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RESUMO

Introducédo: Lesdes periapicais sdo algumas das patologias orais importantes e
comuns, sendo o cisto periapical e granuloma, dois dos diferentes tipos de lesbes
periapicais existentes. A diferenciacdo diagnostica dessas lesbes desempenha um
papel importante quanto ao tratamento de escolha, a avaliacdo histopatoldgica da
lesdo da lesdo pode ser usado para confirmar o diagnostico diferencial. Com essa
abordagem invasiva, 0 paciente esta sujeito a cirurgias desnecessérias e
complicagBes associadas. Nesse contexto, a ascensdo dos meios tecnoldgicos
potencializou o surgimento do Diagnéstico Auxiliado por Computador (CAD). Tal
diagnostico é realizado através de andlise de imagens radiogréficas, possibilitando um
diagndstico diferencial ndo invasivo. Objetivo: Identificar e analisar, por meio de uma
revisdo integrativa, estudos sobre o diagndstico auxiliado por computador na distingao
de granulomas periapicais e cistos radiculares. Metodologia: Foi realizada uma
revisdo integrativa em periddicos indexados nas bases de dados IEEE Xplore, Scopus
e PubMed. O Open Thesis e o Open Grey sucederam a utilizagdo para a captura
parcial da “literatura cinzenta”. Foi concretizada também a busca manual por meio de
uma andlise sistematizada das referéncias dos artigos elegiveis. Resultados: De
acordo com a estratégia de busca, inicialmente foram encontrados 250 artigos no total.
Apés a andlise dos critérios de incluséo, 04 artigos foram considerados elegiveis. Com
o estudo dos trabalhos, foi possivel notar que os cistos periapicais sdo mais frequentes
do que os granulomas radiculares. Os estudos analisados obtiveram acuracia em seus
resultados, independente dos exames de imagem utilizados ou modelos de analise.
Conclusao: O presente trabalho evidencia que a analise de estudos que utilizam
imagens e diagnéstico auxiliado por computador, apresentam resultados promissores
com uma alta acuracia. Mesmo assim, é imprescindivel que haja mais estudos sobre
a tematica em questao, visto que apenas04 estudos ndo sdo suficientes para avaliar
um novo método de analise. SignificanciaClinica: Uma abordagem de diagnostico
diferencial entre cistos e granulomas, auxiliado por computador através da analise de
imagem, permite um diagndéstico ndoinvasivo e objetivo, colaborando para reducao de
custo e tempo clinico, promovendo mais conforto ao paciente.

Palavras-chave: diagndstico diferencial; inteligéncia artificial; tratamento.
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ABSTRACT

Introduction: Periapical lesions are some of the important and common oral pathologies,
with periapical cyst and granuloma being two different types of existing periapical lesions.
The diagnostic differentiation of these lesions plays an important role in the choice of
treatment, and histopathological evaluation of the lesion can be used to confirm the
differential diagnosis. With this invasive approach, the patient is subjected to unnecessary
surgeries and associated complications. In this context, the rise of technological means
has facilitated the emergence of Computer-Aided Diagnosis (CAD). Such diagnosis is
performed through the analysis of radiographic images, enabling a non-invasive
differential diagnosis. Objective: To identify and analyze, through an integrative review,
studies on computer-aided diagnosis in distinguishing periapical granulomas and radicular
cysts. Methodology: An integrative review was conducted on journals indexed in the IEEE
Xplore, Scopus, and PubMed databases. Open Thesis and Open Grey were also utilized
for the partial capture of "grey literature". Manual searching was also conducted through
a systematic analysis of the references of eligible articles. Results: According to the
search strategy, initially, a total of 250 articles were found. After the analysis of inclusion
criteria, 04 articles were considered eligible. Through the study of these works, it was
possible to note that periapical cysts are more frequent than radicular granulomas. The
analyzed studies obtained accuracy in their results, regardless of the imaging
examinations used or analysis models. Conclusion: The present work highlights that the
analysis of studies using images and computer-aided diagnosis presents promising results
with high accuracy. However, it is essential for there to be more studies on the subject in
guestion, since only 04 studies are not sufficient to evaluate a new analysis method.
Clinical Significance: A computer-aided differential diagnosis approach between cysts
and granulomas through image analysis allows for a non-invasive and objective diagnosis,
contributing to cost and clinical time reduction, promoting more comfort to the patient.

