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Relacdo entre as formas faciais e as formas dentarias em uma populagéo jovem- estudo observacional

RESUMO

Objetivos: Avaliar a relagdo entre as formas faciais para a selecdo de dentes artificiais e sua
associacdo com as formas dentarias na denticdo natural, analisando o contorno da face e do
incisivo central maxilar em uma populacdo pacientes frequentadores das CPMD-FCS-UFP,

com idade compreendida entre os 18 e os 30 anos.

Métodos: Estudo descritivo observacional e transversal, através da observacao e avaliagdo das
caracteristicas do sorriso, aprovado pela Comissdo de Etica da UFP. Foram realizadas
fotografias da face completa extra-oral e de vista intra-oral do incisivo central direito maxilar.
De um total de 105 individuos, foram avaliadas 3 formas de face e dentarias diferentes:
quadrada, ovoide e triangular. As imagens foram processadas pelo software Adobe Photoshop®.
Os dados recolhidos foram analisados estatisticamente através do software estatistico IBM®
SPSS® Statistics vs 29 para analisar a correlacdo entre as formas dentarias e faciais. A analise
descritiva de variaveis qualitativas foi realizada atraves de contagem das categorias e respetivas

percentagens. A inferéncia para a populacdo foi realizada através de testes de qui-quadrado.

Resultados: N&o foi detetada relacao significativa (p= 0,125) entre a forma da face e a forma
do incisivo central superior. A percentagem de individuos que tem a mesma forma da cara e do

dente foi apenas de 35,2 %.

Conclusbes: Com as limitacGes do seguinte estudo podemos concluir que a lei de Williams em
que a forma do incisivo central corresponde a forma da cara, pode ndo ser suficiente para a

selecdo dos dentes artificiais.

Palavras-chave: “Estética”, “Medicina Dentaria”, “formas faciais”, “sorriso”, “forma

dentaria”
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ABSTRACT

Goals: To evaluate the relationship between facial shapes for the selection of artificial teeth
and their association with dental shapes in the natural dentition, analyzing the contour of the
face and maxillary central incisor in a population of patients attending the CPMD-FCS-UFP,

aged between 18 and 30 years.

Methods: Descriptive observational and cross-sectional study, observing and evaluating the
characteristics of the aesthetic smile, approved by the Ethics Committee of UFP. Photographs
of the full face extra-oral and intra-oral views of the maxillary right central incisor were taken.
From a total of 105 subjects, 3 different face and dental shapes were evaluated: square, ovoid,
and triangular. The images were processed using Adobe Photoshop® software. The collected
data were statistically analyzed using IBM® SPSS® Statistics vs 29 statistical software to
analyze the correlation between the dental and facial shapes. Descriptive analysis of qualitative
variables was performed by counting the categories and respective percentages. Inference for

the population was performed using chi-square tests.

Results: No significant relationship (p=0,125) was detected between the shape of the face and
the shape of the upper central incisor. The percentage of individuals who have the same shape

of the face and the tooth was only 35.2 %.

Conclusions: With the limitations of the following study, we can conclude that William's law
in which the shape of the central incisor corresponds to the shape of the face, may not be

sufficient for the selection of artificial teeth.

Key words: "Aesthetics™, "Dental Medicine", "facial shapes”, "smile", "dental shape"

Vi
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1. INTRODUCAO

O interesse pela estética dentaria aumentou rapidamente durante as Ultimas décadas entre
pacientes e Médicos Dentistas (MD), a obtencdo de uma aparéncia natural tornou-se uma tarefa
importante em todos os campos da Medicina Dentaria (Nold et al., 2014). O termo estética
vem da palavra grega “aisthesis”, que significa percep¢do ou sensa¢do e por ser um conceito
tdo subjetivo devido a diferencas de gosto e opinido, gera desacordo tanto entre dentistas quanto
entre pacientes (da Motta, Mucha e de Souza, 2012). A estética ndo pode ser desassociada da
Medicina Dentéria, pois 0s seus principios sdo muito importantes nas areas da Dentistica, da
Prostodontia, da Ortodontia e, também, da Periodontologia. Existem normas essenciais que
auxiliam o Medico Dentista a conceber um sorriso mais agradavel e harmonioso aos seus

pacientes (Francischone e Mondelli, 2007).

A estética é avaliada visualizando o paciente de frente em estados dinamicos, como conversa,
expresses faciais e sorriso (Ku, Yang e Yun, 2012). O sorriso, um dos aspetos mais
importantes da atratividade facial, abrange ndo apenas a cor, mas também a posicdo, a forma,
o tamanho dos dentes e aspetos relacionados, tais como a morfologia da gengiva e a altura do
l&bio superior, bem como exposi¢do dos incisivos maxilares, a largura entre as comissuras
labiais na posicdo de repouso, a idade, o sexo, diferencas de personalidade e etnia. O grau em
que esses fatores sdo significativos na criacdo de um resultado esteticamente agradavel depende
de valores culturais e sociais, preferéncia individuais e treino profissional (Marunick et al.,
1983).

A face é um elemento extremamente importante na composicao estética de um individuo e os
dentes antero-superiores assumem um papel fundamental na estética facial. Por esta razao a
avaliagao estética dentaria deve iniciar-se com a observagao dos elementos faciais (McLaren e
Rifkin, 2002; Barietieri et al., 1995).

Na literatura existem varias publicacGes e estudos como o de Forster et al. em 2013 e de Al-
Marzok em 2013 que suportam a ideia de que a variacdo da morfologia dentaria existente entre
as vérias etnias ou diferentes populacGes joga um papel fundamental em influenciar
caracteristicas estéticas do sorriso e dai a relevancia da sua utilizacdo nessa pesquisa (Forster
et al., 2013; Al-Marzok, Majeed e Ibrahim, 2013).
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O sorriso harmonioso atualmente ¢ uma exigéncia estética importante para os pacientes, uma
vez que se torna um fator de relevancia para a sua aceitagdo na sociedade e a sua autoestima
(Shaweesh, Al-Dwairi e Shamkhey, 2015). Em Medicina Dentéria os Dispositivos Médicos
Feitos por Medida tem por objetivo devolver a fun¢éo de uma estrutura biologicamente perdida,
sendo fundamental também no &mbito psicossocial do paciente (Pinheiro et al., 2020).

O sucesso da Medicina Dentéria estética, muitas vezes, pode estar relacionado a aparéncia do
sorriso em harmonia com a estrutura da face. Embora este parece ser um fato simples, a sua
obtencdo é complexa. A selecdo dos dentes torna-se muito mais dificil para os pacientes sem
registros pré-extracdo disponiveis (Zakkula, Tibra e Budathi, 2018). Por muito tempo a escolha
de dentes artificiais foi deixada ao acaso, era dependente dos conjuntos de dentes disponiveis e
do julgamento subjetivo do dentista (Agarwal e Maiti, 2020).

