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RESUMO

Introdugdo: A estética dentaria é um dos critérios mais considerados na
sociedade atual, assim é importante o Médico Dentista ter conhecimento sobre
0 que € um sorriso esteticamente agradavel. A harmonizacdo dentofacial
relaciona o sorriso com a face na sua totalidade, existindo tragos essenciais para
a atingir. Sao varios os parametros a avaliar, como a linha média, o arco do
sorriso, a cor dos dentes, as proporcdes dentarias, a forma dos dentes, os
componentes gengivais e os labios.

Objetivo: Explicar e estabelecer guidelines para conseguir compreender e
atingir um sorriso harmonioso dentofacialmente e estético, segundo conceitos
atuais.

Materiais e métodos: A pesquisa foi realizada nas bases de dados PubMed e
na Web of Science, apenas dos ultimos 5 anos, com diferentes combinacgfes de
palavras chave associadas ao tema.

Resultados: Obteve-se um total de 1404 artigos, que foram selecionados,
identificados, analisados e incluidos de acordo com os critérios propostos de
inclusdo. Ap6s a metodologia utilizada na selecdo dos artigos, foram
considerados 25 artigos cientificos.

Desenvolvimento: Na harmonizacédo dentofacial deve ter-se em consideracéo
a andlise da face e os componentes do sorriso. Na face, temos as divisdes
horizontal e na vertical, e linhas importantes como a linha média facial e a
bipupilar. Nos constituintes do sorriso, a linha média dentaria deve ser
concordante com a linha média facial. As areas de contacto dos dentes formam
0s embrasures gengivais que devem ser preenchidos pela papila gengival e as
incisais que aumentam ligeiramente ao longo da arcada distalmente. As formas
dos dentes descritas na literatura s&o: ovoide, quadrangular, triangular e
retangular, no entanto, a combinacéo destas também deve ser considerada no
planeamento de um sorriso estético. Nao existe nenhuma forma matematica
validada pela ciéncia como correta nas proporc¢des dentérias, porque nenhuma
se aplica em todos os casos, mas de vista frontal a “Golden Proportion” é
considerada aceitavel. Uma cor dos dentes mais branca é mais estética, mas
sempre com consciéncia da naturalidade da arcada dentaria. O plano oclusal
deve ser paralelo a linha do horizonte e perpendicular a linha média facial. O
arco do sorriso deve ser consonante, a curvatura do labio superior ascendente
ou reta e a linha do sorriso média. Os tecidos gengivais devem possuir um aspeto
saudavel, uma arquitetura correta e simetria. Os zénites sao distais ao longo eixo
do dente nos incisivos centrais e nos caninos e concordante nos iNncisivos
laterais, sendo que o contorno gengival destes deve encontrar-se a menos 1mm
dos dentes adjacentes.



Conclusdes: Apesar das guidelines a seguir para a conquista de um sorriso
esteticamente agradavel, € fundamental perceber o que € natural e pedir sempre
a opinido do paciente nos tratamentos de reabilitacdo estética.

Palavras-Chave: estética dentofacial, sorriso estético, linha média, forma
dentaria, proporcdo dentaria, cor dentaria, plano oclusal, arco do sorriso.



ABSTRACT

Introduction: Dental aesthetics is one of the most considered criteria in today's
society, so it is important for the dentist to have knowledge about what an
aesthetically pleasing smile is. Dentofacial harmonisation relates the smile to the
face in its entirety and there are essential features to achieve it. There are several
parameters to be evaluated, such as the midline, the smile arch, the color of the
teeth, the dental proportions, the shape of the teeth, the gum components and
the lips.

Objectives: Explain and establish guidelines for understanding and achieving a
dentofacially and aesthetically harmonious smile, according to current concepts.

Materials and methods: The search was conducted in PubMed and Web of
Science databases from the last 5 years only, with different combinations of
keywords associated with the topic.

Results: A total of 1404 articles were selected, identified, analyzed, and included
according to the proposed inclusion criteria. After the methodology used in the
selection of the articles, 25 scientific articles were considered.

Development: In dentofacial harmonisation, one must take into consideration
the analysis of the face and the components of the smile. On the face, we have
the horizontal and vertical divisions and important lines such as the facial midline
and the bipupillary line. In the components of the smile, the dental midline should
be concordant with the facial midline. The contact areas of the teeth form the
gingival embrasures that should be filled by the gingival papilla and the incisals
that increase slightly along the arch distally. The tooth shapes described in the
literature are ovoid, quadrangular, triangular and rectangular, however, the
combination of these should also be considered when planning an aesthetic
smile. There is no mathematical shape validated by science as correct in dental
proportions, by none applying in all cases, but from a frontal view the “Golden
Proportion” is considered acceptable. A whiter tooth color is more aesthetic, but
always with awareness of the naturalness of the dental arch. The occlusal plane
should be parallel to the horizon line and perpendicular to the facial midline. The
smile arch should be consonant, the curvature of the upper lip ascending or
straight, and the smile line medium. The gingival tissues should have a healthy
appearance, correct architecture and symmetry. The zeniths are distal to the long
axis of the tooth in the central incisors and canines and concordant in the lateral
incisors, and their gingival contour should be less 1 mm from the adjacent teeth.
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Conclusions: Despite the guidelines to follow for achieving an aesthetically
pleasing smile, it is fundamental to understand what is natural and always ask for
the patient's opinion in aesthetic rehabilitation treatments.

Keywords: dentofacial esthetics, esthetic smile, midline, tooth shape, tooth
proportion, tooth color, occlusal plane, smile arch.
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I.INTRODUCAO

A estética dentaria e a simetria da face sdo, cada vez mais, um
parametro de elevada relevancia na sociedade atual. Apesar do conceito de
estética ser subjetivo e influenciado pelo sexo, idade, religido, estatuto
socioeconémico, educacao, entre outros, existem calculos, linhas imaginarias e
referéncias anatomicas para a determinar matematicamente. A estética dentaria
e a simetria da face séo, cada vez mais, um parametro de elevada relevancia na
sociedade atual. 2 Um dos fatores mais predominantes na expresséao facial é
0 sorriso, influenciando, muitas vezes, a primeira impressao das pessoas. Um
sorriso esteticamente agradavel esta associado a popularidade, inteligéncia e
um estatuto social superior, por outro lado, um sorriso comprometido afeta a
autoestima da pessoa, consequentemente traduz-se numa ma aparéncia e mau
estar. @ Assim, os tratamentos dentarios tém vindo a aumentar em virtude da
busca pela estética dentofacial. )

Ao longo dos anos a evolugdo da Medicina Dentaria estética e o
aperfeicoamento dos materiais e dispositivos usados tem sido significativamente
marcante, como se pode observar na tabela apresentada na Figura 1. ®

Existem varios critérios fundamentais a ter em consideracdo quando se
fala num sorriso ideal como: linha média bem posicionada, propor¢cao dentaria,
a cor do dente, a forma, existéncia de diastemas, inclinagdo do plano oclusal,
arco do sorriso, componentes gengivais e labios. ®:67) A compreenséao de todos
estes parametros é a base da Medicina Dentéaria estética para tentar alcancar
um sorriso natural, tém vindo a ser estudados por varios autores ao longo dos
anos. ® E importante ter a consciéncia de promover um sorriso estético, mas
manter sempre um pouco de individualidade de paciente para paciente. ¢



# Tooth and face shape (Williams) TIMELINE {1919'2019)
Aesthetic dentistry milestones

1919 First JDR issue

1820
1930 » Acrylic dentures
Caphalometrics (Broadbent]
+ Faclal aesthetics and psychology (Root) 1840 ' a { )

« Dynamic face symmaetry (Hambridge)
» Tooth coler analysis (Clark)

# Light reflection on teath (Pincus)

+ Shade selection (GHll)

