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RESUMO

Nos ultimos tempos, a importancia da estética oral e facial tem crescido
consideravelmente no campo da Odontologia. O sorriso recebe um papel significativo no
contexto da estétical facial. O sorriso desempenha uma fung¢do crucial ndo apenas na
interacao social, mas tambem na melhoria da Qualidade de Vida relacionada com a
Satde, facto que ndo pode ser ignorado. Um sorriso atraente pode aumentar a
autoconfianga. Apesar das diferengas de pontos de vista em relagdo aos critérios
que definem um sorriso como estético, existem, no entanto, pardmetros objetivos que
permitem medi-lo de forma consistente e cientifica.

O presente trabalho de revisao narrativa visa destacar os parametros objetivos utilizados
na avaliacdo estética do sorriso. Para alcangar este propdsito, realizou-se uma pesquisa
bibliografica abrangente, explorando diversas bases de dados, tais como PubMed,
ScienceDirect e Scielo, para ter acesso aos mais recentes trabalhos que abordam a anélise
do sorriso. Foram utilizadas as palavras chave “smile analysis™; “aesthetics of smile”;
“aesthetic parameter of smile”; “dental aesthetics” combinadas entre si, de diversas
formas, utilizando os operadores booleanos “OR” e “AND”.

Um sorriso esteticamente agradavel emerge da interagdo harmoniosa de varios elementos
que constituem o sorriso, como os dentes, a arquitectura gengival e a moldura labial.
Portanto, quando se analisa um sorriso, ¢ imprescindivel levar em consideragdo diversos
aspetos anatomicos, destacando-se: inclinacdo das linhas medianas dentarias, da linha
média facial e eixo dos dentes; exposicao dentaria e gengival durante o sorriso; aspeto
gengival; zénite gengival; morfologia, dimensdao e formas fundamentais dos dentes;
contacto interdentario; corredor vestibular; configuragdo dos bordos incisivos; linha dos
labios; cor; textura e brilho superficial dos dentes; proporcao e simetria entre os dentes;
formas da linha do sorriso. A andlise do sorriso ¢ uma importante etapa para o
diagnostico, planeamento, tratamento e progndstico de qualquer tratamento médico
dentario com objetivos estéticos. Entender e aplicar esses parametros objetivos pode
melhorar significativamente os resultados estéticos dos tratamentos odontoldgicos,
proporcionando um impacto positivo na confianga e satisfacdo dos pacientes.

Palavras-chave: “analise do sorriso”; “estética do sorriso”; “parametro estético do

99,

sorriso”; “estética dentaria”
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ABSTRACT

In recent times, the importance of oral and facial aesthetics has grown considerably in the
field of dentistry. The smile plays a significant role in the context of facial aesthetics. The
smile plays a crucial role not only in social interaction, but also in improving health-
related Quality of Life, a fact that cannot be ignored. An attractive smile can boost self-
confidence. Despite the differences in viewpoints regarding the criteria that define a smile
as aesthetic, there are, however, objective parameters that allow it to be measured in a
consistent and scientific manner.

This narrative review aims to highlight the objective parameters used in the aesthetic
evaluation of the smile. To achieve this, a comprehensive bibliographical search was
carried out, exploring various databases, such as PubMed, ScienceDirect and Scielo, in
order to gain access to the most recent works dealing with smile analysis. The keywords
“smile analysis,” “aesthetics of smile,” “aesthetic parameter of smile,” and “dental
aesthetics” were used in various combinations, utilizing the Boolean operators “OR” and
“AND.”

An aesthetically pleasing smile emerges from the harmonious interaction of various
elements that make up the smile, such as the teeth, the gingival architecture and the lip
frame. Therefore, when analysing a smile, it is essential to take into account various
anatomical aspects, including: inclination of the dental midlines, facial midline and axis
of the teeth; dental and gingival exposure during the smile; gingival appearance; gingival
zenith; morphology, size and fundamental shapes of the teeth; interdental contact;
vestibular corridor; configuration of the incisal edges; lip line; colour; texture and surface
gloss of the teeth; proportion and symmetry between the teeth; shapes of the smile line.
Analysing the smile is an important stage in the diagnosis, planning, treatment and
prognosis of any dental medical treatment with aesthetic objectives. Understanding and
applying these objective parameters can significantly improve the aesthetic results of
dental treatments, providing a positive impact on patient confidence and satisfaction.

29 ¢

Key-words: “smile analysis”; “aesthetics of smile”; “aesthetic parameter of smile”;

“dental aesthetics”
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Anélise do sorriso estético — Revisdo narrativa

I. INTRODUCAO

A estética, sempre foi parte integrante da odontologia. No entanto, nota-se que hé varios
anos a estética ocupa um lugar de destaque na odontologia: alids, em trinta anos, quase
quintuplicou a proporcdo de producdo cientifica relacionada com a denti¢do (Savard et
al., 2007). Assim, passou de pouco mais de 1% das publicagdes nas décadas de 1960 e
1970 para mais de 5% hoje. Na década de 1990, ocorreu a revolugdo estética, a taxa de
crescimento da procura estética passou de 20 para 45% ao ano. Desde entdo, este
crescimento registou uma estabilizacdo, estabelecendo a estética como indispensavel na

pratica odontolédgica (Dodds et al., 2014; Savard et al., 2007).

A atratividade facial assume uma importincia fundamental na dindmica social,
influenciando diversos aspetos como o desenvolvimento da personalidade, as interagdes
sociais, a inteligéncia e o éxito profissional (Armalaite et al., 2018; Pham & Nguyen,
2022). Um estudo destaca que individuos que tém sorrisos atraentes sao julgados e
tratados de forma mais favoravel, manifestam comportamento mais feliz e apresentam
uma maior eficiéncia no ambiente de trabalho, em comparagdo com aqueles que tém
sorrisos menos atraentes (Pham & Nguyen, 2022). Além disso, a pesquisa indica que as
pessoas cujo sorriso ¢ considerado ideal, sdo entendidas como mais inteligentes e t€m
uma probabilidade superior de obter oportunidades de emprego em comparacdo com
aquelas que apresentam sorrisos esteticamente menos agradaveis (Olsen & Inglehart,

2011).

Obter um sorriso esteticamente agraddvel representa um significativo propdsito o
contexto dos cuidados dentdrios, uma vez que este assume um papel importante na
sociedade moderna (Bolas-Colvee et al., 2018). Observa-se assim, um crescente nimero
de pacientes que atribuem grande importdncia aos resultados estéticos nos seus

tratamentos odontoldgicos (Thomas et al., 2022).

O sorriso, como elemento proeminente da face, exerce uma influéncia importante na
aparéncia fisica de um individuo. Além de ser um reflexo da personalidade, desempenha
um papel fundamental na comunicac¢do de emocgdes, sendo uma expressao Uinica para cada
pessoa (Baghiana et al., 2022). O sorriso representa uma expressao facial de emocao,
manifestada pela contracdo dos musculos faciais, revelando os dentes maxilares. Os

labios desempenham um papel crucial na configuracao do sorriso, expondo a chamada
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"zona estética" dentaria (Alikhasi, et al., 2022). A "zona estética" refere-se a zona que
engloba a disposi¢ao dos dentes anterosuperiores, sendo nesse espago que os Incisivos
centrais exercem a sua predomindncia, sendo considerados elementos essenciais na

estética do sorriso (Machado, 2014).

Um sorriso estético resulta da interacao entre componentes de tecido duro, representado
pelos dentes, pela quantidade de gengiva exposta e pela configuracao dos labios durante
o sorriso (Pham & Nguyen, 2022). Os especialistas concentram-se mais frequentemente
na estética dos tecidos duros - considerando a posi¢ao, tamanho, forma e cor dos dentes
- ¢ tendem a subestimar a importancia crucial da exposicao gengival na configuracao de

um sorriso estético (Pham & Nguyen, 2022).

O sorriso estético transcende a mera consideragao da estética dentaria, englobando a
posi¢do, forma, cor e textura dos dentes, além da maneira como os dentes se relacionam
com os tecidos moles e a face. O resultado desejado € obter uma harmonia e simetria na
interacao de todos esses componentes (Parrini et al., 2016; Ritter et al., 2006). Essa busca
de harmonia realiza-se por meio de medidas e comparacdo com padrdes, sem uma

defini¢do fixa (Lecocq & Truong Tan Trung, 2014).

Viérios investigadores t€ém vindo a propor diversas defini¢des e conceitos para descrever
a estética do sorriso, como a linha anterior do sorriso, a curvatura do 1abio superior, os
dentes posteriores mais visiveis e a relagdo entre os labios e os dentes (Liang et al., 2013;

Pham & Nguyen, 2022; Wei et al., 2022).

Com recurso a uma revisdao narrativa, o objetivo do presente trabalho ¢ apresentar e

destacar os parametros e critérios utilizados na avaliagdo do sorriso.
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II. DESENVOLVIMENTO

1. Método

Para concretizar o presente trabalho de revisdo narrativa, foi realizada uma pesquisa
bibliografica em bases de dados eletronicas, incluindo Pubmed, Science Direct e Scielo
utilizando combinagdes de termos de busca como “smile analysis”, “aesthetics of smile”,
“aesthetic parameter of smile”, “dental aesthetics”, recorrendo ao operador booleano
AND. Foram ainda revisitadas as referéncias bibliograficas de estudos relevantes

encontrados, possibilitando identificar artigos adicionais pertinentes.