Como interesse de muitos adultos mudou para a estética, torna-se uma consideracéo primaria
para os pacientes que procuram tratamento profissional. Ao planear o tratamento, os Medicos
Dentistas precisam entender a beleza, a harmonia e a propor¢cdo, como percebidos pela
sociedade (Ku, Yang e Yun, 2012). H4 uma busca constante por procedimentos estéticos na
Medicina Dentaria, tendo em vista, o desejo de um sorriso bonito e harmonico, por isso, é
fundamental o conhecimento sobre: técnicas restauradoras, estruturas anatémicas que 0sS
compdem, relacéo oclusal e a relagdo dos dentes com os tecidos periodontais de suporte. Com
relacdo aos Dispositivos Médicos Feitos por Medida as vulgarmente conhecidas por proteses
Dentérias, ¢ importante cuidar a sua execucdo de forma a manter os tragos faciais, o perfil, a
forma dos labios e a harmonia do sorriso (Pinheiro et al., 2020). A analise facial ¢ fundamental
para o diagnostico e plano de tratamento restaurador estético (Rifkin, 2000).

Por isso 0 Medico Dentista é popularmente conhecido por ser o arquiteto do sorriso que
desempenha um papel importante na criacdo de uma restauracdo de aparéncia natural que
permita um sorriso completamente desinibido e natural (Sharma, Luthra e Kaur, 2015).

Ao selecionar e organizar um dente artificial anterior durante o tratamento de Reabilitacéo Oral
devem as caracteristicas especificas da forma dos dentes ser tomadas em consideracéo de modo
a que a denticdo se considere dentro dos parametros estéticos com uma aparéncia natural e
agradavel. A forma da coroa do incisivo central superior precisa de considerar simetria, visual
e equilibrio. Além disso, as hormas para estes podem diferir em diferentes populacdes, e assim

a raca deve também ser tida em conta como uma variavel (Kurita et al., 2020).
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A harmonia é percebida em varios niveis: primeiro, nas formas e propor¢cdes do dente (a
anatomia dentéria), depois no enquadramento do sorriso (linha baixa, linha média, linha alta),

finalmente mais amplamente num enquadramento facial (Farias, Ennes e Zorzatto, 2010).

A selecdo de dentes artificiais € um dos processos menos cientificos da Medicina Dentaria. A
selecdo dos incisivos superiores € um desafio particular porque seu tamanho, forma e disposicao

séo esteticamente cruciais (Bell, 1978).

Vérias teorias e conceitos foram apresentados para ajudar na selecdo artificial de dentes, entre
0s quais a teoria do temperamento que foi uma das primeiras teorias propostas, que classificou
0s pacientes em quatro categorias sobre o seu temperamento para alcancar uma estética
desejada. Acreditava-se que certos tipos de personalidade podiam ser descritos por certas
carateristicas fisicas. Além dos problemas envolvidos em decidir se 0 comportamento de uma
pessoa era tipico ou atipico em um determinado dia, os dentes artificiais fabricados por
diferentes empresas variavam muito dentro da mesma categoria, entdo esse método néo era
confiavel (Bell, 1978).

Uma variacdo de este conceito basico ganhou destaque quando Frush e Fisher (1958)
introduziram a teoria dentogénica em uma série de artigos que descreviam um método de
selecdo de dentes orientado principalmente pelo sexo, personalidade e idade. Hallerman (cit. in
Ibrahimagié et al., 2001), no entanto, testou a validade dos conceitos dentogénicos em pacientes
com dentes naturais e ndo encontrou correlacéo entre as formas naturais dos dentes anteriores

e a personalidade e sexo previstos (Ibrahimagié et al., 2001).

Em 1914, o Dr. J. Leon Williams publicou o seu livro, “A new classification of natural and
artificial teeth”. Ele refutou a técnica temperamental para a selegdo dos dentes ¢ propds um
novo método baseado na forma facial do paciente. Ele afirmou que os dentes anteriores
superiores seriam mais harmoniosos e agradaveis na aparéncia se simulassem a forma facial do
paciente. Se um incisivo superior central € aumentado de tamanho e rodado 180° e por sua vez
sobreposto a face de tal forma que a borda incisal fique paralela linha das sobrancelhas e a parte
cervical do dente fique paralela a parte inferior da face, entdo o as formas do dente e da face
seriam idénticas. Para descobrir qual forma é adequada para cada individuo, é necessario
imaginar uma linha de cada lado da face, que desce 2,5 cm anterior aos tragos da orelha e pelo
angulo da mandibula inferior (Wegstein et al., 2014; Mehndiratta, Bembalagi e Patil, 2019). Se
as linhas sdo paralelas, entdo a forma do rosto é quadrada, se as linhas convergem em direcdo

ao queixo, entdo a forma do rosto € triangular, e se as linhas divergem em direcdo ao queixo, a
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forma do rosto é ovoide. Williams apostou também que existem muitas formas de rosto,
dependendo da raga (Agarwal e Maiti, 2020), e para simplificar, classificou todas as formas em
trés formas basicas: forma triangular, forma ovoide e forma quadrada. Ele acreditava que a
forma facial era um preditor mais confiavel da forma do dente natural (Ibrahimagié et al., 2001).
A forma da face é uma referéncia atil em inimeros procedimentos protéticos clinicos por quase
dez décadas desde a postulagdo da teoria da forma tipica de Leon Williams (Agarwal e Maiti,
2020).

Alguns autores se baseiam apenas nas preferéncias individuais do paciente para a escolha da
forma e da configuracéo dos dentes, o que é conhecido como teoria das preferéncias individuais.
De qualquer forma preferéncias do paciente sobre a forma, o tamanho e a composi¢do dos
dentes maxilares anteriores sdo muitas vezes diferentes da percecdo do profissional. Para
satisfazer um paciente e as suas exigéncias, séo colocados diferentes tamanhos, cores e formas
de dentes artificiais numa arcada, e o0 procedimento é repetido até o paciente ficar satisfeito com
a sua aparéncia (lbrahimagié et al., 2001).

A classificacdo de Leon Williams, embora ndo seja cientificamente correta em todos os
detalhes, €, sem duvida, a guia mais simples e Util na selecdo de dentes artificiais, especialmente
porque foi aceite pela maioria das empresas que fabricam dentes artificiais (Marunick,
Chamberlain e Robinson, 1983). O incisivo central maxilar é considerado o dente de referéncia
primario, mais importante do que o resto dos dentes anteriores. Para fins estéticos, os dentes
anteriores maxilares devem estar em proporcao & morfologia facial (Ku, Yang e Yun, 2012).
Atualmente, a percecdo da atratividade é extremamente influenciada pelos media, incluindo
filmes, andncios televisivos e revistas de moda. Todos eles entraram na nossa vida trazendo
padrbes "faciais" e consequentemente, os dentistas devem ter um profundo conhecimento das
caracteristicas faciais quantificaveis e objetivas consideradas "atraentes™ pelo publico (Ku,
Yang e Yun, 2012). O individuo quando tem harmonia do sorriso, geralmente, manifesta alegria
e bem-estar, percetiveis em seu sorriso, olhar e, sobretudo, em relagGes sociais (Pinheiro et al.,
2020).

Como diz o ditado “a beleza esta nos olhos de quem vé”, a percegdo de um sorriso bonito varia
de acordo com cada individuo (Patel et al., 2021).

Os incisivos centrais caracterizam o coracdo de uma composi¢do dentéria, eles devem dominar
para que o sorriso seja expressivo (Farias, Ennes e Zorzatto, 2010).