« Clear aligner technigue (Kesling) 1950
= Gingival aesthetics

+ Enamel acld etching (Bucnocore)

= Dentin bonding

+ Dssecintegration (Branemark)
= Bond porcelain teath to acrylic (Paffenbarger)
» Porcelain-fused-to metal (Welnstein)

» Aesthetlc dentures and phonetics (Pound) l

+ Assthatie guidelines (Frush and Fisher) | 1960

» Expansion in erihodontics (Haas)
+ Soft tissue grafis

1870 = Aluminous jacket crown (Mclean)
+ Bls-GMA composite resin (Bowen)

« Midline (Miller)

« Smile line (Tjan)

s Golden proportion (Levin)

+ Soft and hard lissue assthetics (Abrams)

1980
+ Connective tissue grafis # Chairside CAD/CAM (Duret)
« Guided tissue and bone regenaration = Intracral scanning
= Commercial tooth whitening/horme bleaching
= Ceramic acid etching
» Laminate veneers
+ Spectrophotometers for teath (Miyagawa) | 1990 » Resin bonded fixed prostheses
Labaoratary CADICAM
« Digital smile analysls (Ackermann) | : Alumlnun?o:ide caramics
2000 = Zirconium dioxide caramics
+ Surgically facilitated orthodentic therapy « Lithium silicate ceramics
« Cone beam computer tomography : gsr:::;r:;nma;:\tlsw
= Tooth whitening strips (Sagel)
2010

Manalithic high-tranglucent zirconia

Digital smile design {Ceachman)
3D aasthetic analyses (Horvath)
Face scanners

Virtualfaugmanted reality 2020
» Agsthetic design smartphone apps

Figura 1. Evolugdo da Medicina Dentéria Estética. ©

A linha média € um dos parametros mais importantes a ter em
consideracdo na harmonizagdo dentofacial, € a linha imaginaria entre os
incisivos e deve ser concordante com a linha média facial.

A proporcéao dentaria € avaliada pelo tamanho do dente, de vista frontal.
Existem vérias equacdes matematicas para a sua determinagdo. ®

A cor do dente é determinada por varios fatores e pela tonalidade
intrinseca e extrinseca deste. Deve ter-se em consideracao o valor, a tonalidade
e croma, numa primeira perspetiva Otica e analisar também as propriedades



Oticas secundéarias. Resulta de carateristicas Oticas relacionadas com a
transmissao, absorcao, espelhamento e reflexdo da luz.

A forma dentaria é também um parametro a considerar. Sado descritas
na literatura quatro formas dentarias: ovoides, retangular, triangular e
quadrangular. 4

O plano oclusal é caracterizado pelo plano formada pelos bordos
incisais e planos oclusais dos dentes, normalmente formando uma ligeira curva.
Na perspetiva frontal deve ser perpendicular a linha media facial e paralelo as
linhas horizontais de referéncia da face. @

O arco do sorriso € definido como a relacdo entre os bordos incisais dos
dentes incisivos e caninos superiores e a curva do labio inferior aquando do
sorriso, descrita como consonante ou ndo. ©

Dentro dos componentes gengivais, temos varios parametros a
considerar: a forma da gengiva e o seu contorno em relacéo ao dente, o fenoétipo
gengival, o contorno da papila, a aderéncia da gengiva, problemas periodontais
e gengivais e também respeitar o espaco biolégico. ©

Para além da estética, € sempre imprescindivel respeitar as estruturas
craniofaciais e o mecanismo neuromuscular do paciente. Ao planear o
tratamento para casos estéticos, o desenho do sorriso ndo pode ser isolado, é
fundamental alcangcar um resultado funcional, saudavel e requer um
entendimento da inter-relacdo entre todas as estruturas orais de suporte,
incluindo musculos, 0ssos, articulacées, tecidos gengivais e oclusdo. 10

OBJETIVO

A presente revisdo bibliografica teve como objetivo descrever os
componentes dentofaciais, tendo em consideracao os varios fatores que os
influenciam e a sua relagdo com a face, pretendendo-se estabelecer guidelines
de harmonizacéo dentofacial na Medicina Dentaria e chegar a concluséo do que
é considerado mais estético, na atualidade.
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Il. MATERIAIS E METODOS

A presente monografia € uma revisdo bibliografica, assim, um trabalho
fundamentado em artigos cientificos ja existentes.
A pesquisa de informacéao para o trabalho foi efetuada em duas bases de dados:
Pubmed e Web of Science, até ao dia 22 de Abril de 2022. Foi determinada uma
lista de critérios de inclusdo e exclusdo de artigos, para facilitar a escolha de
material elegivel (Tabela I). Foram abrangidos nesta monografia os artigos
relacionados com Medicina Dentaria e estética facial/dentaria. Foram, também,
incluidos nesta revisdo bibliografica artigos em inglés, portugués, francés e
espanhol, sendo todas as outras linguas excluidas. Na limitacdo de artigos,
houve a exclusédo dos artigos cujo o titulo nada tivesse a ver com o tema.

Artigos na integra
Estética facial e dentéria
Estudos em humanos
Elementos do sorriso
Textos na integra
Doencas e tratamentos
Critérios de exclusio Artigos apenas sobre a face
Artigos em idiomas que nao:
Portugués, Inglés, Espanhol e
Francés
Cirurgias ortognaticas
Tabela I. Critérios de Incluséo e Exclusao

Critérios de Incluséao

Para a procura de artigos foi utilizado o operador booleano “AND” e “OR”,
de modo a conciliar a informacéo pretendida com a estética ou apenas uma das
palavras-chaves pesquisadas (Tabela Il). Foram apenas selecionados artigos
dos ultimos 5 anos, a excecdo de um de 2014 e outro de 2007. Nesta pesquisa
cientifica foram ser consideradas revisdes bibliogréficas, revisdes sistematicas,
artigos publicados em revistas cientificas e trabalhos de investigacao.

Para a selegéo de artigos utilizados, primeiramente foram analisados 0s
titulos, depois o abstract e por fim procedi a leitura na integra do artigo.



Base de Dados Palavras de pesquisa

((esthetic) AND (dentofacial) OR

(smile) OR (dental midline) OR (tooth
Pubmed / shape) OR (tooth proportion) OR
(tooth color) OR (occlusal plane) OR
(smile arc))

Web of Science

Tabela Il. Estratégia de pesquisa nas bases de dados

Para facilitar a visualizacao e compreensao dos artigos finais foi feita uma
tabela de sintese, em que se registou, de cada artigo, o ano de publicacédo, o
objetivo, resultados e conclusédo dos trabalhos.
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lll. RESULTADOS

Os resultados da pesquisa cientifica estdo sintetizados no diagrama de fluxo
da Figura 2. Na pesquisa de artigos para a presente monografia, apos a
aplicacao dos critérios de incluséo e exclusao, foram encontrados 1 404 artigos.
A seguir a leitura do titulo, obteve-se um total de 40 artigos com potencial para
aredacdo da revisao bibliografica, excluiram-se os artigos em que o resumo nao
se relacionava com o tema e 0s artigos que nao tinham o texto na integra. Apos
a leitura dos artigos foram incluidos 25 artigos na revisao bibliografica.

E apresentada na tabela Ill uma sintese dos artigos utilizados.

Artigos identificados nas base de dados:

fﬁ + Palavraschave: ((esthetic) AND (dentofacial) OR (smile) OR (dental

o] midline) OR (tooth shape) OR (tooth proportion) OR (tooth color) OR

= (occlusal plane) OR (smile arc))

_§ + Limite de publicagéo: 5 anos

- + Idioma: Portugués, Inglés, Espanhol, Francés

+ Resultados obtidos (n=1404)

.;E_-, 1404 resultados

g

[= Artigos excluidos apds analise do titulo

> (n=1364)

.% Artigos escolhidos ap6s leitura do titulo e exclus@o de duplicados (n=40)
i)

3

8

w Artigos excluidos apds a

> leitura do resumo e artigos

— sem texto na integra (n=15)
o

B Artigos incluidos na Revisao Bibliografica, de acordo com os critérios de
§ elegibilidade (n=25)

Figura 2. Fluxograma do processo de sele¢éo de artigos incluidos.

