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“A menos que modifiquemos nossa
maneira de pensar, ndo seremos
capazes de resolver os problemas
causados pela forma como nos
acostumamos a ver o mundo.”

Albert Einstein



DEDICO

Dedico aos meus pais e meu irmdo, meus maiores companheiros durante todo meu
caminho e minhas escolhas de vida. Sempre me transmitiram a certeza e seguranca,
fundamentais para que todo meu trabalho e dedicacdo tivessem o éxito almejado. Serdo
sempre 0 meu porto seguro e meu incentivo maior de continuar nessa caminhada, por iSso
dedico a vocés cada vitdria, com a consciéncia de que muito ainda aprenderei ao seu lado

nessa vida.



AGRADECIMENTOS

Agradeco aos meu pais, Luciana Guimardes Assad e Eduardo Jorge Araujo
Duarte, meus grandes incentivadores durante toda formagdo académica e meus maiores
alicerces em toda minha vida. Através dos seus ensinamentos pude trilhar meu caminho e

alcancar vitérias como essa.

Agradeco ao meu irméo, Jodo Felipe Assad Duarte, quem me surpreende a cada
dia com sua bondade, preocupacdo e carinho com todos ao seu redor. Hoje tenho a
felicidade de ver o homem que se tornou. Obrigada pelas palavras amigas de sempre, pelo

companheirismo nas idas e vindas dessa jornada.

A minha saudosa avo Irene Duarte (in memoriam), quem me ensinou a viver a vida
com a alegria e risadas de quem sabe que mesmo nos momentos dificeis ndo podemos nos
esquecer de todas as coisas boas que ja vivemos. Sua lembranca estara sempre viva em
mim, e em todas minhas conquistas na vida. Sinto sua presenca ao meu lado no
aprendizado e admiragdo que sempre terei pela avo querida e carinhosa, quem tanto me

incentivou a dar o primeiro passo.

Aos meus avoés, José Assad e Ana Maria Guimaraes, por todos os conselhos e
acolhimentos, por todo o carinho e incentivo que me proporcionaram durante toda minha
vida. Seus ensinamentos foram fundamentais para que conquistas fossem alcancadas. E
agradeco também ao meu querido avd Claudio Braga, e a Marcela Aranovich, Peba
querida, que sempre me apoiaram com todo seu amor e carinho diarios por essa linda

familia da qual tenho muita sorte de fazer parte.

A minha madrinha, Vilma Duarte, minha dinda amada, quem nenhuma distancia
poderia diminuir o carinho e amor que sempre me transmitiu. Seu companheirismo sempre

presente me faz ter a certeza de que nunca estive sozinha nessa caminhada.

Um agradecimento especial a toda minha familia, meus tios, tias, primos, cada um
possui um lugar unico e especial no meu coracgédo, todos vocés também fazem parte dessa

conquista, com quem divido cada alegria advinda dessa jornada.

Agradeco a Raoni Saddi, com quem néo tanto tempo foi o suficiente para sentir esse
grande amor. Meu companheiro em todos os momentos, mais do que namorado, meu
melhor amigo, me ouviu nos momentos mais dificeis, com a paciéncia de quem cuida e o
carinho de quem incentiva. Nossa relacdo me inspira todos os dias e espero ainda poder

dividir muitos momentos como esse ao seu lado.



Agradeco a todos meus amigos que mais do que amizade, os considero como
irmaos na vida. Sao eles com quem posso sempre contar, seu carinho e compreensao com

certeza sempre me deram for¢ca nessa caminhada.

Deixo um agradecimento especial aos meus orientadores, professores Alexandre
Trindade Simdes da Motta e Andrea Fonseca Jardim da Motta, por todo aprendizado,
paciéncia e dedicacdo de mestres a quem tanto admiro. Obrigada por tornarem o
aprendizado mais leve e por todo apoio na constru¢do desse trabalho responsavel por esta
conquista. Também agradeco em especial ao Doutor Ricardo Martins Machado, por toda
atencao disponibilizada ao me incluir em sua linha de pesquisa e ensinamentos, sem 0s

quais essa conquista ndo seria possivel.