Hoje em dia os standards de beleza tendem a ser sempre mais importantes para o individuo e

para a sua aceitacdo, mas é importante lembrar que cada um de nos é Unico e irrepetivel, que as
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opinides e desejos do paciente devem ser considerados, para garantir uma estética dentaria ideal
e Unica para cada individuo. A revisao histérica da Medicina Dentéria revela a evolugao de
diversas técnicas de selecdo de tipo de dentes anteriores, muitos dos quais discordam. Assim
surgiu a necessidade tramite este estudo de reavaliar a relacdo entre as formas faciais para a
selecdo de dentes artificiais e sua associa¢do com as formas dentarias na denticao natural.

O objetivo deste trabalho ¢ avaliar a relagdo entre o contorno da face e a anatomia do incisivo
central maxilar em uma populacdo de pacientes frequentadores das Clinicas Pedagdgicas em
Medicina Dentaria -Faculdade de Ciéncias da Saude da Universidade Fernando Pessoa (FCS-
UFP).

1. MATERIAIS E METODOS

11.1 Instrumento de recolha de dados

Os dados foram recolhidos com recurso a fotografias realizadas a cada participante. Depois da
verificacdo dos critérios de incluséo e excluséo estabelecidos no estudo, os objetivos do estudo
foram explicados aos participantes e cada individuo foi convidado a assinar um consentimento

informado (Anexol) aceitando a sua participacdo na pesquisa.

Foram recolhidos, inicialmente, os dados sociodemograficos na ficha de recolha de dados
(Anexo 2) e em seguida realizadas fotografias e preenchida a segunda parte da ficha referente
aos parametros estéticos. Foram feitos registos fotograficos digitais, 1 de face completa extra-
oral e 1 de vista intra-oral do incisivo central direito maxilar. O participante tive em sua posse

um duplicado da informac&o fornecida sobre o estudo.

O consentimento informado (Anexol) continha informacgdes sobre o objetivo do estudo e de
como seria realizado, assim como as informacdes sobre a confidencialidade dos dados,

permitindo a aceitacdo voluntaria por parte do participante.

A ficha de recolha de dados (Anexo 2) foi constituida por uma parte preenchida por cada
participante, na qual eram solicitadas informac6es gerais como o seu género, nacionalidade do
participante, da mée e do pai, e também a etnia do pai e da méde. A outra parte da ficha,
preenchida pelo examinador, continha os dados relativos a forma da face e a forma do dente

incisivo central maxilar direito, que podem ser triangular, ovoide ou quadrado.
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1.2 Imagens

As fotografias foram realizadas em ambiente clinico utilizando um abre-bocas, com o rosto
alinhado mantendo a linha bipupilar paralela ao plano horizontal, de modo que o contorno facial
ndo seja distorcido. Foi utilizado um tripode e uma camara digital Reflex Nikon® (D80); Nikon,
Tokyo com una lente Sigma® de 105MM/2.8 EX DG OS HSM Macro; Sigma Japan; Sistema
iluminacéo Kit Flash Neewer® NW75011 i-TTL, Neewer, Shenzhen, China. A configuracéo da
maquina foi ajustada em modo manual (f = 18; ISO = 100; Velocidade de obturacdo = 1/125)
e um fundo preto padrao.

As fotografias foram realizadas sempre no mesmo lugar e com 0 mesmo examinador a uma
distancia fixa. Os individuos foram convidados a sentar-se numa cadeira, contra 0 mesmo fundo
preto, em posicao vertical, mantendo o plano pupilar paralelo e a linha media perpendicular ao
solo respetivamente. Foi obtida uma fotografia de rosto inteiro com os labios fechados, com o
objetivo posicionado paralelamente ao rosto do sujeito, e com os cabelos afastados sem cobrir
o rosto. As fotografias intrabucais dos incisivos centrais superiores foram obtidas até que a lente
ficasse paralela a face vestibular dos dentes. Para obter exposicdo total dos incisivos centrais

superiores foram utilizados afastadores de bochecha.

De forma a serem mantidas todas as medidas de seguranca e higiene, as avaliagdes foram
realizadas num gabinete individualizado, tratado previamente o seu ambiente com recurso ao
0zono, assim como as superficies higienizadas entre as avaliagdes. O examinador utilizou
equipamento de protecdo individual descartavel, bem como os abre bocas esterilizados. Desta

forma foi garantido o controlo total da infecéo cruzada.
11.3 Processo de edicdo de imagens no Adobe Photoshop©

Procedeu-se a manipulacdo da imagem, de acordo com a necessidade do estudo, recorrendo ao
software Adobe Photoshop® (Adobe Inc, San Jose, CA, USA).

Foram desenhadas, por um lado, as linhas de contorno externo do incisivo central superior
direito que correspondem as linhas proximais, bordo incisal e a margem gengival, por outro

lado, as da face com a referéncia da area do nascimento do cabelo em cima e descem unindo
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lateralmente o ponto mais externo (ao nivel do arco zigomatico) e depois ao longo do contorno

externo das bochechas para terminar na zona do queixo.

Ap6s a recolha dos dados, foram classificadas as faces e os incisivos centrais, segundo a teoria
de Leon Williams, em 3 formas principais: "ovoide", "quadrado", "triangular". Os tragados dos
contornos foram avaliados também por sobreposicdo. O contorno do dente foi invertido e
sobreposto ao contorno do rosto, para que as margens coincidiram o mais possivel. A curvatura
maxima do contorno cervical do dente corresponde ao queixo. O tamanho do contorno do dente

foi redimensionado para que corresponda a imagem facial.
Interpretaciao das imagens

A forma da face e a forma do dente foram classificada em formas quadradas, triangulares ou
ovoides primeiramente pela analise visual dos tragados do contorno, depois confirmando
também tramite uma imagem guia das trés carateristicas. As imagens foram analisadas pelo
mesmo investigador em dias diferentes para nao ser condicionado, e a analise foi repetida uma

segunda vez para evitar erros.
Classificacao da forma dentaria

A classificagdo da forma dentaria foi feita seguindo alguns critérios. Os dentes quadrados como
tendo angulos retos, caracterizados por superficies proximais paralelas desde as margens
incisais at¢ mais da metade do comprimento clinico. Os dentes triangulares com a regido
cervical estreita, e a base que corresponde a area incisal mais ampla com as superficies mesiais
e distais convergentes a nivel cervical. Os dentes ovais apresentam-se com forma redonda e

alongada com as superficies proximais frequentemente convexas.
Classificacao da forma da face

Para a classifica¢@o da face foram seguidos alguns critérios. A face quadrada tem o contorno da
face e as linhas a partir do 0sso temporal até o queixo paralelas, ndo apresentando desvio da
vertical ou curvaturas. A face triangular tem o contorno da face que converge do arco
zigomatico ao génion, com bochechas estreitas e queixo pontiagudo. A face ovoide tem uma
forma alongada e arredondada em que o contorno diverge do osso temporal ao génion, sem

linhas anguladas ou retas.
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11.4 Participantes

Os participantes foram Pacientes frequentadores das Clinicas Pedagdgicas em Medicina
Dentéria -Faculdade de Ciéncias da Satde da Universidade Fernando Pessoa (FCS - UFP) (pré-

autorizacdo em anexo 4), com idades compreendidas entre os 18 e 0s 30 anos.