10



Artigo Ano Objetivo Resultados Concluséao
Determinar as
preferéncias estéticas
das pessoas a O perfilideal era o preferido em
diferentes niveis da ambos os sexos, enquanto que Alguns fatores de entre as
sociedade e também o menos preferido era uma ma amostras (sexo, idade,
determinar se esta oclusdo grave de Classe Il educacgdo, estatuto social,
preferéncia € afetada com uma dimensdo vertical regido geografica e perfil
Tugran, M. et 2022 pelo sexo, idade, nivel reduzida de 8 mm. Em geral,a pessoal) afetaram a
al@® de educacgdo, estatuto estética diminuiu a medida que preferéncia estética,
social, regido se afastava do perfil ideal enquanto outros ndo o
geogréfica, e fatores de numa direcdo sagital ou fizeram.
perfil individual. vertical.
Determinar se Os resultados mostraram uma
caracteristicas  faciais diferenca  significativa na
assimétricas, desvios percecao da atratividade entre
nasais e do queixo, leigos e dentistas. Esta
afetam a percecdo da descoberta foi consistente em Os dentistas sdao mais
atratividade de uma relacdo a todas as imagens, rigorosos sobre as
angulacdo da linha exceto no que diz respeito ao inclinagbes da linha média
média dentéria, e se SFM. Os fatores, sexo das dentaria do que os leigos. A
Martins, J. et 2021 esta é consistente tanto pessoas participantes e area percecdo da atratividade foi
al @ entre dentistas como de operacdo do dentista, afetada pela faixa etaria e
entre leigos. Foi também pareciam apenas contribuir sexo dos participantes e pela
analisado se fatores, para uma diferenga area de operacgéo do dentista.
tais como o sexo, afaixa significativa na  percecéo
etaria dos participantes quando se tratava do MSF. A
e a area de operagdo do percecdo da atratividade das
dentista sdo relevantes imagens, para dentistas e
na sua avaliagéo. leigos, ndo diferiu por grupo
etario do participante, a
excecdo das imagens 6 e 8.
As formulas matematicas nédo
Avaliar e comparar trés forneceram resultados
propor¢cdes geralmente As propor¢cdes dos dentes consistentes que permitissem
utilizadas que incluem a variaram substancialmente na a sua utilizacdo como guia
propor¢do dourada, a denticdo natural. Nenhum padronizado para sorrisos
percentagem dourada, e estudo revelou resultados que esteticamente  agradaveis.
a proporcdo Recorrente apoiassem a utilizacdo de uma Embora a  percentagem
Estética Dentaria (RED) formula  matematica para dourada possa ser um bom
Akl, M. et al ®) 2022 para identificar qual das prever o sucesso estético. A ponto de partida se as

formulas matematicas,
se existirem, pode ser
utilizada para fornecer
resultados clinicos
estéticos previsiveis e
repetiveis.

proporcdo de ouro esta
presente entre 0 incisivo
central e lateral em alguns
casos, mas raramente entre o
incisivo lateral e o canino.

percentagens forem
ajustadas caso a caso, 0s
ideais estéticos

generalizados nao podem ser
determinados por uma
férmula matemética e estédo
abertos a interpretacao tanto
pelo clinico como pelo
paciente.
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Artigo

Ano

Objetivo

Resultados

Londono, J. et
al ©

2021

Investigar a existéncia e
adequacao da
proporgao aurea para as
relagbes de largura dos
dentes e avaliar a
prevaléncia da
proporgdo aurea entre
as populagdes.

Conclusao
Os resultados da revisdo
demonstram que faltam

provas que sustentem a
existéncia da proporcao de
ouro nos sorrisos naturais e
gue a existéncia da
proporgdo de ouro na
odontologia € um mito e nao
um facto. No entanto, a teoria
da proporgéo aurea pode ser
aplicada com percentagens
modificadas que consideram
aspetos criticos da
odontologia estética.

Seixas, M. et
al ™

2021

Rever conceitos
relacionados com o arco
do sorriso, analisar os
determinantes da sua
aparéncia,
compreendendo como
as possiveis variaces
podem afetar a
percecdo estética do
SOrriso.

O arco do sorriso € um dos
parametros estéticos mais
importantes para a ortodontia
e deve receber uma atencgéo
especial no planeamento
ortodéntico contemporaneo.
Compreender os fatores que
determinam o seu aspeto é
essencial para 0 maximo
aproveitamento do  seu
potencial estético.

Melo, M. et al
(8)

2020

Determinar a frequéncia
dos diferentes
parametros estéticos do
sorriso numa populacéo
caucasiana europeia e
explorar possiveis
diferencas de género é
importante para obter
resultados de
tratamento previsiveis.

Um total de 94,3% da amostra
apresentava uma linha média
interincisal maxilar coincidindo
com a linha média facial, e
80% apresentava uma linha do
sorriso consonante. A curva do
|&bio superior foi para cima em
47,1% dos casos, seguida de
uma curva reta em 41,4%. A
maioria dos sujeitos (84,3%)
apresentou uma linha média
do sorriso com exposicao
dentaria ao segundo pré-molar
(61,4%). N&o houve diferengas
significativas entre os homens
e as mulheres.

A integracdo de critérios
estéticos € necessaria a fim
de garantir resultados
satisfatorios e previsiveis do

tratamento dentario. Nao
houve diferencas
estatisticamente

significativas entre homens e
mulheres. A linha média
interincisal maxilar coincidiu
com a linha média facial, com
um arco de Sorriso
consonante e uma linha
meédia do sorriso, curva labial
ascendente e forma oval do
dente.

Bennani, V. et
al @

2017

Resumo dos
conhecimentos  atuais
sobre consideracdes de
planeamento de
tratamento e
procedimentos clinicos
gue ajudam a alcancar

uma restauracao
biologicamente
integrada e
esteticamente
agradavel.

Criar resultados estéticos na
interface periodontal
restaurativa continua a ser um
desafio. A previsibilidade e o
sucesso na M.D. estética
dependem em grande parte da
salde e estabilidade dos
tecidos periodontais. Do
mesmo modo, a salde
periodontal esta dependente
da integridade continua da
restauracdo. Para assegurar a
longevidade e a estética, a
compreenséao da relacdo entre
os tecidos periodontais e a
M.D. restaurativa é primordial.
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Artigo Ano Objetivo Resultados Concluséao
Imagens com linha comissural
e inclinagbes transversais do
plano oclusal apontando para o
lado verde da curva de fluxo
facial foram consideradas mais
atrativas do que aquelas com Num modelo facial
Determinar o efeito do inclinagdes apontando para o assimétrico, o grau e a
conceito de fluxo facial lado  vermelho  (P<.001). direcdo da linha comissural e
Koseoglu, M. 2021 na percecdo da estética Imagens faciais assimétricas inclinacdes transversais do
et al 12 do sorriso por parte dos com a linha média dentaria plano oclusal e da linha
leigos. coincidindo com a curva de média dentaria influenciaram
fluxo facial tinham pontua¢gdes a percecado da atratividade de
estéticas mais elevadas do que um sorriso.
aquelas sem (P<.001). As
imagens que  mostravam
paralelismo entre o plano
oclusal transversal e as
inclinacdes da linha comissural
eram vistas como mais
estéticas (P<.001).
Os diferentes pontos de
referéncia responderam de As alas do nariz sdo os
Encontrar os pontos de forma significativamente pontos de referéncia
referéncia mais diferente as alteracbes na recomendados para
Alarabi, A. et 2019 precisos, precisos e posicdo da cabeca e todos identificar a linha média
al 13 praticos para medir a mostraram erros de medicdo, facial, a fim de quantificar o
discrepancia da linha que aumentaram com uma desvio da linha média
média dentaria em maior rotacdo da cabeca. Ala dentdria em relacdo as
fotografias 2D. do nariz mostrou o menor erro fotografias frontais.
de medig&o e a maior precisdo
em todas as posicbes da
cabeca.
Mostrou 26 (18%) sujeitos de
estudo mostraram a
coincidéncia da linha média
facial com as linhas médias
maxilares e mandibulares
dentarias. Mostrou que apenas
44 (30%) individuos mostraram A coincidéncia da linha média
a coincidéncia da linha média facial com as linhas médias
facial com apenas a linha maxilares e mandibulares
Estudo da linha média média dentaria maxilar, e 26 dentarias é incomum. A
dentaria-facial em (17%) individuos mostraram a discrepancia da linha média é
Niraula, N. et 2021 individuos nepaleses coincidéncia da linha média vista mais no sexo masculino

