et al., 2006; Yavuz et al., 2009; Orhan et al., 2010; Miroglu et al., 2010; Miroglu
et al., 2011) e PFM (Groell & Fleischmann, 1999; Ladeira et al., 2013)

Devido a proximidade entre o 0sso zigomatico e regides com presenga de ar, como o0s
seios maxilares, seios etmoidais, células aéreas da mastoide e células de Haller, foi
questionado a possibilidade de o osso zigomadtico apresentar pneumatizacdo. No entanto, nao
existem estudos que tenham avaliado essa hipdtese. Considerando-se a importancia clinica do
0ss0 zigomadtico, como anteriormente mencionado, decidiu-se estudar essa condigdo.

A maioria dos estudos que avaliaram a pneumatizacdo de células areas do 0sso
temporal utilizou a radiografia panordmica como método de diagndstico (Tyndall &
Matteson, 1985; Kaugars et al., 1986; Hofmann et al., 2001; Orhan et al., 2005; Orhan et al,
2006; Yavuz et al., 2009; Orhan et al., 2010). O uso da radiografia panordmica é conveniente
devido ao fato das radiografias serem obtidas como exames de rotina de muitos pacientes,
devido ao seu custo reduzido, baixa dose de radiacdo e boa visualizagdo de alguns 0ssos.
Todavia, as radiografias panoramicas apresentam algumas limitagcdes, como a sobreposicdo de
estruturas adjacentes. Dessa maneira, o exame tridimensional tem sido o método de escolha
para a avaliacdo das estruturas Osseas e espacos aéreos na base do cranio (Miloglu et al.,
2011). Por essa razdo, alguns estudos utilizaram imagens de TCFC para avaliagdo de
pneumatizacdo do tubérculo articular e da fossa mandibular (Groell & Fleischmann, 1999;

Miloglu et al., 2010; Miloglu et al., 2011; Ladeira et al., 2013) e encontraram uma prevaléncia
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maior do que aquela encontrada nas radiografias panoramicas. Baseados em todos esses
fatores, foram utilizadas imagens de TCFC neste estudo.

Devido a inexisténcia de outros estudos que tenham avaliado os aspectos radiogréficos
do OZ, foram considerados estudos de PTA e PFM. A prevaléncia das alteracdes no OZ foi
menor quando comparada com aquela de PTA e PFM. Miloglu et al. (2011) encontraram 8%
de PTA quando avaliaram 514 imagens de TCFC; Groell & Fleischmann, em 1999,
encontraram 12% e 51% para a prevaléncia de PTA e PFM, respectivamente, em imagens de
100 individuos; ja Ladeira et al., 2013, relataram 21,3% e 38,3% avaliando 658 imagens de
TCFC.

Apesar da prevaléncia de CSPOZ ter sido menor, alguns aspectos se assemelham aos
da PTA. A idade média de pacientes com CSPOZ foi de 35 anos, similar aquela encontrada
para PTA por Tyndall & Matteson(1985), Orhan et al. (2005), Yavuz et al. (2009), e Miloglu
et al. (2011) (32.5, 36.6, 30.0 e 30.6 anos, respectivamente). Todavia, foi inferior aquela
relatada por Kaugars et al. (1986) e Hoffmann et al. (2001), cujas médias de idade foram 45.9
e 43.2 anos, respectivamente. A idade média dos pacientes com CSPOZ foi também similar a
daqueles pacientes que ndo tinha nenhuma evidéncia de alteracdes. Além disso, a faixa de
idade dos pacientes com CSPOZ foi ampla de 14—74 anos, assim como em outros estudos de
PTA: Tyndall & Matteson (1985) de 15-74 anos, Hoffmann et al. (2001) de 7-87 anos, Orhan
et al. (2005) de 11-90 anos, Yavuz et al. (2009) de 10-75 anos e Ladeira et al. (2013) de 11-
85 anos.

Em relagdo ao tipo de pneumatizagdo, os resultados mostraram que todos 0s casos
foram do tipo multilocular. Esses resultados corroboram com aqueles encontrados por Ladeira
et al. (2013) com 98.7%. Orhan et al. (2005), Patil et al. (2012) e Miloglu et al. (2011)
também encontraram maior prevaléncia do tipo multilocular, no entanto, em porcentagens
menores, 75%, 68% e 58.5%, respectivamente. Por outro lado, vérios estudos que avaliaram
essa caracteristica encontraram uma igualdade na distribuicdo dos tipos uni e multilocular
(Tyndall & Matteson, 1985; Orhan et al., 2005; Yavuz et al., 2009). Ladeira et al. (2013)
defenderam que essa diferenca pode ser devida ao fato de que a maioria dos estudos
utilizaram radiografias panoramicas, que nao constituem o melhor método para avaliacdo da
prevaléncia e tipo de pneumatizacao, devido as suas limitacoes.