Partindo como base inicial o dimensionamento da amostra pessoas foi realizado através da
férmula seguinte

B K?Npq

E2(N—-1)+K2?p

n

Considerando que a populacéo alvo seria de cerca de 200 pessoas com essa idade, e que a
percentagem de pessoas com concordancia entre a forma da face e do dente seria 58,5 %
(Boujoual et al., 2018), com + 7,5 % de amplitude do intervalo e de 95 % de confiangca. Com

base nestes pressupostos calculou-se uma dimensdo de amostra de 91 participantes.

Critérios de inclusdo

Frequentadores das Clinicas Pedag6gicas em Medicina Dentaria Faculdade de Ciéncias da
Salde da Universidade Fernando Pessoa (FCS-UFP) com idade entre 18 e 30 anos de ambos

géneros sem extracdes dentarias antero-superiores.

Critérios de excluséo:

Individuos que apresentassem qualquer caracteristica que pudesse alterar o contorno do rosto
como: habitos para funcionais, historico de fratura faciais e cirurgia plastica ou ortognatia
facial,

Participantes que estivessem em tratamento de ortodontico;

Histdria de cirurgia maxilar;

Participantes com antecedentes de medicamentos que causem hiperplasia gengival;
Participantes com ma posi¢do dentaria entre os dentes 11 e 21;

Participantes com restauracfes esteticamente alteradas;

LesBes cariosas extensas, desgaste incisal, fratura dentaria ou desgaste nos dentes 11 e 21;
Participantes com agenesia dentaria dos dentes 11, 21;

Participantes com sinais evidentes de excesso maxilar vertical ou erupgédo passiva alterada
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Participantes com ma formacao dentaria (p. ex., Dentes conoides; amelogénese imperfeita) ou

dentes 11 e 21 que sofreram altera¢es na anatomia dentaria ou recontorno esteético.

11.5 Consideragdes Eticas

Este estudo teve a aprovacdo (FCS/MED 383/23) da Comissdo de Etica da Universidade
Fernando Pessoa (Anexo 3). Foi mantido o anonimato dos participantes através de um cédigo
numerado em cada ficha de recolha de dados (anexo 2). As imagens recolhidas foram
codificadas com 0 mesmo numero e guardados em disco externo exclusivo para estes dados e

com codificacdo de acesso ao disco.

11.6 Tratamento de Dados

Os dados recolhidos dos questionarios foram organizados e exportados para o Microsoft Excel®
(versdo 16.74, 2019), e posteriormente a analise estatistica foi realizada com o software
estatistico IBM® SPSS® (Statistical Package for the Social Sciences) Statistics vs. 29 (IBM
Corp. released 2021, Armonk, NY: IBM Corp.). A analise descritiva de variaveis qualitativas
foi realizada através de contagem das categorias e respetivas percentagens, enquanto que para
variaveis quantitativas se optou por usar a média e desvio padrdo, mas também a mediana e
amplitude interquartil, e a amplitude (minimo e maximo). A inferéncia para a populacéo foi
realizada atraveés de testes de qui-quadrado, considerando um nivel de significancia de 0,05. A
avaliacdo de relagdo com a nacionalidade foi feita apenas para as nacionalidades mais presentes

na amostra (Italiana, Portuguesa e Francesa), para evitar falta de validade do teste qui-quadrado.

I11. RESULTADOS

Participaram no estudo 105 pessoas com idade media de 24,7 anos dos quais 57 de género
feminino (54,3 %) e 48 de género masculino (45,7 %) (Tabela 1). Tinham nacionalidades
diferentes sendo: 48 Italianas (45,7 %), 21 Portuguesas (20 %), 27 francesa (25,7), 1 Espanhola
(1 %), 3 Belgas (2,9 %), 4 Brasileiras (3,8 %) e 1 Romena (1%). A etnia do pai foi
maioritariamente caucasiana (92,4 %) assim como da mae (90,5 %).
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Relativamente a forma da cara (Tabela 1), foi maioritariamente ovoide 56 (53,3 %) seguida da
forma quadrada 28 (26,7 %) e triangular 21 (20,0 %). O formato do incisivo central maxilar é
relativamente uniforme entre as categorias, sendo em maior percentagem a triangular 38 (36,2
%), depois ovoide 35 (33,3 %) e por fim a quadrada 32 (30,5 %).

Tabela 1- Caracterizacao sociodemografica e caracteristicas do rosto e dente incisivo central.

variavel caracteristica resultado
) Feminino 57 (54,3 %)
Género .
Masculino 48 (45,7 %)
Média (DP) 24,7 (3,0)
Idade (anos) Mediana (P25-P75) 24 (23 - 26,5)
Min-Max 18 - 30
Italiana 48 (45,7 %)
Portuguesa 21 (20 %)
Francesa 27 (25,7 %)
Nacionalidade Espanhola 1(1%)
Belga 3 (2,9 %)
Brasileira 4 (3,8 %)
Romena 1(1%)
Italiana 48 (45,7 %)
Portuguesa 21 (20 %)
Francesa 27 (25,7 %)
. . . Espanhola 1(1%)
Nacionalidade pai
Belga 2 (1,9 %)
Brasileira 4 (3,8 %)
Romena 1 (1 %)
Libanesa 1(1%)
Italiana 48 (45,7 %)
Portuguesa 21 (20 %)
Francesa 26 (24,8 %)
Nacionalidade Mae Espanhola 1A %)
Belga 2 (1,9 %)
Brasileira 4 (3,8 %)
Romena 2 (1,9 %)
Algeriana 1(1%)
. . caucasiana 97 (92,4 %)
Etnia pai
outra 8 (7,6 %)
L caucasiana 95 (90,5 %)
Etnia méae
outra 10 (9,5 %)
triangular 21 (20,0 %)
Forma da cara ovoide 56 (53,3 %)
quadrado 28 (26,7 %)
triangular 38 (36,2 %)
Forma dente 11 ovoide 35 (33,3 %)
quadrado 32 (30,5 %)

10
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Relacéo entre a forma da cara e a forma do incisivo central

Né&o foi detetada relacéo significativa (p= 0,125) entre a forma da face e a forma do incisivo
central maxilar direito (Tabela 2), embora podemos observar que no rosto triangular haja uma
predominancia de dente quadrado (52,4 %) e no rosto ovoide o dente quadrado seja 0 menos
predominante (21,4 %). J& no rosto quadrado a distribuicdo da forma do dente é quase uniforme.
A percentagem de individuos que tem a mesma forma da cara e do dente foi apenas 35,2 %,
sendo maior a correspondéncia com o género feminino do que o masculino (mas ndo

significativa a diferenca).

Tabela 2- Relagéo forma da cara e forma do incisivo central
Forma da cara

triangular ovoide quadrado p
triangular 6 (28,6%)  22(39,3%) 10 (357 %)
E’rma dente \oide 4 (19 %) 22(393%)  9(321%) 0,125
quadrado 11 (524%)  12(21,4%)  9(32,1%)
Total 21(100%)  56(100%) 28 (100 %)

Relacéo entre a forma da cara e as caracteristicas sociodemograficas

Relacionando a forma da cara com as carateristicas sociodemograficas verifica-se uma relacéo
significativa entre a forma da face e o género da pessoa (p= 0,037), com o triangular (76,2 %)
mais associado ao feminino e o quadrado (60,7 %) ao masculino, enquanto a prevaléncia do
ovoide ndo difere significativamente por género (Tabela 3).