Ao professor José Nelson Mucha, quem tenho a honra e felicidade por ter sido sua
aluna. Mestre que inspira a muitos, a partir de seus ensinamentos sinto que cresci muito
como aluna nesses anos. Obrigada por compartilhar conosco sua incrivel experiéncia

profissional e didatica ao ensinar.

As professoras, Adriana de Alcantara Cury Saramago, Claudia Trindade Mattos e
Mariana Martins e Martins e Marcia Tereza de Oliveira Caetano, pelos ensinamentos e
experiéncias vividas na pratica clinica, transmitindo seus conhecimentos sempre com
carinho e atencdo. Sempre terei em vocés exemplos de profissionais e pessoas que levarei

comigo por toda minha carreira na vida.

A professora Beatriz de Souza Vilella pelo aprendizado nas tarefas desde que

ingressamos como alunos e pela dedicacdo na organizacao fisica do curso.

Ao professor Oswaldo de Vasconcellos Vilella por toda dedicacdo na pratica clinica
e atencdo com o0s pacientes. Agradecgo pela confianga que teve em mim e oportunidades de
trabalho desenvolvidas. Obrigada por todo incrivel conhecimento passado em torno da

historia da Ortodontia e do Brasil, sem duvida importantes nessa formagéo profissional.

Agradeco as minhas queridas amigas de especializacdo, décima turma, cada uma
contribuiu de maneira especial para que chegassemos ao final dessa jornada com sucesso.
Agradeco a Carol Costa, que com seu jeito calmo e carinhoso, transmite a tranquilidade e
seguranca que nos conforta. A Estela Valdetaro, se colocarem “Valderato” ela fica brava,
que com seu companheirismo e anseio pelo aprendizado, nos incentiva e nos apdia na
rotina que passamos juntas todos os dias. A Fernanda Alvine, que com seu jeito impar e
sua risada contagiante, me ensinou que a vida também é feita de espontaneidades. Amiga
com o qual nos identificamos com filosofias de vida e que traz alegria por onde passa. A

Fernanda Abrantes, minha vizinha na pratica clinica, sempre me ajudando com conselhos



e opinides, amiga que transmite seguranca e confianca em tudo que faz. A Nina Argalji,
minha irmézinha que ganhei de brinde nesses anos de especializagdo. Sempre atenciosa
com todos, me apoiou em momentos dificeis e foi minha companhia de idas e vindas a

Niteroi.

Agradeco a nona turma de especializacao, Cinthia, llana, Jamille, Johnny, Lillian e
Natalia, pelos ensinamentos que nos passaram com carinho e pelos conselhos que nos
transmitiram para que nosso inicio fosse o mais acolhedor possivel. Cada um de vocés

deixou sua impressao e nos incentivou durante esse caminho.

A décima primeira turma de especializacdo, que iniciou com gana pelo
aprendizado e ja evoluiram e cresceram muito em alguns meses. Tenho certeza do sucesso
de cada um de vocés, e desejo que possam fazer dessa jornada uma experiéncia tdo

grande quanto ao que os anos de ensinamentos nesse curso tém a lhes proporcionar.

Aos alunos do mestrado, Daily, David, Julia, Pedro e Taisa com quem pudemos

trocar experiéncias e conviver nesses anos em um ambiente tdo agradavel e acolhedor.

A Dona Elizete e Maria das Neves, pela preocupacdo, carinho e atencdo que
dedicam a todos, vocés com certeza tornaram nossa rotina mais leve, nos acolhendo

sempre de bragos abertos.

A todos nossos pacientes, pela oportunidade que nos proporcinou a pratica clinica.

Sem vocés essa etapa néo seria possivel.



