
0 

 

RADIOGRAFIA PANORÂMICA COMO AUXILIAR NO DIAGNÓSTICO PRECOCE 

DA OSTEOPOROSE: benefícios e técnicas mais utilizadas  

 

Panoramic Radiograph as na aid in the diagnosis os Osteoporosis desease: 

the benefits and most used techniques 

 

Ana Luiza Oliveira Pesso1 

Michelle Abrantes Figueira Mancía2 

 

RESUMO 
 
Objetivo: Demonstrar os benefícios que a radiografia panorâmica fornece como auxiliar no 
diagnóstico precoce da osteoporose e os métodos mais utilizados. 
Métodos: Revisão bibliográfica através do estudo e análise de artigos científicos, revistas, 
livros, monografias, sendo estas extraídas dos sites Pubmed e Scielo. Com finalidade de 
traçar um estudo descritivo sobre o tema, e analisar uma base de dados a partir de vinte 
estudos publicados. Estudo de caráter qualitativo. 
Discussão: Foram discutidos conceitos como osteoporose, densidade mineral óssea e os 
índices radiomorfométricos criados, buscando descrever os índices mais utilizados para 
auxiliar no diagnostico da osteoporose de forma precoce.  
Conclusão: O autor chegou à conclusão de que a osteoporose é uma doença grave e que 
merece atenção dos profissionais da saúde, por ser silenciosa e afetar muitas pessoas 
todos os anos no mundo todo. O teste de densitometria óssea ainda continua sendo o 
padrão ouro para o diagnóstico, mas dentro das possibilidades de análise do dia-a-dia do 
dentista, os índices com maior facilidade de aferição e menor probabilidade de erros são os 
ICM e o IMP. 
 

Palavras-chave: Osteoporose, Diagnóstico, Radiografia Panorâmica. 
 
 
ABSTRACT 
 
Objectives: The presente study was conducted to determine the benefits of using panoramic 
radiographs as an ally of detecting the early signs of osteoporosis desease and its most used 
methods. 
Méthods: This study consists in a review of scientific articles, textbooks, essays, all been 
extracted from Pubmed and Scielo websites. It aims to outline a descriptive study on the 
subject from a qualitative perspective based on twenty scientific publications from a 
database. 
Discussion: Osteoporosis, bone mineral density and the radiomorphometric index were 
discussed to describe the most used diagnostic criteria in order to increase early diagnosis 
os osteoporosis. 
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Conclusion: The author reached the conclusion that osteoporosis is serious and deserves 
attention from health professionals because it is a silent disease that affects many people 
every year and worldwide. Bone densitometry test still the remains the best standard for 
diagnosis, but within the possibilities of day-to-day dental analyses the indicators that present 
greater ease of measurement and lower probability of error are ICM and IMP. 
 
Keywords: Osteoporosis, Diagnosis, Panoramic Radiography. 
 
 

1 INTRODUÇÃO 
 

O presente trabalho busca expor o seguinte questionamento: Quais 
benefícios que a radiografia panorâmica traz como auxiliar no diagnóstico precoce 
da osteoporose? Quais os métodos mais eficazes? 

A motivação para escolha deste tema deu-se porque a pesquisadora possui 
interesse pela área da radiologia odontológica. A relevância deste tema é a 
possibilidade de cirurgiões dentistas expandirem seus conhecimentos em relação a 
interpretação de radiografias panorâmicas e este é um tema que pode ajudar muitas 
pessoas a descobrirem que possuem o diagnóstico da doença precocemente e 
assim conseguir buscar o tratamento, visto que é uma doença assintomática e que 
na maioria das vezes é diagnosticada tardiamente. 

De acordo com Araújo, Bracco, Oliveira (2005), a população mundial está 
envelhecendo e com isso o índice de doenças do envelhecimento está aumentando. 
A osteoporose é uma dessas doenças, afeta muitas mulheres principalmente na fase 
pós-menopáusica. 