Os critérios de inclusdo para a selegdo de artigos foram os seguintes: (1) estudos
publicados nos ultimos 10 anos (2014-2023); (2) artigos disponiveis em inglés, francés
ou portugués; (3) estudos em humanos relativos a parametros e critérios associados ao
sorriso estético; (4) diversos tipos de estudos, incluindo revisdes, relatos de casos, estudos
transversais, estudos comparativos, estudos longitudinais e livros. Além disso,
acrescentaram-se algumas referéncias bibliograficas de anos anteriores a este periodo
pela sua pertinéncia cientifica para o enquadramento e compreensao da tematica, sendo
considerados também estudos publicados entre 2001 e 2023. Foram excluidos artigos que
ndo estavam integralmente disponiveis (acesso livre) ou que ndao se enquadravam

claramente no ambito do tema.

Apos eliminagdo de duplicados, os artigos identificados foram inicialmente avaliados
com base nos titulos e resumos para determinar a relevancia com o tema da revisao. Em
seguida, os artigos selecionados foram lidos na integra e analisados em profundidade.
Informagdes relevantes, como métodos de estudo, principais resultados e conclusoes,

foram extraidas e organizadas.

A figura 1 ilustra a estratégia de busca, a selegdo e a aplicagdo dos critérios de inclusao e
exclusdo que possibilitou a selecdo das 42 referéncias bibliograficas: foram ainda
incluidos 14 outros trabalhos encontrados por pesquisa cruzada, resultando um total de

56 referéncias bibliograficas que fundamentam este trabalho.
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Figura 1

Diagrama de fluxo PRISMA

Registos identificados por pesquisa nas bases de
dados PubMed (n=233); ScienceDirect (n=3103); Scielo

(n=8)

Registos identificados por
pesquisa cruzada (n=14)

] [ Identificacdo ]

Total de registos
identificados (n=3358)

Registos duplicados
removidos (n=449)

Triagem

Registos analisados
(n=2909)

A

Registos excluidos apos
critérios de exclusao (n=2360)

Registos analisados
para eligibilidade
(n=549)

e

Registos excluidos
(n=493)

Ap6s leitura do titulo (n=435)

Eligibilidade

[

)

Incluidos

[

Registos incluidos na revisao (n=56)

Ap6s leitira do resumo (n=23)
Ap6s leitura complete (n=35)




Anélise do sorriso estético — Revisdo narrativa

2. Analise da face

A anélise da face serve como ponto de partida, possibilitando a avaliagdo da simetria
bilateral, dimensdes laterais e proporgdes verticais (Bhuvaneswaran, 2010). A anélise
frontal do paciente, que engloba a posicao dos olhos, do nariz, do mento e dos labios,
possibilita a identificacdo de pontos e linhas de referéncia (Bhuvaneswaran, 2010). Para
se realizar a referida andlise, ¢ crucial que o paciente esteja em repouso € com uma
posigao natural da cabeca. O repouso caracteriza-se por uma posi¢ao com dentes e 1abios
levemente separados. No que respeita a posi¢do natural da cabega, esta define-se como
uma postura ereta e reproduzivel da cabega, com o olhar direcionado para um ponto no

horizonte (Sabbah, 2022).

A avaliagdo facial ndo oferece apenas dados sobre a estética facial, mas também serve
como direcionamento para definir a forma e a propor¢ao dos dentes (Omar & Duarte,
2018). A perfeita integracdo entre a composicdo facial e a composi¢do dentdria ¢
necessaria quando se pretende encontrar a harmonia de um sorriso (Bhuvaneswaran,

2010).

2.1. Forma da face

A andlise frontal cléssica classifica as faces como mesocefalicas, braquicefalicas ou
dolicocefalicas. A diferenciagdo entre estes tipos de face relaciona-se com a
proporcionalidade geral entre a largura e a altura da face: as faces mesocefélicas sdo um
pouco mais comprida que larga, as faces braquicefalicas sdo mais largas e mais curtas do
que as faces dolicocefilicas, que sao mais compridas e mais estreitas (Sarver & Jacobson,

2007).

Na visdo frontal, as diferentes formas da face podem ser categorizadas como quadrada,
oval ou triangular (Sabbah, 2022). Mais recentemente, propds-se uma correlacao entre a
forma da face, a personalidade e a forma dos dentes, no que ¢ conhecido como a

identidade visual de um sorriso (Sabbah, 2022).

2.2. Linhas de referéncia

A avaliacdo da face realiza-se por meio de linhas de referéncia, das quais resultaram

parametros normalizados. Na avaliacdo frontal, as linhas horizontais compreendem a
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linha interpupilar e a linha intercomissural, proporcionando uma sensacao geral de
harmonia e perspetiva horizontal para uma face esteticamente agradavel (Omar & Duarte,
2018; Sabbah, 2022). J4 as linhas verticais compreendem a linha média facial, a linha
média dentaria maxilar e a linha média dentaria mandibular, cruzando-se para avaliar a

simetria e a inclinagao (Omar & Duarte, 2018).

A linha interpupilar, também conhecida como plano bipupilar, caracteriza-se como uma
linha reta que atravessa o centro dos olhos (pupilas) e, quando paralela ao plano
horizontal, ¢ considerada a referéncia mais adequada para realizar uma correta anélise

facial (Sabbah, 2022).

A linha intercomissural ¢ determinada por uma linha reta tragada entre a comissura labial

direita e esquerda (Sabbah, 2022).

A linha média facial serve como ponto de partida para qualquer analise estética dentéria.
Além disso, € reconhecida como o principal indicador na anélise da simetria da face (Nold
et al., 2014). A linha média facial deve permanecer perpendicular a linha de visao
(Camara, 2006). A linha média facial ¢ delineada por uma linha vertical imaginaria,
também conhecida como linha vertical verdadeira. Esta linha atravessa pontos
anatomicos especificos, incluindo a glabela, a ponta do nariz, o filtro e a ponta do queixo,
dividindo a face em duas metades verticais, direita e esquerda. (Sabbah, 2022). O
alinhamento adequado da linha média facial nas arcadas dentarias contribui para criar
uma sensacao de equilibrio e harmonia, elementos fundamentais para a estética do sorriso

(Normando et al., 2009; Nold et al., 2014).

A linha média facial deve ser perpendicular tanto a linha interpupilar quanto ao plano
oclusal (Bidra et al., 2009). Quanto mais centralizadas e perpendiculares forem a linha
média facial e a linha interpupilar, maior sera a sensagdo de harmonia facial (Sabbah,

2022).

A linha média dentaria ¢ estabelecida por meio de uma linha imaginaria que percorre
entre os incisivos centrais, tanto na arcada superior quanto na inferior, para determinar a
simetria presente no arco do sorriso. Cada arcada possui a sua propria linha média, e essas
duas linhas medianas podem sobrepor-se ou nao (Delalibera et al., 2010). A linha média
dentaria maxilar deve coincidir com o filtro médio do labio superior para garantir uma

aparéncia simétrica da face (McLaren & Ritkin, 2002). Do ponto de vista estético, €
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crucial que as linhas médias dentarias maxilar e mandibular concordem uma com a outra

e com a linha média facial (Normando et al., 2009).

As referidas linhas s3o comummente utilizadas como referéncias para guiar o plano
incisal, oclusal e o contorno gengival. A concordancia entre as linhas comissurais e
pupilares torna-se um pré-requisito fundamental para a andlise estética do sorriso

(Bhuvaneswaran, 2010; Sabbah, 2022).

2.3. Dimensoes horizontais

E possivel segmentar horizontalmente a face por linhas verticais, passando pelas hélix
das orelhas e pelos cantos externo e interno dos olhos. A largura da face ¢ avaliada
segundo a regra dos quintos. Este método descreve as relacdes horizontais ideais da face

(Sarver & Jacobson, 2007).

A face ¢ dividida em cinco partes iguais, da hélix a outra hélix das orelhas. Cada segmento
deve ter a largura de um olho. O quinto mediano da face ¢ delimitado pelos cantos internos
dos olhos. Uma linha vertical a partir do canto interno deve coincidir com a base da asa
do nariz. A largura do nariz deve ser aproximadamente igual a distancia entre os cantos,
sendo equivalente a largura de um olho. Uma linha vertical a partir do canto externo dos
olhos deve coincidir com os angulos gonicos da mandibula. Os dois quintos exteriores da
face sdo medidos a partir do canto externo dos olhos até a hélix da orelha (Sarver &

Jacobson, 2007).

Outra relagdo importante ¢ a distdncia médio pupilar, que deve ser alinhada

transversalmente com as comissuras (Sarver & Jacobson, 2007).

2.4. Dimensoes verticais

E possivel subdividir-se a face pode verticalmente por linhas horizontais em trés tergos:
ter¢o superior, terco médio e terco inferior (Sarver & Jacobson, 2007). A condigdo ideal
obtém-se quando esses trés tercos tém proporcdes iguais entre si. O terco superior
estende-se verticalmente do trichion a glabela, enquanto o ter¢o médio abrange a area
entre a glabela e o ponto subnasal, e o ter¢co inferior estende-se do ponto subnasal ao

mento cutaneo (Thomas et al., 2022). O equilibrio global da face (proporcionalidade
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vertical) obtém-se quando esses trés tercos tém, aproximadamente, tamanhos iguais na

orientagdo vertical, variando entre 55 a 65 mm (Céamara, 2006).

