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Avaliação da densitometria óssea de tecido ósseo 
neoformado após distração osteogênica mandibular

Maria Tereza Moura de Oliveira*, Leandro Dorigan de Macedo**, Elaine A. Del Bel***, Plauto Watanabe****, 
Rubens Ferreira de Albuquerque Jr.*****

Objetivo: avaliar radiograficamente a qualidade óssea no local da distração osteogênica.  
Metodologia: vinte ratos foram divididos em 2 grupos: Distração Osteogênica (DO) e Contro-
le (C). Os animais do grupo DO foram submetidos à osteotomia da mandíbula, fixação de um 
aparelho distrator e aplicação de força de distração osteogênica. Os animais do grupo C serviram 
como controle para a avaliação do tecido ósseo produzido pela técnica da distração osteogênica. 
As mandíbulas desses animais foram segmentadas transversalmente, tiveram seus segmentos 
separados em 2,5mm de forma aguda no ato cirúrgico e fixados nessa posição. Nos 2 grupos,  
os animais foram sacrificados com 2 e 6 semanas após o término da DO (5 animais em cada pe-
ríodo). As mandíbulas foram radiografadas simultaneamente, sobre o mesmo filme radiográfico.  
As imagens obtidas foram digitalizadas e submetidas à análise de densitometria óssea. Resulta-
dos e Conclusões: os grupos DO e C não apresentaram diferenças estatísticas na neoformação 
óssea nos períodos analisados. As mandíbulas dos dois grupos apresentaram consolidação in-
completa na segunda semana e consolidação completa 6 semanas após a distração osteogênica 
e estabilização. As diferenças encontradas entre esses dois períodos foram significativas apenas 
para o grupo DO.
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INTRODUÇÃO
Distração Osteogênica é um método desenvol-

vido para induzir neoformação tecidual entre dois 
segmentos de um osso, por meio de uma força len-
ta e progressiva de tração. Pode ser classificada em 
dois tipos básicos: a distração fiseal, que envolve 
a separação da epífise e diáfise de um osso longo, 
e a calotasis, que consiste na distensão gradual de 
um calo ósseo formado ao redor de uma linha de 

fratura ou osteotomia, estimulando e mantendo a 
regeneração e atividade de crescimento dos teci-
dos adjacentes duros e moles22. 

Em virtude de dificuldades clínicas associadas 
ao primeiro tipo, como a fragilidade dos tecidos 
epifisários para a fixação de sistemas mecâni-
cos de tração e a inibição da neoformação óssea 
pelo trauma gerado por estes sistemas, o princí-
pio que vem sendo mais utilizado nas distrações  
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osteogênicas em modelos experimentais e aplica-
ções clínicas é o da calotasis.

Na distração osteogênica contínua ocorre re-
generação do osso intramembranoso, enquanto no 
processo de distração não contínuo a regeneração 
segue um padrão de ossificação endocondral. Apa-
rentemente, com uma aplicação de força contí-
nua e de menor intensidade, a regeneração óssea 
ocorre numa velocidade mais rápida e apresenta 
um período menor de consolidação15. Também há 
menor possibilidade de modificações degenerati-
vas do nervo alveolar inferior quando uma força 
contínua e de menor intensidade é aplicada na 
mandíbula11.

Outro fator a ser considerado, é o período de 
manutenção do aparelho de disjunção para esta-
bilização do osso neoformado. Vários modelos de 
distratores têm sido produzidos e avaliados6, apre-
sentando variações e adaptações8,10.

O método da Distração Osteogênica alterou 
a forma de tratamento dos defeitos craniofaciais 
congênitos e adquiridos2,9. Por meio do uso de 
vetores de força é possível obter-se a remodela-
ção significativa e estável dos ossos, em sentidos 
variados, sem intervenções cirúrgicas extensas19,25.  
Aparelhos intra e extrabucais têm sido desenvol-
vidos e utilizados para esse propósito1,9.

Recentemente, a Distração Osteogênica tam-
bém têm sido aplicada com sucesso nas cirurgias 
de aumento de rebordo, em substituição às técnicas 
de enxerto ósseo, especialmente para a colocação 
de implantes dentários3,7,21, entretanto, pouco se 
conhece sobre a densidade do osso neoformado.

Os efeitos do vetor da distração, a estabiliza-
ção do distrator e a intensidade e freqüência da 
distração do calo ósseo são variáveis que têm sido 
examinadas em vários estudos15.

Há diversas formas de avaliação da qualidade 
do tecido ósseo neoformado, obtido por meio da 
técnica de distração osteogênica.