al (14)

para classificar a linha
média.

facial com apenas a linha
média dentaria mandibular. A
discrepancia da linha média
dentéria era mais prevalecente
na arcada superior e mais
prevalecente no lado direito. A
discrepancia da linha média é
vista mais nos homens do que
nas mulheres. A maior parte do
desvio mostrou 1 mm, seguido
de 2 mm, e 3 mm.

do que no feminino. A maioria
dos individuos mostra uma
discrepancia ligeira de 1 mm.
A discrepancia da linha
média foi mais vista no lado
direito e no arco maxilar.
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Artigo Ano Objetivo Resultados Concluséao
Avaliacdo de diferentes
formas dentérias dos As formas puras mostraram
géneros feminino e menos prevaléncia na Na&ao existe correspondéncia
masculino, combinando- populacdo estudada (0:6,52%; entre as formas dos dentes e
as com as primeiras S:3,48%; T:3,26%; R:2,39%) o0s géneros dos pacientes. As
formas basicas puras do que as hibridas formas dentarias puras pré-
Mahn, E. et al 2018 propostas, e propbs (T0O:20,87%; S0S:20,65%; padronizadas pareciam
(16) diferentes formas OR:19,57%; SOF:16,96%;TR: menos do que as hibridas,
hibridas; também 6,30%). A selecdo do género enquanto que as mais
avaliou a percentagem dentario entre diferentes frequentemente encontradas
de identificacdo correta avaliadores nao foi na populacdo estudada eram
do género de leigos, significativamente diferente formas TO, SOS, e OR,
dentistas e estudantes (=50% de respostas corretas). desconsiderando os géneros.
de medicina dentaria.
Apenas a proporcao estética
dentéria recorrente (70%) do
Avaliar a validade da valor previsto ndo mostrou
distancia inter-alar e da diferenca significativa em Analisando os dados da
distancia cantal interna relacdo a largura combinada literatura, apenas a
com a proporcdo dos incisivos centrais. Quando proporcdo estética dentaria
dourada, média se previu a largura combinada recorrente (70%) com
Liao, P. et al 2019 dourada, e proporcdo dos incisivos centrais por distancia interalar poderia ser
an estética dentaria distancia cantal interna, o valor um método preciso para
recorrente na previsdo da proporcdo aurea prevista prever a largura combinada
da distancia intercanina era maior do que a largura dos incisivos centrais. Nem a
e a largura combinada combinada dos incisivos distancia interalar nem a
dos incisivos centrais centrais, enquanto que tanto a distancia  cantal interna
para potencialmente proporcdo estética dentaria poderiam  ser  utilizadas
fornecer uma guia para média e recorrente (70%) diretamente para prever a
arestauracdo dentaria.  prevista era significativamente distancia intercanina.
menor do que a largura
combinada dos incisivos
centrais.
Investigar a qualidade e Né&o foram encontrados
o resultado dos estudos valores percentuais de ouro de A percentagem dourada ndo
sobre a propor¢cdo dos 25%, 15%, e 10% para podia ser utilizada para
dentes anteriores incisivos centrais, laterais e formular um desenho de
Ahmed, N. et 2021 maxilares e determinar dentes caninos. A média da sorriso. Pelo contrario, o0s
al 18 se as proporcdes percentagem dentaria prevista racios dentarios deveriam ser
dentarias baseadas em era ou maior ou menor do que estabelecidos numa base
diferentes regibes as sucessivas larguras dos racial e étnica para uma
geograficas sdo dentes anteriores naturais da populacéo

adequadas.

maxila.
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Artigo Ano Objetivo Resultados Conclusodes
Os participantes associaram
dentes  escurecidos com Na auséncia de outras
classificacdes subjetivas mais informagdes, a cor dos
pobres, sendo as dentes exerce uma influéncia
classificagbes mais  altas sobre as avalia¢des feitas em
Este estudo procurou dadas aos dentes mais situagdes sociais. Parece que
determinar os efeitos da brancos e os dentes naturais a aparéncia do dente mais
cor dos dentes nas sendo intermediarios. Estas branco €& preferivel a
Newton, J. et 2021 classificagdes subjetivas tendéncias foram semelhantes aparéncia natural do dente,
al 19 dos julgamentos sociais em todos os grupos etarios e independentemente da idade
num grupo de adultos sexo dos participantes. Além e sexo. Os rostos com
caucasianos. disso, os grupos etérios e de denticdo mais branca sao
género das imagens tiveram percebidos como mais jovens
um efeito significativo nas em todos os grupos etéarios e
avaliagbes. As faces dos sexo. Os participantes
modelos mais jovens insatisfeitos com a sua
receberam classificagcdes mais propria tonalidade de
elevadas do que as faces dos denticdo, revelaram um
modelos mais velhos e as comportamento mais
imagens das mulheres foram estereotipado.
classificadas mais elevadas do
gue os homens.
Foi demonstrada a existéncia
Rever 0s conceitos- e viabilidade de uma
chave da cor no dominio variedade de métodos para
Pan, Q. et al 2018 dentario com referéncia avaliar a cor, incluindo a
(20) especifica a utilizacdo - imagem digital. As equacdes
da tecnologia digital para prever a brancura sao
para medir a cor e a identificadas; ha provas de
aparéncia da cor. que sdo eficazes, mas
podera ser necessaria uma
avaliacdo mais aprofundada.
Dos 109 sujeitos com uma
idade média de 23,03+1,36
Avaliar o paralelismo do anos, 76(69,72%) eram do
plano oclusal maxilar sexo feminino. Observou-se
natural com linha inter- paralelismo horizontal do A linha inter-pupilar e a area
pupilar e linha ala- plano oclusal com linha da almofada retro molar
tragus, e avaliar a interpupilar com um angulo devem ser utilizadas como
Khan, M. et al 2021 relacdo anatomica do médio de 1,17+1,27 graus. O guia na determinagdo do
(22) plano oclusal angulo entre o plano oclusal e  plano de ocluséo. A linha ala-

mandibular natural com
almofada retro molar
entre  sujeitos com
dentes.

a linha ala-trdgus inferior era
de 4,25 graus no lado direito,
e 4,50 graus no lado
esquerdo. Intraoralmente, o
plano oclusal mandibular
coincidiu com o0 48(44%)
inferior e 0 48(44%) do terco
médio da almofada retro
molar.