Keywords: differential diagnosis; artificial intelligence; treatment.
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1. INTRODUCAO

LesOes periapicais sdo algumas das patologias orais importantes e comuns na
odontologia, sendo o cisto periapical e granuloma, dois dos diferentes tipos de lesées
periapicais existentes (Pociask, et al. 2021). Os cistos periapicais sao cavidades
fechadas nos é&pices dos dentes, preenchidas de detritos inflamatorios, revestidas por
epitélio que contémliquido ou semissélido. Por outro lado, os granulomas periapicais
sdo massas de tecido de granulagéo cronicamente inflamado, resultantes de irritacéo
apos doenca pulpar ou tratamento endodontico (Berne, et al. 2023). O percentual de
ocorréncia destes dois tipos varia entre 6% e 55% e entre 9,3% e 87,1% para cistos e
granulomas,respectivamente (Okada, et al. 2015; Alcantara, et al. 2013).

A diferenciacdo diagnéstica das lesdes periapicais desempenha um papel
importante quanto ao tratamento de escolha, sendo o tratamento padrao a eliminagéo
dos agentes infecciosos pelo tratamento endoddntico, permitindo a cicatrizacdo da
lesé@o (Rosa, et al. 2020). Enquanto os granulomas séo tratados, principalmente, com
tratamento de canal, os cistos radiculares podem continuar a existir e até crescer na
auséncia do estimulo inflamatoério inicial. Em muitos casos, é necesséria uma
cistectomia, ou seja, remover cirurgicamente o revestimento epitelial, muitas vezes
juntamente com uma obturacéo retrograda do canal radicular (Berne, et al. 2023).

Um estudo histopatolégico da leséo periapical pode ser usado para confirmar o
diagnostico, este estudo é o método mais confidvel de diagnostico diferencial
atualmente disponivel (Issa, et al. 2023). Uma vez que este procedimento € invasivo,
nao ocorre uma resolucdo do granuloma de forma néo-cirargica, embora existam
evidéncias de que esse tipo de lesdo pode ser reparada sem tratamento cirdrgico.
Como resultado dessa abordagem invasiva, 0 paciente esta sujeito a cirurgias
potencialmente desnecessarias e complicagbes associadas, incluindo infeccdo e
desconforto (Okada, et al. 2015).

As radiografias sdo a ferramenta diagndstica mais precisa para a deteccao de
anormalidades 6sseas na maxila e na mandibula, devido as varia¢cdes de densidade
e escala de cinza usadas como recursos visuais para avaliar alteracbes no padréo
0sseo (Pociask, et al. 2021). Embora todos os observadores sejam bem treinados na
interpretacdo dessas imagens, alguns fatores, como variacao de contraste, angulacéo
e ampliagdo, podem resultar em diagndsticos incorretos. Outros fatores fundamentais
que podem influenciar a interpretacdo incluem a experiéncia e o conhecimento do
observador durante a andlise das radiografias (Khan, et al. 2020).

7

Assim, a interpretacdo das radiografias convencionais é subjetiva e gera
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inconsisténcias entre os profissionais. A eficacia da precisdo diagnostica é

dependente, ndo apenas da qualidade da imagem, mas também da capacidade do
examinador de interpretar a radiografia. Por esse motivo, melhorias naeficicia técnica
podem ndo necessariamente levar a uma maior precisdo diagnostica (Caputo e
Gigante, 2000; James, et al. 2017).

Nesse contexto, a ascensao dos meios tecnoldgicos potencializou o surgimento
do Diagnostico Auxiliado por Computador (CAD). Tal diagndstico é realizado por um
radiologista, ao utilizar o resultado de andlises quantitativas automatizadas de
imagens radiograficas para a tomada de decisdes diagndsticas, vistas como uma
informacé&o adicional, ja que o diagnadstico final é realizado por um radiologista (Rosa,
et al. 2020). Os sistemas CAD convencionais exigem a extracdo dos recursos mais
significativos antes do treinamento para reconhecer ou classificar imagens com
sucesso (Kwon, et al. 2020). Partindo desse pressuposto, percebe-se, assim, que o
CAD somado ao diagndstico final melhoram a acurécia do diagnéstico, pelo fato de
aliar a avaliacdo objetiva a subjetiva, respectivamente (Azevedo, 2001).

A conjuntura contemporanea, frente ao advento da inteligéncia artificial (I1A),
gue descreve a capacidade das maquinas de executar funcdes que normalmente sao
realizadas por humanos (Issa, et al. 2023), corrobora para o éxito no diagnéstico de
lesbes periapicais. Neste contexto, a presenga e extensdo da cortical, eroséo e
reabsorcédo ou divergéncia radicular podem auxiliar no estabelecimento do diagnadstico,
bem comoas variadas técnicas de imagem, a exemplo, a tomografia computadorizada
de feixe conico e radiografias convencionais, dentre outras a serem usadas para
diferenciar essas lesdes (Raitz, et al. 2009).

