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RESUMO

Exames de imagem exercem um papel fundamental no diagnostico e visualizacdo das
estruturas de interesse. A radiografia periapical é parte essencial e indispensavel durante a
pratica odontoldgica e, com ela, surge o interesse pela busca por uma técnica que forneca
os melhores resultados de qualidade e leitura de imagem. Com isso, o0 objetivo foi observar
a preferéncia na qualidade subjetiva da imagem diante de mudancgas no tempo de exposi¢éo
da radiacdo juntamente ou ndo com mudancas de escala de brilho e contraste por meio de
teste qualitativo em periapicais digitais de sensores Phosphor Storage Plates (PSP). Para
tal, o presente estudo experimental in vitro contou com uma amostra de 10 incisivos
inferiores submetidos ao acesso endoddntico com limas tipo k da série especial 6#, 8# e
10# inseridas em diferentes comprimentos. O sistema digital de aquisi¢do das imagens foi
do tipo PSP do sistema Eagle PS e as imagens adquiridas pelo sistema Eagle PS. Os dentes
foram dispostos simulando a arcada dentaria montados em um dispositivo de acrilico que
simula a técnica radiografica do paralelismo. Em seguida, foram adquiridas imagens
radiograficas em diferentes tempos de exposicdo (0,13s; 0,16s; 0,20s; 0,25s; 0,32s) e
realizadas alteragOes simultaneas nas escalas de brilho e contraste em quatro padrbes
previamente estabelecidos. Ao final, cada amostra resultou em um total de 75 imagens. As
imagens foram submetidas a analises qualitativas. As variaveis de tempo de exposicao e
alteracGes em brilho e contraste s&o independentes e ndo ha correlagdo entre elas diante da
escolha da imagem. A concordancia Kappa Fleiss inter-avaliadores foi Moderada, sendo
Excelente apenas para a alteracdo de brilho — 30% e contraste +30%. Para a variavel tempo
de exposicdo, o Kappa de Fleiss variou entre os niveis “pobre” ¢ “razoavel”, mostrando
que o tempo de exposicdo foi irrelevante para interpretacdo da imagem. E com isso,
embora ndo tenha havido influéncia da variavel de alteracdo em brilho e contraste, os
examinadores determinaram que estas podem auxiliar na interpretacdo e leitura da imagem
e que o tempo de exposicdo pode ser reduzido, diminuindo assim a emissdao de radiacao
ionizante.

Palavras-chave: radiografias periapicais; radiografias digitais; placa de fésforo.



ABSTRACT

Exams images play an important part in diagnoses and visualisation of structures of
interest. Oral radiography is an essential and necessary part that makes up the practice of
odontology. And because of this, there’s an interest in the research for the technique that
provides the best results of quality and image interpretation. So, the aim was to observe the
preference in subjective quality of the image up to changings in time of radiation exposure
combided with or without changes in brightness and contrast by means of qualitative testes
with digital periapical radiografies from Phosphor Storage Plate (PSP) sensor. And for
such, this experimental in vitro study counted with 10 lower incisors with endodontic
access made by type k files of the special series 6#, 8# and 10# inserted in diferentes
lengths. The digital system of image acquisition is PSP from the Eagle PS system. The
teeth were disposed simulating an dental arch, presented on an acrylic model simulating
the parelism technique. Next, radiographic images will be shot in different time stamps of
0,13s; 0,16s; 0,20s; 0,25s. 0,32s and were submited to alterations in scales of brightness
and contrast by means previously established. In that way, each sample resulted in a total
of 75 images. Those images were submitted for qualitative analyses. The variants of time
exposure and also britghness and contrast were independent and showed no correlation
between them during the image selection. The concordance Kappa Fleiss inter-
examinateurs was Moderate, and Excellent when considering the brightness — 30% and
contrast + 30% alteration. For time stamps exposure, the Kappe Fleiss varied from « poor »
and « reasonable » levels, showing that time exposure was irrelevant to image
interpretation. That said, tho there was not an influence in the variante of alteration in
brightness and contrast, the examinateur determined that those variant scan help
interpretation and image reading and that the time exposure can be reduced, decreasing
ionizing radiation emission.

Key-words: periapical radiography, digital radiography, phosphor storage plate,
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1 INTRODUCAO

Exames de imagem, tais como tomadas radiograficas, servem como ferramenta no
auxilio de diagnéstico e visualizagdo de dentes e estruturas anexas cujo detalhamento
fornecido pelas imagens tem extrema importancia para inimeras aplicagdes no exercicio da
pratica odontolégica.® A radiografia digital tem fornecido uma melhor qualidade de
imagem em menor tempo de exposi¢cdo para captura da mesma, além de reduzir a dose de
radiacao recebida pelo paciente.?