O terco inferior da face, onde se encontram os 1abios e os dentes, assume uma posicao de
destaque e relevancia estética significativa. Essa regido pode subdividir-se em duas
partes: a primeira, entre o subnasal e o stomion, compreende o labio superior, enquanto a
segunda, entre o stomion € o mento, engloba o 1abio inferior € o queixo. De notar que a
primeira parte representa um terco do espago, enquanto a segunda abrange dois tergos.
Dessa forma, torna-se evidente que o terco inferior da face desempenha uma fungao

importante na determinacao da aparéncia estética global (Bhuvaneswaran, 2010).

A interagdo entre o terco médio e o terco inferior, quando em estado de repouso, assume
um papel importante tanto na estética como no diagnostico do sorriso. Considera-se que
a propor¢ao ideal entre esses dois tercos ¢ de 1:1, destacando a importancia da harmonia

entre essas areas na busca de uma estética facial equilibrada (Sabbah, 2022).

3. Anatomia do sorriso

O sorriso define-se por limites, sendo o labio superior e o labio inferior considerados,
respetivamente, os limites superior e inferior. A unido dos labios superior e inferior nas
extremidades designa-se por comissura labial. Existem as comissuras interna e externa,
delimitadas pelas confluéncias mais interna e mais externa, respetivamente, do vermelhao
dos labios na direcdo das comissuras. Dentro desses limites estdo os componentes do

sorriso, como os dentes e toda a arquitetura gengival (Ackerman & Ackerman, 2002).

A distancia entre as comissuras labiais interna e externa designa-se por distincia inter-
comissural interna e externa, respetivamente. H4 um espaco delimitado entre o l1abio

superior e inferior que se designa por espago interlabial (Ackerman & Ackerman, 2002).

Um sorriso agradavel resulta da harmonia entre trés componentes fundamentais para a
aparéncia estética do sorriso: os dentes, a arquitetura gengival e a estrutura labial

(Sachdeva et al., 2012).

4. Formacao do sorriso

O sorriso pode ser considerado como uma modificacdo na expressao facial que incorpora

o brilho nos olhos, uma curvatura ascendente nas comissurass dos labios, a auséncia de
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emissdo sonora € uma contragdo muscular menor quando comparado com uma
gargalhada. Este processo tem inicio nas comissuras e expande-se lateralmente, com os
labios a manter inicialmente um contacto. A medida que o sorriso se intensifica, ocorre a
separacao dos labios, as comissuras curvam-se para cima e os dentes tornam-se visiveis.
Durante o sorriso, observa-se uma diminui¢dao na altura do labio superior, enquanto a
largura da boca aumenta, variando de 23% a 28% em comparagdo cm o labio em repouso

(Camara, 2010).

5. Fases do sorriso

O sorriso segue um processo dividido em trés fases distintas. A primeira fase, denominada
fase inicial de "pico", corresponde a0 momento em que os labios se deslocam da sua
posi¢do neutra, de relaxamento, até atingirem a maxima contragao dos labios durante o
sorriso espontaneo. Nessa fase, observa-se um aumento da largura da boca, uma
diminui¢do da altura do l4bio, e as comissuras deslocam-se para cima e para o lado em
proporcionalidade semelhante. Deve sublinhar-se que a direcdo do movimento desses
pontos varia consideravelmente entre os individuos. Esta fase ¢ a mais breve do ciclo e

dura, em média, menos de 0,5 segundo (Camara, 2010; Tarantili et al., 2005).

A fase seguinte € conhecida como a fase de sustentacdo labial, durante a qual o sorriso €
mantido em resposta ao estimulo. A duracdo dessa fase ¢ altamente variavel, porque

depende da vontade individual de cada pessoa (Camara, 2010; Tarantili et al., 2005).

A tultima fase caracteriza-se pelo declinio, na qual os labios regressam a posicao fechada,
€ 0 sorriso volta a sua posicao de relaxamento. Em geral, esta fase tem uma duragao mais
prolongada do que a fase inicial de "pico". No entanto, a semelhanca da fase de
sustentagdo, ndo ¢ possivel medir com exatiddo a duracao do declinio, porque esté sujeita

a estimulo (Camara, 2010; Tarantili et al., 2005).

Ao examinar o ciclo do sorriso, torna-se evidente que a unica fase que pode ser
reproduzida de maneira consistente ¢ a fase inicial. Ao contrario das outras fases, que
dependem da vontade pessoal, a fase de pico depende exclusivamente do estimulo inicial

que desencadeia o sorriso, embora essa fase seja de curta duracao (Camara, 2010).
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6. Classificacio do sorriso

Do ponto de vista clinico, € possivel distinguir trés tipos de sorriso: o sorriso curado
(sorriso de Mona Lisa), o sorriso social (caracterizado por uma exposi¢ao das cuspides)

€ 0 sorriso espontaneo (um sorriso mais complexo) (Sabbah, 2022).

Quando o paciente sorri de maneira espontanea, observa-se uma maxima contragao dos
musculos periorais, acompanhada por uma abertura total dos l4bios, resultando numa
exposi¢ao mais importante dos dentes € uma maxima visualizacao da gengiva. Por outro
lado, no sorriso social, hd uma contragdo mais moderada dos musculos periorais,
resultando numa visualizagdao dos dentes mais contida, podendo ou ndo ocorrer exposi¢ao

gengival dependendo da situagdo (Ackerman & Ackerman, 2002; Thomas et al., 2022).

O desenho do sorriso deve ter por base o sorriso espontaneo do paciente, porquanto este
representa as suas verdadeiras emogdes (Sabbah, 2022). O sorriso social ¢ geralmente
utilizado para esconder os aspetos negativos do seu sorriso ¢ nio deve ser utilizado. E
dificil conseguir que um paciente numa cadeira de dentista reproduza um sorriso

espontaneo (Machado, 2014; Sabbah, 2022).

7. Linha do sorriso

O sorriso representa uma das expressoes faciais mais importantes (Machado, 2014). A
classificagdo do sorriso pode realizar-se com base na linha do sorriso, uma ferramenta
eficaz para a avaliagdo estética do sorriso que pode aplicar-se de forma universal (AL-

Kaisy, 2023).

A linha do sorriso ¢ definida pela elevacao do bordo inferior do labio superior em relagao
aos incisivos superiores (Camara, 2020). Em funcao da percentagem de dentes e gengivas
visiveis na area do sextante anterosuperior, identificou-se trés tipos de sorriso: alto, médio
e baixo (Wei et al., 2022). O sorriso alto € caracterizado pela revelacdo completa da coroa
dos dentes anterosuperiores, acompanhada por uma quantidade significativa de gengiva.
O sorriso médio envolve a exibi¢ao de aproximadamente 75% a 100% da coroa dos dentes
anterosuperiores, com apenas a gengiva interproximal visivel. Por fim, o sorriso baixo
ocorre quando os dentes anterosuperiores estao parcialmente expostos, ou seja, menos de
75% da coroa dos dentes anterosuperiores € visivel, sem exibicao de gengiva (Camara,

2020; Khan et al., 2020; Machado, 2014).
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A estética do sorriso ¢ diretamente afetada pela quantidade de exposi¢ao dos incisivos,
porquanto os indices de atratividade do sorriso apresentam uma diminui¢cdo gradual a
medida que ocorre a redugdao da exposicao dos incisivos superiores (Tosun & Kaya,
2020). Um sorriso que revela uma maior visibilidade dos incisivos, acompanhada por
uma pequena faixa de gengiva, ndo apenas ¢ considerado esteticamente agradavel, mas

também representa um aspeto associado a jovialidade (Machado, 2014).

8. Largura do sorriso

No momento do sorriso, os labios deslocam-se, revelando geralmente os dentes
maxilares, assim com os pré-molares €, em muitos casos, também os primeiros molares

(Khan et al., 2020).

A largura do sorriso determina-se pelo nimero de dentes visiveis durante o sorriso.
Durante o sorriso, € possivel observar-se a exposicao de apenas seis dentes ou até mesmo
doze dentes (Arroyo-Cruz et al., 2022). Os sorrisos foram classificados com base na
exposicao de dentes até aos caninos, primeiros pré-molares, segundos pré-molares ou até
mesmo aos primeiros molares. Considera-se que um dente ¢ visivel quando mais de

metade da sua superficie fica exposta (Khan et al., 2020).

9. Curvatura do labio superior

A curvatura do labio superior refere-se a morfologia horizontal do bordo inferior do 1abio
superior (Wei et al., 2022). Para analisar esta curvatura, desenha-se uma linha reta que
passa pelo ponto médio do bordo inferior do ladbio superior, avaliando a sua relagdo com

as comissuras da boca (Khan et al., 2020).

A curvatura do l1abio superior pode ser categorizada em trés tipos principais, dependendo
da posicdo das comissuras labiais relativamente ao centro do bordo inferior do l1abio
superior: voltada para cima, reta ou voltada para baixo (Khan et al., 2020; Liang et al.,
2013). A curvatura voltada para cima implica que as comissuras da boca estdo
aproximadamente 1 mm acima da linha horizontal tragada pelo centro do bordo inferior
do labio superior. A curvatura reta indica que as comissuras da boca estdo a I mm ou
menos acima e abaixo desta linha horizontal. No que diz respeito a curvatura voltada para

baixo, esta significa que as comissuras da boca estdo mais de 1 mm abaixo da linha

11
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horizontal tracada pelo centro do bordo inferior do labio superior (Khan et al., 2020; Wei
et al., 2022). Geralmente, a curvatura do ldbio superior voltada para cima ¢ considerada
mais estética em comparacdo com a curvatura voltada para baixo (Van Der Geld et al.,

2007).