Tabela 3- Relacdo forma da cara e caracteristicas sociodemogréaficas
Forma da cara

triangular ovoide qguadrado p
Todos 21 (100 %) 56 (100 %) 28 (100 %)
; Feminino 16%(76,2%) 30 (53,6 %)  11° (39,3 %) 0,037
Género .
Masculino 5° (23,8 %) 26* (46,4 %) 172 (60,7 %)
Etnia pai caucasiana 19 (90,5 %) 50 (89,3 %) 28 (100 %) 0,204
P outra 2 (9.5 %) 6 (10,7 %) 0(0%)
L caucasiana 19 (90,5 %) 49 (87,5 %) 27 (96,4 %) 0,422
Etnia mae
outra 2 (9,5 %) 7 (12,5 %) 1 (3,6 %)
Italiana 8 (44,4 %) 26 (50 %) 14 (53,8 %) 0,371
Portuguesa 7 (38,9 % 10 (19,2 % 4 (15,4 %
Nacionalidade — ( ‘) ( ) ( )
Francesa 3 (16,7 %) 16 (30,8 %) 8 (30,8 %)
Sub-total 18 (100 %) 52 (100 %) 26 (100 %)

ab_ |etras diferentes indicam diferengas significativas da % observada na populago, sendo 2 o maior valor de % e® o
menor, de acordo com o teste de qui-quadrado.

11
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Pelo contrario, ndo se deteta associacdo significativa entre a forma da cara e a nacionalidade
(para as trés nacionalidades mais frequentes no estudo) e com a etnia dos progenitores dos

individuos estudados (p> 0,05 em ambas as comparaces).

Relacao forma do dente 11 e caracteristicas sociodemograficas

Na relacdo entre a forma do dente incisivo central maxilar direito com as caracteristicas
sociodemogréaficas ndo foi detetada associacdo significativa entre a forma do dente incisivo
central superior direito com o género dos participantes (Tabela 4) ou com a etnia dos
progenitores destes (p> 0,05 para todas as comparac6es). No entanto, e considerando as trés
nacionalidades mais presentes na amostra, ou seja italiana, portuguesa e francesa, foi possivel
detetar uma associacgdo significativa entre a forma do dente incisivo central maxilar direito e a
nacionalidade francesa (p= 0,041), sendo que nestes o dente com forma triangular (55,6 %) esta
significativamente mais presente e o quadrado (11,1 %) esté significativamente menos presente
(Tabela 4).

Verifica-se que a forma mais comum no género feminino foi triangular (35,1 %), seguida por
quadrado (33,3 %) e ovoide (31,6 %). No género masculino a forma mais comum foi também
triangular (37,5 %), seguido da ovoide (35,4 %) e quadrado (27,1 %).

Tabela 4- Relagdo forma do incisivo central 11 e caracteristicas sociodemograficas

Forma do dente 11

triangular ovoide guadrado p
Todos 38 35 32
Género Feminino 20 (35,1 %) 18 (31,6 %) 19 (33,3 %) 0,782
Masculino 18 (37,5 %) 17 (35,4 %) 13 (27,1 %)
Etnia pai caucasiana 34 (35,1 %) 33 (34,0 %) 30 (30,9 %) 0,697
outra 4 (50,0 %) 2 (25,0 %) 2 (25,0 %)
Etnia mae caucasiana 35 (36,8 %) 30 (31,6 %) 30 (31,6 %) 0,488
outra 3 (30,0 %) 5 (50,0 %) 2 (20,0 %)
Italiana 13 (27,1 %) 16 (33,3 %) 19 (39,6 %) 0,041
Nacionalidage | 7O"uguesa 5 (23,8 %) 8 (38,1 %) 8 (38,1 %)
Francesa 152 (55,6 %) 925 (33,3 %) 3° (11,1 %)
Sub-total 33 33 30

ab_ letras diferentes indicam diferencas significativas da % observada na populagéo, sendo # o maior valor
e % e "o menor, de acordo com o teste de qui-quadrado.
de%eb d d teste d drad
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IV. DISCUSSAO

O objetivo deste estudo foi identificar formas de face e incisivos centrais e investigar a possivel
semelhanga entre os contornos das formas de face e incisivos centrais. Esta € uma avaliagéo
complexa porque analisa duas estruturas, face e incisivo central, com muito poucos elementos
em comum. Como nenhum método universalmente aceito para a selecdo de dentes anteriores
ainda foi estabelecido, os dentistas procuram orientacdo de uma variedade de técnicas usando
a propria experiéncia clinica e senso estético para alcancar o que se espera que seja um resultado
aceitavel (Hussein, Khaliaf e Alhajj 2016). Varios guias estéticos foram propostos como
auxiliares para a selecdo de dentes artificiais. Existem também inimeros métodos e técnicas
para estabelecer a relacdo entre a forma da face e a forma do dente ao determinar a forma dos
dentes artificiais. Até o momento, nenhum método confidvel foi encontrado, mas o método de
Williams é o mais amplamente e universalmente aceite (Seluk, Brodbelt e Walker, 1984). Este
método refere que as linhas das superficies proximais dos incisivos centrais superiores se
relacionam com as linhas da face, e devem ser uma o inverso uma da outra. A observacao desta

regra sempre dard uma harmonia perfeita, a “harmonia da oposi¢ao das linhas”.

Os resultados demostraram que na comparacgdo entre a forma da face e a forma do dente ndo
houve relacdo significativa, sendo que a percentagem de individuos que tem a mesma forma da
face e do dente foi s6 0 35,2 %. Isto vai de encontro a outros estudos realizados nestes sentidos,
que também mostraram que a correspondéncia do contorno da face, quando invertido, com a
forma do incisivo central superior esteve presente em apenas 30 % da populacdo estudada.
Embora as formas dos incisivos centrais superiores e da face pudessem ser categorizadas em
formas como descrito pela primeira vez por Williams, esta correspondéncia ndo se mostrou

ideal para a escolha dos dentes artificiais (Ibrahimagié et al., 2001).

Também outros estudos demostraram que em mais da metade dos individuos, a forma do dente
e a forma da face eram completamente diferentes (Sellen, Jagger e Harrison, 1999) ou que
nenhum dos niveis de significancia estabelece correlacdo entre a forma da face e a forma dos

incisivos centrais maxilares (Bell, 1978).

Existem relacGes gerais entre etnia e o formato do rosto e dos dentes, mas é importante lembrar
que essas sdo apenas tendéncias e que pode haver muita variacao individual dentro de qualquer

grupo étnico. Segundo Williams as pequenas variagGes de tamanho e de proporg¢do de largura
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a comprimento certamente existem nos dentes de diferentes racas, mas os trés tipos ou classes
estdo presentes e distintos em todas as ragas que investigou, com pequenas variagdes (Williams,
1914). Neste estudo analisou-se principalmente etnia caucasiana, mas ndo foi detetada
associacdo significativa entre a forma do dente e da cara, sendo mais presente nessa populacao

a forma do dente triangular e a forma da cara ovoide.