No entanto, notou-se a necessidade de implementacdo de métodos que garantissem
uma melhor qualidade de imagem nas radiografias de rotina clinica dos cirurgides-
dentistas.> * Tais requisitos frequentemente utilizados atualmente, contam com
mecanismos e técnicas qualitativas e quantitativas que vao desde simples alteracdes nos
valores de escala de cinza °, como também a utilizacdo de parametros de aprimoramento de
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imagens e medicdo de estruturas de interesse através de softwares até célculos de

anélise computacional como o calculo de dimensdo fractal, usado para distingcdo de textura
na imagem.**

Um dos métodos de aquisicdo de radiografias digitais é a utilizacdo de placas de
fésforo. Este € um dos sistemas digitais mais utilizados na pratica de radiografia intra-oral
e cujo tamanho e flexibilidade do filme se comparam aqueles dos filmes tradicionais, o que
faz desta a melhor alternativa para substituicdo do filme convencional, proporcionando
6tima precisdo no diagnéstico.* Quanto ao sistema em que operam as placas de fésforo,
ele é chamado de semi-direto, pois a imagem é transmitida do sensor para o dominio
digital através do seu escaneamento, sem precisar ser conectada através de um cabo.*?

Os efeitos da incidéncia de radiacdo i6nica podem ser de duas formas: agudo ou
estocastico. Tais efeitos podem resultar, a depender da dose e frequéncia,
consequentemente, em modificagfes a nivel de alteracdo celular ou mutagcbes a nivel
genético.”® Entéo, diante da necessidade de realizacdo de protocolo de diagnéstico ou
tratamento, a escolha do método e habilidade técnica devem ser fundamentais visto que 0s
raios-x podem induzir efeitos citotoxicos e alteracBes nucleares na mucosa oral, e assim
evitar o efeito estocastico do operador e o efeito agudo no paciente que a dosagem e
repeticdo podem conferir.*

A reducdo da dose de radiacdo € uma das caracteristicas positivas mais relevantes a
respeito das radiografias digitais. Essa reducdo pode chegar a 80%, quando comparada

com a radiografia com filme convencional. > Com a tecnologia de luminescéncia de



fosforo fotoestimulavel, a qual estdo inseridas as placas de fdésforo, pode-se atingir uma
reducdo de dose de 50% a 80%.'° Além disso, pode-se manipular as imagens produzidas
mudando seu contraste, densidade, nitidez e orientagdo da imagem, sem que haja aumento
na exposicao a radiacdo para o paciente nem para o operador.'’

Visto que as radiografias periapicais sdo abundantemente utilizadas no cotidiano
clinico, faz-se necessario o desenvolvimento de alternativas que diminuam a dosagem e
exposicdo a radiacdo. E, por isso, na atualidade hd o desenvolvimento de medidas que
associam 0 uso de parametros de aprimoramento de imagem e melhorias das técnicas e
materiais para obtencdo de imagem radiografica que auxiliam na leitura e interpretacdo da
imagem. Posto a isto, temos como objetivo observar preferéncia na qualidade subjetiva da
imagem diante de mudangas no tempo de exposi¢do da radiacdo juntamente ou ndao com
mudancas de escala de brilho e contraste por meio de teste qualitativo em periapicais

digitais com sensores PSP.

2 MATERIAIS E METODOS

Seguindo os preceitos estabelecidos pela Resolucdo 466/12 do Conselho Nacional
de Saude (Ministério da Salde), este estudo foi registrado na Plataforma Brasil e
submetido ao Comité de Etica das Faculdades Nova Esperanca — FACENE, obtendo
parecer favordvel a sua execucdo, sob o protocolo CAAE de numero
51278121.7.0000.5179.

Foram selecionados para compor a amostra 10 incisivos centrais inferiores,
possuindo como critérios de inclusdo, dentes com rizogénese completa, canais radiculares
Ginicos ¢ com <5°de angulacfo, segundo o método de Schneider'®. Adotou-se como
critérios de exclusdo a presenca de destruicdo corondria, de nddulos pulpares, reabsor¢do
interna e externa, tratamento endodéntico prévio ou fratura radicular. A observacdo dos
critérios de inclusdo e exclusdo foi realizada utilizando radiografias periapicais digitais. Os
dentes foram doados mediante assinatura de termo de doacéo, provindos da clinica escola
de odontologia das Faculdades Nova Esperanca (FACENE), de clinicas privadas e do
sistema publico de salde.

