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RESUMO

Biomodelagem virtual é a capacidade de replicar a morfologia de uma
estrutura biolégica em um biomodelo tridimensional com a finalidade de proporcionar
uma visualizagao dessas estruturas no em ambiente virtual e possibilitar a realizagao
a criagao de modelos tridimensionais e sua manipulagao. Esta tecnologia permite
diagndsticos e planejamentos precisos, tendo a necessidade, muitas vezes, de
computadores de alto desempenho para o processamento das imagens, além de
softwares proprietarios que permitem obter e manipular os biomodelos, com alto
custo de licenciamento, impedindo seu uso em clinicas odontoldgicas populares e
instituicdes de ensino. O objetivo principal desta pesquisa € identificar e analisar
softwares livres para criagdo de biomodelos virtuais que podem ser utilizados na
Odontologia através da técnica de fotogrametria que permite a utilizacdo de
equipamentos existentes em qualquer clinica odontolégica ou instituicdo de ensino,
como computadores de médio desempenho e aparelhos celulares. Dentre a
variedade de softwares disponiveis, encontrados através de uma revisdao de
literatura, pdde-se analisa-los através das variaveis: tempo de processamento para
obtencdo do biomodelo, qualidade da malha de pontos, apresentacdo visual do
biomodelo em sua forma sdélida com textura, facilidade para manipular o programa,
interface grafica visual e ferramentas disponiveis para manipulagdo do biomodelo
virtual. Observou-se que os programas Meshroom e COLMAP possuiam as
caracteristicas necessarias para aplicagdo da técnica. Os resultados obtidos
demonstraram que € viavel incluir esta técnica na rotina do dentista e de instituicdes
de ensino nas mais diversas situagdes de planejamento digital. As principais
vantagens apresentadas foram a redugao dos custos para se inserir no fluxo digital e
a possibilidade de disseminagao da técnica para mais profissionais e estudantes da

area odontologica.

Palavras Chaves: realidade virtual; informatica odontolégica; educagdo em

odontologia; odontologia.



ABSTRACT

Virtual biomodeling is the ability to replicate the morphology of a biological
structure in a three-dimensional biomodel in order to provide a visualization of these
structures in a virtual environment and enable the creation of three-dimensional
models and their manipulation. This technology allows for accurate diagnoses and
planning, often requiring high-performance computers for image processing, in
addition to proprietary software that allows obtaining and manipulating biomodels,
with high licensing costs, preventing their use in dental clinics. popular and
educational institutions. The main objective of this research is to identify and analyze
free software for creating virtual biomodels that can be used in Dentistry through the
photogrammetry technique that allows the use of existing equipment in any dental
clinic or teaching institution, such as medium performance computers and cell
phones. Among the variety of software available, found through a literature review, it
was possible to analyze them through the variables: processing time to obtain the
biomodel, quality of the mesh of points, visual presentation of the biomodel in its solid
form with texture, facility to manipulate the program, visual graphical interface and
tools available for manipulation of the virtual biomodel. It was observed that the
Meshroom and COLMAP programs had the necessary characteristics for the
application of the technique. The results obtained showed that it is feasible to include
this technique in the routine of dentists and educational institutions in the most
diverse situations of digital planning. The main advantages presented were the
reduction of costs to be inserted in the digital flow and the possibility of disseminating

the technique to more professionals and students in the dental field.

Keywords: Virtual Reality; Dental Informatics; Dentistry; Education, Dental;
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1 INTRODUGAO

Biomodelagem virtual € o termo genérico utilizado para descrever a capacidade
de replicar a morfologia de uma estrutura bioldgica, onde os dados obtidos sao
processados em um computador e geram o codigo necessario para fabricagdo do
biomodelo através da prototipagem.' Através da biomodelagem virtual é possivel
criar e manipular um modelo digital com o objetivo de aprimorar a visualizagao

anatdmica.?

O biomodelo virtual € um modelo baseado em computador criado com a
finalidade de proporcionar a visualizagdo de estruturas biologicas, além de
possibilitar a realizagdo de analises biomecanicas, por exemplo, o modelo digital
gerado através de uma tomografia, incluindo modelos baseados em computador que

podem ser manipulados por softwares CAD (Desenho Assistido por Computador).®

A realidade virtual cria um ambiente virtual que fornece padronizacéo,
seguranca e flexibilidade para avaliacdo de regides anatdbmicas com diversas
finalidades que passam pelo exame inicial, diagnéstico, planejamento e
procedimento cirurgico, propriamente dito. Através dela descreve-se um ambiente
tridimensional gerado por computador que possibilita a exploragao e interacdo por