Comparando estudos realizados em outras popula¢des como a sudanesa, afirmam também que
a lei da harmonia de Williams pode ndo ser eficiente para a selecdo de dentes anteriores
maxilares e recomenda-se que os Médicos Dentistas usem sua experiéncia clinica e senso critico
para alcancar bons resultados estéticos na confecdo de Dispositivos Médicos Feitos por
Medidas ou em restauragdes anteriores complexas. Os resultados obtidos neste estudo vao de
encontro com o estudo de Hussein, obtendo maioritariamente uma forma da face ovoide, mas
difere na forma do dente que foi maioritariamente encontrado, cénico-quadrado (Hussein,
Khaliaf e Alhajj, 2016). Outro estudo realizado numa populacdo indiana revelou que ndo houve
uma correlagdo entre a forma do dente incisivo central superior e a forma da face entre os
individuos de sexo masculino e feminino estudados. Portanto, este método nao € fiavel para
selecionar formas artificiais de dentes incisivos centrais superiores. Os resultados mostraram
também que ha uma prevaléncia de forma do dente quadrada ou combinagdes entre formas, e
uma forma da cara quadrada para os homens e oval para as mulheres (Subhas, 2019). Ao
contrario o estudo de Koralakunte, Budihal e Basavapura (2013) concluiu que a forma
predominante do rosto e a forma do dente obtidas sdo Uteis na selecdo de dentes anteriores para
pacientes edentulos entre a populacdo indiana. Estes resultados podem comprovar a variacao
que existe entre etnias, mas seria necessario um estudo mais amplo para comparar as diferentes

populacdes.

Relativamente a melhor teoria utilizada para a escolha dos dentes artificiais, o estudo Zakkula,
Tibra e Budathi (2018) rejeita a teoria e Williams considerando que os tecidos moles tendem a
ter mais mudancas de idade em comparacao com os tecidos duros, portanto colocar importancia
indevida na relagdo entre os dentes e 0 rosto ndo é aceitavel. E que sele¢do tem que ser baseada
no “temperamento” individual, e ndo apenas na mera forma de contorno do rosto, que é o
principal conceito por trés da teoria do visagismo. Lee (1962) relata um método para escolha
de dentes artificiais que é mais simples do que o método descrito por Williams. Ele mede o
rosto do paciente em 3 niveis horizontais: o nivel da testa, o nivel dos 0ssos zigomaticos e a

largura dos pontos mais distais do rosto no nivel dos l&bios. Correspondente as medidas
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mencionadas sdo as dimensdes horizontais do incisivo superior central no nivel gengival, no
nivel incisal e no nivel em que um dente é mais largo. Dessa forma, um paciente cujo rosto é
do mesmo tamanho no nivel da testa, 0sso zigomatico e labios precisa de incisivos superiores
centrais do mesmo tamanho no nivel gengival e incisal, ou seja, dentes quadrados. Assim sendo
segundo Lee, quatro formas basicas da face e do incisivo superior central podem ser
reconhecidas. Boucher (cit.in Ibrahimagié et al., 2001) destaca-se também da teoria de Williams
e afirma que a forma da crista alveolar residual tem uma influéncia no arranjo dos dentes
artificiais, e ele recomenda dentes anteriores mais planos em pacientes mais idosos tendo em
conta as mudancas abrasivas nessa idade, enquanto prefere dentes anteriores mais arredondados
para pacientes mais jovens. A forma do dente pode ser determinada na forma da crista alveolar
residual. Portanto, o arranjo dos dentes artificiais deve estar de acordo com a forma das cristas
alveolares residuais e deve ser definido em harmonia com a curvatura do l&bio inferior durante
0 sorriso no plano frontal. Alem disso foi confirmado por Seluk, Brodbelt e Walker (1987) que,
independentemente da forma do dente escolhida, a forma do dente pode ser completamente
alterada durante a colocacdo dos dentes e do contorno da gengiva artificial realizado. Assim
como Lombardi (1973) que afirma que forma do dente individual ndo é importante por causa
de dois principios de percecdo. A primeira delas é a primazia do todo. A forma de um elemento
torna-se secundaria a forma de uma série de elementos. As "partes" tornam-se um novo todo.
O segundo fator é a presenca de uma borda, que une os elementos dentro de uma entidade
organizada separada. A atencdo do olho esta confinada ao contetdo dentro dos labios. E
impossivel dar atencdo cuidadosa aos dentes e ao formato do rosto a0 mesmo tempo. Portanto,
segundo Lombardi, os dentes selecionados com base na forma da face sdo tdo bons ou melhores

que os de qualquer um dos outros sistemas, mas essa selecdo ndo é uma ciéncia exata.

Wright (1942), no entanto, depois de avaliar a distribuicdo da forma facial entre 632 adultos,
questionou a validade da correspondéncia da forma facial e da forma do dente. Lagree (cit.in
Ibrahimagié et al., 2001) estudou uma amostra de cranios indicos adultos e Bell (1978) testou
a validade da teoria da forma tipal de Williams com fotografias, radiografias e moldes de gesso
de trinta e um sujeitos dentados. Ambos os investigadores ndo conseguiram encontrar uma
correlagio entre a forma natural do dente e a forma facial. E evidente a partir de uma revisao
da literatura que duas teorias para a selecdo de dentes anteriores foram dominantes:
correspondéncia temperamental e tipal. O apoio ou disputa dessas duas teorias foi baseado em
estudos de cranios, fotografias e moldes de pacientes dentados e impressdes clinicas (Marunick,
Chamberlain e Robinson, 1983).
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Vaérios estudos como Boujoual et al. (2018) e Oliveira et al. (2011) concluem que existe uma
relacdo entre a forma do incisivo central e a forma da face, dando indicagédo de que a forma da
face pode servir de guia para a selecdo de dentes de protese, ou para a forma dos dentes
anteriores, nos softwares de desenho do sorriso. Contrariamente aos nossos resultados, o que
provavelmente se pode explicar pelo uso de diferentes abordagens em estudos analiticos,
incluindo os quantitativos, por exemplo, Boujoual et al. (2018) analisou uma amostra mais
ampla, de 200 individuos, com idades compreendidas entre os 25 - 35 anos, dos quais 0 70 %
de género masculino e com uma etnia norte-africana mista. De acordo com Clapp (1955), se
seguimos os principios de Williams, o resultado sera sempre uma harmonia perfeita. Lowery e
Nelson (cit.in Ibrahimagié et al., 2001) concordam também com a teoria de Williams, mas
relacionam néo apenas a forma do rosto e dos dentes, mas tambem a forma do rebordo alveolar
residual superior. Niksi¢ e Jerolimov (cit.in Ibrahimagié et al., 2001), estudaram os principios
de Williams e descobriram que existe uma certa correlagcdo entre a face e a forma do incisivo
superior central. A combinagdo mais frequente foi a face oval e os incisivos centrais ovais.
Oliveira et al. (2011) verificou que ha uma relagéo entre as formas dos dentes e da face, com
maior prevaléncia da forma oval, mas que nenhuma preferéncia por estereétipos na forma do

contorno dental foi observada.