A pesquisa foi realizada na clinica escola de Odontologia das Faculdades Nova
Esperanca (Jodo Pessoa - PB), onde as amostras foram preparadas no Laboratério de

Endodontia e Protese e a aquisicdo das imagens foi realizada no Centro de Imagens



Odontoldgicas, por meio de um sensor solido PSP do sistema Eagle Digital Sensor
(DabiAtlante®, Ribeirdo Preto, Brasil). Todos os dentes da amostra tiveram suas
superficies radiculares limpas com auxilio de cureta periodontal, em seguida foram
desinfetados em solucdo de 0,1% de Timol por 24 horas e conservados por 30 dias em
4gua filtrada segundo a metodologia de Romeiro™. Apés essa etapa foram armazenados
em solucdo salina NaCl 0,9% (Needs, Sdo Paulo, SAO PAULO - DrogaRaia), diminuindo
0 processo de desidratacao.

Os espécimes selecionados tiveram seus acessos endoddnticos realizados com
auxilio de pontas diamantadas esféricas (Kavo, Biberach, Alemanha) compativeis com o
tamanho da camara pulpar. Em seguida, os dentes foram inseridos separadamente em tubos
de polipropileno tipo Eppendorf (Micro Test Tubes 3810X standard - Eppendorf do Brasil
Ltda, Sao Paulo, SP, Brasil) com solucdo salina de NaCl 0,9% trocada semanalmente, onde
ficaram armazenados nos intervalos das etapas da pesquisa. Os dentes e tubos foram
identificados numericamente.

Para as tomadas radiograficas as amostras foram posicionadas em blocos de cera
contendo um dente teste — incisivo inferior - e dois dentes adjacentes, simulando uma
arcada dentaria. As amostras unidas ao conjunto sensor/phantom (Figura 1) foram expostos
com um aparelho de raios X AXR (Saevo®, Ribeirdo Preto, Brasil) de quilovoltagem e
miliamperagem fixas em 70kvp e 7mA, com filtro de aluminio de 1,26mm.

FIGURA 1 - Phantom de acrilico, colimador, sensor PSP e simulador de arcada dentéria.

[
Os phantoms foram posicionados em um dispositivo de acrilico (Figura 1),

simulando a técnica radiogréfica do paralelismo. As distancias foco-sensor (filme) foram
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padronizadas em 30 cm com o auxilio de um dispositivo de acrilico que proporciona a
incidéncia do feixe de radiacdo perpendicular ao plano no qual foram posicionados 0s
sensor/filme e os phantoms. No mais, para tentar uma simulacdo do trabeculado 6sseo da
mandibula, utilizou-se uma combinacdo de cera utilidade, lascas de madeira e p6 de serra
(Figura 1).

Foram realizadas radiografias periapicais utilizando sensor digital de imagem
tamanho 2, com um sistema digital do tipo PSP. As imagens digitais foram adquiridas pelo
sistema Eagle Digital Sensor (DabiAtlante®, Ribeirdo Preto, Brasil).

Cada amostra foi submetida a 15 tomadas radiogréficas, variando as limas do tipo k
de baixo calibre (Dentsply Sirona, York, Pensilvania, EUA) - 6#, 8#, 10# e os tempos de
exposicoes. As exposicdes radiograficas foram divididas em cinco tempos de exposi¢do
diferentes — 0,14s; 0,16s; 0,20s; 0,25s; 0,32s (Quadro 1). As imagens digitais base
adquiridas foram arquivadas com um codigo que identifica a amostra em relacdo ao tempo

de exposic¢do com o qual foi realizada.

QUADRO 1 - Divisdo de imagens base por amostra.