10. Relacao entre o labio inferior e os dentes anteriores maxilares

A relagdo entre o labio inferior € os dentes anteriores maxilares determinou-se ao avaliar
a distancia entre o bordo superior do labio inferior ¢ o bordo incisivo dos dentes
anterosuperiores (Khan et al., 2020). Essa relagdao pode ser categorizada em trés tipos: o
labio inferior "tocando levemente" no bordo incisivo dos dentes anterosuperiores, "nao
tocando" nos dentes ou "cobrindo" os dentes anteriores (Arroyo-Cruz et al., 2022; Khan

et al., 2020).

Preferencialmente, os bordos incisivos dos dentes maxilares devem estar discretamente

separados ou em ligeiro contacto com o labio inferior (Camara, 2020).

11. Analise do sorriso
11.1. Componentes da macroestética

O conceito de "macroestética" engloba uma abordagem abrangente que envolve a anélise
minuciosa das relagdes e proporgdes entre os dentes anteriores, os tecidos circundantes,
como labios e gengivas, e as caracteristicas faciais como um todo (McLaren & Culp,
2013). Esta abordagem visa obter um resultado estético global, onde a harmonia ¢ a
integracdo de todos esses elementos desempenham um papel fundamental (McLaren &

Rifkin, 2002).

11.1.1. Labios

A importancia dos labios no contexto do sorriso € notavel, pois a sua elevacao pode
determinar a quantidade de revelagdo de dentes, gengivas e espacos negros. Assim, 0s
labios emergem como um fator fundamental que condiciona diversos aspetos estéticos,
contribuindo para a complexidade e singularidade de cada sorriso (Van Der Geld et al.,

2007).

12
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Para classificar os labios, sdo aplicadas duas referéncias distintas: uma vertical e outra
horizontal. A referéncia vertical categoriza os ldbios em espessos, médios e finos,
enquanto a referéncia horizontal os divide em largos, médios ou estreitos (Ackerman &

Ackerman, 2002).

E possivel diferenciar varios tipos de 1abios com base na espessura, sendo classificados
como finos, médios ou grossos (Sabbah, 2022). Em geral, a altura do 1abio superior ¢
frequentemente considerada como a metade da altura do labio inferior, embora possam

ocorrer variagdes individuais (Ackerman & Ackerman, 2002).

Quanto a largura, os labios podem ser classificados como largos, médios ou estreitos no
sentido horizontal (Ackerman & Ackerman, 2002). Uma avaliagdo mais precisa da
largura labial pode realizar-se por meio de linhas verticais paralelas a linha média facial,
nas extremidades da comissura labial. Preferencialmente, a largura da boca deve
corresponder a distancia entre o centro das pupilas ao sorrir (Monnet-Corti et al., 2018).
Um labio superior longo pode reduzir a exposi¢ao dos incisivos, resultando num sorriso
menos estético, enquanto um labio superior curto pode levar a uma exposi¢ao excessiva

dos incisivos e a um eventual sorriso gengival (Sabbah, 2022).

11.1.2. Gengiva

A morfologia gengival e exposi¢do gengival desempenham um papel fundamental no
desenho do sorriso, juntamente com a cor € o bidtipo, sendo estes elementos cruciais para

a estética e harmonia do mesmo (Sabbah, 2022).

a. Morfologia gengival

O desenho gengival classico implica que as margens gengivais dos caninos € incisivos
centrais superiores estejam alinhadas, enquanto as margens dos incisivos laterais estdo
ligeiramente abaixo (1 a 2 mm). Uma variante ¢ o desenho gengival modificado, em que
as margens gengivais dos incisivos centrais e laterais estdo alinhadas e ambas

posicionam-se ligeiramente abaixo dos caninos (Sabbah, 2022).

Isso estabelece a linha cervical ou gengival, que ¢ delineada pela unido dos zénites dos
caninos, incisivos laterais e incisivos centrais superiores. O zénite representa a posi¢ao

mais apical do contorno gengival e, nos dentes superiores, posiciona-se em geral

13
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ligeiramente distal ao longo do eixo dentario. A excecdo a essa norma ocorre no incisivo
lateral, onde o ponto zenital pode estar centralizado no proprio eixo do dente

(Bhuvaneswaran, 2010).

Devido a tendéncia dos zénites dos caninos superiores serem mais elevados relativamente
aos incisivos laterais e, aproximadamente, ao mesmo nivel dos incisivos centrais, a linha
cervical assume uma aparéncia convexa em relagao ao plano oclusal. Considera-se que
essa configuragcdo ¢ a forma ideal da linha cervical. Quando os incisivos laterais estdo
posicionados mais apicalmente, alinhados com os caninos e incisivos centrais, a linha
cervical torna-se plana. Se o contorno gengival dos caninos estiver abaixo dos incisivos

laterais, a linha resultante sera concava (Camara, 2010, 2020).

Outro aspeto importante esta relacionado com a disposi¢do das papilas gengivais, muito
importante na estética de sorriso. De maneira ideal, a extremidade da papila deve
estender-se de 40% a 50% do comprimento do dente, do zénite ao bordo incisivo. A forma
dos dentes desempenha um papel importante na altura da papila. Considera-se que os
contactos dentarios prolongados sem a presenca da papila sdo esteticamente indesejaveis
e devem ser evitados (Sabbah, 2022). Além disso, ¢ fundamental que a cor da gengiva
seja rosa e saudavel, ou esteja em consonancia com a tonalidade de satide nas diversas

variagoes raciais individuais (McLaren & Rifkin, 2002).

b. Exposicao gengival

A percecao da atratividade do sorriso ¢ influenciada pela quantidade de gengiva superior
visivel, sendo que quanto maior for a exposi¢cdo, menos estético se considera o sorriso
(Tosun & Kaya, 2020). A exposicao gengival pode ser descrita como a distdncia, medida
em milimetros, que vai desde o ponto mais alto da gengiva (zénite gengival) até a margem

inferior do labio superior (Camara, 2020).

Em geral, a estética de um sorriso ¢ associada a uma exposicao gengival de um maximo
de 3 mm (Machado, 2014). Uma exposi¢ao gengival que excede 3 a 4 mm pode
considerar-se excessiva e ¢ frequentemente entendida como antiestética, contribuindo

para a manifestacao de um sorriso gengival (Narayan et al., 2011).

A diversidade na exposi¢ao gengival estd intrinsecamente relacionada com diversos
fatores, tais como o comprimento vertical da maxila, as caracteristicas dos labios ¢ a

extensdo das coroas dos incisivos superiores. Além disso, a extensao da elevagdao dos
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labios durante o sorriso desempenha um papel crucial na manifestagdo da exposicdo da

gengiva (Narayan et al., 2011).

11.1.3. Dentes em grupo
a. Proporc¢io e simetria entre os dentes

A propor¢do dentaria desempenha um papel fundamental na criagdo de um sorriso
estético. A dominancia central, um conceito crucial, estabelece que os dentes centrais
devem ser proeminentes no sorriso, apresentando proporcdes visualmente agradaveis.
Considera-se que estes dentes sdo a chave para a estética do sorriso. Além disso, a forma
e a posi¢do dos dentes centrais exercem uma influéncia importante na aparéncia € na

posi¢do dos dentes laterais e caninos (Bhuvaneswaran, 2010).

Durante o sorriso, a exposicdo dos dentes exige a manutencdo de uma propor¢ao
especifica, entendendo-se a propor¢cao como a relagao entre as partes e destas com o todo.
Nesse contexto, os dentes ndo guardam apenas uma propor¢ao harmoniosa entre si, mas
também em relacdo a estrutura facial global. Manter uma propor¢do harmoénica na
exibicdo dos dentes durante o sorriso, ¢ fundamental para criar uma composi¢ao
esteticamente agradéavel do sorriso (Conceigdo, 2018). A aplicacdo da propor¢do aurea,
uma abordagem que estabelece propor¢des ideais em diversas areas, define que as
propor¢des para o incisivo central, lateral e canino sdo, respetivamente, 1,618; 1,0; 0,618.
Esses valores conferem ao sorriso a caracteristica de progressao regressiva (Baghiana et

al., 2022).

A relacdo interdentdria entre os dentes anteriores superiores tem sido extensivamente
examinada ao longo dos anos (Sabbah, 2022). Levin propds a aplicacdo da propor¢ao
aurea, sugerindo que, quando observada de frente, a largura aparente do incisivo lateral
corresponde a cerca de 62% da largura do incisivo central, enquanto a largura do canino
representa aproximadamente 62% da largura do incisivo lateral (Baghiana et al., 2022;

Machado, 2014; Sabbah, 2022).

Descobriu-se que a propor¢do aurea ndo existe na natureza e foi considerada
esteticamente desfavoravel, cedendo o lugar a Propor¢cao Dentaria Estética Recorrente
(RED), um modelo proposto por Ward e colaboradores para o desenho moderno do
sorriso (Baghiana et al., 2022). A propor¢ao RED varia de 62% a 80%, e difere com base

no comprimento desejado dos dentes, a altura e o género do paciente. Para dentes mais
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curtos, a propor¢ao RED de 80% foi identificada como a esteticamente mais agradavel,
enquanto para dentes mais compridos, a proporcdo RED de 62% foi considerada ideal

(Sabbah, 2022).