O machine learning (ML) é um subgrupo de IA que permite que 0s
computadores aprendam com os dados e facam previsées com base nesse processo
gue pode analisar grandes conjuntos de dados e melhore seu desempenho ao longo
do tempo (Issa, et al. 2023). Por sua vez, o deep learning (DL) é uma forma de ML
que utiliza redes neurais artificiais (RNAs) que funcionam da mesma forma que o

cérebro, permitindo
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gue um programa de computador aprenda a partir de dados de entrada para posterior
interpretacdo de amostras nunca vistas antes (Hamdan, et al. 2022).

Na area da odontologia, hd um numero crescente de estudos que utilizam o
deep learning para diagnéstico, triagem e tomada de decisdo. A maioria dos estudos
visa avaliar o desempenho diagndstico de modelos de aprendizagem profunda
desenvolvidos (Ari, et al. 2022).

Diante do exposto, torna-se evidente que os avangos do diagndstico de lesdes
periapicais estdo intrinsecamente relacionados ao diagndéstico auxiliado por
computador, fato que proporciona a necessidade de aliar a analise objetiva a subijetiva,
visto que sdo parametros essenciais para um completo diagnostico. Desse modo, urge
entender o bom funcionamento desse tipo de diagndstico, bem como a sua eficacia
para a atualidade, colaborando para reducdo de custo e tempo clinico e,
consequentemente, promovendo mais conforto ao paciente, no que se refere ao

diagnéstico e a diferenciacao de lesdes periapicais (Azevedo, 2001).
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2. OBJETIVO

2.1 Objetivo geral
Identificar e analisar, por meio de uma revisdo integrativa, estudos sobre o diagndéstico

auxiliado por computador na distincdo de granulomas periapicais e cistos radiculares.
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3. METODOLOGIA

Trata-se de uma reviséo integrativa da literatura cientifica, condizente com a
tematica em questdo, buscando sumarizar evidéncias que embasem a associagao do
diagnéstico auxiliado por computador como propulsor do diagndéstico diferencial de

lesdes periapicais. Tal revisdo utiliza critérios pré-definidos acerca da questéo
norteadora, permitindo a combinacdo de diferentes métodos, o que possibilita ao
pesquisador analisar e sintetizar o conhecimento cientifico, de modo a identificar
possiveis lacunas existentes a respeito do objeto de estudo (Whittemore et al, 2014).
Nesse estudo, foi utilizada a estratégia PICO, acrdnimo para Paciente,
Intervencéo, Comparagéao e “Outcomes” (desfecho). Esses elementos sao relevantes
na construgcdo de uma pergunta de pesquisa, pois evita a realizacdo de buscas
desnecessarias nas bases de dados e proporciona foco no objeto de estudo (Santos,
Pimenta e Nobre, 2007). Para tanto, foi realizada a seguinte pergunta norteadora: O
diagnéstico auxiliado por computador € eficaz para distinguir granulomas periapicais
e cistos radiculares? Os seguintes passos foram delineados:

3.1 Desenho de estudo e Critérios de Elegibilidade

Para a operacionalizacdo dessa pesquisa, foram realizadas as seguintes
etapas: elaboracao da questédo norteadora, estabelecimento de critérios de inclusédo e
exclusdo, busca ou amostragem da literatura, coleta de dados, categorizacdo dos
estudos incluidos, discussdo dos resultados e apresentacdo da revisao integrativa
(Whittemore, et al. 2014). Sob esse viés, foram incluidos somente estudos de testes
de acurécia diagnostica, que realizaram processamento e andlise digital de exames
de imagem de lesGes de granulomas e cistos radiculares, sem restricdo quanto ao
ano, idioma e status de publicacéo.

Foram excluidos: 1) Estudos que nédo relatam o assunto; 2) Estudos que néo
realizaram o exame histopatoldgico para confirmacdo do diagnostico das lesGes
periapicais.