Amostra 01

Limas | Tempo(s) de exposicado

6# 0,14 {0,126 | 0,20 | 0,25 | 0,32

8# 0,14 0,16 | 0,20 | 0,25 | 0,32

10# 0,14 10,16 (0,20 | 0,25 | 0,32

Cada imagem base adquirida (Ibase) passou por quatro manipulacdes de imagem,
onde as propriedades de contraste e brilho foram alteradas da seguinte forma e segundo a
metodologia de Nascimento®: (I2) brilho de —30% e + 30% de contraste; (I3) —15% de
brilho e + 15% contraste; (14) + 15% de brilho e Contraste de -15%; e (I15) + 30% de brilho
e —30% de contraste, a imagem |1 representou a imagem original, sem manipulagdes. As
tais modificacBes foram realizadas com auxilio da ferramenta de brilho / contraste do
PowerPoint (Microsoft Corporation, Redmond, WA). Ao final das manipulag¢des, somando
as imagens base, o total de imagens obtidas foi de 750 utilizando uma amostra de 10

dentes.
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As imagens obtidas foram apresentadas a trés avaliadores endodontistas com mais
de dois anos de experiéncia, acompanhadas de um questiondrio onde 0S mesmos
realizaram a avaliacdo das imagens de forma qualitativa. Para avaliacdo, a partir de cada

dente, foram confeccionados 30 slides seguindo o esquema ilustrado na figura 2.

FIGURA 2 - Esquema de confeccdo do teste qualitativo.

0,14s 0,16s 0,20s 0,25s 0,32s

- >
3 ©3
' '’ fg1 fg1 rg1 rg1 % Og
© g g 5 § y [ 2 9=
7 [
T ! ! ! > %
s ) &) &) (&) i) 22
kI y kI y LI y L| J L| J % >
fg1 fg1 ' i -1 rg1 ' 4 -1
= ' ' ' ' N | c+30%
m kmd km.l kmd km“l Lmj 0
__1 rgw gw rgw - __1
o | § g g ¥ g | B-15% =
S | - C+15% 2
r \, r r \, r N r %
2\ | | | | 2
rgﬂ rgw rgw rﬁ‘ ' ] - ;
A ¥ ¥ ¥ ; B+15% ‘S
D () W) W) )
D fg‘ rg‘ fg‘ rg1 f51
=2 5 § § B+30%
T = - 2{6} C-30%
«» LI y L| Yy LI y L| Yy kI r

Slidel Slide2 Slide3 Slide4 Slide5

A partir de cada lima, foram produzidos 10 slides, no qual o dente foi exposto a 5
tempos de exposicdo diferentes (0,14s; 0,20s; 0,25; 0,32), formando assim as imagens
base. Cada uma das imagens base recebeu quatro manipulagbes de imagem. E, em
conjunto, as imagens base e suas manipulag6es (totalizando 5 radiografias por slide) foram
dispostas lado a lado em fundo preto sendo confeccionado assim 0s cinco primeiros slides

de avaliacdo para a lima #6 do dente em questdo, como apresentado no modelo da figura 3.

Os proximos slides desta lima foram confeccionados dessa vez comparando 0s
diferentes tempos de exposi¢do. Logo, para o slide 6 foram dispostos todas as imagens

originais, em seus diferentes tempos de exposi¢do (5 tempos), no slide 7 por sua vez foram
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dispostos todas as ‘12’ (imagens com alteracdo de brilho -30% e contraste +30%) em seus
diferentes tempos de exposicdo. Os slides 8, 9 e 10 contendo, respectivamente, as i3, i4 e
i5 em todos os tempos de exposicdo, seguindo o modelo apresentado na figura 4. Esse
processo foi repetido com as outras duas limas (#8 e #10) e todo este processo repetido
com os outros dentes da amostra. Os mesmos avaliadores foram solicitados a indicar, em
cada slide, a imagem de sua preferéncia para diagnostico e visualizacdo do fim da lima e

do apice radicular.

FIGURA 3 - Teste qualitativo. Imagem base e suas 4 alteracbes de brilho e contraste

randomicamente posicionadas lado a lado.

FIGURA 4 - Teste qualitativo. Imagens com brilho e contraste fixos, alterando os tempos de

exposicéo.

Os resultados foram submetidos a testes estatisticos de independéncia do tipo qui-

quadrado e teste de concordancia Kappa de Fleiss. Na realizacdo do teste de concordancia
interobservador realizada através do teste Kappa, foi levada em consideracdo os valores
seguintes para o kappa, 0 - 0,20, ‘Pobre’; 0,21 - 0,40, ‘Razoavel’; 0,41 - 0,60, ‘Moderado’;
0,61 - 0,80, ‘Boa’; 0,81 - 1,00, ‘Excelente’.’® Também foram realizados os testes
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descritivos de frequéncia. Os dados foram tratados estatisticamente adotando um indice de

significancia de 5%. O software utilizado foi o SPSS na verséo 28.0.
3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Com o resultado do qui-quadrado de Pearson (Tabela 1) com valor de 0,62, pode-se
afirmar que os valores de tempo de exposicdo e as alteracBes de brilho e contraste sao
independentes (p > 0,05), ndo havendo correlagdo entre esses valores na tomada de decisao

dos avaliadores.