uma pessoa.*

Houve uma grande revolugdo em quase todas as areas da ciéncia nos ultimos
30 anos, onde foi possivel representar ambientes complexos virtualmente para
serem manipulados com facilidade.®> Com o desenvolvimento da computacgéo, as
imagens simuladas tornam-se mais realistas e muito mais rapidas de criar,
requerendo o desenvolvimento de softwares especializados para manipular as

imagens tridimensionais gravadas da morfologia dentaria e orofacial.*

Em contrapartida, temos o software livre sendo conceituado como um
programa com permissao aberta para uso, copia e distribuicdo em sua forma original
ou modificado pelo usuario, podendo ser redistribuido com ou sem custo. Esse tipo
de software possui uma comunidade de programadores espalhados pelo mundo que
cooperam para O seu crescimento e aperfeicoamento, mantendo atualizagdes e

corregdes constantes, além da interacdo com os usuarios.?
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Com o advento da tecnologia e todo seu avango, podemos observar o grande
amadurecimento de seu uso na Odontologia ao longo do tempo.> Sendo as
aplicagbes da realidade virtual na Odontologia destacadas nas areas de
Implantodontia, Prétese Dentéria, Ortodontia, Cirurgia e Traumatologia Buco Maxilo

Facial, Endodontia, Pediatria, Radiologia e Periodontia.®”’

Além dessas aplicagdes, a educacédo odontologica também esta se inserindo
nesta area como complemento ao curriculo, através do treinamento para preparagao
dos estudantes.>® A tecnologia de realidade virtual (VR) estd se tornando
onipresente no treinamento odontoldgico®, porém ainda € um desafio a adaptagdo
continua dos desenvolvimentos tecnolégicos com a aplicagdo na pratica

odontoldgica.®

Esta tecnologia permite diagnosticos mais precisos e simulagdes de técnicas
em ambiente virtual antes da real aplicacdo no paciente. Contudo, sua utilizagao tem
ainda um alto custo para aquisicdo da licenca dos softwares proprietarios, e de
computadores de alto desempenho para o processamento das imagens, além da
demanda de tempo para coleta de dados biolégicos e fabricagdo de protétipos em

centros especializados.?

Nesse sentido, baseando-se na necessidade da aplicagdo da tecnologia de
realidade virtual na educacédo odontoldgica, seguindo a tendéncia global, torna-se
util criar e fornecer biomodelos virtuais para estudo dos discentes da Universidade
Federal de Pernambuco, sendo este um protétipo para as disciplinas de proteses

dentarias, podendo ser adaptada para outras areas de estudo da Odontologia.

Assim ha a necessidade de identificar softwares livres que possuam
ferramentas basicas e adequadas para reconstrugdo e manipulagao de biomodelos
virtuais, verificando também a viabilidade da utilizacdo de recursos computacionais
convencionais, além da disponibilizagado de técnicas a serem utilizadas para obter-se

0s biomodelos virtuais.

1.1 REVISAO DE LITERATURA
Com o progresso da tecnologia, as solugdes odontolégicas tém feito avangos

significativos em todo o mundo. O rapido desenvolvimento digital tem sido aplicado
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tanto na area clinica odontologica quanto na area de educagédo odontoldgica. Esta
tendéncia desafiara gradualmente os métodos de ensino e as praticas clinicas

odontoldgicas tradicionais.®

O treinamento odontoldgico utiliza a simulagdo ha bastante tempo, porém a
simulagédo através de uma realidade virtual ainda é algo novo." A tecnologia de
realidade virtual (VR) esta se tornando onipresente no treinamento odontologico™,
através da modelagem computacional o profissional pode trabalhar em um ambiente
virtual e manipular imagens tridimensionais da morfologia dentaria e orofacial,

denominadas de biomodelos virtuais.>*

No processo do fluxo digital na Odontologia, sdo relatadas as etapas de
aquisicdo de imagens digitais, preparagéo e processamento dos insumos, produgao
dos biomodelos e aplicagdo clinica. Os biomodelos obtidos s&o utilizados
principalmente para o diagnéstico e planejamento de casos clinicos, com a opg¢ao de

impressdo dos modelos de acordo com a necessidade requerida.'