Outros autores Peck, Peck e Kataja. (1992) sugeriram que as formas dos dentes deveriam ser
baseadas em estereotipos: as mulheres deveriam ter dentes redondos, macios e delicados
(ovoides) e os homens deveriam ter dentes quadrados e angulares. O nosso estudo revelou que
alem da ndo correspondéncia entre a forma da cara e a forma do dente, em relacdo ao genero
ndo foi detetada relagéo significativa com a forma do dente, sendo em ambos mais prevalente
a forma triangular. Portanto ndo se pode afirmar que ha uma forma mais associada ao genero
feminino do que ao masculino. Isto vai de acordo com o estudo Wolfart, Menzel e Kern (2004)
que ndo confirma nem a teoria de que a forma do dente corresponde a forma facial invertida,
nem a teoria de que a forma do dente feminino é mais frequentemente ovoide e a forma do
dente masculino é mais frequentemente quadrada. Portanto, as regras relativas a selecéo de
dentes anteriores devem ser reconsideradas. Boujoual et al. (2018) afirma que a semelhanca
entre as mulheres ndo era tdo preponderante como a detetada nos homens e isto pode ser
atribuido ao dimorfismo sexual nos contornos do rosto, o que nao concorda com os resultados
da nossa investigacdo em quanto obtivemos mais percentagem de pessoas com a mesma forma
da cara e da face no género feminino do que no masculino, mas isto pode estar relacionado com

0 numero de pessoas de cada género analisadas em cada estudo. Brodbelt, Walker em 1967,
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Lagree em 1976, Bell em 1978, Mavroskoufis e Ritchie Seluk, Garn et al. (cit.in Ibrahimagié
et al., 2001) em seus estudos ndo encontraram nenhuma conexdo ou semelhanca entre a forma
do rosto e a forma do dente, conforme afirmado por Williams. Eles consideram que a forma do
dente, nem no que diz respeito as dimensdes, nem a forma, é recomendavel para um

determinado género ou forma facial.

Muitas teorias para a escolha dos dentes artificiais foram combinadas e utilizadas por muitos
autores, que concordam que o sucesso foi melhor quando diferentes teorias foram combinadas

do que se baseando numa Unica teoria (Ibrahimagié et al., 2001).

IV. 1 LimitagOes

Neste estudo era esperado conseguir ter um maior niUmero e uma maior heterogeneidade de
participantes na amostra, para permitir uma comparacdo das variaveis dependentes e de

participantes de varias etnias.

Na literatura, os estudos realizados diferem em metodologia o que torna complexa uma
comparagéo objetiva dos resultados dos mesmos. A teoria de Williams foi interpretada de forma
diferente por diferentes autores, alguns dos quais usam o rosto aparente, outros o rosto real ou
0 rosto dos olhos para baixo, excluindo o tergo superior. Segundo Lindemann, Knauer e Pfeiffer
(2004) os incisivos centrais maxilares tiveram mais relacdo com a forma do rosto quando foi
utilizada a margem que vai do queixo a linha da sobrancelha, do que a margem que vai do
queixo a linha do cabelo. A analise da estética facial envolve varios métodos, como medicdo
direta com paquimetro, medigdo em fotografias, analise de cefalometria e uso de imagens de
computador. Neste estudo foram utilizadas fotografias. A observagdo por julgamento visual,
pode nem sempre ser um critério confiavel para determinar o formato do rosto, pois € subjetivo.
Por exemplo, em um formato facial quadrado ideal, todos os pontos de referéncia devem estar
em uma linha reta. No entanto, em algumas situacoes, esses pontos de referéncia podem néo
estar dentro da mesma linha, mas estdo incluidos na forma da face quadrada. Outra questao
importante é que ha uma imensa variedade de formas que podem ser misturadas entre elas, nao
podendo assim ser identificadas necessariamente como quadrada, ovoide ou triangular (Farias,
Ennes e Zorzatto, 2010). E dificil encontrar pacientes com formatos faciais tipicos, pois a

maioria das pessoas tem contornos faciais mistos (Lombardi, 1973). Um formato de rosto
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quadrado pode se misturar com o formato de rosto quadrado cénico. N&o ha critérios para o
limite decisivo entre esses dois formatos de rosto, assim como também entre os outros formatos.
Portanto, seria necessario um critério para padronizar e delimitar as fronteiras entre 0s grupos.
A padronizacdo ndo é possivel nos métodos existentes de classificacdo da forma facial, pois
depende da percecdo do operador. O método geométrico de classificacdo da forma do rosto iria
eliminar tais erros. Um método geométrico na fotografia pode ser um método eficaz de analisar
varios formatos de rosto para superar os erros de julgamento visual no método clinico

comumente usado como indicador de formato de rosto (Ashok e Ganapathy, 2019).

Outros fatores, como tamanho, posi¢do, angulacéo e proporcéao dos dentes, também influenciam
potencialmente o0 nosso julgamento. Existe algum grau de dimorfismo sexual na morfologia dos
incisivos centrais superiores com infinita variedade de formatos de dentes na natureza (Pillai et
al., 2016).

Além da dificuldade de encontrar um método clinico para a classificacdo da forma, outra
limitacdo foi a presenca de um s6 examinador a analisar as imagens, o que pode levar a uma

maior possibilidade de erros também devido a percecao subjetiva do examinador.

De entre as limitacOes deste estudo, avaliamos uma amostra constituida, predominantemente,
por jovens e saudaveis, sem alteracGes marcantes na forma facial e nos incisivos. Mas na
populacdo existe, na verdade, uma notdvel diversidade de assimetria facial e uma grande
variabilidade nas formas faciais, assim como nos dentes. Além disso, foi possivel verificar que
o0 contorno gengival influéncia muito a percecdo visual, por exemplo, a auséncia de uma papila
interdentéria pode induzir em erro o avaliador. Isto leva a uma alteracdo na interpretacdo da
forma do dente, especialmente uma leve alteracdo no contorno gengival, bem como nas papilas,
ambas tomadas como referéncia para a classificacdo da forma. Teve de se ter em consideracao
que a selecdo dos dentes depende principalmente do tipo de paciente e da condicédo dos tecidos
de suporte em que 0 aspeto mais importante ndo seria a forma do incisivo em si, mas a harmonia

geral do resultado.
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V. CONCLUSAO

Apesar das limitacdes do seguinte estudo podemos concluir que a lei de Williams, em que a
forma do incisivo central corresponde a forma da cara, pode nédo ser suficiente adequada para
planear a selecdo dos dentes artificiais em Reabilitacdo Oral porque 35,2 % da populacdo ndo
mostrou esta correlagdo. No entanto, continua a ser uma boa ferramenta para a reabilitagdo dos
pacientes edentulos, tendendo a simplificar a selecdo da forma dos dentes, embora ndo a
resolver, os problemas estéticos que geralmente o Medico Dentista enfrenta na sua préatica
clinica, eliminando a selecdo por conjeturas e aportando um método com base no contorno

facial como base para a forma do dente.

