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RESUMO

Introducéo: A mandibula, osso formado por conexdes bilaterais necessita ser
suficientemente resistente as forgas que nela incidem através da carga mastigatoria e resultante
da acdo dos musculos da mastigacéo. E constituida de osso cortical ao longo de sua base com
trajetorias de 0sso esponjoso denominadas trajetorias de forca. Cada trajetdria percorre zonas
especificas da mandibula resultando em trabeculado 6sseo com maior espessura e com aumento
do nimero de trabéculas, tornando as regibes perpendiculares as trajetérias de forca
substancialmente frageis. Objetivo: Analise da morfologia das trajetorias de forcas da
mandibula humana para determinacdo sua microarquitetura éssea por meio de Tomografia
Computadorizada. Materiais e métodos: Foram analisadas 10 tomografias computadorizadas
pertencentes ao Biobanco da Faculdade de odontologia de Piracicaba/UNICAMP, de usuarios
de ambos o0s sexos, com idade superior a 18 anos. Para padronizar a avaliacdo, foram pré-
determinados 12 pontos em areas especificas nas regides de corpo e ramo mandibular.
Resultados: Os dados submetidos a analise estatistica descritiva relacionados a espessura
trabecular demonstram que ela se manteve frequente em todos os pontos com exce¢do do ponto
2 representando a margem posterior do ramo mandibular. Sobre nimero trabecular a maior
variagao ocorreu nos pontos 4 e 6 respectivamente, incisura da mandibula e processo corondide
e, também, os pontos 4, 5, 7 e 9 possuem similaridade em virtude da trajetoria alveolar que
caminha proxima a esta regido. Concluséo: O presente estudo refor¢a 0s conhecimentos atuais
sobre a dinamica da dissipacdo de tensdo sobre a organizacdo da estrutura trabecular da

mandibula humana.

Palavras-chave: Anatomia. Mandibula. Tomografia computadorizada.



ABSTRACT

Introduction: The mandible, a bone formed by bilateral connections, needs to be
sufficiently resistant to the forces that impinge on it through the masticatory load and resulting
from the action of the masticatory muscles. It consists of cortical bone along its base with
trajectories of cancellous bone called force trajectories. Each path runs through specific areas
of the mandible resulting in thicker trabecular bone and an increased number of trabeculae,
making the regions perpendicular to the force path substantially fragile. Aim: To analyze the
morphology of force trajectories in the human mandible to determine its bone microarchitecture
using Computed Tomography. Materials and methods: Were analyzed 10 CT scans from the
Biobank of the Piracicaba Dental School/lUNICAMP, of users of both sexes, aged over 18 years.
To standardize the evaluation, 12 points were predetermined in specific areas in the mandibular
body and ramus regions. Results: The data submitted to descriptive statistical analysis related
to trabecular thickness shows that it remained frequent in all points except point 2 representing
the posterior margin of the mandibular ramus. On trabecular number the greatest variation
occurred in points 4 and 6 respectively, mandibular incisure and coronoid process and, the
points 4, 5, 7 and 9 have similarity due to the alveolar trajectories about the dynamics of stress

dissipation on the organization of the trabecular structure of the human mandible.

Keywords: Anatomy. Mandible. Computed tomography.
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1. INTRODUCAO

A mandibula, movendo-se contra o crénio, tem de ser suficientemente forte. Ela
possuii uma espessa camada cortical de 0sso, for¢ada ao longo de sua base. O esqueleto facial
esta preso a base do cranio e é reforcado, em determinadas areas, por meio de fortes pilares
formados de espesso 0sso compacto e de trajetdrias de 0sso esponjoso. Entre estes pilares, o
osso fica fino e forma as paredes de varias cavidades (Sicher e DuBrul, 1965, 1977, 1991;
Hylander et al., 2000).

Gracas a sua camada compacta, a mandibula resiste as forcas que tendem a dobréa-
la. A camada compacta € preenchida com 0sso esponjoso que forma e envolve os alvéolos
dos dentes. A pressdo da mastigacdo exercida sobre os dentes € transmitida como tragédo ao
0sso0 alveolar por meio dos feixes de fibras do ligamento periodontal. O préprio 0sso alveolar
tende a se aprofundar no 0sso se 0 dente estiver sob pressdo, nas estas tendéncias €
neutralizada pelo 0sso esponjoso que envolve o alvéolo. Estas trabéculas vém da superficie
exterior do 0sso proprio do alvéolo. Algumas trabéculas sdo horizontais, regulares ou
irregulares, mas ligam os alvéolos de dentes vizinhos. Outras estdo dispostas numa area mais
ou menos cOnica e terminam, em parte, nas laminas compactas dos alvéolos (Sicher e DuBrul,
1965, 1977, 1991).