3.2 Fontes de informacao e Busca

Para busca nas bases de dados, utlizou-se o Proxy, licenciado pela
Universidade Federal de Sergipe, por meio da Coordenacgéao de Aperfeicoamento de
Pessoal de Nivel Superior (CAPES) (http://www.capes.gov.br/), o qual foi acessado
via Portal de Periodicos CAPES (http://www-periodicoscapes-gov-

br.ez18.periodicos.capes.gov.br/).


http://www.capes.gov.br/)
http://www.capes.gov.br/)
http://www-periodicoscapes-gov-/
http://www-periodicoscapes-gov-/
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Os descritores foram selecionados nos Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS) e no Medical Subject Headings (MeSH). Foram utilizadas como fontes de
estudo primarias a busca de artigos nas bases de dados IEEE Xplore, Scopus e
PubMed. O Open Thesis e o Open Grey sucederam a utilizacdo para a captura parcial
da “literatura cinzenta”. Foi realizada também a busca manual por meio de uma analise
sistematizada das referéncias dos artigos elegiveis. Esses passos foram realizados
com o objetivo de minimizar o viés de sele¢éo e publicacéo.

Os operadores booleanos “AND” e “OR” foram utilizados para potencializar a
estratégia de pesquisa por meio de varias combinacdes. A estratégia de busca incluiu
0s seguintes descritores: “Granuloma”, "Apical lesion”, "Radicular Cyst", "Maxillofacial
cyst", "Computer-Aided diagnosis”, "Cone-Beam Computed Tomography”, "Image
Processing, Computer-Assisted”, "CBCT", "Dental Panoramic Images".

3.3 Selecao dos estudos

A selecdo dos estudos ocorreu em duas etapas: na primeira, apos o
cruzamento dos descritores, foi realizada a leitura dos titulos e resumos da amostra
total, e separados os que estavam relacionados aos critérios de inclusdo. Na segunda,
os estudos pré-selecionados foram analisados na integra, quando foram utilizados os
critérios de inclusdo e exclusdo. O processo de busca e selecdo dos artigos da
amostra final encontra-se descrito na Figura 1.

3.4 Coleta de dados

Apbs a selecdo dos artigos, estes foram analisados e seus dados foram
extraidos por meio de uma planilha (tabela 1) confeccionada para este fim, a partir
das seguintes informacg@es: Identificacdo do estudo (autor, ano e em que pais foi
realizado); objetivo do estudo; caracteristicas da amostra (nUmero e tipo de lesdes em

cada estudo), exame de imagem realizado, tipo de analise de imagem e acuracia.


http://buscador-periodicos-capes-gov-br.ez20.periodicos.capes.gov.br/V/G6LKSSF2V5X4Q6SX3DASH9G1AS3HR2NU2H6962HDE6DRXFNITL-11143?func=native-link&resource=CAP02298
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Figura 1. Fluxograma mostrando os resultados do processo de pesquisa.
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4. RESULTADOS

Como apresentado no fluxograma, a busca nas bases de dados totalizou,
inicialmente, 250 artigos. Apos a aplicacao dos critérios de inclusdo e excluséo, foram
selecionados quatro artigos para a composicado da amostra final, todos publicados em
lingua inglesa. Foram excluidos desta reviséo, trabalhos que ndo faziam diagndstico

diferencial de granulomas e cistos ou abordaram em seus estudos outras lesdes.

Tabela 1. Caracterizacdo dos estudos da amostra final da revisdo integrativa.

Autor, | Pais Objetivo Namero da | Tipo da Exame de Tipo da Acurécia
ano amostra Leséo imagem analise de
imagem
Berne, | Bélgica | Classificagdo | 152 (80 Cisto Radiografias aprendizado | sim
etal. , e localizagdo | cistos radiculares | panoréamicas | profundo
2023 Suécia | de cistos radiculares | e (DL)
radicularese | e 72 granuloma
granulomas granulomas | s
periapicais da | periapicais)
mandibula
Pocias | Poldni | Diferenciacd | 62 (23 Cisto Radiografias Andlise de sim
k,etal. | a 0 entre cistos | granulomas | radiculares | periapicais textura
2021 e granulomas | e 39 cistos e
radiculares) | granuloma
S
Rosa, Brasil, Diferenciacdo | 25 (14 Cisto Tomografia Andlise de sim
et al. Suécia | entre cistos cistos radiculares | computadoriz | textura
2020 radiculares e | radiculares e ada de feixe
granulomas ell granuloma | conico
granulomas | s
periapicais)
Okada, | EUA Diagndstico 28 (14 Cisto Tomografia Aprendizado | sim
etal. diferencial cistos radiculares | computadoriz | de maquina
2015 nao invasivo radiculares e ada de feixe (ML)
de lesBes el4 granuloma | c6nico
periapicais granulomas | s
entre cistos )
periapicais e
granulomas

Natabela 1, € possivel visualizar as caracteristicas dos trabalhos selecionados,

consideradas particularidades importantes para essa revisdo. Em relagdo a
distribuicdo geografica e temporal, observou-se que os estudos selecionados foram
realizados em diferentes paises. Sendo eles, com seu respectivoano de publicacéo,
Estados Unidos da América (EUA), 2015; Brasil, 2020; Polbnia, 2021 e Bélgica, 2023.