Neste sentido, parece serem necessarios mais estudos, com metodologia adequada, sobre a
relagdo entre a forma do incisivo central maxilar e a forma da face para validar o resultado desta
investigacdo ou permitir uma conclusdo mais definitiva com melhor evidéncia cientifica sobre

este topico.
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ANEXO 1 — Consentimento Informado

Codigo participante:

Anexo 1 - Consentimento Informado

FACULDADE DE CIENCIAS DA SAUDE DA UNIVERSIDADE FERNANDO PESSOA
DECLARACAO DE CONSENTIMENTO INFORMADO, LIVRE E ESCLARECIDO PARA PARTICIPACAO EM
INVESTIGACAO

de acordo com a “Declaragéo de Helsinquia” da Associagdo Médica Mundial
(Helsinquia 1964; Toquio 1975; Veneza 1983; Hong Kong 1989; Somerset West 1996 e Edimburgo 2000)

Por favor, leia com atengdo a seguinte informagdo. Se achar que algo esta incorreto ou que ndo esta claro, ndo hesite em
solicitar mais informagdes. Se concorda com a proposta que lhe foi feita, queira assinar este documento.

DESIGNACAO DO ESTUDO: Avaliagio das caracteristicas estaticas do sorriso numa populagio
jovem.

INVESTIGADORA: Giorgia Luvera

Enquadramento: Investigagao de ambito académico a efetuar nas Clinicas Pedagogicas da FCS-UFP

Condigdes: Este estudo ndo envolve procedimentos que n3o se enquadrem na pratica clinica normal nem pretende testar
novos produtos ou medicamentos.

Descrigdo e objetivo do estudo: Este estudo podera conhecer quais sdo as caracteristicas do sorriso estético. Permitira
uma melhor comunicagéo profissional do paciente e servira também como auxilio diagnostico e no plano de tratamento.
Procedimento: Serdo fotografias de rosto, uma fotografia do sorriso e serdo recolhidos dados sociodemograficos
relevantes.

Confidencialidade: Os dados obtidos serdo exclusivamente para fins cientificos e de pesquisa, ndo serdo divulgados os
nomes individuais das pessoas que concordam em fazer parte deste estudo.

Observagdes: A sua decisdo de participag@o tera de ser voluntaria, bem como a desisténcia do estudo quando o
pretender. O facto de participar neste estudo nao implicara custos adicionais

Eu, abaixo-assinado, (nome completo do voluntario)
, compreendi a explica¢do que me foi fornecida acerca da minha participag¢do na
investigagdo que se tenciona realizar, bem como do estudo em que serei incluido. Foi-me dada oportunidade de fazer as
perguntas que julguei necessarias e de todas obtive resposta satisfatoria.

Tomei conhecimento de que, de acordo com as recomendagdes da Declaragdo de Helsinquia, a informagao ou
explicagdo que me foi prestada versou os objectivos e os métodos e, se ocorrer uma situagdo de pratica clinica, os
beneficios previstos, os riscos potenciais e o eventual desconforto. Além disso, foi-me afirmado que tenho o direito de
recusar a todo o tempo a minha participagao no estudo, sem que isso possa ter como efeito qualquer prejuizo pessoal.
Por isso, consinto que me seja aplicado o método ou o tratamento, se for caso disso, propostos pelo investigador.

() Sim aceito participar no estudo

Porto, de de20

Assinatura do voluntéario:

Assinatura da investigadora responsavel:
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ANEXO 2 - Ficha de recolha de dados

Cédigo participante:

Anexo 2 — FICHA DE RECOLHA DE DADOS

Idade:
Género: F M

Nacionalidade:

Nacionalidade Pai: Etnia Pai:

Nacionalidade Mae: _Etnia Mae:

Triangular Ovoide Retangular

Forma da cara
Forma do 11

24



Relacéo entre as formas faciais e as formas dentarias em uma populagéo jovem- estudo observacional

ANEXO 3 — Parecer da Comissdo de Etica

~

@ Universidade Fernando Pessoa

Exma, Senhora
Prof. Doutora Sandra Gavinha
Diretora da FCS
N Data
FCSMED - 383723 28 de Fevereiro ge 2023
Exma. Senhora Professor Doutora,

A Comissao de Etica analisou o projeto de investigagdo apresentado por Glorgla Luvera, Intitulado “Refagho
entre as formas facials e as formas dentérias em uma populagdo jovem - estudo observacional’, a realizar
no dmbito do Mestrado Integrado em Medicina Dentaria,

O objetivo deste trabalho & avakiar o contorno da face e a anatomia do incisivo central maxiiar em uma
populacdo Pacientes frequentadores das Clinicas Pedagogicas em Medicina Dentaria -Facuidade de
Ciéncias da Salde da Universidade Femando Pessoa (FCS-UFP).

Trata-se de um projeto interessante, com objetivos bem definidos e que se espera que traga conclusdes
significantes no dmbito da Medicina Dentaria.

Deste modo, a Comissdo de Etica considera nada haver a opor quanto & realizagao deste projeto.
Com os melhores cumprimentos

A Presidente da
ComissZo de Etica da UFP
T
Inés Cardoso

=
ll? Fundagio Ensino & Cultura “Fernando Pessoa”™

AP WA O M) ey Cammiie v 4 Cormervwies & Bapats Commniin e Pas

POIERRDANT FIRMAND) FESI0R SFTITERM) [FADEBADE OF DIWCW | TIONEISEN] M0 e D Ddec s spmaiet £ 0000 ESCRLA SUFTRNN OF SAATE FIRIAND PISTOA
Fapa S dediet, M5 MG EBFws Famage 1 <350 12 BT 1000 joamady o & o g macwran) Bun Seffin Male, 100200253 Purty - Porngdl
[FADLBADE 06 QOIS Do SER0ET Bua Cardos exMun, 296 06 150 Forty Portagst T <TW7 57 557 450 owrmatwgary # rooe ey 2 st 120 20 SN AT b uivn & (ole ik ko)

M Ve 9o Ohat 2efu hie hoprniie gt LT A e "
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ANEXO 4 — Autorizagdo da Diretora das Clinicas Pedagogicas de Medicina Dentéria da
FCS

@

PARECER PREVIO DA DIRECAO TECNICA DAS CLINICAS PEDAGOGICAS DE
MEDICINA DENTARIA DA UNIVERSIDADE FERNANDO PESSOA (CPMD-UFP)
-Para efeito de submissio de trabalhos de investigagiio a Comissdo de Etica da UFP-

No seguimento da solicitagio efetuada pela aluna Giorgia Luverda ID: 38645 para o
desenvolvimento do trabalho de investigagdo intitulado: Relagdo entre as formas faciais e as
formas dentarias numa populagdo jovem — Estudo Observacional, nas Clinicas Pedagogicas
de Medicina Dentdria da Universidade Femando Pessoa (CPMD-UFP), sob orientagio da
Mestre Liliana Gavinha Costa ¢ coorientagio da Sra. Prof. Doutora Maria da Conceigdo
Manso e do Sr. Prof. Doutor Paulo Ribeiro, a Dire¢lio Técnica emite um parecer prévio
favordvel para a realizacdio do projeto nas CPMD-UFP, sob o modelo metodologico

apresentado.

A Diregiio Técnica das CPMD-UFP pronunciar-se-a definitivamente sobre a autorizagdo para
a realizagio da investigagdo em aprego, mediante a apresentagio da documentaciio que
constitui o projeto de investigagio,

Com os melhores cumprimentos,
|
\, .n
k,—?_: T
Smdn Gavinha
Diregiio Técnica das CPMD-UFP

18.01.2023
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