Algumas trabéculas que envolvem a porcéo apical dos alvéolos reinem-se numa
trajetdria que se dirige para tras, sob os alvéolos, e depois diagonalmente, para cima e para
trés, para o ramo da mandibula, terminando no cdndilo da mandibula. Deste modo, a presséo
da mastigacdo é finalmente transmitida para a base do cranio, por intermédio da articulacéo
temporomandibular. Esta trajetéria é considerada por Sicher e DuBrul (1977) a mais
importante da mandibula, denominada trajetéria dental ou alveolar, faz saliéncia na face
interna do ramo sob a forma de uma crista romba, a crista do colo da mandibula (Rossi et al.,
2014).

Outras trajetdrias da mandibula sdo formadas em respostas as forcas exercidas
pelos musculos da mastigacdo. Uma delas encontra-se na regido do angulo da mandibula;
outra se inicia no apice do processo corondide e dirige-se para o corpo da mandibula. Entre
estas trajetorias, ha uma regido da mandibula, acima e adiante do angulo, onde 0 0sso
esponjoso fica relativamente livre de tensbes. Nesta regido, as trabéculas do 0sso esponjoso

séo finas, e 0s espacos medulares amplos, e podem ser vistos nas radiografias (Korioth e
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Versluis, 1997).

As forcas que atuam no corpo mandibular fazem com que a regido mentoniana
fique particularmente exposta a elas. A projecdo forcada da mandibula para diante produz
uma deformacdo mensurdvel, isto é, uma contracdo da mandibula pelo componente
tracionador interno, representando dois muasculos pterigoideos laterais. Em resposta a estas
forcas, a regido mentoniana é reforcada ndo somente pela compacta macica da protuberancia
mentoniana, mas também pelas trajetorias da esponjosa. Estes feixes de trabéculas cruzam-
se entre si em angulos retos, correndo da base da mandibula direito do mento para cima e
para a esquerda em direcdo ao 0sso alveolar e vice-versa (Hylander et al., 2000; Wong et al.,
2011).

Com o intuito de resistir e dissipar as forcas mastigatorias geradas nos alveolos
dentais e pela funcdo muscular formam-se esteios 0sseos na mandibula, os quais séo
caracterizados por uma organizacao paralela das trabéculas e espessamento da substancia
cortical como uma adaptacdo mecanica as forcas exercidas por musculos e dentes,
constituindo reforgos de tecido 0sseo especiais, obedientes as forgas tensoras para absorvé-
las ou escoa-las. Desta maneira, organizam-se tracos de maior resisténcia 6ssea denominados
trajetdrias da mandibula. S&o organizadas trés trajetdrias mandibulares, a saber: marginal,
temporal e alveolar. As duas primeiras ocorrem devido a funcdo muscular, enquanto que a
terceira é determinada pela acdo dos dentes. A trajetdria marginal € composta por forcas que
tendem a escoar pelas margens posterior e inferior da mandibula. Essas for¢as tém origem na
insercdo dos masculos masseter e pterigdideo medial, 0s quais se inserem, respectivamente,
nos dois tercos inferiores da face lateral do ramo da mandibula e na face medial do ramo da
mandibula na regido do angulo. Além disso, a atuacdo dos musculos pterigoideos laterais
gera tensdo que escoa pela base da mandibula, de cada lado, até a protuberancia mentoniana
(area de reforgo). Outra trajetéria muscular é a temporal, que se inicia na insercao do tendao
profundo do musculo temporal, na crista temporal, e se direciona de forma descendente até
o0 corpo da mandibula. A trajetoria ndo-muscular é a alveolar, a qual é formada devido a
pressdo dos dentes inferiores nos alvéolos que gera tracdo Gssea de maneira ascendente e
posterior, terminando no céndilo (Sicher e DuBrul, 1965, 1977, 1991).
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2 REVISAO DE LITERATURA

Os estudos iniciais sobre a arquitetura ¢ssea partiram de Clopton Harvers em sua
obra intitulada ‘’Osteologia Nova,1692’’ por onde, originou-se a ideia de que 0 0SSO era
formado por “’cordas 6sseas’’ de dificil visualizagdo microscdpica sendo estas, descritas como
poros transversais tornando-se conhecidos posteriormente como canais de Harvers (Seipel,
1948).