Considerando os estudos incluidos nesta revisdo, obteve-se um total de 267
imagens de lesdes, sendo 147 cistos radiculares e 120 granulomas periapicais, essa
distribuicdo pode ser melhor visualizada na tabela 1. Em dois trabalhos (Berne, et al.

2023; Rosa, et al. 2020), os autores apontaram que o tamanho reduzido da amostra pode

ser considerado uma limitacao do estudo.



21
Esta revisao permitiu identificar nos estudos a utilizacao de diferentes tipos de

exame de imagem, como radiografias periapicais (Pociask, et al. 2021), radiografias
panoramicas (Berne, et al. 2023) e tomografias computadorizadas de feixe conico
(TCFC), utilizadas em dois trabalhos (Rosa, et al. 2020; Okada, et al. 2015). Os
autores n&o justificaram a escolha do exame de imagem utilizado no estudo.
Entretanto, houve uma preocupacdo em descartar imagens que apresentavam baixa
qualidade, artefatos de posicionamento e movimento, bem como artefatos de corpo
estranho.

4.1 Diagnostico auxiliado por computador

Dos quatro artigos selecionados, dois fizeram o uso de inteligéncia artificial na
analise das imagens. Em um primeiro estudo, foi utilizado uma abordagem deep
learning com dois modelos, um para a classificacdo (Mobile V2) das lesdes e outro
para a localizacao de cistos radiculares e granulomas periapicais (YoloV3), analisando
caracteristicas tanto da periferia quanto do centro da lesdo. Uma das limitacdes deste
estudo é sobre as correlagdes espurias quando, por exemplo, uma obturacao de canal
radicular esta associada a um cisto radicular e ndo a um granuloma periapical, o
modelo pode facilmente usar essa informacdo para a classificacdo, em vez das
caracteristicas da lesdo. Apesar de métodos de visualizacaoterem sido usados para
auxiliar na avaliacao dos recursos utilizados pelo modelo, essas possiveis correlacées
espurias ndo foram descartadas pelo autor (Berne, et al.2023).

No segundo trabalho, foi utilizada uma abordagem machine learning com o
modelo LDA-AdaBoost, permitindo um procedimento semiautomatico que toma como
entradas uma tomografia computadorizada e trés pontos de clique especificados pelo
profissional, indicando a regido de interesse a ser analisada automaticamente com
base nas diferencas de intensidade. Esse estudo adotou duas abordagens de
treinamento do modelo, uma tomando como padréo ouro o diagndstico histopatolégico
e a outra como padrao ouro o diagnostico feito por especialistas em endodontia, com
base nas caracteristicas da TCFC, em ambas as situacdes, o modelo obteve melhor

precisdo em relacao ao diagnostico comparativo. (Okada, et al. 2015).
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Levando em consideracdo que a analise de textura seja, também, uma forma
de obter um diagndstico objetivo, dois artigos que fazem essa abordagem (Pociask,
et al. 2021; Rosa, et al. 2020) foram considerados aptos de inclusdo neste trabalho,
encontrados por meio de uma busca manual nas referéncias dos artigos encontrados.
Em um estudo, a analise textural completa foi realizada utilizando o software MaZda,
0 estudo analisou 6.836 parametros de textura para dois grupos, um contendolesdes
com bordas e outro contendo apenas o interior das lesbes, que foramsubmetidos a
um processo de reducdo para a obtencdo do melhor subconjunto devariaveis
preditoras, chegando a um total de 11 parametros. Esse estudo consideroua borda
da lesdo contendo as informac¢des mais importantes para a diferenciacdo das
lesdes, pois, granulomas criam uma capsula fibrosa, enquanto os cisto radiculares

sdo revestidos por epitélio (Pociask, et al. 2021).

Em um outro trabalho, utilizou-se 11 parametros de textura, sendo cinco
parametros de textura considerados preditivos de diferenciacdo da lesdo. Séo eles:
segundo momento angular; soma dos quadrados; soma da média; contraste e
correlacdo. Posteriormente, o dendrograma, utilizando os parametros de textura
selecionados, classificaram automaticamente as lesbes em cistos radiculares e
granulomas periapicais. Esse estudo sinalizou, ainda, uma limitacdo, pois aanalise de
textura foi realizada apenas com um unico corte, considerando somente o interior da
lesdo, que pode ndo ocupar a regido mais caracteristico da lesao (Rosa, etal. 2020).