TABELA 1 - Teste qui-quadrado de Pearson.
Tempo de Exposicao

0,14 0,16 0,20 0,25 0,32 Total Valor-P

Original 5 7 2 1 3 18 0,062
(1,1%) (1,6%) (0,4%) (0,2%) (0,7%) (4,0%)

Brilho -30% e 52 53 65 79 115 364
Contraste+30%  (11,6%) (11,8%) (14,4%) (17,6%) (25,6%) (80,9%)

Brilho -15% e 5 7 10 21 19 62
Contraste+15%  (1,1%) (1,6%) (2.2%) (47%) (4.2%) (13,8%)

Brilho +15% e 1 1 2 0 1 5
Contraste-15%  (0,2%) (0,2%) (0,4%) (0,0%) (0,2%) (1,1%)

Brilho +30% e 0 0 0 1 0 1
Contraste-30%  (0,0%) (0,0%) (0,0%) (0,2%) (0,0%) (0,2%)

o e W E -

Total 63 68 79 102 138 450
(14,0%) (151%) (17,6%) (22,7%) (30,7%) (100%)

Na tabela 2 é possivel visualizar a concordancia Geral inter-avaliadores (0,534),
que sugere concordancia de nivel ‘Moderada’ entre eles. Quando avaliamos a concordancia
individualmente para cada selecdo, notamos que a alteragdo de brilho e contraste “B-30%
C+30%” obteve nivel Excelente na escala kappa, indicando maior reprodutibilidade em

relacdo a este caso.

TABELA 2 - Teste kappa de Fleiss.

Kappa de Fleiss Kappa  Valor-P IC
Geral 0,534 0,000 0,504 - 0,564
Original 0,263 0,000 0,198/0,328

B-30% C+30% 0,815 0,000 0,750/0,881

B-15% C+15% 0,428 0,000 0,363/0,494
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B+15% C-15% -0,006 0,867 -0,071 /0,060
B+30% C-30% -0,001 0,973 -0,066 / 0,064
Tempo 0,14 0,368 0,000 0,303/0,434
Tempo 0,16 0,316 0,000 0,251/0,381
Tempo 0,20 0,445 0,000 0,380/0,510
Tempo 0,25 0,392 0,000 0,327 /0,457

Tempo 0,32 0,485 0,000 0,430/0,560

Ao avaliarmos os testes de kappa de Fleiss para a avaliacdo de concordancia entre
as selecOes de tempo de exposicao verificamos um intervalo de kappa entre 0,316 (tempo
0,16) até 0,485 (tempo 0,32), variando a concordancia entre os niveis ‘pobre’ e ‘razoavel’.
O que nos permite afirmar que para os avaliadores ndo houve influéncia relevante das
mudancas de tempo na tomada de decisdo dos mesmos quanto a sua imagem favorita, nas
situacOes onde a variavel era o tempo de exposicao.

Quando apresentado selecdes onde existia a opcdo de escolherem a alteracdo de -
30% de brilho e +30% de contraste, os avaliadores tiveram a tendéncia de escolher essa
opcdo com uma concordancia de kappa 0,815 (nivel ‘Excelente’). Porém, a partir do
presente estudo, ndo podemos determinar se um tempo de exposi¢cdo ou alteracdo de brilho
e contraste especificos podem ser identificados como os melhores parametros. No entanto,
ao avaliarmos as tabelas de frequéncias (Tabela 3), conseguimos observar que oS

avaliadores possuem uma alteragdo e um tempo de exposicao favoritos.

TABELA 3 - Frequéncia das alteracBes de brilho e contraste e tempo de exposicdo.

Alteracdo Frequéncia Porcentagem Tempo de Exposicdo Frequéncia  Porcentagem
Original 18 4,0% 0,14 63 14,0%
Brilho -30% e 364 80,9% 0,16 68 15,1%
Contraste+30%
Brilho -15% e 62 13,8% 0,20 79 17,6%
Contraste+15%
Brilho +15% e 5 1,1% 0,25 102 22,7%

Contraste-15%

Brilho +30% e 1 0,2% 0,32 138 30,7%
Contraste-30%

TOTAL 450 100,0% TOTAL 450 100,0%
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A alteragdo de brilho e contraste com os parametros ‘Brilho -30% e Contraste
+30%’ foi a alteragao favorita entre os avaliadores, sendo selecionada em 80,9% dos casos.
O tempo de exposicéo selecionado com maior frequéncia, com 30,7% das vezes, foi o de
‘0,32s’. Que embora tenha sido a alteracao selecionada com maior frequéncia, temos que a
diferenca entre frequéncias de selecdo entre os tempos de exposicdo ndo foi tdo
significativa. O tempo de exposicdo de 0,25 foi selecionado em 22,7% das vezes,
sugerindo assim a possibilidade de reducdo do tempo de exposicdo sem afetar de maneira
significativa a percepcédo dos avaliadores.