Mansini18 comparou técnicas para avaliação 
de densidades ósseas a partir de imagens padro-
nizadas, obtidas com a técnica de emissão dupla 

de raios X, usando filmes periapicais, digitalização 
por scanner e determinação manual da área a ser 
analisada. Lodder et al.17 avaliaram a reproduti-
bilidade do sistema apresentado por Mansini18 e 
obtiveram resultados satisfatórios. Simões, Araújo 
e Bittencourt27 utilizaram filmes oclusais, scanner 
de mesa e o software Dentscan Dentview (APICA 
Eng. Ltda-Dental Techonologies; Necher, Israel) 
para determinar a densidade óssea em sutura de 
maxila, obtendo resultados satisfatórios. Landim, 
Junqueira e Rocha16 compararam métodos de ava-
liação da densidade óssea de mandíbulas de cães 
radiografando pares de hemi-mandíbulas sobre 
filmes oclusais, com a face vestibular voltada para 
o aparelho de raios X, escala padrão Al e fotoden-
sitômetro. No entanto, são escassas na literatura as 
informações sobre a densidade óssea da mandíbu-
la após a aplicação da distração osteogênica.

O objetivo desse trabalho foi avaliar o tecido 
ósseo neoformado em mandíbulas de ratos subme-
tidas à Distração Osteogênica, por meio de análise 
de densitometria óssea em imagens radiográficas 
digitalizadas.

MATERIAL E MÉTODOS
Vinte ratos adultos machos, da raça Wistar, pe-

sando aproximadamente 300 gramas, oriundos do 
Biotério Central do Campus de Ribeirão Preto - 
USP, foram selecionados e alojados em caixas, em 
grupos de 4, com livre acesso à água e alimento, 
temperatura controlada (23±1ºC) e ciclo claro/es-
curo de 12/12 horas, sendo o início do período de 
claro às 7:00 horas.

Os animais foram divididos em 2 grupos: Dis-
tração Osteogênica (DO) e Controle (C) e sub-
metidos à cirurgia para fixação de um aparelho 
distrator e osteotomia da mandíbula. 

Etapa cirúrgica
Os animais foram anestesiados com a solução 

anestésica hidrato de cloral a 10%, na dosagem de 
0,4ml para cada 100g, injetada por via intraperi-
toneal.
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Os animais foram devidamente anestesiados e 
uma incisão de aproximadamente 1cm de exten-
são foi realizada na região submentoniana direita. 
As fibras dos músculos masseter e bucinador fo-
ram divulsionadas por meio de tesoura cirúrgica 
de ponta romba (tipo Lexer BC 590, Duflex),  
e o periósteo incisado com bisturi e afastado com 
curetas (Golgran nº 3) adaptadas. 

Na mandíbula exposta foram preparados dois 
orifícios bicorticais com uma broca de 3/64 po-
legadas de diâmetro, montada em contra-ângulo 
(Kavo, São Paulo/SP, Brasil) e motor elétrico para 
implantes (Dentscler, Ribeirão Preto - SP, Brasil), 
ajustado em 3000rpm, com irrigação constante e 
abundante com soro fisiológico. Os orifícios foram 
posicionados a uma distância de 3mm no aspecto 
mesial e 3mm no aspecto distal em relação ao lo-
cal pré-determinado para a osteotomia transversal 
do corpo mandibular. Dois pinos pré-fabricados de 
titânio comercialmente puro (MDT Ind. e Com. 
de Implantes Ortopédicos LTDA., Rio Claro/SP, 
Brasil) de 13mm de comprimento por 1,2mm de 
diâmetro foram rosqueados nos orifícios e a man-
díbula foi seccionada. A osteotomia teve como re-
ferências o início do ramo ascendente, no aspecto 
superior, e um ponto situado a aproximadamente 
1mm, no aspecto mesial, à parte mais profunda 
da chanfradura inferior do corpo mandibular.  
O corte do tecido ósseo foi realizado com um dis-
co sinterizado fino (DFS, Riedenburg, Germany), 
com 9mm de diâmetro, previamente montado em 
contra-ângulo, com o motor elétrico para implan-
tes. Após a fixação, os pinos tiveram suas extremi-
dades unidas a um disjuntor ortodôntico (Morelli, 
nº 6, Sorocaba/SP, Brasil) de 6,5mm, com resina 
acrílica vermelha da marca Duraley (Reliance®, 
Polidental Ind. Com. Ltda., São Paulo/SP, Brasil), 
aplicada com pincel. Este conjunto pinos/disjun-
tor foi chamado de distrator.