SUMARIO

1. Introducéo

2. Material e Método
3. Resultados

4. Discusséo

5. Conclusbes

6. Referéncias Bibliograficas

12

14

21

28

33

35



Resumo

Objetivo: Avaliar a influéncia da forma das ameias incisais na percepc¢ao estética do
sorriso, a preferéncia de cada grupo avaliador em relagdo as mesmas, e se a
exposicao gengival influencia essa percepcao. Material e Método: duas fotografias
de sorrisos, uma masculina e uma feminina com sorriso amplo foram manipuladas
digitalmente, removendo-se imperfeicbes e assimetrias. A partir de nova
manipulagcédo alterou-se as ameias incisais dos quatro incisivos superiores para as
seguintes formas: semi-arredondada, arredondada e quadratica. Em seguida, foi
realizado um deslocamento para baixo do labio superior, simulando um sorriso sem
exposicdo gengival. Resultou-se num total de 12 fotos ap6s as manipulagdes,
apresentadas em meio digital aos participantes. que julgaram cada foto a partir de
escala visual anal6gica variando de 0 a 100mm. Participaram da pesquisa 240
avaliadores, divididos em quatro grupos: leigos, pacientes em tratamento
ortodéntico, cirurgides-dentistas e ortodontistas. O teste estatistico compreendeu
uma Analise de Variancia mista (ANOVA ou SPANOVA) com um fator entre-grupos
(nivel de conhecimento ortodéntico) e trés fatores intra-sujeitos (sexo dos modelos,
forma das ameias incisais e exposicao gengival), aplicando-se também o pos-teste
de Tukey e adotado nivel de significAncia de 5%. Foi realizado o teste de
Greenhouse-Geisser e aplicada correcdo de Huynh-Feldt. Resultados: A forma de
ameia incisal preferida na média geral foi a semi-arredondada, com avalia¢des de
70,83 para o sorriso masculino e 77,26 para o feminino. A exposi¢ao gengival teve
influéncia estatisticamente significante na avaliacdo da forma de ameias, sendo
preferida, em média entre todos o0s sorrisos, a ameia semi-arredondada com
exposicdo gengival. A diferenga entre grupos avaliadores foi estatisticamente
significante entre pacientes e ortodontistas, sendo os ortodontistas mais criticos em
suas avaliagdes. O grupo de pacientes e de leigos tiveram padrdes de percepcdes
estéticas diferentes, mesmo que ndo estatisticamente significante. Conclusdes: A
forma das ameias incisais e a exposi¢cao gengival tiveram influéncia na percepcéo
estética dos avaliadores, estando a forma das ameias mais associada a essa
diferenca de opinides. O grupo de pacientes e de ortodontistas tiveram percepc¢des
estéticas diferentes. Ressalta-se assim, a importancia da participacdo do paciente
no plano de tratamento e na finalizacdo do tratamento ortodéntico.



Abstract

Objective: To evaluate how different shapes of incisal embrasures influence the
perception of the smile aesthetics, the preference of each group of evaluators in this
matter and if the gingival exposure influence this perception. Methods: two
photographs of smiles, a male and a female, with wide smile, were digitally
manipulated to remove imperfections and asymmetries. New manipulation was done
by creating a simulation of changes in the incisal embrasures of the four maxillary
incisors, changing shapes for: rounded, semi-rounded and squared. Next, a shift was
made to beneath the upper lip, simulating a smile with and without gengival
exposure, resulting in a total of 12 pictures. A presentation in digital media was
structured with instructions and photos to be evaluated. Participanting of this
research, 240 evaluators were divided in four groups: laypeople, patients in
orthodontic treatment, dentists and orthodontists. The statistical analysis comprised a
mixed ANOVA or SPANOVA with a factor between groups (level of orthodontic
knowledge) and three within-subjects factors (sex models, form the incisor
embrasures and gingival display), also applying a Tukey post-test, with the
significance level of 5%. Results: The semi-rounded shape was the prefered one in
the media for all groups, with the score of 70,83 for male smile and 77,26 for female
smile. The gingival exposure had influenced, statistically significant, the perception
aesthetic of the embrasures shapes, with the semi-rounded shape being prefered
associated with gingival exposure. The difference between evaluators groups was
statistically significant within patients and orthodontists, this last being more critical in
the evaluations than the other one. In comparison the group of patients and
laypeople had different patterns of asesthetic perceptions, althought not statiscally
significant. Conclusions: The shape of the incisor embrasures and gingival
exposure had statistically significant influence on the aesthetic perception of the
evaluators, including that the shape was more associated with this difference. There
was a statistically significant difference between the group of patients and
orthodontists as aesthetic perception, wich focus the attention at the importance of

patient participation in the proposed treatment plan.
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1- Introducéo