Logo, j& que ndo houve concordancia significativa entre os valores de tempo de
exposicdo, podemos induzir que é possivel utilizar um tempo de exposi¢do reduzido
durante a tomada radiografica sem que haja comprometimento da interpretacdo da imagem,
resultando em menor incidéncia de radiacdo durante o processo.

Ao avaliarem imagens digitais realizadas com sensor PSP e CMOS (Metal-oxido-
semicondutor complementar) identificaram que a aplicacdo de filtros de nitidez e de
brilho/contraste de fato reduziu o nivel de deteccdo de instrumentos fraturados em canais
obturados, logo, ndo sendo recomendada a utilizacdo destes na realizacdo desse tipo de
diagnostico. Além disso, a aplicacdo de filtro foi capaz de reduzir ruido nas imagens
geradas pelo CMOS mas ndo nas imagens do PSP.?

Em um estudo com a aplicacdo de filtros de imagens para a deteccdo de céries
proximais ndo cavitadas no sistema PSP, observou-se que a aplicacdo de filtro de aumento
de nitidez e de magnificacdo de imagem foram capazes de melhorar a precisdo de
diagnédstico quando comparados a aplicacdo de outros modelos de aprimoramento de
imagem.?* No entanto, a aplicacdo de técnicas como correcdo de gamma nao foi capaz de
aprimorar a deteccdo de caries.?

No mais, experimentos mostraram que é imprescindivel considerar um processo de
exposicao viavel para obtencdo de resultados de imagem com qualidade optimizada para
cada tipo de sensor com adequado tempo e quantidade de emissdo de raios-x, observaram
também que mudancas de alteracdo de imagem ndo devem ser usadas para compensar

exposicdes incorretas durante a obtencdo da radiografia.*
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4 CONCLUSAO

As alteracdes em brilho e contraste testadas ndo tiveram influéncia relevante quanto
a visualizacdo de detalhes na imagem radiografica com sensor PSP. Entretanto, para
auxiliar na interpretacdo das imagens, todos os examinadores preferiram uma das
alteracGes de menor brilho e menor contraste. Quanto a varidvel tempo de exposigéo,
notou-se que este pode ser reduzido sem que haja comprometimento na qualidade da
imagem.
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DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: DIMINUICAO DO TEMPO DE EXPOSICAO E USO DA MANIPULACAO
DE IMAGEM PARA MENSURACAO E ESTUDO DE ESTRUTURAS DE
INTERESSE EM RADIOGRAFIAS PERIAPICAIS DIGITAIS

Pesquisador: Fernanda Clotilde Mariz da Costa

Area Tematica:

Versao: 2

CAAE: 51278121.7.0000.5179

Instituicdo Proponente: Faculdade de Enfermagem e Medicina Nova Esperanca/FACENE/PB
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER
Nimero do Parecer: 4.981.606
Apresentacdo do Projeto:

Este é o parecer da 22 versao do projeto de pesquisa Protocolo CEP: 110/2021. Sétima Reuniédo
Ordinéria,

Data: 09/09/2021.

Trata-se de um Projeto do Trabalho de Conclusdo de Curso apresentado a Faculdade Nova
Esperanca como parte dos requisitos exigidos para a conclusdo do curso de Bacharelado em
Odontologia.