Vale ressaltar que todos os estudos analisados obtiveram acuracia em seus
resultados, independente dos exames de imagem utilizados ou modelos de andlise,
alcancando um diagnostico diferencial objetivo que pode auxiliar na tomada de
decisdo. Os valores da precisdo em porcentagem dos estudos ndo foram aqui

descritos, pois essas informacdes nao foram abordadas em todos os trabalhos.
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5. DISCUSSAO

O diagndéstico de lesdes periapicais por meio da inteligéncia artificial configura-
se um avanco importante na distincdo entre cistos radiculares e granulomas
periapicais, tanto em relacdo a necessidade de um menor tempo clinico quanto ao
fato de ndo ser um procedimento invasivo. Dessa forma, a diferenciacdo entre essas
lesGes desempenha um papel crucial devido as diferencas no tratamento. Assim, o
machine learning é vantajoso, pois € capaz de automatizar o processo de
classificacdo, reconhecendo um maior nimero de caracteristicas e tornando essa
abordagem viavel tanto para auxilio quanto para tomada de deciséo clinica. (Berne,
et al. 2023).

Apesar do avanco, segundo a literatura, a distincdo de cistos e granulomas
ainda € um dilema na area odontolégica, pois 0s processos de diagndsticos apoiados
pela radiografia intraoral ndo séo satisfatorios. Frente a isso, a precisédo do diagnéstico
deve ser precedida pelo radiologista. Sendo assim, as imagens intraorais podemser
transformadas em dados digitais e processadas por métodos de andlise deimagens,
por meio da inteligéncia artificial (Pociask, et al. 2021). Em contrapartida, a imagem
de tomografia computadorizada de feixe conico (TCFC) aumenta a precisdo da
deteccao de tais lesdes, em comparacao com a radiografia periapical (Setzer, et al.
2020). Nos estudos selecionados, observou-se que as imagens em duas dimensoes
(radiografias panoramicas) e em trés dimensdes (tomografia computadorizada de
feixe cbnico) obtiveram bons resultados de acuracia para a distincdo das lesdes
periapicais.

Além disso, é imperioso destacar, também, acerca da aplicacao do diagnéstico
auxiliado por computador (CAD) entre cistos radiculares e granulomas periapicais, 0
qual fornece um procedimento semiautomatico que toma como pressuposto uma
varredura TCFC, indicando um volume de interesse, (Setzer, et al. 2020). Portanto, a
analise de estudos utilizando a IA produz o diagnostico diferencial entre estas lesdes
de forma objetiva e € vantajosa por ser uma ferramenta de diagnostico diferencial ndo
invasiva, eficaz e segura, que ndo € o caso de métodos tradicionais dediagnostico
considerados invasivos, eficazes e seguros, a exemplo do exame histopatologico.
Porém, o estudo reitera que o diagndstico histolégico é o método de diagndstico mais
confiavel (Okada, et al. 2015).
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Em contraste, no estudo de Berne, et al. 2023, foi constatado que, a partir do
momento em que o diagnostico histologico é usado como base, a precisdo de
resultado equivale a 88,2%, pois quando a lesdo esta altamente inflamada, existe uma
dificuldade da histologia em fazer o diagndstico correto entre as lesGes periapicais.
Enquanto o diagndstico em imagens TCFC possui uma alta precisao de 94,1%. Assim,
o padrédo-ouro de critério de diagnostico deste estudo foi pautado no CAD. Diante
disso, os demais resultados incluidos neste trabalho apenas citam a histologia como
uma das possibilidades de diagnostico, mas nao explanam o percentual de acuracia
deste tipo de diagndstico.

As Redes Neurais Convolucionais (CNNs) sdo mais utilizadas para a detec¢éo
e segmentacao de objetos. Paralelo a isso, existem varios estudos com métodos de
aprendizagem profunda que incluem as CNNs, auxiliando, assim, na éarea da
odontologia. Tais redes sao usadas clinicamente para a deteccdo de lesdes
periapicais, além de outras finalidades. Desse modo, a IA possui um valor que agrega,
sendo uma ferramenta de apoio a deciséo para as imagens (Ezhov, et al. 2021). Essas
redes consideram caracteristicas localizadas no centro e na periferia das lesées. Sob
essa perspectiva, dentre os artigos incluidos neste trabalho, apenas o estudo
ratificado por Berne, et al. 2023 utilizou em seu método uma rede neural convolucional
de duas rotas, as quais usaram imagens globais e locais construidas para a
classificacéo de tais lesdes.