Walkhoff, em 1900, deu os primeiros passos para compreensdo da dindmica de
alteracdo da arquitetura 0ssea presente na mandibula em relacdo aos dentes, obtendo como
resultado indicios de linhas funcionais que foram obtidas a partir de esforgos realizados em
determinadas regides da mandibula. Tais regifes, formando o corpo externo da mandibula séo
reforcadas mediante maior forca incidente no local. Com o passar da idade, no momento da
atrofia senil as trajetérias se deformam mediante a perda de dentes ocasionando maior

destrui¢do do o0sso alveolar (Seipel, 1948).

Em continuidade, Levin (1913), Davida (1915), Winkler (1921) analisaram o
trabeculado 6sseo com aplicacdo de leis fisicas, 0 uso de sec¢Bes de 0sso e uso do raio-X,
aprofundando os conhecidos ja existentes, entretanto, ndo considerando a tridimensionalidade

presente nas linhas de forca (Seipel, 1948).

Kuntscher (1935) realizou estudo em fémur onde considerou que as regides de
reforco 6sseo ndo estdo apenas ligadas ao fator de estarem sob agdo muscular, a ingestdo de
calcio na dieta também é um fator relevante para a resisténcia da arquitetura 6ssea as lesdes. Os
estudos subsequentes sdo aprofundados no artigo de Seipel intitulado trajetorias de forca da
mandibula (Seipel, 1948).

Durante a realizacdo dos movimentos de intercuspidacdo a borda inferior da
mandibula deforma-se para fora sofrendo alteracdo mediante alta ativacdo do mdsculo masseter
enquanto que em situacao de apertamento incisal essa deformacdo ocorre na regido de dentro

muito em relacdo a acdo do musculo pterigdide lateral e medial (Korioth, 1994).
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3 PROPOSICAO

Analisar a morfologia as trajetorias de forgas da mandibula humana para determinar

sua microarquitetura 6ssea por meio de tomografia computadorizada.
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4 MATERIAIS E METODOS

O presente estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da FOP-
UNICAMP sob protocolo CAAE: 46483521.9.0000.5418 (Anexo 2).

A pesquisa foi realizada no Laboratorio de Mecanobiologia da area de Anatomia da
FOP/UNICAMP utilizando tomografias computadorizadas de mandibulas humanas secas
pertencentes ao Biobanco “Osteoldgico e tomografico Prof. Dr. Eduardo Daruge” da Faculdade

de Odontologia de Piracicaba da Universidade Estadual de Campinas (UNICAMP).

4.1 Amostra
Trata-se de um estudo observacional e transversal.

A presente pesquisa utilizou tomografias computadorizadas de individuos
catalogados, com data do 6bito entre 2008 e 2010, que foram exumados no periodo de 2013 e
2014. Os restos esqueletizados que compdem os individuos catalogados pertencem a uma
populacdo contemporanea do Sudeste brasileiro, encontram-se em bom estado de conservacao,

e informagBes como sexo e idade foram identificadas pelas certidGes de obito.

As imagens tomogréficas foram obtidas em um aparelho Aisteion Multislice 4 CT
System (Toshiba Medical Systems Corporation — Japdo), para protocolo do cranio: 100 MA,

120KV, com cortes de Imm.

A amostra foi composta por 10 tomografias computadorizadas independentemente

do sexo. A idade da amostra foi entre 18 a 100 anos, nos dois grupos.

4.2 Critérios de inclusao e exclusado

Critérios de inclusdo: Foram utilizadas tomografias computadorizadas de
mandibulas integras, com a presenca de todos os dentes, sem deformidades macroscopicas;
fraturas ou qualquer outra alteracdo patolégica ou cirargica. Ndo foram excluidos

remanescentes 6sseos por motivo de ancestralidade ou faixa etéaria.

