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Resumo

A preocupacdo com a estética € algo que surgiu desde a antiguidade e persiste até os dias atuais fazendo
parte de todas as areas e se tornando mais significativa na odontologia restauradora. A incansavel busca
pelos padrdes de beleza e perfeicdo faz com que as pessoas almejem cada vez mais melhorar as formas e
dimensdes da estética bucal, gengival e facial e busquem por profissionais cada vez mais competentes.
Desta forma os cirurgies dentistas devem enfatizar o dominio das técnicas restauradoras e recursos que
proporcionem e simplifiquem a conquista dos resultados solicitados pelos pacientes, e que tenham a
percep¢do visual como principal instrumento para a avaliagcdo da estética. A reconstrucdo desta forma e
dimensdo ndo deve estar limitada somente na restauracdo do elemento dental, e sim & aplicacdo dos
conceitos de estética que engloba uma analise minuciosa e a manipulacao de todos os elementos faciais
envolvidos em toda sua composi¢do, com o objetivo de disfarcar restauracbes extensas ou amenizar
defeitos dentais onde a estética € crucial. O objetivo dessa revisdo de literatura é estudar a importancia da
avaliacdo critica do sorriso para execugdo de restauracdes estéticas.

Palavras-chave: estética dentaria; sorriso; odontologia cosmética

Abstract

The concern with aesthetics is something that came from ancient time and persists to the present day part
of all areas and becoming more significant in restorative dentistry.

The untiring search of the standards of beauty and perfection makes people crave increasingly improve
the shape and dimensions of the buccal, gingival and facial aesthetics and seek professionals increasingly
competent. This way, the dentists should emphasize the mastery of restorative techniques and resources
that provide and simplify the achievement of performance requested by patients, and having visual
perception as the main instrument for the assessment of aesthetics. The reconstruction of this shape and
size should not be limited only to the restoration of the dental element, but the application of the concepts
of aesthetics that encompasses a thorough analysis and manipulation of all facial elements involved
throughout its composition in order to mask extensive restorations or soften defects where dental
aesthetics is crucial. The purpose of this review is to study the importance of critical evaluation of the
implementation smile for aesthetic restorations.

Keywords: dental esthetics; smiling; cosmetic dentistry

1. Introdugo Pitagoras relatou a proporgéo 4urea para
elucidar a esséncia da beleza na
natureza e sua relagdo com as

. Desde o0s tempos remotos, propor¢des matematicas. Esta proporcao
diversos filosofos, artistas, arquitetos foi utilizada na arquitetura da Grécia, na
entre outros estudiosos passaram a se edificacdo do Parthenon, e também nas
interessar no estudo das relacGes entre representacdes classicas de Leonardo da

as proporcdes e a natureza. O pensador



Vinci, em 1509. O seu emprego na
estética dental foi relatado inicialmente
por Lombardi, em 1973, e, depois, por
Levin, em 1978, que utilizou a
proporcdo aurea para declarar as
sucessivas  larguras  dos  dentes
anteriores com o objetivo de auxiliar na
selecéo e organizacdo de tais elementos.
(SOARES, et al. 2006)

Através de  comprovacgoes
historicas pode-se perceber que a
preocupacdo em ter um  SOrriso
harmonioso nédo é algo recente, tal fato é
observado atraves de relatos com
relacdo a este assunto ha mais de um
milénio. (FILHO et al., 2006).

A odontologia estética esta
atualmente em constante avanco e tem
se tornado cada vez mais praticada nos
Gltimos anos em  funcdo  dos
procedimentos  adesivos e do
incremento de materiais restauradores
que  objetivam a cépia das
caracteristicas naturais dos elementos
dentais. (HIGASHI, et al., 2006).

O sorriso deve ser analisado
abrangendo diversos aspectos, desde as
caracteristicas mais amplas, como a
composicdo facial, at¢é os mais
especificos, tais como as caracteristicas
de anatomia dentaria. Desta forma,
basta que uma dessas relacbes sejam
afetadas para que o sorriso se torne
esteticamente desagradavel. (NETTO E
REIS, 2011).

