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Por meio da incidéncia radiografica panoramica, podemos observar:

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

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

- Septo nasal integro e sem desvio;

- Cabecas da mandibula dentro dos padroes de normalidade;

- Extensao alveolar dos seios maxilares;

ANOMALIAS DENTARIAS E POSICIONAMENTO

- Elemento(s) ausente(s): 34 e 44;

- Elemento 18 incluso, retido, inclinado para mesial e vestibular/palatina;

- Elementos 28, 38 e 48 semi-inclusos, retidos e em posigao vertical;

- Elemento(s) mésio inclinado(s): 35 e 45;

- Elemento(s) apinhado(s): 22/23;

- Observa-se relagao de imagem dos apices radiculares dos elementos 38 e 48 com o canal
mandibular. Sugere-se, a critério clinico, exame de tomografia computadorizada de feixe conico para
melhor avaliagéo;

ALTERAGCOES EM CORTICAL ALVEOLAR, RAIZ E REGIAO PERIAPICAL

- Imagem sugestiva de discreto aumento do espaco pericementario no(s) elemento(s): 26, 38 e 47;
ALTERAGCOES EM COROA

- Imagem radiopaca compativel com material restaurador na coroa do(s) elemento(s): 16, 26, 37-35,
46 e 47,

- Area radiolticida sugestiva de lesdo cariosa ou artefato na coroa do(s) elemento(s): 16(M), 15(MD),
14(MD-discreta), 25(MD-discreta), 38(O ou face livre), 46(M) e 48(O ou face livre-discreta). Sugere-
se exame clinico e incidéncia interproximal para melhor avaliagao;

- Desgaste incisal sugestivo de atricdo na coroa do(s) elemento(s): 32-43;

Auséncia de sinais radiograficos em nivel de tomada panoramica que irdiquem 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.