trdgus ndo foi considerada
como um guia fiavel.
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Artigo Ano Objetivo Resultados Conclusao
Linha média do sorriso
(43,3%), arcos de sorriso
consonantes (45,2%), sorrisos
cUspides (45,9%), curvatura
ascendente do labio (43,9%),
dentes anteriores superiores
nao cobertos pelo labio inferior
(60,5%) e dentes expostos até
aos primeiros pré-molares
(35,7%). As diferencas
Avaliar os componentes baseadas no sexo ndo foram As caracteristicas do sorriso
do sorriso entre o0s estatisticamente significativas devem ser consideradas
estudantes de uma excetonoarco dosorriso (valor antes de iniciar o tratamento
Khan, M. et al 2020 instituicdo dentéria. de p = 0,02) e nimero de estético do paciente para
(24) dentes expostos (valor de p < obter resultados adequados
0,001). Havia uma relagdo na reabilitagdo oral.
significativa entre a curvatura
dos labios e o padrdo de
sorriso (valor de p < 0,001) e a
curvatura dos labios e o arco
de sorriso (valor de p = 0,01)
revelando que a curvatura
ascendente dos l4bios estava
associada a sorrisos do tipo
comissura e arcos de sorriso
consonantes.
Como ortodontistas, A estética é governada por
atuamos  sobre as regras e deve também
relacdes entre os dentes satisfazer as exigéncias dos
e 0 0sso. E o equilibrio doentes. Embora a satisfacao
que elas criam tem do paciente seja essencial
impacto em todo o rosto antes de o tratamento poder
através do sorriso. Um ser considerado completo,
sorriso  equilibrado é nao é suficiente para validar a
essencial para um gualidade cientifica e médica
resultado estético e é do tratamento. A qualidade
regido por regras, que dependera da  escolha
guiam tanto o] racional dos objetivos do
Lecocq, G. et 2014 profissional como o médico e da sua habilidade
al 10 paciente. Um sorriso - em atingi-los e do plano de

pode ser descrito em
termos de proporgdes e
racios matematicos,
mas a beleza ndo pode
ser calculada. Para que
O sorriso se  situe
harmoniosamente no
rosto, precisamos de ter
em conta as propor¢des
faciais e a possibilidade

de elas serem
modificadas pelos
NOSs0oS aparelhos

ortopédicos ou  por
cirurgia.

tratamento: o preco bioldgico
dos nossos tratamentos
precisa de ser avaliado.
Finalmente, um rosto
esteticamente agradavel
depende da harmonizagéo
final e do equilibrio das
estruturas faciais, bem como
da expressividade do rosto
determinada pela atividade
do cértex cerebral.
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Artigo Ano Objetivos Resultados Concluséo
Este artigo centra-se na
composicdo dentaria e A elaboracdo de um sorriso
dentaria-facial envolvida ideal requer andlises e
no desenho do sorriso. avaliacbes do rosto, labios,
Apenas a estética facial tecidos gengivais e dentes, e
basica é revista como uma apreciagdo de como
uma orientacdo para a eles aparecem
analise facial. A analise, colectivamente. Tal sorriso
avaliacdo e tratamento ideal depende da simetria e
de pacientes para do equilibrio das
efeitos de desenho do caracteristicas  faciais e
SOrriso envolve dentarias. A cor, forma e
frequentemente uma posicdo dos dentes fazem
abordagem - todos parte da equacao. O
multidisciplinar do reconhecimento de que a
Davis, N. et al 2007 tratamento. (@] forma segue a funcao e que
(1) tratamento 0s dentes anteriores
especializado para desempenham um papel vital
alcangar um  sorriso na saude oral do paciente é
ideal pode incluir primordial. A utilizacdo de
ortodontia; cirurgia uma abordagem abrangente
ortognatica; terapia ao diagnostico e
periodontal, incluindo planeamento de tratamento
reposicionamento de de casos estéticos pode
tecidos moles e ajudar a alcancar o sorriso
recontorno 0sseo; que melhor melhora a
dentisteria cosmética; e aparéncia facial geral do
cirurgia plastica. Esta paciente e proporciona o
abordagem estética ao beneficio adicional de uma
cuidado do paciente salde oral melhorada.
produz a melhor beleza
dentdria e dentéria-
facial.
Observa-se (Quadro 1) que a
ordem decrescente de
preferéncia das imagens no
Examinar o que é grupo de Dentistas é a Os dentistas e leigos
considerado mais seguinte: Controlo > A>C >B. preferiram a imagem
estético na opinido de No grupo dos leigos, existe totalmente simétrica (Control)
dentistas e leigos ao uma situagcdo semelhante; quando comparada com as
comparar sorrisos contudo, ndo foi detetada outras trés imagens
assimétricos para qualquer diferenca significativa inclinadas do CL. No caso de
Carvalho, A. et 2021 potencialmente servirde na preferéncia (atratividade) haver uma inclinacdo do CL,

al @

orientacdo no  que
respeita a reabilitacao
de pacientes  com
inclinacbes CL e
também para investigar
as diferencas na
percecao da atratividade
entre grupos.

entre a imagem B e a imagem
CHouve também diferencas
significativas na percecdo da
atratividade das imagens entre
0S grupos. Em suma, o0s
Dentistas preferem
significativamente a imagem
Control mais do que os leigos
(90,0% vs. 80,9% e 89,3% vs.
73,3%) e a imagem A mais do
gue os leigos (86,4% vs.
70,8%).

a preferéncia de ambos os
grupos foi a de utilizar o IL
como parametro de
referéncia na orientacdo do
OP transversal, uma vez que
o desvio médio ou desvio
coincidente com o CL foi
considerado menos estético.

17



Artigo Ano Objetivo Resultados Concluséao
Este artigo d4 uma visédo A medicina dentaria estética
geral da evolucdo da faz parte de qualquer area de
Medicina Dentéria especialidade clinica e tem
estética nos ultimos 100 registado enormes
anos, de um ponto de progressos nos ultimos 100
Blatz, M. et al 2019 vista histérico e destaca anos, especialmente com a
®) 0s avancos no - aplicacdo de ferramentas
desenvolvimento da digitais e fluxos de trabalho
investigacdo dentaria e gue facilitam uma abordagem
intervencBes  clinicas interdisciplinar 3D
que contribuiram para a personalizada ao desenho de
ciéncia e arte da sorrisos e execugdo de
Medicina Dentéria tratamentos.
estética.
Identificar, avaliar e
sintetizar as provas
disponiveis sobre a A presente revisdo fornece os
opinido dos leigos Quase todos os parametros limites estimados de
relativamente as dentarios, gengivais e oclusais tolerabilidade e os valores
caracteristicas estdo relacionados com a ideais dos parametros de
dentogengivais que proporcdo, forma e posicdo sorriso determinados por
Monte, S. et al 2017 tornam um  sorriso dos incisivos centrais e a sua leigos. Isto pode orientar os
(15) esteticamente aceitavel. relacdo com as estruturas clinicos no  diagnéstico
As provas foram dentarias adjacentes. baseado em provas e no
recolhidas através de planeamento de tratamentos
levantamentos com estéticos dentérios.
imagens de sorriso
digitalmente
modificadas e
padronizadas.
O objectivo deste estudo
€ relatar um caso clinico Foi possivel concluir que o
em gue um plano oclusal tratamento  multidisciplinar,
desigual foi corrigido, o guando devidamente
posicionamento de planeado e indicado,
Bernardon, P. 2019 zénites gengivais, cor, respeitando os limites e as

et al @b

forma, e tamanho dos

elementos dentérios
envolvidos foram
melhorados através de
gengivectomia e
reabilitacdo com 10
facetas de ceramica
laminada.

técnicas estabelecidas de
periodontia, prétese e
odontologia, torna 0
nivelamento oclusal pequeno
previsivel e possivel através
destes instrumentos.
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Artigo

Ano

Objetivos

Resultados

Conclusao

Inamdar, A. et
al @3

2019

O eventual avido ¢é
quase sempre um
palpite educado, e isto
pode ser dificil para um
novo estudante. O
dispositivo apresentado
neste artigo marca o
plano oclusal em jantes
de cera paralelas a linha
interpupilar anterior e as
linhas ala-tragus
posteriores, e assim, 0
plano oclusal pode ser
orientado num simples
passo, poupando assim
tempo e aumentando a
eficiéncia do operador.