A atracdo  dentofacial €
especialmente relevante para o bem-
estar  psicossocial ~das  pessoas.
Individuos com uma forma dentaria
normal sdo considerados socialmente
mais atraentes ao longo de varias
caracteristicas pessoais do que aquelas
com mas oclusdes. A estética denota
inquietacito com o belo ou o
reconhecimento de beleza. (AL-
JOHANY, et al., 2011).

2. Revisdo de Literatura e Discussao
2.1. Percepcdo da estética

De acordo com o histérico da
preocupagdo das pessoas com “o belo”
Pagani e Bottino, (2003) afirmaram que
desde a antiguidade o ser humano, em
todas as sociedades, buscou desenvolver
e estabelecer os padrdes considerados
como ideais de beleza e harmonia

estética. Tal posicionamento conserva-
se até os dias atuais, sendo amplamente
aceito em nossa sociedade, em que as
pessoas atraentes recebem melhor
tratamento social. Seguindo o0 mesmo
principio Sadowsky, et al. (1997)
descreve que a preocupagdo com a
beleza varia de acordo com cada
populacdo em diversos momentos
historicos, devido a influéncia do
ambiente e da midia na formacdo do
conceito de beleza.

Gil, (2001); Francischone e
Mondelli, (2007) descreveram que a
busca pelos padroes de beleza e
perfeicio das formas e dimensdes
dentarias tem proporcionado uma
supervalorizacdo da aparéncia de cada
individuo, isso porque a midia tem
enfatizado bastante a busca ndo s6 por
um corpo perfeito, mas também um
sorriso harmonioso. A face é como se
fosse um quadro, e o sorriso a moldura
desse quadro.

2.2. Proporcéo entre os dentes

O entendimento das regras e
principios de proporcionalidade
relacionados a odontologia estética,
associado com a habilidade do
profissional, é de grande importancia na
formagdo de sorrisos  agradaveis
(MUNOZ, et al., 2002). A proporc¢éo
entre os dentes € um assunto discutido
por varios autores tais como Carrilho, et
al. (2007) o qual afirmam que a
denominacdo da beleza acompanha o
pensamento humano por muito tempo
desde a sua existéncia. Os conceitos das
leis de beleza e a harmonia foram uma
constante preocupagdo dos filésofos e
matematicos gregos. Para eles a
filosofia de que a beleza é sempre
fundamentalmente exata segue através
de uma conex&o da beleza com valores
numéricos. Da mesma forma para
Schiller, et al. (2003) a humanidade ha
muito tempo, compartilha e valoriza a
beleza e a odontologia estética tem se
responsabilizado em  devolver a
harmonia da face, no mesmo momento
em que trabalha a funcdo mastigatoria.
Uma orientagdo pode ser dada pela
Proporcdo Aurea para transformar a
proporcao entre os dentes anteriores em
que é considerada um dos principais



componentes deste tratamento
(SCHILLER; LOPES; HIRATA, 2003).

Levin, (1978); Filho, (2006) e
Al-Johany, et al. (2011) discorreram
sobre a proporcdo divina, também
chamada de 4urea ou “magica” — uma
regra matematica para determinar a
harmonia nas propor¢des de qualquer
figura,  escultura,  estrutura  ou
monumento. O  emprego  desta
proporcdo é baseado na largura
mesiodistal aparente  dos  dentes
anteriores, quando analisados numa
vista frontal. Essa proporgdo ocorre
quando a largura do incisivo central esta
em proporcdo &urea com relacdo a
largura do incisivo lateral e este em
proporcdo com relacdo a largura do
canino. Aproximadamente em termos
numéricos para se obter a razdo ideal
uma relagdo ideal entre os dentes, a
largura do incisivo central deve ser
multiplicada por um valor definido
como proporcdo aurea que € de
0,61803, ou aproximadamente 62%, ou
seja, a proporcdo divina é que o incisivo
central seja 62% maior que o lateral, e
este 62% maior que a visdo mesial do
canino.  Ainda sobre  proporcao
Carvalho (2006) afirmam que a analise
dentaria, objetivando a melhoria da
estética, € realizada de duas formas:
pelo tamanho real dos dentes e pela sua
aparéncia, dada a distribuicdo em
curvatura no arco dentério. Este Gltimo
método - a métrica do aspecto ou
tamanho dentario relativo - é realizado
aplicando- se a Proporgdo Aurea,
também chamada por Regra Aurea.