Os pares de dentes anteriores devem exibir simetria quando observados de frente. Por
outras palavras, o tamanho do incisivo central superior direito deve ser igual ao do
incisivo central superior esquerdo, e esse principio aplica-se de forma correspondente aos
incisivos laterais e caninos. Além disso, € crucial que estejam posicionados
simetricamente (Camara, 2006). A medida que nos aproximamos da linha média, a
procura de simetria aumenta, enquanto, a medida que nos afastamos, pequenas
assimetrias podem ser aceitdveis ou passar despercebidas. Outra consideracao importante
¢ que, para que um sorriso seja considerado esteticamente agradavel, ¢ crucial a

predominancia dos incisivos centrais (Morley & Eubank, 2001).

b. Contacto interdentario

O local onde os dentes anterosuperiores aparentam tocar-se ¢ designado por areas de
contacto interdentarias. H4 uma distingao entre areas de contacto interdentéarias e pontos
de contacto interdentarios (Camara, 2020). Os pontos de contacto sdo pequenas zonas
onde os dentes se encontram, enquanto as areas de contacto sdo mais extensas,
caracterizando-se como regioes onde dois dentes adjacentes parecem estar em contacto

entre si (Bhuvaneswaran, 2010; Camara, 2020).

O ponto de contacto entre os dois incisivos centrais superiores esta localizado ao nivel do
ter¢o incisal (Morley & Eubank, 2001). O ponto de contacto mesial encontra-se mais
coronal em relacao ao ponto de contacto distal, estendendo-se desde o incisivo central até
o segundo molar. Os pontos de contacto deslocam-se mais apicalmente na direcao distal
(Morley & Eubank, 2001; Sabbah, 2022). A posi¢ao do ponto de contacto interproximal
esta relacionada com a posi¢do e a morfologia do dente. Portanto, a linha que liga esses

pontos deve ser paralela a linha incisiva (Camara, 2020).

As areas de contacto tornam-se progressivamente menores € mais apicais nos dentes
posteriores. A proporcao estética ideal para os dentes anteriores segue a regra 50-40-30
para as areas de contacto. (Bhuvaneswaran, 2010; Camara, 2020). Isso significa que a
area de contacto entre os dois incisivos centrais maxilares representa 50% do

comprimento do incisivo central. De maneira decrescente, a area de contacto equivale a
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40% para o incisivo lateral e central, € 30% para o canino e o incisivo lateral (Camara,

2020; Morley & Eubank, 2001).

c¢. Curvatura incisiva

A curvatura incisiva desempenha um papel crucial na promog¢ao de um sorriso estético e
juvenil, sendo um dos fatores mais significativos nesse contexto (Camara, 2010). A linha
incisiva percorre os bordos incisivos dos dentes anteriores do maxilar até atingir as pontas

das ctspides dos caninos superiores (Camara, 2020; Khan et al., 2020).

Numa curvatura ideal, os rebordos incisivos dos dentes maxilares delineiam um arco que
segue suavemente a margem do labio inferior (Sabbah, 2022). Nesse contexto, o rebordo
dos incisivos centrais deve situar-se abaixo dos rebordos dos incisivos laterais e caninos,

criando uma linha convexa que ¢ paralela a margem do labio inferior (Machado, 2014).

Em contrapartida, quando a curvatura incisiva dos dentes nao segue a margem do l1abio
inferior, o sorriso pode ser categorizado de duas maneiras: arco reto, onde os rebordos
incisivos dos dentes anterosuperiores estdo no mesmo nivel dos rebordos dos dentes
posteriores, ¢ arco invertido, onde o desenho dos rebordos incisivos ndo s6 nao
acompanha o 14bio inferior, mas também exibe uma curvatura invertida (concava) (Khan

et al., 2020; Machado, 2014).

d. Inclinacao dentaria

A inclinagdo axial ¢ uma medida que compara o alinhamento vertical dos dentes
maxilares em relagcdo a linha média vertical central. Essa andlise visa avaliar a disposi¢ao

dos dentes em relacdo ao eixo central da face (Bhuvaneswaran, 2010).

Cada sorriso apresenta uma combinag¢do unica de inclinagdes dentarias, contribuindo para
a singularidade estética de cada individuo. O eixo dentario, que foi definido como uma
linha reta que se estende desde o topo do bordo incisivo até o apice das raizes dos dentes,
desempenha um papel crucial nesse contexto (Camara, 2006). Tanto os dentes anteriores
como 0s posteriores exibem uma inclinacao positiva do eixo vestibular da coroa clinica,
indicando que a parte oclusal do eixo vestibular est4 posicionada mesialmente em relagao

a porgao gengival (Morley & Eubank, 2001).
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Além disso, ao avangar do dente central ao canino, observa-se um aumento natural e
progressivo na inclinacdo mesial de cada dente anterior subsequente (Bhuvaneswaran,
2010; Morley & Eubank, 2001). Por outras palavras, em vista frontal, o eixo do incisivo
central estende-se distalmente na direcdo do apice. Os incisivos laterais apresentam uma
inclinacdo ainda mais pronunciada para distal em comparacdo com a linha vertical
mediana, enquanto os caninos exibem uma inclinagao ainda mais acentuada (Conceigao,

2018).

Uma interrupcao na continuidade da inclinagdo axial dos dentes anterosuperiores pode
comprometer a eficacia da gradagdo, um elemento importante para a harmonia do sorriso

(Conceigao, 2018).

e. Corredor vestibular

O corredor vestibular, também conhecido como espaco preto, € 0 espaco escuro bilateral,
localizado entre a superficie vestibular dos dentes posterosuperiores visiveis e a
commissura dos labios, que se torna evidente quando os lédbios se esticam ao sorrir

(Machado, 2014; Sabbah, 2022).

A medida do espaco do corredor vestibular realiza-se a partir da superficie do ultimo
dente visivel até a parte interna das comissuras. Para efetuar esse calculo, sdo desenhadas
duas linhas verticais: uma ao longo da superficial do dente superior e outra ao longo da
comissura interna do labio em ambos os lados. A distancia horizontal entre essas duas

linhas verticais ¢, entdo, medida como o espago do corredor vestibular (Kaur et al., 2021).

Os corredores vestibulares podem ser categorizados em trés tipos: largos, frequentemente
associados a arcadas dentarias maxilares estreitas; intermédios, encontrados nas arcadas
de tamanho médio; e estreitos ou ausentes, vinculados a arcadas dentarias muito amplas
(Machado, 2014). Considera-se que os corredores vestibulares intermédios sdo
esteticamente mais atraentes quando comparados a corredores largos ou estreitos

(Machado, 2014).
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f. Ameias incisal e cervical

A configuragdo da silhueta formada pelos contornos e espagamentos entre os dentes
anterosuperiores em contraste com o fundo escuro da cavidade oral desempenha um papel

crucial na definicdo de um sorriso harmonico e estético (Morley & Eubank, 2001).

Esses intervalos entre os contornos dos dentes, denominados ameias, apresentam uma
configuracdo triangular e situam-se entre os angulos incisais, abaixo da area de contacto
dos dentes anteriores. O formato em "V" invertido da ameia incisal exerce uma influéncia
direta na quantidade de fundo escuro da cavidade oral que se torna visivel no momento

do sorriso (Conceigao, 2018).

As ameias incisais aumentam gradativamente de tamanho a medida que os dentes se
distanciam da linha média, comecando em 20% da altura do dente na linha média e
aumentando para 35% na extremidade distal dos caninos (Sabbah, 2022). Por outras
palavras, o espaco da ameia incisal entre o incisivo lateral e o incisivo central deve ser
mais amplo do que a ameia incisal entre os incisivos centrais. Da mesma forma, a ameia
incisal entre o canino e o incisivo lateral deve ser maior do que a ameia incisal entre os

incisivos lateral e central (Morley & Eubank, 2001).

Além disso, ao avangcarmos apicalmente na direcdo do ponto de contacto interproximal a
partir da gengiva, observa-se a formagdo da ameia cervical. A ameia cervical ideal

caracteriza-se por ser completamente preenchida por tecido gengival (Conceigao, 2018).

11.2. Componentes da microestética

A microestética refere-se aos minuciosos detalhes que contribuem para a aparéncia
estética singular de cada dente. Estas sdo as caracteristicas subtis que fazem os dentes
terem a aparéncia que t€ém (McLaren & Culp, 2013). Dentro do espetro da microestética,
¢ possivel destacar elementos como a anatomia dental, incluindo tamanho e forma, a
proporcdo, a textura, a cor ¢ a forma como o dente reflete a luz. Estes aspetos

desempenham um papel importante na criagdo de um sorriso estético (Conceigao, 2018).
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11.2.1. Forma e tamanho dos dentes

A forma do dente constitui um aspeto crucial da microestética e estd intrinsecamente
relacionada com as caracteristicas faciais. Em casos em que os pacientes apresentam uma
face mais alongada, considera-se adequado um dente com formato mais retangular

(McLaren & Culp, 2013).

A morfologia dos dentes anterosuperiores pode ser classificada em trés formas
fundamentais: retangular, ovoide e triangular, conforme a sua forma e o contorno que

apresentam (Conceigado, 2018).