Curiosamente, Orhan, et al. 2020, relataram uma alta precisdo de 92,8% para
a deteccao correta de uma leséo periapical, utilizando imagens de TCFC, enquanto
Flores, et al. 2009, destacou uma precisdo de 94,1%, o que evidencia uma disparidade
relativamente pequena no que tange a acuracia de diagndéstico. Logo, é evidente que
a TCFC é capaz de detectar mais lesbes do que os métodos convencionais, sendo,
portanto, um método mais confiavel para o diagnostico diferencial de lesdes (Rosa, et
al. 2020).

Por outro lado, Ngoc, et al. 2021, evidenciou um confidvel diagnéstico frente
aos metodos convencionais, que incluem radiografias periapicais e panoramicas, de
89,5% em especificidade, aliados a IA. As diferencas entre os resultados podem ser
explicadas tanto pelos diferentes exames de imagens, bem como pelas diferencas nos

conjuntos de dados e algoritmos utilizados nesses estudos.
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E fundamental pontuar, ainda, que para afirmar a acuracia de diagnostico no
que se refere a distincdo das lesGes supramencionadas, por meio da inteligéncia
artificial, faz-se necessaria uma analise sobre o estudo deste trabalho. Para os autores
Berne, et al. 2023; Rosa et al. 2020, o tamanho pequeno da amostra pode resultar em
um sobreajuste durante as analises das imagens, assim como possiveis correlacdes
podem ser ocultadas, podendo, assim, interferir sobre os resultados.

Em um primeiro estudo incluido no trabalho, foram obtidos no numero de
amostras um total de 152 casos de lesdes, dos quais 80 eram cistos radiculares e 72
eram granulomas periapicais. As radiografias panoramicas corresponderam ao exame
de imagem utilizado e o deep learning (DL) foi o tipo de analise de imagem. Sob esse
viés, para validar o estudo, as imagens s6 foram incluidas a partir do momento em
gue a qualidade era suficiente para permitir uma representacdo clara das lesbes
periapicais (Berne, et al. 2023). Porém, de acordo com Pociask, et al. 2021, a
diferenciacdo de lesbes através da radiografia intraoral € um dilema, visto que a
sensibilidade e a especificidade neste processo de diagndstico ndo sao satisfatorias.

Em um outro estudo, 62 casos corresponderam a amostragem, sendo que 39
destes foram cistos radiculares e 23 granulomas periapicais. Ao exame de imagem,
as radiografias periapicais foram utilizadas como critério de diagndstico, por meio
do métododa andlise de textura. A referida analise consistiu em cinco parametros
gue foramdefinidos como, a aspereza da textura e € inerente ao tamanho médio
da textura;contraste presente na imagem; frequéncias espaciais; complexidade da
imagem e; visibilidade na imagem. (Pociask, et al. 2021). Em seus estudos,
Obuchowicz, et al.2018, adotou essa mesma abordagem, utilizando radiografias
periapicais na analisetextural para deteccdo de carie dentaria. Com a analise de
textura, foi possivel,também, em outro trabalho, alcangar o diagnéstico diferencial de
granulomas e cistos periapicais por meio da ressonancia magnética dentaria,
sugerindo que parametrosde textura quantificam a heterogeneidade tecidual,

podendo oferecer algum progndstico (Juerchott, et al. 2018).

No terceiro estudo, Rosa, et al. 2020, obteve um total de amostras de 25 casos,
dos quais 14 foram diagnosticados como cistos radiculares e 11 como granulomas
periapicais. O exame de imagem utilizado foi a tomografia computadorizada de feixe
cbnico (TCFC), enquanto o método de andlise foi o de textura. Contudo, para Berne,

et al. 2023, as diferencas subjetivas na definicdo de
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muitos recursos tornam essa abordagem abordagem dependente do operador.

Por conseguinte, a segmentacéao das lesdes periapicais € um desafio, tendo em
vista que a TCFC, mesmo em dose baixa, costuma gerar ruidos, além da interfacee os
tecidos moles serem vagos (Okada, et al. 2015). Ademais, conforme Berne, et al.2023,
o processamento de dados usando a analise de textura, apesar de mostrar resultados
promissores, apresenta um fluxo de trabalho pesado que requer um software para
executar as imagens a serem analisadas.