Inicialmente a obtencdo desses biomodelos virtuais dava-se em 4 fases:
Obtencao de imagens do paciente, por meio de tomografias computadorizadas e
ressonancias magnéticas; segmentacdo da regido de interesse; obtengdo do
biomodelo virtual; e exportagao em formato especifico para finalizagdo do projeto em

software CAD.>™

Atualmente o biomodelo virtual pode ser obtido através de scanners a laser, de
infravermelho, projecoes de feixes de luz, cameras Charged-Coupled Device (CCD)
ou de contato, que geram dados digitais em formato Standard Tessellation Language
(STL), referindo-se a uma imagem de estereolitografia, que €& reconhecido pela
maioria dos softwares CAD, podendo esse escaneamento se dar de duas formas:

intraoral ou extraoral.™

Dentro dessa perspectiva, existe também a técnica de fotogrametria que
apresenta muitas vantagens na criacdo de modelos anatdmicos digitais, com custo
relativamente baixo, exigindo equipamentos como cameras digitais ou mesmo de
celulares com uma resolugdo minima de 5 megapixels, o que € suficiente para se

conseguir bons resultados, aliados a ferramentas de iluminacdo e softwares
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apropriados. Essa técnica cria modelos anatébmicos que priorizam os detalhes mais

finos, quando realizada corretamente.™ '®

A utilizacdo desta técnica necessita de alguns pontos de ateng¢do, como evitar
superficies brilhantes, espelhadas ou transparentes, pois isso pode confundir o
software utilizado para reconstruir o modelo 3D. Além disso, a representacao de
objetos planos ou sem caracteristicas marcantes também causam dificuldades de
representacdo. Uma iluminacdo adequada e uniforme, uma distancia focal de 35 a
50 mm, assim como fotos de variadas posi¢des ajudam no alinhamento das imagens

e criacdo do modelo.™®

Silva (2011) em sua revisao de literatura, apresenta varios relatos de casos que
utilizam a biomodelagem virtual, sem divulgar os softwares utilizados ou utilizando
softwares proprietarios.?> As principais fabricantes de softwares odontoldgicos
(3Shape, Exocad, Dentsply, Sirona e Dental Wings) possuem programas voltados

para obtencdo de biomodelos virtuais, porém o alto custo limita seu uso."

Costa, Yasuda e Nahas-Scocate (2016) propuseram apresentar alguns
softwares livres e fazer comparagdes entres eles, mostrando as vantagens de cada
um no campo da odontologia. Foram eles: Invesalius, ITK/SNAP, OsiriX, 3D Slicer e
o Imaged.” Dentro dessa mesma realidade Martins e Lederman (2013) utilizaram o

software DentalSlice para fazer planejamento cirtrgico de implantodontia.’

Outros softwares livres também estdo sendo utilizados para obtencédo de
biomodelos virtuais. O software Blender foi utilizado para desenvolver um protétipo
de afastador odontoldgico que afaste lingua e bochecha simultaneamente dos
dentes posteriores de pacientes com necessidades especiais.?> O software CAD
gratuito Meshmixer® foi utilizado para o desenvolvimento da técnica de desenho

digital de placas oclusais."’

Os softwares livres tém uma grande abrangéncia e alcangam diversas areas da
ciéncia, além de ter vantagens como a liberdade de criacdo e acessibilidade."”
Destaca-se a grande comunidade de programadores que cooperam para O
crescimento e aperfeicoamento desses soffwares, mantendo-os atualizados e com

corregdes constantes.?
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Pode-se observar a variedade de aplicacbes da realidade virtual dentro da
odontologia, sendo aplicadas nas areas de implantodontia, protese dentaria,
ortodontia, cirurgia e traumatologia buco maxilo facial, endodontia, pediatria,

5678 As maiores

radiologia e periodontia, além da educagdo odontoldgica.
contribuicdes da biomodelagem na area da saude concentram-se em diagnosticos

precisos e planejamentos cirurgicos.?

Frente as inovagdes tecnoldgicas dentro das variadas areas da Odontologia o
presente estudo busca encontrar novas alternativas para tornar o processo de
biomodelagem cada vez mais viavel e acessivel as instituicbes de ensino, sendo

este um estudo inicial para aplicagao nas disciplinas de proteses dentarias da UFPE.

1.2 OBJETIVOS
1.2.1 OBJETIVO GERAL

Este trabalho tem como objetivo principal identificar e analisar softwares livres
para criacdo de biomodelos virtuais que podem ser utilizados na Odontologia, com o
intuito de reduzir os custos e inserir instituicbes de ensino e clinicas odontoldgicas

no fluxo digital.

1.2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Compdem ainda este trabalho, os seguintes objetivos especificos:

1 Identificar softwares livres para obtengcdo dos insumos necessarios para
criacdo dos biomodelos virtuais.

2 Identificar softwares livres que possuam ferramentas basicas e adequadas
para reconstrucdo e manipulacdo de biomodelos virtuais.