Dentes que apresentam uma forma retangular sdo caracterizadas pela presenga das linhas
externas quase paralelas, resultando numa maior area de contacto. No que respeita aos
dentes com forma ovoide, estes apresentam contornos externos arredondados que
convergem na direcdo cervical e incisal, juntamente com angulos incisais discretos. Os
dentes triangulares apresentam contornos externos convergentes na dire¢do cervical,

acompanhados por angulos incisais mais acentuados (Conceigao, 2018).

O tamanho dos dentes desempenha também um papel crucial na estética. A largura média
de um incisivo central varia entre 8,3 € 9,3 mm, enquanto o seu comprimento médio varia
entre 10,4 e 11,2 mm (Dodds et al., 2014). O incisivo central ¢ 2 a 3 mm mais largo do
que o lateral, resultando numa largura média do incisivo lateral entre 5,3 ¢ 7,3 mm. Além
disso, o incisivo central € 1 a 1,5 mm mais largo do que o canino, resultando numa largura
média do canino entre 6,8 ¢ 8,3 mm. Por sua vez, o canino ¢ 1 a 1,5 mm mais largo do

que o incisivo lateral (Bhuvaneswaran, 2010).

Os incisivos laterais t€ém um comprimento de 1 a 2,5 mm inferior aos centrais, enquanto
0s caninos sao ligeiramente mais curtos que os incisivos centrais, com uma diferenga de

0,5 a 1 mm (McLaren & Culp, 2013).

11.2.2. Proporc¢oes dos dentes

No que respeita a proporg¢ao estética do proprio dente, aquela ¢ determinada pela divisao
da sua largura pelo seu comprimento. No caso dos incisivos centrais superiores, uma
proporc¢ao entre 75% e 85% ¢ entendida como esteticamente satisfatéria. Esta proporcao
confere ao sorriso uma aparéncia equilibrada ou simétrica (Sabbah, 2022). No que diz

respeito aos incisivos laterais superiores, a propor¢ao esteticamente ideal situa-se em

20



Anélise do sorriso estético — Revisdo narrativa

torno de 60% a 65%, enquanto, para 0s caninos superiores, a proporcao estética €

considerada em torno de 70% (Conceigado, 2018; Machado, 2014).

Os valores mais proximos de 75% resultardo em incisivos centrais de maior comprimento.
No que respeita aos valores proximos de 85%, resultardo em incisivos centrais mais largos
(Machado, 2014). Qualquer proporg¢ao superior a 85% ¢ considerada inestética (Sabbah,
2022).

11.2.3. Cor dos dentes

Considera-se que a cor dentdria ¢ um dos elementos estéticos de maior pertinéncia no
contexto do sorriso, podendo ser entendida e expressa por meio de trés dimensdes: matiz,
croma e valor (Lasserre et al., 2006). Dentro esses elementos, o valor exerce a influéncia

mais expressiva, seguido pela croma e matiz (Lasserre et al., 2006; Sikri, 2010).

7

Além disso, ¢ crucial compreender que a coloracio do dente estd intrinsecamente
relacionada com o esmalte, dentina, polpa e tecido gengival. A cor dos dentes estd
predominantemente associada com a cor da dentina e a espessura do esmalte (Conceigao,
2018). A sobreposicao das diversas camadas de esmalte e dentina na coroa resulta num

efeito policromatico, ou seja, na apresentacao de varias cores (Sikri, 2010).

A matiz pode ser considerada como o nome especifico da cor ou como a tonalidade
fundamental de um objeto, como vermelho, verde, amarelo, etc. Essa matiz corresponde
ao comprimento de onda predominante da luz que ¢ refletida pelo objeto (Lasserre et al.,

2006).

Na préatica odontologica, desenvolveu-se um sistema de 4 matizes, que sao identificadas
pelas letras A, B, C ou D na escala de cores Vita Classic, largamente utilizada (Sikri,
2010). Nessa escala, A corresponde a castanho, B a amarelo-castanho, C a cinza-castanho
e D a vermelho-castanho (Lasserre et al., 2006). No contexto dos dentes naturais, a
variabilidade na matiz ¢ muito limitada, abrangendo uma paleta limitada de tons,
predominantemente nas nuances de amarelo e laranja, com detalhes azulados e

acinzentados, em especial na regido incisal (Sikri, 2010).

O croma esta relacionado com o nivel de saturacao da tonalidade, indicando a intensidade
da cor, como exemplificado pelas categorias A1, A2, A3. A suturagdo ¢ avaliada como a

medida da quantidade de tonalidade que esta presente numa determinada cor (Lasserre et

21



Analise do sorriso estético — Revisdo narrativa

al., 2006). E importante destacar que os dentes de um mesmo individuo exibem um
padrao consistente de matiz. Numa sequéncia que vai do incisivo central ao canino,
observa-se um aumento gradual do croma, acompanhado de uma leve redugao nos pré-

molares (Sikri, 2010).

Por outro lado, o conceito de valor refere-se ao brilho ou luminosidade da cor. Representa
a quantidade de branco ou preto que tem o dente (Lasserre et al., 2006). Essa propriedade
distingue cores claras, associadas a um alto valor, de cores escuras, que possuem um valor
mais baixo (Sikri, 2010). Na anatomia dentaria, observa-se que a regido cervical tende a
apresentar um valor mais baixo, enquanto essa intensidade diminui gradualmente na

direcdo do tergo incisal (Conceigdo, 2018).

Salienta-se que a dentina ¢ responsavel na determinagdo tanto da saturacdo como da
tonalidade, ao passo que o esmalte contribui para evidenciar o brilho (Lasserre et al.,
2006). Uma tonalidade mais clara dos dentes aumenta consideravelmente a atratividade

de um sorriso (Sabbah, 2022).

11.2.4. Textura dos dentes

A textura superficial ¢ descrita como o conjunto complexo de irregularidades presentes
na superficie dentaria. Essa composi¢do inclui uma variedade de caracteristicas, tais como
pequenas manchas, porosidades e elevacdes anatdmicos. Aspetos distintivos, como
sulcos, l6bulos e periquimacias, contribuem significativamente para a definicao e analise

da textura (Conceicao, 2018).

Com o avanco da idade, observa-se uma modificagcdo natural na superficie do dente. Estas
peculiaridades, inicialmente mais pronunciadas nos dentes de pessoas jovens, tendem a
sofrer alteracdes ao longo do tempo. Os desgastes fisiologicos do esmalte, decorrentes do
envelhecimento, podem provocar uma redugdo ou quase total auséncia de irregularidades
na superficie dos dentes. Esse processo gradual conduz a uma textura mais lisa e uniforme

na superficie dentaria (Dodds et al., 2014; Lasserre et al., 2006).

\ ~

A textura superficial esta intrinsecamente ligada a percecdo da cor, uma vez que a
reflexao da luz ¢ influenciada por essa textura especifica (Lasserre et al., 2006). Uma
superficie rica em detalhes proporciona uma dispersao mais ampla da luz em diversas
direcdes, resultando numa aparéncia cromdtica mais clara em comparagdo com uma

superficie mais lisa, que, por sua vez, exibird uma tonalidade mais escura (Conceigao,
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2018; Dodds et al., 2014). Quando os raios de luz incidem numa superficie plana, os raios
refletidos permanecem paralelos entre si e quando os raios de luz incidem numa superficie
irregular, os raios refletidos dispersam em vdrias dire¢des. Essa relacao direta entre
textura superficial e reflexao de luz ¢ relevante para a compreensao da estética dentéria

(Conceigao, 2018).

11.2.5. Propriedades oticas dos dentes
a. Translucidez

Os dentes humanos apresentam distintos niveis de translucidez (Sikri, 2010). Essa
caracteristica refere-se a combinagdo de opacidade, que impede a passagem da luz, e
transparéncia, que permite a passagem completa da luz (Lasserre et al., 2006; Sikri, 2010).
Este fendmeno 6tico, definido como translucidez, ocorre em materiais, possibilitando a
penetracao de luz no seu interior. Este aspeto ¢ uma consideragdo crucial quando se

analisa a estética e as propriedades oticas dos dentes (Baratieri et al., 2015).

A dentina apresenta uma translucidez de 40%, enquanto o esmalte exibe uma translucidez
de 70% (Lasserre et al., 2006). Fundamentalmente, a dentina apresenta caracteristicas
distintivas, manifestando-se por uma translucidez reduzida e uma saturacao elevada,
desempenhando um papel preponderante na definicdo da matiz e do croma dos dentes.
Em contrapartida, o esmalte, constituido como um tecido muito transliicido e com baixa
saturacao, atua como um filtro que viabiliza a visualizacdo da cor da dentina, sendo,

assim, responsavel pela determinacao do valor dos dentes (Baratieri et al., 2015).

A translucidez do esmalte dentario apresenta variagdes que estdo diretamente
relacionadas com o angulo em que a luz incide, a textura da superficie do esmalte, o

comprimento de onda da luz incidente e o grau de desidratacao (Sikri, 2010).

b. Opalescéncia

A opalescéncia ¢ um fendmeno caracterizado pela capacidade de um material assumir
uma cor especifica quando iluminado pela luz refletida e, a0 mesmo tempo, exibe outra
tonalidade quando a luz o atravessa. Essa propriedade oOtica resulta numa interagao
complexa entre a estrutura do material e os diferentes comprimentos de onda da luz

incidente. Quando a luz ¢ refletida, o material revela uma coloragdo, mas ao ser
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atravessado pela luz, o mesmo material pode surpreender ao manifestar uma coloragao

distinta (Sikri, 2010).