A osteoporose é classificada como uma doença onde ocorre um desequilíbrio 
no processo de remodelação óssea e acarreta na diminuição da sua densidade e 
massa, podendo ser definida como osteopenia ou osteoporose e com isso, o risco 
de fraturas ou microfraturas se eleva (GLASER; KAPLAN; 1997, p.12S). 

A osteoporose é uma doença que não possui sintomatologia mesmo após 
alguma fratura e muitas vezes pode ser diagnosticada eventualmente a partir de 
exames radiográficos de rotina. Para a realização do diagnóstico definitivo deve ser 
realizado o exame que testa a densitometria óssea, e o mais reconhecido e utilizado 
é o exame absorciometria de energia dupla de raios X (DXA) que detecta a 
osteoporose, risco de fratura óssea e monitoramento da resposta ao tratamento, 
mas por ter um alto custo e por ser difícil de ser encontrado e solicitado como exame 
de rotina, dificultando a realização do diagnóstico precocemente (MANZI; PIRES; 
VALÉRIO, 2014). 

Considerando os inconvenientes do exame DXA e que dentro dos 
consultórios odontológicos os exames de radiografia panorâmica são feitos com 
maior periodicidade, foram criados índices e métodos radiomorfométricos, que 
auxiliam o cirurgião dentista a reconhecer o paciente que necessita ser 
encaminhado para o médico e então realizar o exame de densitometria óssea 
(FONTANELLA; LICKS; MAHL, 2008). 
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Através desta revisão de literatura o autor busca realizar um apanhado de 
informações que sejam relevantes sobre o tema, que consiga abranger os tópicos de 
maior relevância para que os cirurgiões dentistas leiam e se interessem pelo tema, 
buscando aplicar tais conhecimentos em seu dia-a-dia clínico, buscando sempre o 
melhor prognóstico do seu paciente. 

 

 

2 OBJETIVOS 

 

2.1 Objetivo geral 

 

 Demonstrar quais benefícios que a radiografia panorâmica traz como auxiliar 
no diagnóstico precoce da osteoporose e os métodos mais utilizados. 

 

2.2 Objetivos específicos 

 

a) Selecionar artigos referentes ao assunto para fundamentar teoricamente o 
trabalho; 

b) Ler, revisar e elencar os artigos que serão utilizados como base referencial; 
c) Conceituar a doença osteoporose, sintomatologia e diagnóstico; 
d) Estudar e explicitar os métodos que foram criados para definição da 

osteoporose em radiografias panorâmicas; 
e) Classificar dentre os métodos criados, quais são mais utilizados de acordo 

com autores estudados. 

 

3 METODOLOGIA 

 

O método escolhido será de revisão bibliográfica com a finalidade de 
aprimorar os conhecimentos acerca do tema e chamar a atenção de estudantes e 
pesquisadores para este assunto, através de estudo e análise de artigos científicos, 
revistas, livros, monografias, sendo estas extraídas dos sites Pubmed e Scielo, 
utilizando descritores referentes aos temas da Ciências da Saúde, Osteoporosis, 
Diagnosis, panoramic radiography. 
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A finalidade será traçar um estudo descritivo sobre o tema, analisando uma 
base de dados a partir de vinte estudos publicados, e terá caráter qualitativo. O 
período de escolha e pesquisa destes documentos se deu entre os meses de julho e 
agosto do ano de dois mil e vinte e um. O autor deste, pretende trabalhar com 
pesquisadores como Flavio Ricardo Manzi (2014), Denizar Viana Araujo (2005), 
Vlasiadis Z. Konstantinos (2007), em artigos a partir do ano dois mil, de revistas com 
Qualis A, B e C, enfatizando artigos internacionais, no entanto, algumas referências 
não seguiram esta regra, visto que informações de períodos anteriores serão 
importantes para o desenvolvimento do trabalho. 

Como parte do processo de construção dos estudos, a leitura dos textos 
bases seguidas de suas análises revisadas, será de extrema importância para traçar 
o foco do estudo e concluir sobre a importância de se saber identificar traços 
osteoporóticos em radiografias panorâmicas e concluir sobre quais os métodos são 
os mais utilizados, segundo os autores. 