Goldstein (2000) relatou sobre a
proporcdo aurea que parecem exibir
uma missdo de beleza méaxima e
eficacia e observou que o incisivo
central  superior  apresenta uma
proporcao perfeita ou 1,618 com o
incisivo inferior e a largura total de
ambos os incisivos inferiores é perfeita
quando comparados a relacdo a dos
incisivos superiores. Da mesma forma
Francischone e Mondelli  (2007),
concordaram em afirmar que 0s gregos
através de uma busca racional para o
belo ou para a ldgica racional,
descobriram e estabeleceram alguns
conceitos, tais como de simetria,
equilibrio e harmonia como ponto chave

da beleza em conjunto. A proporcao
aurea— uma formula matematica para
designar a harmonia nas proporgdes de
uma figura, escultura, estrutura ou
monumento, executado através dos
algarismos: 1,618 — 1,0 — 0,618.

2.3. Analise Facial

Com relacdo a andlise facial que
se torna cada vez mais significativo no
tratamento restaurador Mondelli (2003)
e Filho, et al. (2006) concordaram que é
obrigatorio reconhecer os tragos faciais
positivos e negativos quando houver
necessidade de tratamento, e instaurar
de que forma sera executado 0 reparo
através de procedimento restaurador
adesivo e/ou tratamento
multidisciplinar, objetivando conquistar
0 equilibrio estético da face. Neste
sentido  Mondelli ~ (2003) ainda
acrescenta que a face deve ser analisada
em uma vista frontal para analise da
simetria bilateral.

Freitas (2007), também afirma
que em algumas disposicdes, as pessoas
exibem um desajuste  esquelético
bastante considerdvel a ponto de
modificar o equilibrio facial e a
determinacdo de se conseguir um
preciso relacionamento dentario pode
comprometer a harmonia da face. A
anélise facial reconhece caracteristicas
positivas e negativas e dita como a
oclusdo irad ser reparada para melhorar
0s propdsitos da estética facial. Relata
ainda, sobre a analise facial que no
momento em que se inicia 0 exame da
face o paciente deve ser analisado numa
visdo frontal para a avaliagdo da
simetria bilateral, mensuracoes
horizontais de dimensdo das estruturas
laterais entre si e a partir da linha média
da proporcionalidade vertical e também
do tipo facial, da largura nasal, da
relacdo labial e mento. Exames
adicionais tais como  protocolo
fotografico, modelos de estudo e analise
das radiografias sdo essenciais e
imprescindiveis  para  fechar o
diagnostico, contudo sdo fundamentos
inferiores em um processo onde a
analise  facial €é imperatriz e
conceituados como chave do
diagnostico. No mesmo  sentido
Mondelli (2003) afirma que, numa



rotina de diagndstico ideal, a avaliacdo
se inicia com o exame da face pela vista
frontal e de perfil, seguido pelo exame
clinico (dentes e tecido mole), ou seja,
antes de o paciente abrir a boca para
avaliacdo, o dentista ja fez uma analise
facial preliminar, estando o paciente em
pé ou sentado.

2.4. Parametros macroestéticos
2.4.1. Forma da face

Mondelli  (2003) considerou
como muito importante para harmonia e
equilibrio, que 0S incisivos
correspondam a forma da face e as
formas bésicas do rosto como: oval,
quadrada e triangular. Do mesmo modo
Conceicdo (2007) com relacdo a
classificacdo da face de uma forma
geral, também afirma que a face se
apresenta nas mesmas trés formas
geométricas. Williams, em 1914 opinou
que h& uma relacdo entre a forma dos
dentes com a forma da face. No entanto,
Goldstein (2000) relatou que ndo hé
necessariamente uma relacdo direta
entre a forma da face e a forma dos
dentes o0s demais aspectos que
compdem uma analise estética devem
ser considerados para estabelecer a
forma final de dentes a serem
restaurados.