A opalescéncia representa uma caracteristica Otica distintiva do esmalte dentario, cujos
cristais de hidroxiapatita possibilitam a transmissao de luz na dire¢ao da dentina (Sikri,
2010). Em virtude desse fenomeno, as regides mais translucidas do esmalte apresentam
uma tonalidade azulada quando expostas a luz refletida. Contrariamente, essas mesmas
regides podem adquirir uma tonalidade alaranjada quando iluminadas por luz transmitida
(Baratieri et al., 2015). Essa dualidade cromatica confere ao esmalte a capacidade de atuar
como um filtro, refletindo a luz em comprimentos de onda curtos, o que lhe confere um
aspeto azulado, enquanto transmite os comprimentos de onda mais longos,
correlacionados com a tonalidade alaranjada. Este complexo jogo de interagdes Oticas
proporciona ao esmalte dentdrio uma expressao visual unica sob diferentes condi¢des de

iluminacao (Lasserre et al., 2006).

A opalescéncia, um fendmeno observado em todos os dentes que possuem esmalte,
destaca-se particularmente no ter¢o incisal dos incisivos centrais superiores. Essa
caracteristica ¢ mais facilmente identificada nessa regido especifica, onde se manifesta de
maneira notavel como uma faixa azulada conhecida como halo opalescente (Baratieri et

al., 2015).

c¢. Fluorescéncia

\ . \

A fluorescéncia refere-se a capacidade de um material, quando exposto a radiagdo
ultravioleta ndo visivel, de reemitir espontaneamente essa luz numa faixa espetral visivel,
caracterizada por um comprimento de onda maior e uma tonalidade branca-azulada
(Lasserre et al., 2006). No contexto dentario, esse fenomeno ocorre no esmalte, mas a sua
manifestagdo predominante € observada na dentina, especialmente devido a concentragao
mais elevada de moléculas organicas nessa camada, que sdo sensiveis aos raios
ultravioletas. Essa caracteristica peculiar em dentes naturais, destaca a importancia da
composi¢do e da fotossensibilidade da dentina na fluorescéncia observada (Baratieri et

al., 2015; Sikri, 2010).

Como um fator adicional a ser levado em conta, a fluorescéncia contribui para a
impressdo de um dente mais brilhante e mais claro sob a luz natural do dia em comparacao

com a luz artificial. A sua analise deve realizar-se com diligéncia, porquanto pode resultar

24



Anélise do sorriso estético — Revisdo narrativa

numa interpretacdo incorreta da cor dos dentes durante o processo de escolha de

tonalidades (Baratieri et al., 2015).

12. Discussao

Atualmente, a investigacdo e a analise do sorriso estdo a passar por uma evolugdo
importante, visando aperfeicoar e aprofundar a compreensdo das interacOes entre os

diversos elementos que compdem o sorriso (Hochman et al., 2012).

Em geral, as mulheres demonstram, um interesse mais pronunciado pela sua aparéncia
em comparagdo com os homens. Observou-se que as pessoas do sexo feminino
manifestavam maior preocupacdo com a sua estética dentiria em comparagdo com 0s
pacientes do sexo masculino e eram mais criticas quando julgavam a estética do sorriso
(Armalaite et al., 2018). Noutro estudo, Ong, Brown e Richmond (2006), destacaram que
a atratividade dentéria era considerada mais relevante para as mulheres do que para os
homens. Contudo, deve sublinhar-se que este resultado ndo foi comprovado por uma

pesquisa mais recente realizada por Springer et al. (2011).

Os resultados encontrados no estudo de Nold et al. (2014), um total de 85% dos
participantes exibiram linhas médias dentérias que coincidiam com a linha média facial,
enquanto 15% dos participante apresentaram algum tipo de desvio entre linhas médias
dentarias e a linha média facial. Nao foram observadas disparidades significativas entre
os géneros nesse parametro. Estes mesmos resultados sdao encontrados no estudo de
Owens et al. (2002). Assim, ¢ possivel inferir que a concordancia entre a linha média

facial e a linha média dentdria maxilar ¢ mais comum na natureza do que o seu desvio.

As linhas médias dentdrias maxilares e mandibular ndo coincidem em 75% dos casos.
Portanto, ndo se recomenda a utilizagcdo da linha média mandibular como ponto de
referéncia para determinar a linha média maxilar. Deve destacar-se que uma discrepancia
entre essas linhas médias ndo tem um impacto importante na estética, porquanto os dentes

mandibulares ndo sdo geralmente visiveis durante o sorriso (Bhuvaneswaran, 2010).

Na investigacdo de Nold et al. (2014), a maioria dos participantes, representando 52% do
total, exibiu uma linha do sorriso média. Em contraste, 38% apresentaram uma linha do
sorriso alta e 10% demonstraram uma linha do sorriso baixa. Assim, os resultados deste
estudo revelaram que a linha do sorriso mais comum foi a média. Num outro estudo mais

recente, uma linha de sorriso média foi frequentemente observada entre os individuos,
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seguida por uma linha de sorriso baixa (Khan et al., 2020). Face a esse contexto, Machado
(2014) propde que, esteticamente, o sorriso mais atraente ¢ aquele com uma linha alta,
apresentando uma faixa de exposi¢ao que chega aos 3 mm. Por conseguinte, o sorriso de
linha média e, finalmente, o sorriso de linha baixa ¢ colocado em posi¢ao menos favoravel

do ponto de vista estético.

Conforme indicado por Miron, Calderon e Allon (2012), a anélise de participantes do
sexo masculino revelou que 22,2% apresentaram uma linha de sorriso alta, enquanto a
linha de sorriso baixa foi identificada em 36% dos homens. Esses resultados sugerem que
a linha de sorriso baixa ¢ mais prevalente entre os homens do que a linha de sorriso alta.
Este estudo estabelece uma associagdo entre o género e a linha do sorriso, destacando que
o género exerce influéncia nessa caracteristica. Homens tendem a apresentar uma linha
de sorriso baixa com maior frequéncia em comparacao com as mulheres, enquanto um
maior numero de mulheres exibe uma linha de sorriso alta comparativamente com os
homens. Esta mesma conclusdo foi observada no estudo Nold et al. (2014). Contudo, ¢
pertinente notar que as referidas conclusdes contrastam com os resultados de Khan et al.
(2020), que afirmam que nao foram observadas diferengas estatisticamente relevantes em

relagdo a linha do sorriso entre homens e mulheres.

Quando se sorri, € recomendavel que aproximadamente 2 mm dos incisivos superiores €
da papila interdentaria sejam visiveis. Uma exposicao além desse limite revela mais a
gengiva do que o desejado, resultando num sorriso gengival. Por outro lado, uma
exposicao insuficiente tem o efeito oposto, causando um achatamento do filtro do 14bio

superior e conferindo a expressao facial uma aparéncia enrugada (Thomas et al., 2022).

Certos fatores influenciam a exposi¢ao dos dentes e das gengivas, designadamente, a
idade e o sexo. Segundo AL-Kaisy (2023), a quantidade de dentes superiores visiveis ao
sorrir € inversamente proporcional a idade, devido a diminui¢do do tonus dos musculos
orofaciais, € a perda de elasticidade do labio superior explica o facto de os incisivos
superiores estarem menos expostos € os incisivos inferiores mais. Os l1abios superiores
dos individuos mais velhos cobriam ligeiramente mais as partes cervicais dos incisivos.
Além disso, observa-se que as mulheres tendem a apresentar uma maior extensdo de

gengivas na maxila em comparagdo com os homens.

De acordo com a investigacao realizada por Wei et al. (2022), durante o sorriso verificou-
se que, na amostra analisada, 58% dos individuos apresentavam uma exposi¢ao dos

dentes até o segundo pré-molar, 29,8% até o primeiro molar e 12,2% até o primeiro pré-
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molar. Estes resultados sdo semelhantes aos do estudo de Nold et al. (2014), a exposi¢ao
dos dentes até o segundo pré-molar era a caracteristica mais prevalecente, observada na
maioria dos participantes, representando 45% da amostra analisada. Por outro lado,
segundo as descobertas de Khan et al. (2020), a maioria dos individuos apresentava
exposicao dos dentes ao sorrir, chegando até os primeiros pré-molares. Poucos

participantes apresentavam visibilidade dos primeiros molares durante o sorriso.

Segundo Khan et al. (2020), foram observadas diferengas estatisticamente relevantes
entre os individuos no que respeita a largura do sorriso. Os homens com sorrisos mais
largos exibem dentes até os primeiros molares, enquanto as mulheres tém maior

probabilidade de exibir dentes até os primeiros pré-molares.

De acordo com o estudo de Nold et al. (2014), a maior parte (63%) dos participantes
examinados demonstrava um paralelismo na curva incisiva dos dentes anterosuperiores
em relagdo a curvatura do bordo superior do labio inferior. Para 27%, a curva incisiva era
reta em relacao ao labio inferior, enquanto apenas 9% exibiam uma linha incisiva reversa.
Identificou-se uma diferenca estatisticamente importante entre os sexos. A presenca de
uma linha reta ¢ mais predominante em pessoas do sexo feminino, enquanto a curva

inversa ¢ mais comum em pessoas do sexo masculino.