 

4 REVISÃO DE LITERATURA 

 

4.1 Osteoporose 

 

De acordo com IBGE, a população está envelhecendo gradativamente e é 
previsto que em 2050 a porcentagem de idosos será maior que a de jovens, e com 
isso, é provável que a porcentagem de doenças crônicas e relacionadas a idade 
aumente visto que a osteoporose é uma delas, é necessário buscar meios de 
prevenção e de realização do diagnóstico precoce visando diminuir suas 
consequências e buscando uma melhor qualidade de vida para o paciente 
(BACCARO et al., 2015). 

As fraturas relacionadas a osteoporose causam grande apreensão, pois 
grande parcela dos pacientes torna-se dependentes de auxilio de terceiros, e o risco 
de complicações e de mortalidade pós cirúrgica é grande. Araújo, Oliveira e Bracco 
(2005), nos dá a informação através de um estudo realizado a partir de uma análise 
de dados em pessoas a partir dos 50 anos que utilizaram do Sistema Suplementar 
de saúde, de determinados locais, entre os anos de 2003 e 2004, e concluiu que o 
custo referente a esta doença foi de R$12 milhões de reais. Visto que os pacientes 
que sofreram fraturas por conta da doença tenham grandes chances de vir a ter 
outras fraturas e internações subsequentes, é de grande importância para o paciente 
e para a economia que o diagnóstico seja feito precocemente. 

A osteoporose é classificada como uma doença onde ocorre um desequilíbrio 
no processo de deposição e reabsorção óssea, onde os osteoclastos realizam a 
absorção em maior quantidade do que a deposição feita pelos osteoblastos, e isso 
traz como consequência a diminuição da densidade e da massa óssea, trazendo um 
prejuízo a arquitetura do osso fazendo com que o osso fique frágil e mais propenso 
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a fraturas. Ela possui uma relação direta com pessoas em idade avançada e 
predileção pelo sexo feminino, principalmente na fase pós menopáusica, por conta 
da baixa do hormônio estrogênio, que regula o processo de reabsorção óssea 
(GALI, 2001). 

Segundo Glaser e Kaplan (1997), existem dois tipos de osteoporose, a 
primária que se subdivide em três.  A do tipo 1 que está relacionada a mulheres em 
fase de pós menopása, causada pela deficiência de estrogênio; a do tipo 2, que está 
relacionada a idade e pode ocorrer em ambos os sexos, que é causada pela 
diminuição da densidade mineral óssea, e a do tipo 3, que acontece 
espontaneamente, sem causa. A osteoporose secundária está relacionada ao 

paciente que possui algum fator de risco que cause a doença. Os critérios para 
análise e diagnóstico foram feitos pela OMS onde valores até -1 desvio padrão é 
classificado como normal, valores entre -1 e -2 é classificado com osteopenia, e acida 
de -2,5 é classificado como osteoporose, como mostra o quadro 1:  

 

 

Fonte: BRASIL, 2002. 

 

É uma doença perigosa por não possuir sintomatologia, e isso acontece por 
ser um processo metabólico normal do corpo humano. Os sintomas aparecem 
somente após ocorrência de algum tipo de fratura e muitas vezes é diagnosticada 
acidentalmente a partir de exames radiográficos de rotina. Para se conseguir realizar 
o diagnóstico precoce um conjunto de fatores e de exames devem ser realizados. 
Uma anamnese bem feita lembrando de coletar dados como histórico médico, idade, 
se for mulher, é importante saber em qual fase ela se encontra em relação a 
menopausa, se faz o uso de hormônios, realizar também exame clínico (contendo 
avaliação da perda de altura e mudança de postura), exames de sangue para ver os 
níveis de estrogênio, exame panorâmico para avaliação, e se os resultados forem 
sugestivos para baixa densidade mineral, deve-se encaminhar para o médico e 
então realizar o teste que avalia a densidade mineral óssea (GALI, 2001). 