3 Analisar comparativamente os resultados obtidos de cada software.

4 Criar e disponibilizar biomodelos virtuais para a disciplina de prétese dentaria
da Universidade Federal de Pernambuco.

5 Descrever a técnica utilizada para obtencdo dos biomodelos virtuais.

6 \Verificar a Vviabilidade da utilizagcdo de recursos computacionais

convencionais.
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2 MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma pesquisa aplicada e descritiva de natureza qualitativa, em que
a coleta de dados foi obtida de forma transversal, definindo as variaveis
independentes e dependentes. A amostra foi composta pelos softwares livres
identificados para a técnica empregada. O acesso para obtengdo da amostra é livre,

tendo em vista que os programas sao gratuitos.

Critérios de inclusao: Ser um software livre, conforme a definicao: ter liberdade
de executar, copiar, distribuir, estudar, mudar e melhorar o software; E aplicabilidade
do programa na pratica odontolégica, conforme as técnicas descritas para obtengéo

do biomodelo virtual.

Critérios de exclusdo: Indisponibilidade de ferramentas basicas para obtencgao
e/ou manipulagdo dos biomodelos virtuais; Auséncia de uma interface grafica; e
softwares que demandem de um alto processamento, necessitando de um
computador de alto desempenho, além do ndo cumprimento dos critérios de inclusao

descritos acima.

A pesquisa foi realizada na Universidade Federal de Pernambuco, onde foram

utilizados os recursos e equipamentos disponiveis.

Uma revisdo de literatura foi realizada para a identificacdo dos softwares

existentes.

Foram visitadas as seguintes bases bibliograficas: PubMed, BVS, LILACS,
MEDLINE, SCIELO e Google Scholar. Foram também utilizados os seguintes
descritores: Realidade Virtual / Virtual Reality, Informatica Odontolégica / Dental

Informatics, Odontologia / Dentistry e Educagao em Odontologia / Education, Dental.

Foi utilizado o modelo de gesso parcialmente desdentado para representar as
estruturas biolégicas com o objetivo de obter os insumos através da fotogrametria,
para a avaliacdo dos softwares utilizados de acordo com os critérios mencionados.
Neste sentido a pesquisa nao necessitou ser submetida ao comité de ética, tendo

em vista a utilizagdo apenas de meios e recursos laboratoriais.
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Em relagdo aos equipamentos, foi utilizado um computador com processador
Intel Core i7, 16 GB de memdria RAM e placa de video NVIDIA GeForce GTX 1660
SUPER, além de um celular Xiaomi Redmi 9T com camera de 48 megapixels e

resolugao de 8000 x 6000 pixel para as tomadas fotograficas.

O biomodelo virtual foi obtido em quatro etapas, a tomada fotografica, a
obtencdo da malha de pontos através do software livre especifico para este fim, a
exportagcdo da malha para extensao (.STL) e a manipulagdo do biomodelo virtual em

software CAD."*"°

Para a tomada fotografica foi utilizado o protocolo de circulo duplo?!, as
fotografias foram tiradas com uma mesa giratéria com as variagdes de 10° em 10°
circular e o posicionamento da camera ficou em 10° 30° e 60° em relagdo a base
onde estava o modelo'®, perfazendo o total de 108 fotografias. Para preparagéo do

modelo de gesso foi utilizado o padréo estocastico.?

A analise dos softwares foi feita através das variaveis: tempo de
processamento para obtengcdo do biomodelo virtual, qualidade da malha de pontos
obtida, apresentacdo visual do biomodelo em sua forma sodlida com textura,
facilidade para manipular o programa, interface grafica visual e ferramentas

disponiveis para manipulagao do biomodelo virtual.

A partir dessas andlises, foi possivel, através do software Meshroom, gerar o
biomodelo tridimensional que foi exportado em extensdo .STL e demonstrado

virtualmente no software MeshLab.

3 RESULTADOS

ApoOs revisdo da literatura, treze softwares voltados para fotogrametria foram
encontrados e avaliados quanto a elegibilidade para o estudo: Meshroom,
VisualSFM, 3DF Zephyr Free, COLMAP, Open MVG, Regard3D, MultiView
Enviroment (MVE), MicMac, AutoDesk Recap, Agisoft Metashape, IWitnessPro,
PhotoModeler e Reality Capture.

A Tabela A relaciona todos os softwares analisados, detalhando sobre o preco,

as configuragdes minimas para execugao, se possui interface grafica e por fim o
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método de instalagéo (se é por meio de instalador ou apenas desempacotamento de

pasta).