O plano oclusal pode ser
ajustado num simples passo,
uma vez que este dispositivo
marca o plano oclusal em
jantes de cera paralelas a
linhas interpupilares
anteriores e linhas ala-tragus
posteriores, poupando assim
tempo e aumentando a
eficiéncia do operador. Além
disso, o plano posterior pode
ser orientado de acordo com
0s requisitos funcionais e a
preferéncia do clinico.

Dym, H. et al
(25)

2020

O objectivo deste artigo
€ rever a etiologia, o
diagnostico e as
abordagens cirdrgicas
no tratamento do sorriso
gengival.

A exposicao gengival
excessiva é uma verdadeira
preocupacdo estética que diz
respeito a muitos pacientes.
O sorriso gengival pode ser
causado por uma variedade
de etiologias como discutido
neste artigo e cabe ao clinico,
em Ultima andlise, chegar a
um diagndstico preciso. Uma
vez feito um diagno final, o
plano de tratamento
adequado pode ser
apresentado ao paciente,
adaptando-o especificamente
as suas necessidades e
preocupacdes. A medida que
mais investigacdo continua,
veremos provavelmente
novas ideias de tratamento e
modificacdes as abordagens
cirirgicas existentes para o
sorriso gengival.

Tabela lll. Sintese dos 25 artigos utilizados
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IV. HARMONIZACAO DENTOFACIAL- DESENVOLVIMENTO

1. Parametros faciais

A harmonizacéo dentofacial engloba os labios e o sorriso e a sua relacdo com
a face. Na parte dentaria, devemos avaliar o tamanho, forma, posicao e a sua
relacdo com o0 0sso e tecidos gengivais. A estética facial € baseada em principios
padrdo envolvendo a simetria, alinhamento correto e propor¢cdes do rosto
relacionados com os o0ssos faciais (cranianos e maxilares), também pela
cartilagem e tecidos moles sobrepostos. V) No entanto, é preciso ter nocéo que
0s sorrisos e as faces ndo sdo absolutamente simétricos, o que deve ser
considerado no plano do tratamento de sorrisos naturais e harmoniosos. ©-

A nivel facial, temos de considerar a altura facial, a forma facial, perfil facial,
sexo e idade. Para avaliar a altura facial dividimos a face em trés tercos iguais,
da linha do cabelo (na testa) a linha da glabela, linha da glabela ao ponto
subnasal e ponto do subnasal ao ponto mentoniano. Quanto a largura, a face é
dividida em 5 partes, determinada pela distancia do endocanto direito e esquerdo
dos olhos. Numa vista lateral, os perfis podem ser classificados como retos,
convexos ou concavos, permitindo uma analise das relacdes 0sseas da face e
mandibula. A linha bipupilar deve ser paralela a linha do horizonte e
perpendicular a linha média facial. @V

S S L US| s "

Figura 3. Andlise das divisGes da face. 25
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2. Linha média dentaria

A linha média dentaria é tracada entre os incisivos centrais, desde o bordo
incisal, e € dos primeiros parametros a ser avaliado num tratamento estético.
(3.12) A linha média dentéria deve coincidir com a linha média facial. Em situacdes
gue néo é possivel deve ser paralela a esta linha facial e perpendicular ao plano
incisal. 38) Apesar de se considerar que o mais estético, harmonioso e em
equilibrio é a coincidéncia destas linhas, um ligeiro desvio desta é plausivel. 12
Este desvio é aceitavel num limite de 2mm para a direita ou esquerda. (3
Qualquer disparidade de angulacdo pode ser facilmente detetada. ® A presenca
de diastemas ou apinhamentos compromete a linha média e ndo é considerado
esteticamente agradavel. (1)

Outro alvo de avaliacdo da linha média dentaria € a coincidéncia da linha
média dentéria maxilar e mandibular. Teoricamente, o considerado ideal é o
sincronismo de ambas as linhas, mas tal ndo acontece em % dos casos. 4 Tal
como na relacdo linha meédia facial/llinha média dentaria é aceitavel a
discrepancia de 2mm. No entanto, uma diferenca de 10° ja € facilmente
percetivel. €14

Figura 4. Desvios da linha média e linha média bem posicionada. (a) Desvio de 4mm
para a direita; (b) Desvio de 3mm para a direita; (c) Desvio de 2mm para a direita; (d)
Desvio de 1mm para a direita; (e) Linha sem desvios); (f) Desvio de 1mm para a
esquerda; (g) Desvio de 2mm para a esquerda; (h) Desvio de 3mm para a esquerda; (i)
Desvio de 4mm para a esquerda. ©@?

22



3. Areas de contacto

A area de contacto é a proporcao vertical da superficie interproximal da
coroa do dente com o dente adjacente. De forma estética, os dentes
anteriores maxilares devem ter 50% da face interproximal com o dente
adjacente. 1% A |ocalizacdo da area de contacto dos dentes define as
embrasures incisais e gengivais, tal como a altura da papila gengival. Sendo
fundamental, a consideracdo destas nos tratamentos estéticos e a sua
posicao correta. O fim da area de contacto do incisivo lateral encontra-se no
terco incisal e a dos dentes sucessivos encontra-se ligeiramente mais para
apical. Assim, esta area conectora diminui ao longo da arcada dentéaria. 1%

Os dentes devem encontrar-se alinhados e bem posicionados, formando
espacos abertos entre as superficies proximais dos bordos incisais desde o
ponto de contacto aos embrasures incisais. A area de contacto entre os
dentes encontra-se no terco incisal dos dentes, assim estes embrasures sao
ténues. No entanto, apresentam um aumento natural ao longo do arco para
distal, sendo o considerado esteticamente agradavel. 1

T 1 T

Figura 5. Correto posicionamento dos embrasures incisais. ¢V
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4. Forma dos dentes

Em vista frontal sdo conhecidas quatro formas basicas dos dentes:
guadrangular, ovoide, retangular e triangular. De vista lateral podemos ter forma
reta, convexa ou concava.

Um dos meios conhecidos para determinar o contorno do incisivo central
superior € seguir-se pela regra da vista frontal invertida da face (quadrada,
triangular ou ovoide), conhecida como “lei da harmonia”. (16 QOutra proposta de
definir a forma do dente é pelo género, sendo que no sexo feminino assume-se
um dente mais redondo e delicado - ovoide, e no sexo masculino um dente mais
robusto - quadrado. 1% No entanto, tais relacdes podem ndo acontecer na
Natureza, nem sdo suportadas pela ciéncia. Por exemplo, ndo é possivel
determinar com certeza o género do paciente pela fotografia dos dentes. ©:16)

A forma dos dentes deve ser algo estudado com toda a harmonia facial e
dentéria do paciente em questao, individualmente, e com a opinido do mesmo,
ndo deve ser generalizada pelo género ou formas pré-estabelecidas. E
fundamental n&do ter apenas em consideracdo as formas basicas, mas
compreender e aceitar a combinacdo entre as mesmas, sendo estas mais
prevalentes do que as formas puras. E sempre importante ter em consideracio
0 aspeto natural para um sorriso esteticamente agradavel. 1% Ndo existe um
protocolo cientificamente validado para a determinacdo da forma dos dentes. ©®

TRIANGULAR-OVAL
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Figura 6. Formas basicas dos dentes e combinacio entre estas. (¢
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5. Proporcgoes dentarias