No Parecer Consubstanciado de Numero 4.961.757 foram indicadas algumas pendéncias que
deveriam ser ajustadas esclarecidas para atender ao que orienta a Resolu¢cdo n° 466/2012 e a
Resolugdo n° 510/2016. Resumo:

Exames de imagem exercem um papel fundamental no diagnéstico e visualizagéo das estruturas
de interesse. A radiografia periapical é parte essencial e indispensavel durante a pratica
odontolégica e, com ela, suje o interesse pela busca por uma técnica que fornega os melhores
resultados de qualidade e leitura de imagem. Com isso, temos como objetivo definir o menor
tempo de exposicao necessario para interpretagdo de imagens radiograficas periapicais
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digitais e uso de ferramentas de aprimoramento para visualizacdo da imagem durante a
mensuragdo entre as estruturas de interesse. Para tal, o presente estudo experimental in vitro
contara com uma amostra de 10 incisivos inferiores submetidos ao acesso endodéntico com limas
tipo k da série especial 6#, 8# e 10# inseridas em diferentes comprimentos. O sistema digital de
aquisicdo das imagens sera do tipo Phosphor Storage Plates (PSP) e as imagens adquiridas pelo
sistema Eagle PS. Os dentes estardo dispostos simulando a arcada dentaria montados em um
dispositivo de acrilico que simula a técnica do paralelismo. Em seguida, serdo adquiridas imagens
radiograficas em diferentes tempos de exposi¢cdo (0,13; 0,16; 0,20; 0,25; 0,32) e sofrerdo
alteracbes simultdneas nas escalas de brilho e contraste em quatro padrbes previamente
estabelecidos. Ao final, cada amostra resultard em um total de 75 imagens. As imagens serao
submetidas a analises qualitativas e quantitativas. As mensuragdes realizadas pelos avaliadores
serdo submetidas a teste estatistico de normalidade do tipo Kolmogorov-Smirnov. Entéo, espera-
se que obtenhamos uma imagem radiogréfica que proporcione uma interpretacéo satisfatéria da
imagem, correta leitura do diagnéstico e correta mensuracéo proveniente da reducdo da dose de
radiagdo em associacdo com alteragBes realizadas com ferramentas de aprimoramento
disponiveis.

Objetivo da Pesquisa:

Na avaliacdo dos objetivos apresentados 0s mesmos estdo coerentes com o propdsito do estudo:

Objetivo Priméario:

Apontar qual o menor tempo de exposi¢do e quais mudancas nos parametros de aprimoramento
e escalas de brilho e contraste possibilitam uma visualizagao satisfatorias para uma mensuracao
precisa entre estruturas anatémicas, dentre outros achados radiograficos.

Objetivos Secundérios:

- Averiguar se alterac6es no tempo de exposicdo interferem na mensuracéo de estruturas
presentes na imagem;

- Avaliar se alterac6es no tempo de exposi¢ao interferem subjetivamente na qualidade da
imagem para diagndstico;

- Observar se o0 uso de ferramentas de aprimoramentos tais como brilho e contraste alteram a
percepcao de leitura da imagem em nivel de diagnéstico e de mensuracgéo;

- Constatar se as alteracdes nas escalas de brilho e contraste podem ser usadas como
parametros que auxiliem na detec¢édo e mensuracdo de estruturas de interesse.
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Nao houve solicitacdo de ajuste para os objetivos no Parecer Consubstanciado de NUumero
4.961.757, da 72 Reunido Ordinéria, Data: 09/09/2021.

Avaliacdo dos Riscos e Beneficios:

N&o houve solicitacdo de ajuste para os Riscos e Beneficios no Parecer Consubstanciado de
Nimero 4.961.749, da 7% Reunido Ordinaria, Data: 10/09/2021. Na avaliacdo dos riscos e
beneficios apresentados estdo coerentes com a Resolucdo 466/2012 CNS, item V "Toda
pesquisa com seres humanos envolve riscos em tipos e gradacdes variadas. Quanto maiores e
mais evidentes 0s riscos, maiores devem ser os cuidados para minimiz-los e a protecao
oferecida pelo Sistema CEP/CONEP aos participantes. No item 1.4

- beneficios da pesquisa - proveito direto ou indireto, imediato ou posterior, auferido pelo
participante e/ou sua comunidade em decorréncia de sua participagdo na pesquisa.

Riscos:

Os riscos referentes ao experimento relacionado a esta pesquisa estdo no fato de que
utilizaremos de procedimentos radiograficos que expdem a radiacdo os elementos de interesse.
Porém, temos a disposicéo a estrutura fisica adequada provida de todas as exigéncias segundo

o protocolo de biosseguranca em Radiologia Odontoldgica.

Beneficios:

Os beneficios sdo aqueles referentes ao alvo e método deste estudo, que procura identificar uma
opcado em que podemos diminuir a radiacdo da tomada radiografica sem comprometer o
diagndstico.

Nao houve solicitacdo de ajuste para os Riscos e Beneficios no Parecer Consubstanciado de
Numero 4.961.757, da 72 Reunido Ordinéria, Data: 09/09/2021.