Critérios de exclusdo: foram excluidas tomografias computadorizadas de

mandibulas de individuos sindrémicos ou com quaisquer anormalidades anatbmicas na regiao
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de interesse, bem como individuos com implantes, placas e parafusos ou qualquer outro artefato

metélico proximo a regido.

4.3 Processamento das imagens tomograficas

Foi utilizado o software Mimics 18.0 (Materialise, NV, Bélgica) para a realizagdo
da segmentacédo das imagens de cada tomografia computadorizada. A segmentagdo consistiu na
marcacdo de cada estrutura dssea de interesse em cada corte tomografico. A segmentacéo foi
definida avaliando-se um limiar para obter voxels, cujos valores estardo numa faixa de acordo
com 0s componentes anatbmicos a serem avaliados nas regifes correspondentes as trajetdrias
de forca da mandibula em humanos (FIGURA 1) conforme Seipel (1948). A reconstrugéo 3D

foi realizada para possibilitar a visualizacdo desses componentes.

Inferior Basal Trajeciory iCompressive).

Extermal and Internal Obligue Trajectories Mensilel.
Temparal Trajeciory.

Connecting Trajectory,

U

flvealar Arcade System.

Figura 1 - Representacdo das trajetorias de forca da mandibula humana descritas por Seipel

Fonte: Seipel, 1948.

4.4 Obtencédo dos parametros morfométricos

Como nossa regido de interesse foram as “Trajetorias de For¢a da Mandibula”,
selecionamos a sequéncia de imagens que contenha essa estrutura em sua totalidade. O segundo
passo foi definir a regido de interesse, que no caso, correspondeu as “Trajetorias de Forca da
Mandibula”, as quais foram selecionadas por meio de pontos como mostrados na FIGURA 2.
Na sequéncia, configuramos a densidade, onde a imagem tomogréafica foi convertida para
imagem binaria. E o quarto e ultimo passo correspondeu a analise morfométrica, onde foram
selecionados os parametros a serem avaliados, e o proprio software (Mimics 18.0 - Materialise,
NV, Bélgica) realizou o calculo. Os parametros que foram avaliados: espessura trabecular
(Tb.Th) e nimero de trabéculas (Th.N).



15

Figura 2 - Representacdo da mandibula humana com os
referidos pontos de analise sob as trajetorias
de forca de acordo com Seipel.

Fonte: Seipel, 1948.

4.5 Analise estatistica

Os dados das medidas obtidas foram submetidos a uma andlise estatistica descritiva.

Todos os calculos foram realizados com software GraphPad Prism 8 (La Jolla, CA, EUA).
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5 RESULTADOS

A trajetoria marginal, no estudo demonstrada nos pontos 1,2,3,8,9,10 e 12,
apresenta conformacdo padrdo com excec¢ao do ponto 2, onde mostra-se com maior espessura

trabecular e maior nimero de trabéculas no ponto 10 (FIGURAS 3 e 4; Tabelas 1 e 2).

A trajetoria alveolar, demarcada pelos pontos 1,5,07,09,11, apresenta alto nimero
de trabéculas. A trajetéria temporal, evidenciada pelos pontos 6,4,5 e 7, possuem espessura e
densidade 6ssea principalmente na linha obliqua, base da mandibula e regido retromolar com

destaque para maior nimero de trabéculas nos pontos 4 e 5 e menor nimero no ponto 6.

0.90

0.85+

Tb.Th (mm)

Pontos das trajetorias

Figura 3 - O gréfico representa a comparacao dos valores da
Espessura trabecular (Th.Th) avaliada ao longo de
toda a mandibula.

1149

-
o
1

Th.N (1/mm)
o
@0
1

08 1 1 ] L] 1 L] 1 I 1 1 Ll ]
NP LA D SN
PRI IFIIFIFIIF0 00
Qd\Qé‘Qé‘Qé\Qé\Qé\Qé\Qé\Qé;o‘\Qo“Qo“
Pontos das trajetoras
Figura 4 - O grafico representa a comparagdo dos valores

referentes ao NUmero de trabéculas (Th.N) ao longo
de toda a mandibula.
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Tabela 1 - Valores médios e desvio padrdo da espessura trabecular da estrutura da mandibula ao
longo das trajetdrias de forca.