Seguindo os critérios de inclusdo e exclusao descritos no topico materiais

métodos, dos treze softwares, cinco foram considerados selecionaveis por

apresentarem as seguintes caracteristicas: softwares livres, aplicabilidade na

odontologia, interface grafica e possibilidade de uso por computador de médio

desempenho.

Softwares

Tabela A - Analise dos Softwares

Preco (USD)

Desktop (Configuragoes

Minimas)

Interface Grafica/
Método de Instalagao

Meshroom*

VisualSFM*

3DF Zephyr Free*

COLMAP*
Open MVG

Regard3D*
MultiView
Enviroment (MVE)

MicMac

AutoDesk Recap

Agisoft Metashape

IWitnessPro

PhotoModeler

Gratuito

Gratuito

Gratuito

Gratuito

Gratuito

Gratuito

Gratuito

Gratuito

$360 por ano

$179

$2495

$995

8Gb RAM / CPU 8 Cores
/ CUDA Core 3.0+

8Gb RAM / CPU 8 Cores
/| CUDA Core 3.0+

8Gb RAM / CPU 8 Cores
/ Single NVidia

8Gb RAM / CPU 8 Cores

8Gb RAM / CPU 8 Cores
/ CUDA Core 3.0+

8Gb RAM / CPU 8 Cores
/ CUDA Core 3.0+

8Gb RAM / CPU 8 Cores
/ CUDA Core 3.0+

8Gb RAM / CPU 8 Cores

16Gb RAM / CPU 8
Cores / GPU 700+ Cuda
Cores

16Gb RAM / CPU 8
Cores 2GHz / GPU 700+

Cuda Cores / Windows
10/11

Intel Core i7 CPU / 16GB
RAM / 750GB hard drive /
Windows 7/8/10/11

8Gb RAM / CPU 4 Cores

Sim / Pasta

Sim / Instalador

Sim / Instalador

Sim / Pasta

Nao / Pasta

Sim / Instalador

Nao / Pasta

Nao / Pasta

Sim / Instalador

Sim / Instalador

Sim / Instalador

Sim / Nao Informado
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/ CUDA Core 3.0+ 1Gb
VRAM

Reality Capture $10 por 8Gb RAM / CPU 4 Cores Sim / Nao Informado
3.500 PPI  / CUDA Core 3.0+ 1Gb
credits VRAM

* Softwares Selecionaveis

O software 3DF Zephyr Free tem uma limitacdo de processamento, ja que
apenas 50 fotos podem ser utilizadas em sua versao gratuita, o que o inviabiliza
para a pratica odontolégica, que exije mais detalhes no biomodelo final. Os demais,
podem utilizar uma quantidade de fotos indefinidas. O software VisualSFM
apresentou erros para a aquisicado do biomodelo e nao foi possivel avalia-lo, sendo
assim esses dois softwares ndo prosseguiram para a avaliacdo das nuvens de
pontos esparsa e densa, além do tempo total necessario para processamento do
biomodelo final que foram quantificados na Tabela B, enquanto que as interfaces

graficas dos programas selecionados, apds aplicacdo de todos os critérios de

inclusdo e exclusao, estao dispostas no Quadro 1.

Quadro 1 - Interfaces Graficas dos programas selecionados.

Figura 1 - COLMAP Figura 2 - MESHROOM Figura 3 - REGARD3D

Regard 3D

mmmmmmmmmmmmmm

Tabela B - Comparagao de nuvens de pontos (quantidade) e tempo de

processamento.

NOITEICHS Nuvem de Nuvem de Triangulagao Tempo de

pontos Esparsa  pontos Densa processamento

Meshroom 77.387 pontos  311.673 pontos 620.473 triangulos 1h27min56s
COLMAP 31.531 pontos  126.124 pontos 405.983 triangulos  2h25min18s
Regard3D 74.630 pontos  293.725 pontos 517.722 triangulos 19min42s
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A forma solida dos biomodelos gerados por cada software foi avaliada pela
quantidade de falhas presentes, analisadas visualmente, além da capacidade de

produzir também a texturizagcdo do modelo que estao dispostas na Tabela C.

Tabela C - Comparacao da forma solida e produgao de texturas.

NJIWEICS Forma Sdlida (Falhas) Texturizagao
Meshroom <20 Sim
COLMAP <20 Sim
Regard3D >100 Sim

O Quadro 2 mostra visualmente os modelos gerados em suas formas de

nuvem de pontos, triangulagao e sélida, através do software livre MeshLab.