Comentérios e Consideracdes sobre a Pesquisa:

O projeto se apresenta bem estruturado e coerente cientificamente. Estima-se que os resultados
obtidos com o presente estudo nos leve a apontar qual 0 menor tempo de exposi¢cdo e quais
mudangas nos parametros de aprimoramento e escalas de brilho e contraste possibilitam uma
visualizacdo satisfatérias para uma mensuracdo precisa entre estruturas anatdbmicas, dentre
outros achados radiogréficos.
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A pesquisadora atendeu ao requisitado pelo no Parecer Consubstanciado de Numero
4.961.757, da 72 Reunido Ordinaria, Data: 09/09/2021.

Consideragdes sobre os Termos de apresentacédo obrigatoria:

Considerando os termos apresentados em anexos na Plataforma Brasil pelo

pesquisador, estdo em conformidade com a Res. 466/2012 CNS e o protocolo deste

CEP:

- Justificativa da auséncia do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido anexado em PDF;
- Projeto Detalhado anexado em PDF,;

- Termo de Compromisso assinado pelo pesquisador responsavel anexado em PDF;

- Folha de Rosto assinada pela pesquisadora responsavel e direcao da instituicdo proponente,
anexado em PDF;

- Termo de Anuéncia anexado em PDF.

- Orcamento Financeiro em PDF;

- Cronograma de Execucdo em PDF;

- Modelo de Termo de Doacgéo de Dente.

N&o houve solicitacdo de ajuste para os Termos de apresentacdo obrigatéria no Parecer
Consubstanciado de Numero 4.961.757, da 72 Reunido Ordinaria, Data: 09/09/2021.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacgdes:

Considerando que a pesquisadora responsavel atendeu as pendéncias apontadas no Parecer
Consubstanciado de Numero 4.961.757, da 72 Reunido Ordinéaria, Data: 09/09/2021. Assim,
consideramos este Protocolo Aprovado.

Considerac¢es Finais a critério do CEP:

ApoOs avaliagcéo dos ajustes indicados no Parecer Consubstanciado de Numero 4.961.757,
da 72 Reunido Ordinaria, Data: 09/09/2021., avaliamos este Protocolo Aprovado.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

mo
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Informagdes Basicas [PB_INFORMACOES BASICAS DO P | 14/09/2021 Aceito

do Projeto ROJETO 1808795.pdf 14:25:12

TCLE/Termos de [FERNANDA MARIZ SENSOR_PSP_J 30/08/2021 |Fernanda Clotilde Aceito

Assentimento / USTIFICATIVA_TCLE.pdf 15:53:43 [Mariz da Costa

Justificativa de

Auséncia

Projeto Detalhado/ |[FERNANDA_MARIZ_SENSOR_PSP.pdf| 30/08/2021 |Fernanda Clotilde Aceito

Brochura 15:53:28 [Mariz da Costa

Investigador

Folha de Rosto FERNANDA_ MARIZ_PSP_FOLHA DE_| 20/08/2021 |Fernanda Clotilde Aceito
ROSTO.pdf 10:20:49 [Mariz da Costa

Orgcamento FERNANDA_MARIZ_SENSOR_PSP_O | 20/08/2021 [Fernanda Clotilde Aceito
RCAMENTO.pdf 10:20:09 [Mariz da Costa

Solicitacdo Assinada |[FERNANDA_ MARIZ_SENSOR_PSP_P | 15/08/2021 |Fernanda Clotilde Aceito

pelo Pesquisador ESQUISADOR.pdf 11:27:56 |Mariz da Costa

Responsavel

Outros FERNANDA_ MARIZ_SENSOR_PSP_T | 15/08/2021 |Fernanda Clotilde Aceito
ERMO DOACAO.pdf 11:27:46 [Mariz da Costa

Declaracéo de FERNANDA MARIZ_SENSOR_PSP_IN| 15/08/2021 |Fernanda Clotilde Aceito

Instituicdo e STITUICAO.pdf 11:27:32 |Mariz da Costa

Infraestrutura

Cronograma FERNANDA_MARIZ_SENSOR_PSP_C | 15/08/2021 |Fernanda Clotilde Aceito
RONOGRAMA . .pdf 11:27:20 |Mariz da Costa

Situacdo do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciacdo da CONEP:

Nao

JOAO PESSOA, 17 de Setembro de 2021

Assinado por:

Maria do Socorro Gadelha Nébrega

(Coordenador(a))
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CEP: 58.067-695
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