Existem trés regras que tém sido recomendadas para a determinacdo das
proporcdes dentarias dos seis dentes maxilares anteriores, sdo elas a "Golden
Propotion”, “Golden Percentage” e “Recurring Esthetic Dental Propotion” (RED).
17

A regra mais conhecida e utilizada é a “Golden Proportion” de Lambardi e
posteriormente desenvolvida por Levin, focada nos incisivos e caninos
superiores. Contudo, a regra muitas vezes torna-se dificil de aplicar, levando a
uma discrepancia de fiabilidade da mesma, principalmente porque ndo € comum
em todos os sorrisos esteticamente agradaveis. A “Golden Porportion” € uma
equacdo matematica ideal de 1:1,618, relacionando a largura aparente dos
dentes esteticamente visiveis em relacdo ao dente que se encontra por mesial
de vista frontal. Ou seja, que o incisivo lateral superior tenha 0,618 da largura do
incisivo central e o canino 0,618 da largura do incisivo lateral. © 11.18) Apesar de
nao ser um meétodo aplicavel na perspetiva mesio-distal, € Gtil numa vista frontal.
5

Em 1999, Snow apresentou a proposta de “Golden Percentage”, baseando-
se na regra de Lombardi com o objetivo de melhorar a mesma, torna-la mais
precisa e simétrica. No seu estudo definiu 25% para os incisivos centrais, 15%
para os incisivos laterais e 10% para os caninos. No entanto, concluiu que
precisava de mais estudos para encontrar a percentagem correta para sorrisos
estéticos, admitindo erros na sua férmula. ®

Ward, apresentou o método RED, em que determinou que as propor¢des da
largura dos dentes sucessiva ao longo do arco (distalmente) permanecia
constante e esteticamente agradavel quando era de 70%. Relacionou também a
proporcao dentaria consoante a altura do dente, 80% para dentes curtos, 75-
78% para dentes de comprimento normal e 62% para dentes muito altos. 8

As proporcfes dentarias variam consoante diferentes fatores, nenhum dos
estudos permite uma regra matematica 100% fiavel no sucesso estético de um
sorriso. ® Apesar de ter as suas dificuldades de aplicacéo, a regra da Lambardi
pode ser a seguida para casos estéticos, simetria e a construcao do sorriso ideal
numa andlise frontal, mas sempre com consciéncia do que é harmonioso
dentofacialmente e natural. 4117

L et e I

Figura 7. Golden Proportion

25



6. Cor

A cor dos dentes é um dos parametros fundamentais a ter em consideracao
na elaboracédo de um sorriso estético. Segundo um estudo em caucasianos de
Newton JT et al, as pessoas com uma condi¢éo dentaria mais escurecida tendem
a ter juizos sociais mais baixos e mais elevados nas arcadas dentarias mais
brancas, em todos as faixas etarias e género. Levando a conclusao que uma ma
aparéncia dentaria pode conduzir a uma aprecia¢édo negativa. )

A cor do dente é influenciada pela tonalidade intrinseca e extrinseca do
mesmo. A intrinseca define-se pela disperséo da luz e absorcdo do esmalte e
dentina, por outro lado, a extrinseca da-se pela absor¢cdo de materiais na
superficie do dente. ® E uma resultante de propriedades 6ticas relacionadas
com a transmissdo, absorcdo, espelhamento e reflexdo da luz. A cor é
maioritariamente determinada pela dentina. ©

A cor é definida pelo valor, croma e tonalidade, também é dependente da
anatomia do dente, a textura e a composicéo da dentina e do esmalte, o tom do
fundo e contrastes. (1129 O valor é determinado pelo brilho do dente, entre a
luminosidade e o escuro, medido numa escala cinzenta. * O croma refere-se
ao grau de saturacdo de um dente, se 0s dentes sdo mais ou menos coloridos.
(11.20) A tonalidade/matiz da-nos informacdo sobre os dentes serem mais
avermelhados, amarelados ou azulados. 11 29 Para além destas propriedades,
temos ainda as propriedades o6ticas secundarias: translucidez, opacidade, brilho
superficial e fluorescéncia. ®

Change in lightness

Change in chroma

Change in hue
Figura 8. AlteracBes no valor, croma e tonalidade. ©©

A percecao da cor é fundamental na pratica de Medicina Dentaria, seja ela
para uma restauracdo estética, uma reabilitacdo fixa ou removivel, para efetuar
branqueamentos e atingir um resultado esteticamente agradavel. 2% Por isso, é
indispensavel ter bons materiais e sistemas de medicdo de cor de modo a ser
exequivel a maior proximidade possivel entre a restauracao e a cor pré-existente
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na cavidade oral. ® O dente natural tem cor policromatica, sendo que o corpo é
bastante uniforme, o terco gengival mais abundante em cromatismo e o bordo
incisal tipicamente translacido (podendo variar entre branco-azulado e cinzento).
(11)

O branqueamento é dos procedimentos menos invasivos e mais econéomicos
com grandes vantagens estéticas. ®

7. Plano oclusal

Numa reabilitacdo oral, € imprescindivel alcancar uma oclusdo compativel
com a funcéo do aparelho estomatognatico e um aspeto estético, assegurando
uma articulagdo temporomandibular saudavel. 21

O plano oclusal define-se, segundo o Glossary of Prosthodontic Terms
(GPT), como o “plano médio estabelecido pelas superficies incisais e oclusais
dos dentes, normalmente ndo plano, mas uma média planar da curvatura destas
superficies”. 322 Na execucdo de um perfil harmonioso, de vista frontal, o plano
oclusal deve ser perpendicular a linha média facial e paralela a linha bipupilar e
linha das comissuras labiais. @ A altura do plano oclusal é determinado
anteriormente pela estética e fonética e posteriormente pela fungéo da lingua e
bochechas. %3

Segundo um estudo de Carlos Falcéao et al, ha preferéncia por um plano
oclusal simétrico, no entanto, € preciso compreender que por vezes uma ligeira
assimetria pode manter um rosto natural. @ E importante o médico dentista
distinguir uma assimetria estética, funcional e natural de uma assimetria que
exige correcdo dentofacial. @

plana horizontal

i 1T 1 FYrL P Y 1 _ —. II_
L Ll L LA HEAREIEY plano oclusal

| [ 1 ™

vista frontal vista lateral

plana horizontal

Figura 9. Plano oclusal paralelo ao plano do horizonte. ¢®
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8. Arco do sorriso

O arco do sorriso € um dos parametros mais estéticos na harmonizacéo
dentofacial, estabelece-se por uma linha imaginaria que passa pelo bordo incisal
dos dentes superiores. Esta linha deve ser coincidente ou paralela & curvatura
do labio inferior ao sorrir. 11 O termo consonante indica que esta linha é paralela
a curva do labio inferior. (7:24

Considera-se um arco do sorriso nao-consonante plano quando este
apresenta uma linha incisal aplanada em relacdo ao labio inferior e inverso
guando apresenta uma curvatura invertida da delineacdo do labio inferior,
durante o sorriso. (724

o ¢ A
Figura 10. Arco do sorriso (A)- Arco do sorriso consonante; (B)- Arco do sorriso plano;
(C)- Arco do sorriso invertido. @