Quadro 2 - Nuvem de pontos, Triangulagao e Forma Sdélida do Modelo

Figura 4 - Nuvem de
Pontos - software
MESHROOM

Figura 5 - Triangulacao -
software MESHROOM

Figura 6 - Forma Sdélida -
software MESHROOM

Figura 7 - Nuvem de Figura 8 - Triangulagéo - , L
S CoLMap softwaro COLMAP | 08, L oA
COLMAP

Figura 10 - Nuvem de Figura 11 - Triangulagao -
Pontos - software software REGARD3D
REGARD3D

Figura 12 - Forma Sdlida -
software REGARD3D
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Algumas ferramentas foram consideradas importantes para facilitar a obtencao

do biomodelo final e a sua visualizacao, elas foram listadas na Tabela D.

Tabela D - Ferramentas dos Softwares

Softwares Obtencao Manipulagdo do Visualizagcdo Exportacédo Filtr
automatica do Modelo Final do o de

Biomodelo Final Biomodelo Pont

para CAD
Meshroom Sim Sim Sim Sim Sim
COLMAP Sim Sim Sim Sim Sim
Regard3D N&o Sim Sim Sim N&o
4 DISCUSSAO

Da analise dos resultados dessa pesquisa € possivel afirmar que os softwares
livres da atualidade tém ferramentas basicas necessarias para realizar uma
biomodelagem eficiente para area odontolégica com equipamentos acessiveis e

disponiveis em qualquer consultério popular e unidades de ensino.

Quanto aos equipamentos para tomada fotografica, foi possivel constatar que o
celular utilizado, semelhante aos encontrados no mercado, possui ferramentas que
auxiliam no posicionamento, luminosidade e foco, trés itens essenciais para

aquisicao dos insumos necessarios a técnica da fotogrametria.

Para luminosidade pode-se ainda utilizar-se de equipamentos como ring ligth
esférico, softboxes ou até mini estudios portateis voltados a este fim. O excesso ou a
deficiéncia de luminosidade diminui a capacidade dos softwares de adquirir o
maximo de combinagdes entre as imagens, retornando um biomodelo final

inadequado.®
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Durante os ensaios de tomadas fotograficas foi possivel também verificar a
melhora significativa do biomodelo final quando utilizado o método estocastico?” e o
protocolo de circulo duplo®. Porém ainda foram detectadas dificuldades em

superficies brilhantes e espelhadas® que foram atenuadas pelo método estocastico.

Quanto ao computador necessario a técnica fotogramétrica é valido ressaltar
que os softwares utilizados exigem configuragdes minimas a serem utilizadas e que
necessitam de uma quantidade razoavel de memoria RAM, além de processadores
graficos com compatibilidade com CUDA Cores 3.0 ou superior. Essas questdes
implicam taxativamente na qualidade do biomodelo final, além da velocidade de
obtencdo do mesmo.'® Nossa pesquisa utilizou-se de um computador mediano que
possuia as configuragdes minimas necessarias para execucao do projeto e pode

servir de parametro para estudos futuros.

As nuvens de pontos esparsa e densa foram analisadas quantitativamente com
o intuito de diferenciar os softwares por sua capacidade de gerar uma malha mais
robusta, tendo em vista que este parametro é importante para a triangulagdo dos
vértices que vao dar mais riquezas de detalhes ao biomodelo gerado. Por sua vez,
essa quantificacdo necessita de um tratamento para que sejam contabilizados
apenas os veértices necessarios ao modelo, ja que muitos pontos podem ser obtidos
fora do campo desejado. Nessa perspectiva os softwares Meshroom e Regard3D
tiveram uma quantidade de pontos muito aproximada, enquanto que o COLMAP
consegue fazer um filtro inicial da nuvem de pontos indicando apenas os pontos que
foram adquiridos do modelo de gesso e por isso quantifica uma malha com menos

pontos, porém com uma qualidade melhor.

Ao analisar o tempo de processamento observamos uma diferenga significativa
e a explicagéo se da devido ao tratamento da malha de pontos e triangulagcdo que os
softwares Meshroom e COLMAP fazem, isto permite com que as faces criadas
através da triangulacdo dos pontos sejam filtradas e com isso diminui a quantidade
de faces indesejadas no objeto soélido e texturizado, reduzindo assim o tempo para

tratamento final do biomodelo gerado.
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Quanto a comparacédo da forma solida dos biomodelos gerados, observamos
uma diferencga significativa na qualidade destes, ja que alguns possuiam mais falhas
que outros, porém esta situagdo pode ser resolvida com a obtengdo de mais
insumos fotograficos, neste caso ha de se investigar o quanto a qualidade do
aparelho fotografico influencia para cada software especifico, tendo em vista que os
parametros sdo ajustaveis e que foram utilizados sempre em modo padrdo do
software para esta pesquisa. No contexto laboratorial de materiais que montamos, o
software que melhor performou foi o Meshroom. Além disso, todos os 3 softwares

possuem uma excelente obtencdo da malha de textura.