A percepcao estética € atualmente uma preocupacdo importante a ser
considerada na sociedade. A importancia de ter um sorriso agradavel ndo apenas
representa o padrdo de beleza desejado, mas também uma vantagem para
realizacdo de entrevistas de emprego e melhor interacdo social.' Especificamente
em relacdo a estética do sorriso, j& foi comprovado que as maloclusées,
dependendo de sua gravidade, possuem impacto negativo na estética e atratividade
facial, assim como na qualidade de vida desses individuos.*™

Sabe-se ainda que cirurgides-dentistas e leigos possuem diferentes opinides
quando questionados a respeito de aspectos estéticos. Diferentes estudos®’
abordaram o tema no intuito de avaliar essas diferencas de opinido, e os resultados
demonstraram que cirurgides-dentistas sdo mais criteriosos em suas avaliacbes do
que leigos.® Deve-se ressaltar, nesse contexto, que certos aspectos dentarios sdo
dificeis de serem percebidos mesmo por individuos com algum conhecimento em
Odontologia, mas inexperientes profissionalmente, como é o caso de alunos de
graduacdo. Além disso, leigos em Odontologia tendem a néo focar a atencdo em
detalhes do sorriso, ao contrario da percepcao dos clinicos, treinados durante sua
formacdo a observar criteriosamente cada aspecto. Sendo assim, certas
caracteristicas que talvez profissionais considerem insatisfatérias na estética do

sorriso, ndo sejam percebidas facilmente por outros grupos avaliadores.’

Inimeros fatores estéticos relacionados aos aspectos dentario e gengival
foram estudados de modo a proporcionar ao profissional um panorama da
preferéncia estética em geral, guiando assim ao melhor planejamento e finalizacédo

do tratamento.®®

A forma dos dentes, principalmente dos superiores, possui uma grande
interferéncia na percepc¢ao estética de um sorriso, podendo essa ser influenciada por

preferéncias individuais, aspectos culturais, raciais, bem como idade e sexo.*%*2

Alguns estudos mostraram que existe um certo padrao estético para a forma
dos dentes anteriores: mulheres deveriam possuir dentes mais arredondados e
delicados, enquanto homens os teriam mais quadrados e angulados. * ***3 Outros

autores recomendam, a partir da observacdo de preferéncias estéticas dos grupos
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estudados, o arredondamento das arestas incisais de dentes com a forma

excessivamente quadrética e bordas retas.’

Existem evidéncias®* que correlacionam a forma dos dentes com a
personalidade individual transmitida pelo sorriso. Sendo assim, dentes mais brancos,
robustos e proeminentes representam um sorriso que transmite uma personalidade
mais extrovertida. Por outro lado, dentes que possuem uma cor menos clara e que
Sao menos proeminentes, caracterizam uma personalidade mais introvertida. Essas
associacOes, além de estarem relacionadas a forma dos dentes, também possuem
relacdo com o chamado sorriso dinamico, avaliado na maneira como a musculatura
dos labios produz o sorriso em diferentes situa¢cées: como 0 sorriso social e 0 sorriso

espontaneo.™

Existem poucos estudos na literatura que abordam a preferéncia estética em
relacdo as diferencas nas formas das ameias incisais'®, porém existem evidéncias
de que ameias de propor¢cdes mais arredondadas séo consideradas mais estéticas
quando comparadas aquelas com forma mais reta.’’ Pode-se ainda considerar que
dentes com as bordas incisais desgastadas e ameias incisais mais retas
caracterizariam um sorriso mais envelhecido, enquanto dentes com ameias incisais

mais pronunciadas e arredondadas representariam um sorriso mais jovem.*

Outros estudos sugerem que as ameias incisais entre incisivos centrais, entre
incisivo central e lateral e entre incisivo lateral e canino, deveriam, progressivamente
nessa ordem, se apresentar mais largas e aumentar em volume, quanto mais distal

seu posicionamento na arcada.*®*8!