Uma diferenca importante entre as caracteristicas de CSPOZ e PTA esta relacionada a
lateralidade. A maioria dos estudos indicou que a PTA foi unilateral (Carter et al., 1999;
Miloglu et al., 2011; Patil et al., 2012), ao contrario do presente estudo, que encontrou uma

prevaléncia maior da condicdo bilateral. No entanto, Ladeira et al. também encontraram que
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os casos bilaterais foram predominantes quando avaliaram PTA e PFM e afirmaram que os
estudos prévios ndo indicaram um fator predisponente para a pneumatizac¢do ser unilateral ou
bilateral.

Nao houve correlagcdo estatistica entre género ou idade e a prevaléncia de CSPOZ.
Esses dados sdo similares aos do estudo de Groell & Fleischmann (1999) e Ladeira et al.
(2013). Além disso, todos os estudos sobre PTA ndo demonstraram nenhuma diferenca entre
homens e mulheres. Os resultados do presente estudo também mostraram que ndo houve
nenhuma correlacdo entre CSPOZ e lateralidade. Esses resultados sdo compardveis aos de
outros estudos que avaliaram a correlagc@o entre prevaléncia de pneumatizagdo e localizacdo e
ndo encontraram correlacao (Orhan et al.,, 2005; Orhan et al. 2006; Orhan et al., 2010).
Hofmann et al.(2001) e Yavuz et al. (2009), embora ndo tenham testado essa correlacao,
também encontraram prevaléncia similar de PTA nos lados esquerdo e direito.

Nao € possivel afirmar que essas alteracdes no osso zigomdtico correspondam a
células aéreas apenas com andlise dos valores de cinza da TCFC, porque atualmente varios
estudos defendem que as imagens de TCFC niao demostram corretamente a densidade fisica
do tecido ou o coeficiente de atenuacdo linear dos tecidos, uma vez que encontraram que a
HU da TCFC e da tomografia computadorizada multidetector ndo sio idénticas (Nackaerts et
al., 2011; Arisan et al., 2012; Silva et al., 2012). Dessa forma, nao seria possivel medir a HU
dessas dreas hipodensas para se certificar que se tratam de ar. Portanto, estudos adicionais
com caddveres ou com tomografia computadorizada multislice sdo necessarios. Entretanto,
deve ser enfatizada a importincia da avaliacdo tomogrifica do osso zigomdtico para o
planejamento nos casos em que serdo incluidos implantes zigomadticos, distragdo zigomadtica
ou insercdo de miniplacas em fraturas maxilofaciais. O conhecimento de que esse padrdo

alterado possa ocorrer no OZ ¢ fundamental nesses casos.
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5 CONCLUSAO

Foi encontrado um padrio &sseo alterado semelhante a pneumatizacdo no OZ;
entretanto, essa prevaléncia foi baixa, sem correlacdo significante com género ou idade. Esta
alteracdo foi bilateral e geralmente com padrdao multilocular. Dessa forma, os resultados
indicaram que o OZ deve ser avaliado em imagens tomograficas previamente aos tratamentos

cirrgicos nessa regido.
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ANEXO

) COMITE DE ETICA EM PESQUISA -
" FACULDADE DE ODONTOLOGIA DE PIRACICABA
Fo UNIVERSIDADE ESTADUAL DE CAMPINAS

CERTIFICADO

O Comité de Etica em Pesquisa da FOP-UNICAMP certifica que o projeto de pesquisa "Avaliacio da prevaléncia e
caracteristicas da pneumatizacdo do osso zigomatico através da Tomografia Computadorizada de Feixe
Conico", protocolo n® 078/2013, dos pesquisadores Deborah Queiroz de Freitas, Francisco Haiter Neto, Helena Aguiar
Ribeiro do Nascimento, Maria Augusta Portella Guedes Visconti e Paulo de Tarso Silva de Macedo, satisfaz as exigéncias do
Conselho Nacional de Sadde - Ministério da Salide para as pesquisas em seres humanos e foi aprovado por este comité em
09/10/2013.

The Ethics Committee in Research of the School of Dentistry of Piracicaba - State University of Campinas, certify that the
project "Evaluation of the prevalence and characteristics of the zygomatic bone pneumatization by Cone
Beam Computed Tomografy", register number 078/2013, of Deborah Queiroz de Freitas, Francisco Haiter Neto, Helena
Aguiar Ribeiro do Nascimento, Maria Augusta Portella Guedes Visconti and Paulo de Tarso Silva de Macedo, comply with the
recommendations of the National Health Coundil - Ministry of Health of Brazil for research in human subjects and therefore
was approved by this committee at 10/09/2013.
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