No quarto estudo, obteve-se uma amostragem equivalente a 28 casos de
lesbes periapicais, destes, o resultado da amostra foi similar entre cistos radiculares e
granulomas periapicais, ambos com 14 casos diagnosticados. A tomografia
computadorizada de feixe conico foi o exame de imagem utilizado, ja 0 método de
andlise consistiu no machine learning (Okada, et al. 2015). Esse estudo apresenta
uma abordagem mais confiavel do que a proposto por Simon, et al. 2006, que
apresenta em seus estudos um método que requer que um especialista em
endodontia pesquise manualmente o voxel de intensidade minima correspondente a
cavidade cistica em toda a lesédo. Diferentemente, Okada, et al. 2015, utiliza-se da
extracdo automatica de caracteristicas de intensidade estatistica da area segmentada,
0 que ajuda a aumentar a precisdo do diagndstico, incorporando mais informacgées do
que o esperado, evitando erros de deteccao do voxel de intensidade minima, devido
a erro humano.

Esse quarto estudo propde uma estrutura de diagnéstico auxiliado por
computador (CAD) das lesGes periapicais. Tal estrutura consiste em trés etapas
lineares, que sao, respectivamente, a segmentacdo de lesbes 3D em forma de
gréficos; a extracao de caracteristicas estatisticas de intensidade e a classificacdo de
lesGes baseada em aprendizado de maquina. Entretanto, ao utilizar o examede
imagem, ha uma diminuicdo da resolucdo quando as imagens sédo convertidas em
BMP, visto que ainda ha informacdo que néo é perceptivel na analise visual (Rosa, et
al. 2020).

De acordo com a literatura, estudos compararam a acuracia diagnostica da

TCFC com as radiografias panoramicas e periapicais. A partir disso, demonstrou-se
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gue a TCFC aumenta a taxa de detecgcao dos espacos dos canais radiculares dos
dentes e das areas periapicais para avaliar a infeccdo e a patologia dentaria em
contraste com a imagem convencional (Ezhov, et al. 2020). Assim, a |IA fornece uma
capacidade automatizada para analise de TCFC, o que ajuda a reduzir a subjetividade
e 0s erros, além de agilizar o fluxo de atendimento clinico. Porém, a segmentacao da
referida analise representa desafios, visto que a cavidade oral apresentada em cada
imagem contém diferentes estruturas, tecidos, materiais restauradores e até mesmo
lesbes (Zheng, et al. 2021).

A partir dos estudos, € possivel afirmar que a utilizacdo do processamento de
dados para a deteccéo das lesdes possui uma acuracia significativa de diagndstico,
diminuindo o tempo clinico e maximizando o inicio do tratamento, sendo o tratamento
padrdo a eliminacdo dos agentes infecciosos pelo tratamento endodéntico ou até
mesmo uma cistectomia, se necessario, nos casos em que o0 granuloma radicular
ainda persista (Rosa, et al. 2020). A partir dos 04 estudos incluidos neste trabalho, &
importante ressaltar que apenas esses estudos ndo sao suficientes para avaliar um
novo meétodode analise.

Portanto, é imprescindivel salientar que o processamento de dados pela
inteligéncia artificial ndo substitui o papel do Cirurgido-Dentista, dada a importancia
desse profissional no exame clinico, diagndstico, planejamento de tratamento e
execucdo das intervencdes vidveis para tratar as lesGes periapicais, que Ssao
insubstituiveis. Sob essa perspectiva, no que se refere ao diagnéstico de tais lesdes
através da IA, os dentistaspodem aplicar essa técnica ap6s algumas sessdes de
treinamento, o programa requer experiéncia e dominio em informatica, o qual inclui a
insercdo de informacdes do paciente, importacdo de imagens, exportacdo de

resultados e a leiturade resultados (Ngoc, et al. 2021).
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6. CONCLUSAO

Em todos os artigos incluidos, foi possivel comprovar a acuracia dos métodos
de analise de imagens, por meio do diagnéstico auxiliado por computador, para a
distincdo entre cistos radiculares e granulomas periapicais. Essa analise se mostra
promissora na odontologia e ja vem sendo utilizada na medicina para analises clinicas
minuciosas. Entretanto, esse estudo evidencia que o niumero de artigos que estao
fazendo pesquisas para distinguir estas lesdes através do diagndéstico auxiliado por
computador, ainda sdo muito baixos. Por esse motivo, é inegavel a necessidade de
mais pesquisas abordando esse tipo de analise, comprovando o seu potencial. Assim,
€ imperioso destacar que a atuacao do Cirurgido-Dentista continua sendo o padrao-
ouro para o diagnéstico adjunto ao estudo histopatolégico, sendo o CAD um aliado

eficaz para a comprovacgao do diagndéstico.
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