Após a fixação do distrator, procedeu-se à su-
tura dos tecidos em camadas. Primeiramente, foi 
suturado o tecido muscular com fio de seda 4.0 
(Ethicon, Johnson & Johnson, São José dos Cam-

pos/SP, Brasil) e em seguida a pele, com fio de seda 
5.0. Em seguida, cada animal recebeu uma dose 
de 0,1mL/100gr de peso do antibiótico Pentabió-
tic Veterinário Pequeno Porte (Fort Dodge®, Cam-
pinas/SP, Brasil).

Após um período de 7 dias, os aparelhos dos 
animais do grupo DO foram ativados, produzindo 
um afastamento gradual dos segmentos mandibu-
lares de 0,5mm/dia, durante 5 dias seguidos, o que 
resultou num alongamento total do corpo mandi-
bular de 2,5mm. Os segmentos foram então estabi-
lizados e os animais sacrificados nos períodos de 2 
e 6 semanas de estabilização (5 animais para cada 
período). Os animais do grupo C foram mantidos 
nas mesmas condições e submetidos aos mesmos 
procedimentos cirúrgicos, com a exceção de que, 
neste grupo, o aparelho distrator foi ativado em 
2,5mm, em uma só etapa, no final do ato cirúrgico. 
Os sacrifícios dos animais também ocorreram após 
2 e 6 semanas (5 animais para cada período).

Após o sacrifício, as mandíbulas dos dois gru-
pos foram separadas do crânio e tiveram os tecidos 
moles cuidadosamente removidos. Foram então, 
em conjunto, posicionadas com as bordas inferio-
res assentadas sobre um único filme radiográfico 
extrabucal (T-MAT, Kodak, Kodak do Brasil Ltda., 
São José dos Campos/SP, Brasil). Um aparelho de 
raios X (Weber, tipo 11R, Weber Company, USA) 
foi posicionado perpendicularmente ao filme, a 
uma distância foco-filme de 40cm, e uma tomada 
radiográfica foi realizada com os seguintes fato-
res físicos de exposição: 10mA, 64,5kVp e 0,16 
segundos de exposição. Todos esses fatores foram 
monitorados pelo aparelho/sistema Victdreen 
NERO 6000B (Non-Invasive Evaluator Radiation 
Outputs, Modelo 6000B, Victoreen Inc-USA).  
A radiografia obtida foi, então, digitalizada com 
um scanner profissional (Expression 636, EPSON 
Ltda, USA) e recortada segundo as áreas de in-
teresse com o programa Adobe Photoshop 7.0.1 
(Adobe, Adobe System Corporation Inc., USA). 
As imagens resultantes, contendo o osso neofor-
mado pela distração osteogênica, foram submeti-
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das à análise de densitometria óssea com o pro-
grama Spidex (S3DX, Spidex comp., Nova York, 
USA). Para essa análise, foram traçadas duas linhas 
diagonais partindo dos vértices de um quadriláte-
ro regular, inscrito em uma área correspondente 
ao tecido ósseo neoformado. Em cada linha, fo-
ram determinados 100 pontos de mensuração.  
A densidade final para cada mandíbula foi a média 
dos valores encontrados ao longo das duas linhas. 
Os resultados foram analisados estatisticamente 
com o teste Wilcoxon Rank Sum.

RESULTADOS
As imagens das mandíbulas dos grupos DO jun-

tamente com as do grupo C foram obtidas através 
de uma única tomada radiográfica (Fig. 1). A figura 
2 mostra as áreas selecionadas e recortadas a par-
tir da imagem radiográfica inicial com o programa 
Photoshop, e as linhas de mensuração da densidade 
óssea definidas com o programa Spidex. A tabela 
1 apresenta as medianas dos valores de densidade 
óssea obtidos para cada mandíbula dos animais dos 
dois grupos sacrificados após 2 e 6 semanas de esta-
bilização e o resultado da análise estatística.

Os valores de densidade óssea encontrados nos 
grupos DO de 2 e 6 semanas foram estatistica-
mente diferentes (p<0,05). Não foram observadas 
diferenças significativas entre os grupos DO e C, 
para nenhum dos períodos analisados. 

DISCUSSÃO
Embora Ilizarov12 tenha demonstrado que 

a força de tensão por stress, em tecidos subme-
tidos à distração, promove ativação metabólica, 
vasculogênese e nova formação óssea, a utilização 
desta técnica na Odontologia se restringiu, até 
recentemente, ao tratamento de más formações 
craniofaciais12,25. Com o advento dos implantes 
osseointegrados, a técnica passou a ser emprega-
da em cirurgias de aumento de rebordo ósseo em 
substituição às cirurgias de enxerto.