Quanto as ferramentas dos softwares destacamos algumas que tornam a
obtencdo do biomodelo tridimensional mais simples, com melhor qualidade e que

podem tornar esta etapa laboratorial menos exaustiva para o usuario.

Os softwares Meshroom e COLMAP possuem uma ferramenta de
automatizacdo dos processos necessarios para a obtencdo do biomodelo final,
bastando apenas indicar a pasta dos insumos fotograficos, nomear o biomodelo final
e indicar o local onde sera salvo. Essa opgdo gera uma maior facilidade para o
cirurgido-dentista, professor ou aluno que nao precisarao ter um conhecimento mais
aprofundado sobre o programa, além de diminuir o tempo da interagdo entre o

utilizador e o software.

Todos softwares analisados possuem as ferramentas de manipulagao,
visualizagao e exportagao do biomodelo para CAD o que é necessario para ajustes e
tratamento final do modelo gerado e inser¢do no fluxo digital. Quanto a ferramenta
de filtro de pontos, observou-se que estdo presentes nos softwares Meshroom e
COLMAP, sendo este ultimo o software que melhor fez essa filtragem e entregando

um produto final com menos pontos fora do campo de atuacao requerido.

Baseado nos resultados, os softwares Meshroom e COLMAP tiveram um
melhor desempenho e entregaram um biomodelo tridimensional com melhor
qualidade, j4 o Regard3D teve um tempo menor de processamento e pode ser
utilizado como uma ferramenta inicial para verificacdo de falhas e correcdo da

tomada fotogréfica.
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Faz-se necessario ainda mais pesquisas que utilizem desta técnica com os
softwares aqui apresentados, de forma a fazer analises especificas nos biomodelos
gerados, além da comparagao com outras técnicas como o escaneamento, € a
aplicacdo em variadas areas da odontologia. A criagdo de um acervo digital e
aplicagao dos biomodelos em realidade virtual também € algo possivel e pode trazer

beneficios para a area de ensino odontolégico

5 CONCLUSAO

ApoOs extensa pesquisa encontraram-se diversos softwares que aliados a
técnica de fotogrametria cumpriram o objetivo de obter um biomodelo virtual que
atendesse o0s requisitos da pratica odontolégica. Foram encontradas nesses
programas, as ferramentas adequadas para reconstrugdo e manipulagdo do
biomodelo final.

Os resultados obtidos demonstraram que € viavel incluir a técnica da
fotogrametria aliada aos softwares livres, Meshroom e COLMAP, na rotina do
dentista e de instituicdes de ensino nas mais diversas situagdes do planejamento
digital.

Onde as principais vantagens apresentadas foram a redugao dos custos para
se inserir no fluxo digital e a possibilidade de disseminagdo da técnica para mais

profissionais e estudantes da area odontologica.
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ANEXO A - Manual de Normas Revista da ABENO
Normas para Apresentagao

Missao - A Revista da ABENO - Associagao Brasileira de Ensino Odontoldgico é
uma publicagdo quadrimestral que tem como missao primordial contribuir para a
obtencdo de indicadores de qualidade do ensino Odontolégico, respeitando os
desejos de formagdo discente e capacitagdo docente, com vistas a assegurar o
continuo progresso da formacéo profissional e produzir beneficios diretamente
voltados para a coletividade. Visa também produzir junto aos especialistas a reflexao
e analise critica dos assuntos da area em nivel local, regional, nacional e

internacional.

Originais - Os originais deveréao ser redigidos em portugués ou inglés e digitados na
fonte Arial tamanho 12, em pagina tamanho A4, com espago 1,5 e margem de 3 cm
de cada um dos lados, perfazendo o total de no maximo 17 paginas, incluindo
quadros, tabelas e ilustragdes (graficos, desenhos, esquemas, fotografias etc.) ou no

maximo 25.000 caracteres contando os espacos.

llustragcdes - As ilustracdes (graficos, desenhos, esquemas, fotografias etc.) deverao
ser limitadas ao minimo indispensavel, apresentadas em paginas separadas e
numeradas consecutivamente em algarismos arabicos. As respectivas legendas
deverao ser concisas e localizadas abaixo e precedidas da numeragao
correspondente. Nas tabelas e nos quadros a legenda devera ser colocada na parte
superior. As fotografias deverao ser fornecidas em midia digital, em formato tif ou
jpg, tamanho 10 x 15 cm, em no minimo 300 dpi. Nao serdo aceitas fotografias em
Word ou Power Point. Deverao ser indicados os locais no texto para insercdo das

ilustragdes e de suas citagdes.