2.4.2. Linha mediana da face e linha interpupilar

Boni, et al. (2011) afirmam que
antes de avaliar as estruturas dentais é
necessario examinar os elementos que
constituem a face, o exame deve ser de
duas formas: frontal e de perfil
analisando a posi¢do dos componentes
da face como olhos, nariz, mento e
labios, identificando pontos e linhas
fundamentais na reabilitacdo estética
com a andlise facial harmonica, é
possivel  reconhecer que unidas
representam uma forma geométrica
regular. Segundo Concei¢do (2007) a
linha interpupilar deve ser
essencialmente paralela ao plano incisal
dos elementos dentais superiores e ao
contorno da margem gengival. Minimas
inclinagdes podem ndo propiciar
desequilibrio estético consideravel, mas
alteragdes mais claras entre essas trés

linhas imaginarias horizontais podem
conduzir a necessidade de reparar 0
plano gengival ou até de utilizar
ortodontia ou cirurgia antes de
confeccionar reconstrucOes estéticas em
dentes anteriores. O
desencaminhamento da linha média
dentéria sdo considerados resultados de
multiplos fatores que engloba: espacos,
rotacOes dentarias, auséncia de dentes,
dentes vestibularizados ou
lingualizados, coroas ou restauragdes
que mudam a dimensdo dentaria,
diferengca congénita no tamanho
dentario de esquerda para direita
(SUGUINGO, et al. 1996).

2.4.3. Plano incisal

Segundo afirma Fradeani (2006)
o plano incisal € a parte anterior do
plano oclusal. Quando analisarmos de
frente, este deve ser paralelo com as
linhas de referéncia horizontais, como a
linha interpupilar e a linha de comissura
e, de maneira a conservar uma harmonia
facial natural. Seguindo 0 mesmo
principio Conceic¢do (2007) declara que
0 plano incisal deve estar paralelo a
linha interpupilar e a linha gengival para
proporcionar uma estabilidade estetica
principalmente em pessoas com Sorriso
alto.

2.4.4. Tipo de sorriso

Goldstein, (1980) afirma que no
momento em que estdo sorrindo, as
pessoas expbem seus dentes de quatro
maneiras basicas: somente os dentes
superiores, meramente 0s dentes
inferiores, ambos ou nenhum deles.
Goldstein ainda em 1980 relata que o
apoio dos labios interfere na linha do
sorriso. O posicionamento relativo dos
elementos dentais na face é o fator
primordial decisivo na posi¢do dos
labios. Ainda sobre os tipos de sorriso
Goldstein, (1980); Mendes e Bonfante,
1994 asseguram que a dimensdo do
labio superior define os tipos de
sorrisos. O labio pequeno indica uma
linha de Ilabio alto (sorriso alto,
10,57%), apresentando a  altura
completa dos dentes superiores e uma
parte da gengiva. Para uma formacéo
facial equilibrada e melhoria das linhas



do sorriso, pode-se utilizar técnicas
cirtrgicas periodontais para aumentar o
nivel gengival e aprimorar o contorno
antes de realizar o0s métodos
restauradores.

De acordo com Conceicéo,
(2007) com duas referéncias, uma
vertical e outra horizontal podem
classificar os tipos de labios. Na vertical
divide-se em grossos, médios e finos.
No sentido horizontal, podemos dividir
os labios em largos, médios ou estreitos.
Neste sentido Camara, et al. (2006)
afirma que o tipo de sorriso também
deve ser levado em consideragao.
Segundo a classificagdo de Rubin, ha
tr€s tipos de sorriso: “Monalisa”,
“canino” e “amplo”. No sorriso de
“Monalisa”, os musculos zigomaticos
maiores elevam os cantos da boca ja o
sorriso de “canino”, o labio superior €
elevado de forma simultanea, e no
sorriso “‘complexo”, o labio superior se
move superiormente, da mesma forma
que no sorriso de “canino”, mas o labio
inferior também se move inferiormente.
As concepcBes sobre a estética do
sorriso foram delimitadas por Lombardi
(1973) e Levin (1978) e posteriormente,
repensado por Rufenacht (1990) e Snow
(1999), que foram: simetria a partir da
linha média, dominéncia precedente ou
central e magnitude regressiva,
esquematizando a obtencdo de técnicas
mais adequadas na aquisicdo de
retornos estéticos previsiveis para 0S
atos de progressos em restauragOes
extensas. (MARINHO, et al. 2011).