 

4.2 Densidade mineral óssea 
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O teste de densidade mineral óssea mais reconhecido é o absorciometria de 
energia dupla de raios X (DXA), que detecta a presença ou não da osteoporose, o 
risco de fratura e acompanhamento do tratamento. A avaliação deve ser feita em 
mais de um sítio e em local diferente para maior confiabilidade de dados, ele é 
considerado como padrão ouro para o diagnóstico da osteoporose, entretanto, o 
custo e a dificuldade para a realização do exame impossibilitam e dificultam a 
realização do exame e por consequência o diagnóstico precoce da doença. Com 
isso foram criados índices radiomorfométricos que possibilitam que os cirurgiões 
dentistas consigam detectar a presença de traços osteoporóticos e baixa densidade 
mineral óssea em radiografias panorâmicas de rotina (PAVICIN et al., 2014). 

Índice Goníaco (IG) refere-se a espessura da cortical óssea no ângulo da 
mandíbula é relevante. Quem determinou o índice goníaco foi Ledgerton em 1999 
levando em consideração idade, dentição e classe social, e para obter este índice é 
necessário traçar duas linhas, uma na borda inferior da mandíbula e outra no ramo 
posterior e cabeça da mandíbula, e a interseção das duas formam o ângulo goníaco, 
e a espessura encontrada neste ponto é o índice goníaco, e foi definido que valores 
normais são maiores ou iguais a 1,2mm (LEDGERTON,1999) (BRAS, 1982). 

Índice Panorâmico Mandibular (IPM) é definido através da medida da 
espessura da cortical óssea na região de forame mentual pela distância da margem 
inferior do forame mentual à borda da mandíbula. Ele foi escolhido por não sofrer 
alterações de posição, além disso, sofre influência de acordo com raça, idade e 
gênero, e seus valores normais são maiores ou iguais a 3mm (BENSON, 1991). 

Klemetti (1994) descreveu o Índice Cortical Mandibular (ICM), também 
conhecido como índice de klemetti, este é o índice obtido através da análise 
qualitativa do corpo da mandíbula da região de forame mentual à região 
antegoníaca. Ela foi classificada em: C1 (margem lisa, nítida e constante, que 
consideramos como córtex normal); C2 (margem apresenta reabsorções em forma 
de lacunas ou mais de uma camada de tecido endosteal, que consideramos como 
córtex com erosão suave a moderada); C3 (margem possui espessura reduzida, 
apresenta porosidade, e resíduos endosteais corticais denso, que classificamos 
como córtex com erosão severa), como é demonstrado na figura 2 a seguir: 

 

Figura 2 

 

Fonte: MANZI, 2014. 
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O Índice mentoniano é encontrado traçando uma linha tangente a borda 
inferior da mandíbula e uma paralela na parte central do forame mentual para se 
obter a espessura da cortical mandibular. A partir dos dados obtidos, concluiu-se que 
um IM abaixo de 3mm é considerado como osteoporose (LEDGERTON, 1999); 
(YUZUGULLU; GULSAHI; IMIRZALIOGLU, 2009). 

O Índice antegoníaco (IA) foi criado por Ledgerton em 1999, que mede a 
espessura da cortical da região anterior do gonion (que é a parte proeminente do 
queixo) que é identificada como uma linha que se encaixa melhor na borda anterior 
do ramo ascendente da mandíbula.  

Buscando uma melhor forma de definição e de diminuir os erros, Valério et al. 
(2013) criou o índice mandibular posterior (IMP), onde estes são subdivididos em 
três: índice mandibular posterior 1 (1cm depois na altura do índice mentual), índice 
mandibular posterior 2 (2 cm depois na altura do índice mentual) e índice mandibular 
posterior 3 (3cm depois da altura do índice mentual). Buscando identificar a 
espessura da cortical mandibular nestes três pontos, que ficam entre o forame 
mentual e a região antegoníaca.  