Os estudos nas áreas odontológica e médica 
têm sido concentrados na investigação da dinâ-

FIGURA 1 - Filme radiográfico com todas as imagens (todas as mandíbulas 
analisadas com as respectivas letras de identificação).

Tabela 1 – Valores das medianas das densidade ósseas dos 
animais dos grupos Distração Osteogênica e Controle sacri-
ficados após 2 e 6 semanas de estabilização.

Ratos

Densidade Óssea

DO C

2 semanas* 6 semanas* 2 semanas 6 semanas

1 63.0 93.0 65.5 76.0

2 79.0 88.0 65.0 74.5

3 45.0 83.0 60.0 80.5

4 76.0 74.5 78.7 104.0

5 96.5 110.0 78.0 78.0

* p<0,05 (Wilcoxon Rank-Sum) 

FIGURA 2 - Imagem radiográfica selecionada e as linhas para medição da 
densidade óssea definidas.

mica de formação do tecido ósseo e nas carac-
terísticas mecânicas do osso neoformado13,22,24.  
O objetivo dos estudos clínicos, na sua maioria, 
tem sido determinar o tempo ideal para a remo-
ção do aparelho distrator e avaliar se o tecido ósseo  
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neoformado possui propriedades mecânicas suficien-
tes para resistir aos esforços aos quais será submetido 
sem se fraturar13. Frente à necessidade de se avaliar 
a qualidade do tecido ósseo neoformado, os estudos 
com densitometria óssea e suas aplicações na Odon-
tologia tem sido cada vez mais freqüentes16,18,27.

A avaliação da qualidade do tecido ósseo por 
meio de densitometria é largamente utilizada na 
Medicina, principalmente no diagnóstico e acom-
panhamento de osteoporose, em ossos longos. 

Em estudos que utilizaram aparelho de raios 
X16,17,18,27 odontológico, há discussões sobre as 
possíveis variações no tempo de exposição, Kvp 
e Ma em diferentes tomadas radiográficas, mes-
mo quando realizadas em um mesmo aparelho 
com as mesmas calibrações. Essas variações pode-
riam afetar os resultados finais da densidade óssea.  
A utilização do filme radiográfico (T-MAT, Kodak) 
e aparelho (Weber, tipo 11R, USA) neste trabalho, 
permitiu a obtenção das imagens das vinte mandí-
bulas analisadas através de uma única tomada ra-
diográfica, eliminando essas variáveis.

Embora os grupos DO de 2 e 6 semanas te-
nham apresentado diferenças estatísticas, o mesmo 
não ocorreu entre os mesmos períodos do grupo 
C e entre os grupos DO e C. Esses resultados in-
dicam que o processo da distração osteogênica in-
duziu a formação e diferenciação de tecido ósseo 
de forma mais acelerada do que ocorreu no grupo 
controle, no período analisado. O fato de não te-
rem sido observadas diferenças estatísticas entre o 
grupo que foi submetido à distração osteogênica e 
o grupo controle pode estar associado ao número 
limitado da amostra neste estudo ou à alta varia-
bilidade observada nos valores densitométricos. 
Os valores do grupo DO foram, entretanto, consi-
deravelmente maiores que os valores do grupo C,  
o que salienta que o pequeno número de espéci-
mes nesse estudo induziu à indiferença estatística 
para os dados. É possível ainda, que uma eventual 
redução na estabilidade do aparelho distrator, 
durante o período de distração ou de contenção, 
possa ter provocado uma interferência no proces-

so cicatricial e, conseqüentemente, nos ritmos de 
mineralização observados.

Na literatura, o processo de ossificação durante 
a DO é controverso4,14,26,28. Ainda não está claro se 
a aceleração na formação do calo ósseo, na distra-
ção osteogênica, ocorre em função da maturação 
rápida da matriz de colágeno, com subseqüente ga-
nho na área de superfície por deposição osteóide, 
ou se é predominantemente dependente de efei-
tos estimulantes sobre a proliferação de osteoblas-
tos. O efeito das forças de tensão na diferenciação 
fenotípica de osteoblastos e na sua capacidade de 
produzir tecido ósseo mineralizado é pobremente 
compreendido. 

Investigações ultra-estruturais têm revelado 
que a malha de colágeno e a formação mineral 
estão envolvidas na regeneração óssea a partir 
de cargas mecânicas. Estudos recentes revelaram 
que tensões hiperfisiológicas, produzidas na área 
de distração osteogênica, dificultam ou impedem 
a formação e a mineralização da matriz óssea.  
Tais estudos demonstraram que tensões em maio-
res amplitudes reduzem a expressão de proteínas 
específicas da matriz óssea e provocam alterações 
estruturais das fibras de colágeno, afetando sua mi-
croestrutura, o que causa redução na mineraliza-
ção no tecido ósseo5,20,29.

