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Por meio da incidéncia radiografica panoramica, podemos observar:

ALTERAGOES EM CABEGA DA MANDIBULA, SEIO MAXILAR, CAVIDADE NASAL E 0SSO
ADJACENTE

- Cabecgas da mandibula e seios maxilares dentro dos padrdes de normalidade;

- Conchas nasais inferiores com contornos e tamanho dentro da normalidade;

- Septo nasal integro e sem desvio;

ANOMALIAS DENTARIAS E POSICIONAMENTO

- Elemento(s) ausente(s): 18, 26-28, 36, 31 e 46;

- Elemento(s) mésio inclinado(s): 38, 37, 47 e 48;

ALTERAGOES EM CORTICAL ALVEOLAR, RAIZ E REGIAO PERIAPICAL

- Perda 6ssea horizontal generalizada;

- Reabsorgéo 6ssea na regiao edéntula;

- Calculo dentario generalizado;

- Imagem radiolucida, de limites indefinidos, na regido apical do(s) elemento(s) 47, sugestiva de
efeito de subtragao radiografica ou processo inflamatério. Sugere-se incidéncia periapical para
melhor avaliagéo;

- Perda 6ssea angular na regidao do(s) elemento(s): 17, 16, 25, 37 e 47,

ALTERAGCOES EM COROA

- Imagem radiopaca compativel com material restaurador na coroa do(s) elemento(s): 17, 16, 14, 37,
45 e 47;

- Area radioltcida sugestiva de lesdo cariosa na coroa do(s) elemento(s): 24(M), 25(M), 38(M), 37(D),
34(D), 47(0OD), 48(face livre). Sugere-se exame clinico e incidéncia interproximal para melhor
avaliacao;

- Imagem radiolucida sob-restauragao sugestiva de leséo cariosa recorrente ou material forrador na
coroa do(s) elemento(s): 16(0) e 14(0);

Auséncia de sinais radiograficos em nivel de tomada panoramica que indiquem alteragées
nas demais estruturas;

Este laudo n&o deve ser interpretado de modo conclusivo, devendo ser sempre analisado em
conjunto com os demais dados clinicos e laboratoriais, além de eventuais exames prévio e/ou
subsequentes.