 

5 DISCUSSÃO 

 

De acordo com o estudo feito por Mahl et al. (2008), os índices 
radiomorfométricos são favoráveis e promissores como um meio auxiliar aos 
cirurgiões dentistas para detectar baixos índices de densidade óssea. Foi realizado 
um estudo com mulheres comparando os resultados entre os índices 
radiomorfométricos e o resultado dos exames de densitometria óssea. O autor diz 
que todos os índices foram capazes de detectar a baixa densidade, mas somente os 
Índice panorâmico mandibular e o Índice mentual foram capazes de diferenciar os 
pacientes entre osteopenia e osteoporose, e foram os que tiveram melhores de 
sensibilidade nos resultados para detectar a baixa massa óssea, mas o IPM possui 
baixa especificidade, em contra partida, as autoras Poornima Govindraju e Poornima 
Chandra (2014) concluíram em seu artigo que os índices devem ser mais estudados 
afim de conseguir uma maior legitimidade em relação a sensibilidade e 
especificidade dos resultados, mas afirmaram que os índices são de grande 
importância e devem ser incluídos nos procedimentos de rotina nos consultórios, 
buscando detectar baixos índices de DMO precocemente. 

Valério, Pires e Manzi (2014) chegaram à concussão de que os índices 
radiomorfométricos são importante ferramenta para detecção de pessoas com baixa 
DMO. Definiram os índices IM, ICM e IPM como os melhores para a detecção da 
densidade mineral óssea, visto que são de fácil aplicabilidade, já os autores Devlin e 
Horner (2002), discordam e disseram em seu texto que os índices morfométricos e 
radiológicos não possuem sensibilidade e especificidade suficientes para um 
resultado satisfatório, e dó devem ser utilizados em conjunto de outros exames para 
avaliação de risco de possível baixa da DMO. 
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No artigo “Panoramic radiograph- auxiliary tool in the diagnosis of 
osteoporosis”, o autor Leite et al. concluiu que os índices radiográficos são 
importantes ferramentas auxiliares no diagnóstico da osteoporose em mulheres na 
pós-menopausa, e elucida que os índice cortical mandibular e o índice mentual são 
os melhores para utilização, visto que eles possuem uma associação com a 
densidade mineral óssea da coluna e fêmur proximal, também concluiu que é 
necessário um estudo mais aprofundado afim de saber se os índices são eficazes na 
detecção do risco de fraturas por osteoporose e se a aplicabilidade dos índices são 
iguais para homens idosos, por outro lado, Lopez et al. (2011) chegou a conclusão 
de que existem métodos que necessitam de uma aferição mais detalhada (índice 
mandibular panorâmico e espessura da cortical mandibular)  e o método visual 
(índice de klemetti - ICM) que ao contrário de Leite et al. o autor considerou um 
método subjetivo, pois depende da experiência do examinador. O autor elucida que 
o índice deve ser feito em associação ao levantamento de risco de fratura para o 
diagnóstico precoce da osteoporose, e então encaminhar o paciente para o médico 
responsável. 

 

6 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

 A partir da análise dos estudos selecionados, o autor chegou à conclusão de 
que a osteoporose é uma doença grave e que merece atenção dos profissionais da 
saúde, por ser silenciosa e afetar muitas pessoas todos os anos no brasil e no 
mundo.  

 O teste de densitometria óssea ainda continua sendo o padrão ouro para o 
diagnóstico, mas dentro das possibilidades de análise do dia-a-dia do dentista e 
visto que os índices radiomorfométricos possuem legitimidade, os índices com maior 
facilidade de aferição e menor probabilidade de erros são os ICM, por se tratar de 
um método qualitativo de fácil compreensão e o IMP, por apesar de ser um índice 
quantitativo, ele afere de forma mais completa a espessura da cortical e sendo 
assim, menor possibilidade de erros.  

Por se tratar de uma doença sem sintomatologia clínica prévia e com o seu 
diagnóstico geralmente tardio, ela se torna uma doença de prognóstico ruim e sendo 
assim, é de grande relevância que os cirurgiões dentistas saibam detectar as 
pessoas com risco de densidade mineral diminuída através dos índices 
radiomorfométricos, com intuito de ajudar pessoas a buscarem um tratamento 
médico satisfatório.  
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