A orientação espacial das fibras de colágeno, 
aparentemente, está associada com diferentes pro-
cessos de mineralização. Exemplares de segmen-
tos ósseos submetidos a menores tensões demons-
traram formação de cristal maduro, enquanto 
tensões elevadas e moderadas de 20 micro-strains 
promoveram a formação de cristais imaturos, con-
tendo predominantemente apatita em desenvol-
vimento22. Além disso, foi observada redução no 
conteúdo mineral, por volume, em níveis elevados 
de cargas mecânicas.

Vários fatores podem ter contribuído para 
a igualdade estatística entre os grupos DO e C, 
tais como a dimensão total da abertura (2,5mm) 
e a freqüência de ativações do aparelho. Aparen-
temente, a separação aguda de apenas 2,5mm  
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seguida da estabilização dos segmentos mandibu-
lares não impediu a organização e diferenciação 
do tecido conjuntivo em tecido ósseo mineraliza-
do no grupo controle. É possível que uma pequena 
modificação do modelo experimental, com ligeiro 
aumento na separação dos segmentos mandibula-
res, resultasse em prejuízo maior na neoformação 
óssea do grupo controle sem, contudo, interferir 
na cicatrização do grupo DO.

Sabe-se que a velocidade de distração e,  
conseqüentemente, a tensão induzida nas fibras 
de colágeno são também fatores de importância 
para o sucesso da distração osteogênica. Nes-
te trabalho foi realizada uma abertura diária de 
0,5mm. Mizuta et al.23 relataram maior densida-
de óssea com aberturas menores, mas com maior 
freqüência. Esses autores aplicaram, em galinhas, 
um método automatizado que promove aberturas 
de 0,00625mm/hora, 12 vezes por dia, obtendo 
resultados superiores quando comparado com 
aberturas de 0,375mm a cada doze horas. A ossi-
ficação encontrada no primeiro grupo foi apenas 
intramembranosa, enquanto no segundo grupo foi 
endocondral e intramembranosa.

A abertura de 0,5mm a cada 24 horas, realizada 
no presente estudo, pode ter induzido tensão sufi-
ciente para impedir a organização do tecido con-

juntivo e a maturação do tecido ósseo no grupo 
DO, de forma mais acelerada em relação ao grupo 
Controle.

Estudos futuros, com ciclos mais freqüentes de 
aplicação de forças e afastamentos finais maiores 
dos segmentos mandibulares, poderão ser capazes 
de detectar diferenças quanto à qualidade e quanti-
dade de neoformação óssea com o uso da técnica da 
distração osteogênica neste modelo experimental.

CONCLUSÕES
1) A densidade radiográfica observada neste 

experimento foi significativamente maior no gru-
po DO de 6 semanas quando comparada à do gru-
po DO de 2 semanas. O mesmo não ocorreu no 
grupo controle.

2) Não houve diferença estatística entre o gru-
po controle e o Distração Osteogênica, sugerindo 
que uma fenda de 2,5mm de amplitude não impe-
de a regeneração óssea da mandíbula do rato.

Agradecimento
À FAPESP pelo apoio financeiro ao projeto 

(Processo nº 0302601-0).

Enviado em: Setembro de 2004
Revisado e aceito: Outubro de 2004

Evaluation of the neoformed osseous densitry after mandibular osteogenic  
distraction

Abstract
Aim: radiograph evaluation of osteogeneous distraction sites. Methods: twenty rats were divided in 2 groups: 
Osteogeneous Distraction (OD) and Control (C). The animals of the OD group were subjected to mandibular os-
teotomy, fixation of a distractor device and application of osteogenic distraction force. Rats of the C groups were 
used as control on the evaluation of the osseous tissue formed from the osteogeneous distraction technique. These 
animals mandible (C group) were transversely segmented, the segments were acurately separeted one from other 
in 2,5mm and then fixed in position. The animals of both groups were sacrificed after 2 and 6 weeks of the end of 
the OD (5 animals in each period for both groups). All of the mandible were simultaneously radiographied over 
the same radiographic film. Images obtained from X-ray were scanned and the osseous densitometry performed. 
Results and Conclusions: there were found no significant difference between 2 groups in nome of the periods eva-
luated. Mandible of both groups showed incomplete osseous consolidation after 2 weeks while after 6 weeks it was 
found complete consolidation. It was found significant difference in ossoeus densitometry between the periods of 
evaluation (2 and 6 weeks) only to OD group.

Key words: Osteogeneous disctraction. Osteogeneous densitometry. Rats.
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