2.5. Pardmetros microestéticos
2.5.1. Alinhamento Dental

Existem diversas possibilidades
de abordagem clinica dos problemas
associados com a forma, posicdo e
alinhamento, simetria e proporcéo,
textura superficial e cor dos dentes
anteriores (HEYMANN, 1987). A
existencia de dentes alinhados e bem
posicionados com certeza colabora para
a harmonia e o equilibrio estético do
sorriso, pois admite uma transicdo
gradual e suave na direcdo antero-
posterior e latero-central quando a
pessoa é visualizada sorrindo de modo
frontal ou lateral, nesta ordem. Um

resultado de gradagdo, ou nocédo visual
da dimensdo dos dentes expostos entre
si durante o sorriso tem um conceito
importante para o equilibrio estético.

2.5.2. Forma e textura superficial

De acordo com particularidade
do paciente a forma, a posicdo e a
proporcdo dos dentes, tem se
constituido alvo de diversos estudos e a
proporcdo dentdria foi abordada de
varios modos. Dentre as hipdteses
sugeridas foi descoberto o “conceito da
forma tipica”. Ghyka, (1977), classifica
0s dentes naturais em ovoides, conicos e
quadrados. Ruffenacht, (1998) afirma
que, os aspectos fundamentais dos
dentes podem ser considerados como,
triangulares, quadrados e ovais. No
entanto, existem elementos que
influenciam muito nas formas das
estruturas dentérias, tais como o sexo, a
personalidade e a idade, tendo como
interferéncia diversas variagdes.

A unido de anormalidades
aparentes presentes na superficie dental
recebe a denominacdo de textura, que
ainda pode ser ponderado o nivel de
aspereza. [Essa textura pode ser
entendida pela percepcdo tatil ou visual,
ela pode ser alterada com o passar dos
anos pela corrosdo fisiolégica do
esmalte (HIRATA; HIRATA;
TOMASI, 2009). Suguino, et al. (1996)
explanaram que dentro da importancia
em relacdo ao belo estdo o conjunto de
linhas e angulos, formas, transparéncias,
cor, conjunto, harmonia, equilibrio e a
vibragdo que satisfaga. A aptiddo em se
diferenciar uma face admiravel ¢é
motora, explicar, porém, em metas
terapéuticas objetivas e decisivas torna-
se um trabalho penoso, pois a percepcao
da beleza é uma predilecdo subjetiva,
com influéncia cultural.

2.5.3. Linha mediana dentéaria

Segundo Céamara, et al. (2006)
em 70% das pessoas as linhas media
facial e dentaria coincidem; as linhas
médias superior e inferior ndo
coincidem em pouco menos que trés
quartos da populacdo. Mesmo que a
finalidade de todo tratamento estético
seja 0 estabelecimento adequado da



linha média superior, nem sempre a
irregularidade dessa referéncia € bem
entendida por profissionais e pessoas
leigas. Camara ainda em 2006, afirma
que o importante é que nos casos em
que é impossivel coincidir a linha média
facial com a dentaria, a linha entre os

incisivos  centrais  superiores  fique
paralela a linha média facial.
3. Consideragdes finais

Com o passar dos anos o

conceito de beleza evoluiu nitidamente
e através do exposto fica clara a
existéncia da preocupacdo da populagdo
com estética, considerada como crucial
para todas as reabilitacdes restauradoras
extensas. Para executar esse tipo de
procedimento é essencial 0
conhecimento de todos os artificios
possiveis incluindo um bom diagndstico
para a excelente execucéo final do caso.
Levando em consideracdo  as
caracteristicas relevantes relacionadas a
estética bucal, gengival e facial, com os
padroes de beleza ja formados pela
sociedade, apresentamos a convicgdo de
que os aspectos abordados nesse artigo
serdo Uteis como principio para instigar
a  preocupacdo  do individuo,
colaborando para o estabelecimento de
uma Vvisdo critica do sorriso.
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