O arco do sorriso é composto por duas linhas (a linha do bordo incisal e
da curvatura do labio inferior), assim apenas a atuacdo dentaria pode ser
insuficiente para atingir um arco do sorriso harmonioso e estético. ) O
posicionamento dos labios é da responsabilidade da contracdo dos musculos
periorais e as suas caracteristicas morfologias (volume, espessura e simetria).
Este padrdo de sorriso consonante é mais favoravel quando as comissuras sdo
movidas para cima. ) Um arco do sorriso consonante é considerado mais
atrativo e estético do que um nao-consonante, sendo que também é o mais

comum. 4

9. Componentes gengivais

Os tecidos gengivais sdo essenciais para a contribuicdo de uma harmonia
dentofacial esteticamente agradavel. 1 E importante ter em consideracdo a
saude, a arquitetura e simetria destes. Avaliamos a saude periodontal pela cor e
textura, sendo que é uma caracteristica com influéncia no sucesso a longo prazo
e na estética do tratamento. Os tecidos saudaveis apresentam-se com uma cor
rosa pélida e podem variar consoante o grau de vascularizag&o, queratinizacao,
espessura epitelial e pigmentacdo. 1 Quanto a textura, esta deve ter um aspeto
tipo “casca de laranja”, sendo que pode ser mais fino ou mais grosso. No sexo
feminino ha tendéncia para uma textura mais fina ao contrario do sexo
masculino. Y O biétipo gengival também influencia a durabilidade e sucesso do
tratamento restaurativo. Podemos ter um biétipo “espesso-plano” e um tipo “fino
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escalonado”. Sendo que o bidtipo espesso tem maior capacidade de
recobrimento radicular em caso de cirurgia. ©

A simetria e harmonia devem ser sempre tidos em consideragdo no
planeamento de tratamentos estéticos. @ Assim, € indispensavel um contorno
simétrico dos tecidos gengivais. Devemos avaliar o zénite gengival (ponto mais
apical do tecido gengival ao longo do eixo do dente) e a altura do contorno
dentario. © 11 A orientacdo do zénite é distal em relagdo ao longo do eixo dos
incisivos centrais e caninos, ja nos incisivos laterais superiores e incisivos
mandibulares concorda com o longo eixo do dente. O contorno dos incisivos
centrais deve ser 1 mm abaixo do contorno dos incisivos centrais e caninos. ¢

Figura 11. Altura estética das margens gengivais dos dentes maxilares. %

O tecido tem de ser firme em consisténcia e na parte agregada deve ser
firmemente ancorado ao dente e ao 0sso alveolar. Um sulco alveolar saudavel
nao deve possuir mais de 3mm de profundidade. O contorno papilar dos dentes
deve ser pontiagudo e preencher os espacos interdentarios até ao ponto de
contacto dos mesmos. Quando tal ndo acontece, aparecem os triangulos negros,
tornando o sorriso menos aprazivel. - 11)

A situacdo mais recorrente dentro dos componentes gengivais é o “sorriso
gengival’, que pode ser causado pelos labios, excesso de tecido gengival, pela
maxila, arquitetura da gengiva ou dentes.!12% E considerado sorriso gengival
quando existe mais de 3 a 4mm de gengiva exposta no sorriso.?> Normalmente

ndo é uma situacao patoldgica, mas afeta significativamente a estética dentaria.
(25)
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10. Labios

A andlise dos labios também €& essencial no estudo da harmonizacdo
dentofacial, estes podem ser influenciados pela posicdo dos dentes, a genética,
0sso alveolar e maxilares. Ha que ter em consideracao a largura, a simetria e 0
volume dos labios. 1 Os |abios devem ter pelo menos metade da largura da
face para serem considerados estéticos.?

A curvatura do labio superior pode ser de trés formas e define-se através
de uma linha reta imaginaria que passa no ponto médio do bordo inferior do labio
superior e a sua relacdo com as comissuras labiais. Pode ser descendente se
esta linha estiver acima da linha horizontal que passa entre as comissuras, reta
se a reta do labio superior estiver 1mm acima da linha das comissuras e
ascendente se a linha do ponto médio estiver abaixo das comissuras. As linhas
ascendentes e retas sdo as mais estéticas.?¥

‘."“/:/ ‘_‘ ,,./ >--4.‘1”'
“—d b -
(@) (b) ©
Figura 12. Curvatura do labio superior. (a) Curvatura ascendente; (b) Curvatura reta;
(c) Curvatura descendente. @9

A linha do sorriso é determinada pelo labio superior e relaciona-se com a
exibicdo dos dentes ao sorrir. Sao descritas trés formas na literatura: alto, médio
e baixo. ) A linha do sorriso alta mostra os dentes maxilares e quantidade
significativa da gengiva. A média mostra os dentes e apenas as papilas
interproximais. O sorriso baixo ndo expde tecido gengival e mostra menos de 2/3
dos dentes anteriores superiores. 1124 E considerado esteticamente aceitavel
uma exposicdo de até 2mm de gengiva apical ao sorrir.1)

Figura 13. Linha do sorriso. (a) Linha do sorriso alta; (b) Linha do sorriso média; (c)
Linha do sorriso baixa. ©?
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Os labios e os dentes formam o corredor bucal, entre os cantos da boca
e as superficies vestibulares dos dentes superiores (essencialmente os pré-
molares e molares) ao sorrir, onde se cria um espago negro. Um corredor bucal
simétrico e completo é fundamental na estética do sorriso, quanto maior o
espaco negativo, mais ocultos estdo os dentes posteriores, restringindo a
amplitude do sorriso. (11
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V. CONCLUSOES

Com a elaboracdo da presente revisdo bibliografica foi possivel
estabelecer guidelines de harmonizacédo dentofacial na Medicina Dentaria:

e Uma face esteticamente agradavel € dividida verticalmente em 3
partes iguais e horizontalmente em 5 porcées, também iguais.

e A linha média dentaria deve ser coincidente ou paralela com a linha
média facial, sendo aceite um desvio de até 2mm e o mesmo deve
ocorrer entre as linhas médias das duas arcadas.

e Os dentes anteriores maxilares devem ter uma &rea de contacto de
50% com o dente adjacente, que diminui ao longo da arcada
distalmente. Os embrasures gengivais devem ser ocupados pela
papila gengival e os embrasures incisais aumentam gradualmente de
mesial para distal.

e Apesar de existirem formas estabelecidas dos dentes, por vezes o
melhor é atuar de forma a combinar formas e atingir um dente natural
e bonito.

e Nenhuma das regras mais conhecidas (Golden Proportion, Golden
Percentage e RED) é totalmente aplicavel quando relacionada com a
denticdo natural. No entanto, a mais proxima e utlizada nas
reabilitacbes € a Golden Proportion como forma de guia, de vista
frontal.

e Os dentes mais brancos sdo mais estéticos e oferecem melhor
aparéncia. E fundamental estudar e compreender como igualar cores
em tratamentos dentarios (restauracdes, proteses fixas e removiveis),
de modo a néo existir discrepancias de cor na arcada.

e O plano oclusal deve ser perpendicular a linha média da face e
paralelo a linha bipupilar.

e Um arco do sorriso esteticamente agradavel € concordante com a
curvatura do labio inferior ao sorrir ou paralelo a este.

e Ostecidos gengivais devem ter um aspeto saudavel, as papilas devem
contornar corretamente os dentes, sem existéncia de triangulos
negros e 0s zénites devem estar posicionados corretamente,
distalmente ao longo eixo do dente nos incisivos centrais e caninos
maxilares e concordante com o0 longo eixo dos incisivos laterais
superiores e inferiores.

e Os labios devem apresentar uma curvatura ascendente ou reta e a
linha do sorriso mais estética é a linha média.

e E sempre essencial ter em consideracéo a individualidade do paciente
e proceder em prol do aspeto natural, ou seja, 0 mais estético ndo &
igual em todos os pacientes.
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Relativamente ao que é considerado mais estético, na atualidade, estas
guidelines servem como base para um tratamento de reabilitacdo ou trabalhos
de dentisteria, mas é sempre indispensavel pedir a opinido do paciente e o
médico dentista tem que ter também a capacidade de compreender o que €
melhor para o paciente.

“Os individuos com sorrisos mais estéticos sdo vistos preferencialmente
nas suas intera¢des sociais e tendem a ter mais sucesso na maioria dos aspetos
da vida que a sociedade moderna considera importantes.” %)
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