Ao comparar sorrisos com curvatura incisiva convexa com SOITisos com curvatura
incisiva reta ou invertida, evidencia-se que uma curvatura incisiva mais convexa nos
dentes anterosuperiores confere ao sorriso uma aparéncia mais jovem e esteticamente
agradavel. Por outro lado, sorrisos com curvatura mais plana tendem a sugerir uma

aparéncia mais envelhecida (Machado, 2014).

Liang et al. (2013), no seu estudo, identificaram uma prevaléncia de 39,9% para a curva
do labio superior em linha reta, em comparagdo com uma prevaléncia de 34% para a
curvatura voltada para baixo e 26,1% para a curvatura voltada para cima. Contudo, Nold
et al. (2014), chegaram a mesma conclusdo, de que a curvatura do labio superior reta era
a mais frequente, ocorrendo em 34% dos individuos. Num estudo recente de Khan et al.
(2020), a maioria dos participantes exibiu uma curvatura do labio superior para cima,
seguida por uma distribuicao igual de curvaturas labiais para baixo e retas. Nao foram
observadas diferencas estatisticamente significativas com base no sexo para a curvatura

do labio superior.
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Segundo Nold et al. (2014), a prevaléncia mais importante foi a auséncia de contacto
entre os dentes anterosuperiores € o ldbio inferior, registando-se em 75% dos
participantes. Em contrapartida, houve relativamente poucos participantes que
demonstram relagdes de sobreposi¢cdo do labio inferior com os dentes maxilares. Noutro
estudo de Khan et al. (2020), foram demonstrados os mesmos resultados. A maioria dos
participantes apresentou dentes anterosuperiores ndo cobertos pelo 1abio inferior ao sorrir.
No entanto, num estudo extremamente recente realizado por Sabbah (2022), observou-se
que, ao sorrir, o contacto do bordo incisivo dos dentes maxilares com o labio inferior ¢

desejavel, sendo que um espaco de 0,5 mm foi considerado esteticamente aceitavel.

O efeito do corredor vestibular na estética do sorriso ¢ controverso. Parekh et al. (2007),
argumentaram que essa caracteristica ndo contribui significativamente para a atratividade
do sorriso. Por outro lado, alguns estudos relataram que os leigos ndo notaram qualquer
diferenca, enquanto outros estudos indicaram que um corredor vestibular intermédio ¢
esteticamente mais agradavel. Além disso, um estudo recente que analisou sorrisos de
celebridades descobriu que apenas 22% dos sorrisos de celebridades tinham uma faixa

vestibular mais larga (Sabbah, 2022).

Os resultados do estudo de Wei et al. (2022), indicaram que 62,8% dos participantes
exibiam um corredor vestibular médio, enquanto 23,4% apresentavam um corredor
vestibular grande e 13,8% um corredor vestibular estreito. Nao foram identificadas
diferencas estatisticamente importantes entre os participantes do sexo masculino e

feminino.

Segundo Oliveira et al. (2018), as areas de contacto dos incisivos centrais eram 39,6% do
comprimento dos incisivos centrais, 38,2% entre o incisivo central e o incisivo lateral e
29,8% entre o incisivo lateral e o canino. Estes valores estdo proximos da regra 50-40-

30%.

De acordo com os resultados do estudo realizado por Nold et al. (2014), observou-se que
em 63% dos casos, o incisivo central exibia predominantemente uma forma oval,
enquanto a forma quadrangular foi identificada em 26% dos casos e a forma triangular
em 10% dos casos. Resultados semelhantes foram identificados numa pesquisa mais
recente, onde a forma oval dos incisivos foi a caracteristica mais prevalecente nos grupos

analisados (Oliveira et al., 2018).
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E importante referir que ndo foram observadas diferencas estatisticamente importantes
em relagdo com o género dos individuos no que diz respeito ao formato dos dentes (Nold
et al., 2014). No entanto, conforme evidenciado por Hussain et al. (2016), concecdes
tradicionais acerca da forma dos dentes, associadas aos esteredtipos de género, continuam
em vigor na atualidade. Os autores do estudo observaram que, de acordo com esses

padrdes, dentes com formato oval sdo entendidos como mais estéticos em mulheres.

A proporcao ideal entre altura e largura para os incisivos centrais maxilares ¢ estabelecida
entre 75% e 85%. Conforme observado por Machado (2014), os homens tendem a ter
incisivos centrais com propor¢des mais proximas de 85%, o que os torna mais largos em
comparac¢ao com as mulheres, cujos incisivos centrais superiores exibem proporgdes mais
proximas de 75%, portanto, incisivos centrais superiores mais longos. Um estudo mais
recente realizado por Sabbah (2022), revelou o mesmo resultado, ou seja, que os dentes
finos s3o mais comuns nas mulheres, enquanto os dentes dos homens estdo mais préximos

dos 85%.

Estudos demonstraram que uma tonalidade de dente mais clara aumenta
consideravelmente a atratividade de um sorriso. Para além disso, referiu-se que as

mulheres preferem tons mais claros do que os homens (Sabbah, 2022).

No estudo realizado por Oliveira et al. (2018), verificou-se que as ameias incisais
apresentavam um aumento a medida que se progredia distalmente nos incisivos centrais
em todos os grupos examinados. O sorriso com menor avaliacdo ndo apresentava nenhum
espago entre os Incisivos centrais superiores € os incisivos laterais, resultando num

impacto estético negativo.

Segundo Sabbah (2022), os ldbios grossos sao considerados mais atraentes nas mulheres.
Nos homens, os labios menos proeminentes sdo um sinal de masculinidade e dominio
social. Individuos com ldbio superior mais fino tendem a exibir maior exposicao dos

dentes, resultando num sorriso mais alto.

AL-Kaisy (2023) avaliou a percentagem de area dento-gengival exposta € ndo exposta
durante o sorriso para os seis dentes anteriores maxilares. Em ambos os grupos etarios
(jovens e idosos), aproximadamente 50-60% do comprimento dos dentes anteriores
superiores foi exibido. O dente mais frequentemente visivel em ambos os grupos, jovens
e idosos, foi o incisivo lateral. Em contraste, a menor percentagem de exposi¢ao foi para

0s caninos, seguidos pelos incisivos centrais, tanto no grupo jovem como no grupo idoso.
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Conforme apontam alguns estudos, a exposicdo gengival excessiva tende a ser mais
pronunciada em mulheres, porquanto estas apresentam uma maior propensao para exibir
sorrisos mais altos em compara¢do com os individuos do sexo masculino (Hochman et
al., 2012; Miron et al., 2012; Singh et al., 2013). Essa caracteristica ¢ também considerada
esteticamente mais favoravel em mulheres do que em homens, conforme indicado por

Dutra et al. (2011).

Enquanto alguns estudos, como o de Machado (2014), consideram a presenca de uma
exposicao gengival excessiva como inestética, outros autores argumentam que 0 SOrriso
gengival estd associado a uma aparéncia mais jovial, preferindo esse tipo de sorriso em
relacdo aos sorrisos mais baixos, conforme defendido por Dutra et al. (2011). Segundo
Tosun e Kaya (2020), a eliminacao da exposicao gengival maxilar ajuda a melhorar a

atratividade do sorriso.

No seu estudo, Pham e Nguyen (2022), concluiram que a maioria dos participantes com
um sorriso atraente tinha uma linha de sorriso anterior alta ou média, um arco de sorriso
paralelo, uma curvatura do 1abio superior para cima ou reta € um sorriso que se estendia
até aos segundos pré-molares. Em contraste, os participantes no subgrupo com um sorriso
pouco atrativo tinham uma linha de sorriso baixa ou muito alta, um arco de sorriso reto
ou invertido, uma curvatura descendente do ldbio superior, um sorriso que se estendia até

aos caninos, primeiros pré-molares ou primeiros molares.

As caracteristicas dos sorrisos mais estéticos, segundo Arroyo-Cruz et al. (2022), eram a
auséncia de desvio ou inclinagdo da linha mediana maxilar, a presenca de um maior
numero de dentes visiveis no sorriso, a exibi¢ao de bordos incisivos alinhados de maneira

paralela ao labio inferior e a exibi¢do da linha comissural paralela a linha interpupilar.
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III. CONCLUSAO

A estética de um sorriso ¢ uma composicao complexa que vai além dos dentes, resultando

da interagdo de varios componentes, cada um com a sua importancia.

De fato, a avaliagao da estética do sorriso ¢ determinada por varios parametros e critérios.
Esses incluem a linha do sorriso, a largura do sorriso, a curvatura do 1abio superior, ¢ a
relagdo entre o labio inferior € os dentes anterosuperiores. Também sdao importantes, 0s
labios e as gengivas, uma vez que influenciam a estética do sorriso. Além disso, a
proporcao e simetria entre os dentes, os contactos interdentarios, a curvatura incisiva, a
inclinag¢dao dentaria, os corredores vestibulares, a forma ¢ tamanho dos dentes, a cor e
textura dos dentes também sdo tidos em conta na anélise do sorriso. E crucial reconhecer
que todos esses componentes devem interagir harmoniosamente para criar uma

integridade estética que resulta no efeito estético final desejado.

Essa revisdo narrativa permite destacar os parametros que contribuem para uma analise

estética precisa e completa do sorriso.
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