Ponto 1 Ponto2 Ponto3 Pontod4 Ponto5 Ponto6 Ponto7 Ponto8 Ponlo9 Ponto 10  Ponto 11 Ponto 12

Média 0,8055 08949 08055 08055 08047 08031 08055 08055 08055 0,8055 0,8055 0,8055
Desvio Padréo 0,03432 02697 0,03432 003432 00346 003567 003432 003432 0,03432 003432 003432 003432

Erro Padrao 001144 008992 001144 0.01144 001153 001189 001144 001144 001144 0.01144 001144  0.01144

Tabela 2 - Valores médios e desvio padrdo do nimero de trabéculas na estrutura da mandibula ao
longo das trajetdrias de forca.

Ponto1 Ponto2 Ponto3 Ponto4 Ponto5 Ponto6 Ponto7 Ponto8 Ponto9 Ponto 10 Ponto 11 Ponto 12

Média 0,9854 0,9836 0,8902 1,073 1,038 08277 1,025 0,8847 1,041 1,054 0,9984 0,953
Desvio Padréo 0,2816 0,2044 0,2748 0,1069 01398 02758 01018 0,1678 0,1987 01224 0,1208 0.2634

Erro Padrao 009387 0.06814 009159 003562 00466 0,09193 003395 005593 0.06624 0,04081 0,04027 0,0878
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6 DISCUSSAO

A trajetéria marginal, no estudo demonstrada nos pontos 1,2,3,8,9,10 e 12,
apresenta conformacdo padrdo com exce¢do do ponto 2, onde mostra-se com maior espessura
trabecular e maior nimero de trabéculas no ponto 10. Essa diferenca pode ser evidenciada em
virtude de estarem entre regides de reforco dsseo e a insercdo dos musculos temporal,
pterigoideo lateral, medial e masseter além do musculo mentual, depressor do labio inferior e
depressor do angulo da boca, respectivamente.

A trajetéria alveolar, demarcada pelos pontos 01,05,07,09,11, apresenta alto
nimero de trabéculas, o que demonstra ser a regido onde cargas oclusais produzem
relativamente grande estresse nos processos alveolares e que séo transferidas ao longo da
trajetoria até o ponto 1 com menor numero trabecular em comparagcdo aos outros e

posteriormente a energia é continuada até a ATM.

A trajetdria temporal, evidenciada pelos pontos 06,04,05 e 07, possuem espessura
e densidade dssea principalmente na linha obliqua, base da mandibula e regido retromolar com
destaque para maior niumero de trabéculas nos pontos 4 e 5 e menor nimero no ponto 6, onde
a cortical 0ssea ¢ demasiadamente espessa em virtude do processo corondide inicialmente

transferir a tensdo do temporal para o restante da regido de ramo da mandibula.

A Classificagdo de Lekholm e Zarb (1995) preconizou distintas regifes da
mandibula e maxila que apresentam diferentes propriedades mecanicas. Para ancoragem de
implantes de carga imediata € necessario 0 maximo de tecido 0sseo cortical junto ao mesmo
pois, este apresenta maior absorcdo de forgcas e maior resisténcia a carga, em contrapartida o
0sso medular dissipa melhor as forcas exercidas possuindo menor resisténcia devido ao grande
namero de trabéculas. A presente pesquisa corrobora ressaltando a confiabilidade dos implantes
aos diversos locais em que séo inseridos, com destaque para as regides entre pré-molares,
marcadas pelos pontos 09 e 10, que apresentam espessura trabecular continua e maior nimero

trabecular quando comparado as demais regifes alveolares.

As fraturas de angulo da mandibula figuram entre as mais ocorrentes, possuindo
diversos meios para fixacdo e quando bem direcionadas para cada caso possuem excelente
resultado. Destacando a técnica de Champy, na qual uma mini placa é posicionada na linha
obliqua, onde o tecido ésseo cortical possui quantidade satisfatoria e alto nimero trabecular,
contribue assim para melhor adesdo e dissipacdo de carga oclusal além de ndo ser necessario o

blogueio maxilo-mandibular em pds-operatorio.
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7 CONCLUSAO

O presente estudo reforca os conhecimentos atuais sobre a dinamica da dissipacéo
de tensdo sobre a organizacdo da estrutura trabecular da mandibula humana.
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