Encaminhamento de originais — Solicita-se o encaminhamento dos originais de
acordo com as especificagoes descritas em
http://revabeno.emnuvens.com.br/revabeno/. A submissdo on-line é simples e

segura



31

A estrutura do original

1. Cabecgalho: Quando os artigos forem em portugués, colocar titulo e subtitulo em
portugués e inglés; quando os artigos forem em inglés, colocar titulo e subtitulo em
inglés e portugués. O titulo deve ser breve e indicativo da exata finalidade do

trabalho e o subtitulo deve contemplar um aspecto importante do trabalho.

2. Autores: Indicacdo de apenas um titulo universitario e/ou uma vinculacdo a
instituicdo de ensino ou pesquisa que indique a sua autoridade em relagdo ao

assunto.

3. Resumo: Representa a condensacdo do conteudo, expondo metodologia,

resultados e conclusdes, ndo excedendo 250 palavras e em um unico paragrafo.

4. Descritores: Palavras ou expressdes que identifiquem o conteudo do artigo. Para
sua determinacdo, consultar a lista de “Descritores em Ciéncias da Saude - DeCS”

(http://decs.bvs.br) (no maximo 5).
5. Texto: Devera seguir, dentro do possivel, a seguinte estrutura:

a) Introducao: deve apresentar com clareza o objetivo do trabalho e sua relagdo com
os outros trabalhos na mesma linha ou area. Extensas revisées de literatura devem
ser evitadas e quando possivel substituidas por referéncias aos trabalhos mais
recentes, onde certos aspectos e revisdes ja tenham sido apresentados. Lembre-se
que trabalhos e resumos de teses devem sofrer modificagdes de forma a se
apresentarem adequadamente para a publicagdo na Revista, seguindo-se

rigorosamente as normas aqui publicadas.

b) Material e métodos: a descricdo dos métodos usados deve ser suficientemente
clara para possibilitar a perfeita compreensao e repeticdo do trabalho, ndo sendo
extensa. Técnicas ja publicadas, a menos que tenham sido modificadas, devem ser

apenas citadas (obrigatoriamente).

c) Resultados: deverao ser apresentados com o minimo possivel de discussao ou

interpretacao pessoal, acompanhados de tabelas e/ou material ilustrativo adequado,
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quando necessario. Dados estatisticos devem ser submetidos a analises

apropriadas.

d) Discussao: deve ser restrita ao significado dos dados obtidos, resultados
alcangados, relagdo do conhecimento ja existente, sendo evitadas hipoteses né&o

fundamentadas nos resultados.
e) Conclusbes: devem estar baseadas no proprio texto.
f) Agradecimentos (quando houver).

6. Abstract: Resumo do texto em inglés. Sua redagao deve ser paralela a do resumo

em portugués.

7. Descriptors: Versdo dos descritores para o inglés. Para sua determinagéo,
consultar a lista de “Descritores em Ciéncias da Saude - DeCS” (http://decs.bvs.br)

(no maximo 5).

8. Referéncias: Devem ser normatizadas de acordo com o Estilo Vancouver,
conforme orientagbes publicadas no site da “National Library of Medicine”
(http://www.nIm.nih.gov/bsd/uniform_req uirements.html). Para as citagbes no corpo
do texto deve-se utilizar o sistema numérico, no qual sdo indicados no texto somente
0s numeros-indices na forma sobrescrita. A citacdo de nomes de autores s6 é
permitida quando estritamente necessaria e deve ser acompanhada de
numero-indice e ano de publicagdo entre parénteses. Todas as citacbes devem ser
acompanhadas de sua referéncia completa e todas as referéncias devem estar
citadas no corpo do texto. As abreviaturas dos titulos dos periddicos deverao estar
de acordo com o List of Journals Indexed in Index Medicus
(http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?db=journals). A lista de referéncias
deve seguir a ordem em que as mesmas sao citadas no texto. A exatiddo das

referéncias é de responsabilidade dos autores.

9. Autor correspondente, com e-mail e endereco.



