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Resumo

Introducdo: tanto a radiografia cefalométrica de perfil quanto a de cavum permitem a avalia-
¢do do espaco aéreo nasofaringeo (EAN). Nio ¢ rara a solicitagdo dos otorrinolaringologistas de
radiografia de cavum, mesmo o paciente possuindo uma cefalométrica. Objetivos: objetivou-se
(a) conhecer quais exames os otorrinolaringologistas solicitam para avaliar o EAN; (b) verificar o
conhecimento da cefalométrica por otorrinolaringologistas; (¢) comparar a avalia¢do de otorrinola-
ringologistas nas duas técnicas radiograficas para a medicio e a visualizacio do EAN e da adenoide;
(e) correlacionar os resultados do método de inspecio visual com os da medi¢io de Schulhof.
Métodos: foram obtidas, no mesmo dia, radiografias cefalométricas e de cavum de 15 pacientes
respiradores bucais. Essas foram cobertas com papel cartio, deixando visivel apenas o EAN e ade-
noides e foram avaliadas por 12 otorrinolaringologistas. Estes respondiam sobre sua familiaridade
com a cefalométrica, quais exames solicitam para visualizar EAN e adenoides e se utilizam algum
método de medicio do grau de obstrugao. Avaliavam qual das radiografias apresentava a melhor
visualizagdo da adenoide e do EAN, e classificavam o tamanho dos mesmos em pequeno, médio
ou grande, através de método visual. Resultados: os resultados demonstraram que todos os otor-
rinolaringologistas costumam solicitar a radiografia de cavum. Apenas um solicita a cefalométrica,
dois estdo familiarizados com essa técnica e um utiliza algum método de medicio do EAN. A ce-
falométrica foi preferida por 49,4% dos otorrinolaringologistas, a de cavum por 22,8%, enquanto
27,8% ndo observaram diferenca entre ambas. Foi encontrada baixa correlagdo entre o método de
medic¢io visual e o de Schulhof.
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Resumo do editor

A avaliagdo radiografica, além de ser o meio
de diagnostico mais utilizado na literatura médica
para avaliar a hipertrofia adenoideana, também é o
método mais usado no planejamento do tratamen-
to ortoddntico do paciente. Entretanto, o médico
normalmente utiliza a radiografia de cavum e o
ortodontista a cefalométrica lateral. Ambas sio ra-
diografias de norma lateral, porém a cefalométrica
é padronizada, através do uso de um cefalostato,
para estabilizar a cabeca do paciente. Na radiogra-
fia de cavum, a auséncia do cefalostato durante a
tomada radiografica permite que o paciente altere
a posicdo da cabega, o que requer maior atencdo
durante sua realizacio.

O resultado do presente estudo mostrou que os
otorrinolaringologistas tém pouco conhecimento

Questoes aos autores

1) Qual das técnicas de avaliacdo redundaria
em maior nimero de diagnésticos de obstru-
cdo da nasofaringe, a avaliacdo quantitativa
pelo método citado ou a avaliacao visual utili-
zada pelos otorrinolaringologistas?

Nio existe diferenca no nimero de diagnosticos
possiveis. A diferenca entre os métodos é apenas na
consisténcia do diagnostico, ou seja: utilizando a ava-
liagdo quantitativa aumentam as chances de varios
profissionais darem o mesmo diagnostico para um
caso especifico ou de um mesmo profissional for-
necer o mesmo diagndstico para um caso especifico
em diferentes periodos de tempo. Ji no método de
avaliacdo visual, as divergéncias em relagdo ao diag-
nostico aumentam.
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da técnica cefalométrica, ja que apenas 2 de 12 en-
trevistados conheciam esse método radiografico. E
importante frisar que, quando comparadas as duas
técnicas, a maioria dos médicos preferiu a visuali-
zacdo do espaco aéreo nasofaringeo e adenoide na
radiografia cefalométrica (49,4% e 48,9%, respecti-
vamente) e aproximadamente um quarto dos otor-
rinolaringologistas ndo viu diferenca entre as duas
técnicas (27,8% e 27,2%, respectivamente).

Este estudo também averiguou se 0 método visu-
al usado pelos otorrinolaringologistas no diagnostico
da hipertrofia das adenoides era compativel com os
resultados encontrados medindo essas estruturas se-
gundo o método de Schullof (1978). Quando com-
parada a avaliacio visual com o método de medigio
de Schulhof, foi verificada uma baixa correlagdo en-
tre os métodos.

2) A interdisciplinaridade entre ortodontistas
e otorrinolaringologistas poderia constituir
um beneficio ao paciente?

Sim. Pois ambos poderiam trabalhar conjun-
tamente para o beneficio do paciente, discutindo
o melhor momento para cada abordagem e nio
tornando o tratamento mais longo do que o ne-
cessario.

3) Como viabilizar a interdisciplinaridade en-
tre essas areas?

Talvez elaborando cursos interdisciplinares ou
através de centros de tratamento do respirador bu-
cal que incluissem a Ortodontia como uma das
4reas envolvidas.
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