Sendo assim, conhecer as preferéncias estéticas em relacdo aos diversos
fatores que comp@e o sorriso é de fundamental importancia. Em muitos casos, na
fase de finalizacéo, o ortodontista tem a oportunidade realizar pequenos ajustes nas
formas dos dentes de modo a proporcionar uma melhor estética final do sorriso. O
ajuste das ameias incisais deve entdo ser incluido como parte do tratamento, sendo
realizado através de diversas técnicas, com brocas de acabamento de diversos

tamanhos e formas diferentes.®*°

Além de a forma das ameias estar relacionada a resultados estéticos, possui
também associacdo com adequada funcéo. Esse aspecto foi observado em estudo?

no qual foi encontrado que ameias incisais curtas em altura com o ponto de contato
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localizado muito incisal esta mais associada a abertura de espacos nas ameias
gengivais. Nestes casos, existe a opcao de se realizar desgastes interproximais com
lixa ou disco diamantado no intuito de deslocar o ponto de contato em direcao

cervical.

Ainda existem poucas evidéncias na literatura que estudaram o impacto
especifico das ameias incisais na estética do sorriso*®?*. Além disso, ndo existem
pesquisas que abordaram esse tema a partir de diferencas de opinidées dos grupos
avaliadores, principalmente separando leigos e pacientes em tratamento ortodéntico
em grupos distintos. Sendo assim, objetivou-se a partir deste trabalho avaliar como
as diferentes formas de ameias incisais influenciam a percepcdo da estética do
sorriso. Determinar, especificamente: (1) qual forma de ameias incisais foi
considerada mais esteticamente satisfatoria; (2) se houve diferenca de opinides,
segundo leigos, pacientes em tratamento ortoddntico, cirurgides-dentistas e
ortodontistas, e (3) se houve influéncia da exposicdo gengival na avaliacdo da

estética do sorriso relacionada as diferentes formas de ameias incisais.

2- MATERIAL E METODO

O presente estudo foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Federal Fluminense pelo protocolo
28211714.6.0000.5243 , sob niumero do parecer 643.906 (Anexo A).

Duas fotografias de sorrisos, uma masculina e uma feminina, com sorriso
amplo expondo os zénites gengivais dos incisivos e caninos superiores foram
manipuladas digitalmente com o software Adobe Photoshop CS5 (Adobe Systems
Inc, San Jose, Califérnia, USA). Em concordancia com o recomendado na literatura
cientifica(22,23), foram padronizadas as propor¢cdes de tamanho dentario em um
dos lados, removendo fatores de distragcéo tais como alteracdes de cor e forma dos
dentes e estruturas adjacentes. Este lado foi espelhado para garantir uma perfeita
simetria do sorriso. As fotografias foram tomadas com a boca entreaberta,
apresentando assim pouca ou nenhuma exposicdo de incisivos inferiores. Tal
posicéo foi escolhida de maneira que os dentes superiores ficassem sobre um fundo

mais escuro, e nao sobre os dentes inferiores, 0 que reduziria 0 contraste e
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dificultaria a avaliagao visual. Os modelos destas fotografias iniciais assinaram um
Termo de Cessdo de Uso de Imagem para fins de pesquisa cientifica no

departamento de Ortodontia da Universidade Federal Fluminense (Anexo B).

Uma nova manipulacdo, com o mesmo software citado acima, foi feita nestas
fotos para criar uma simulacdo de mudancas na forma das ameias incisais dos
quatro incisivos superiores. A variacao foi realizada alterando-se exclusivamente as
formas para semi-arredondada, arredondada, e quadrética (Figura 1), sem alterar o
comprimento da coroa nem a relacdo de proporgao entre largura e altura da coroa

dos incisivos.

Figura 1. Simulacéo das Figura 2. Simulacéo das alteracdes na
alteracdes nas ameias incisais exposicao gengival

Em uma terceira manipulacao, foi feito um deslocamento para baixo do labio
superior (Figura 2), de modo que os limites gengivais fossem cobertos em cada uma
das fotos com as diferentes formas das ameias incisais dos incisivos. Nenhuma
modificacdo foi realizada no contorno da margem gengival dos dentes, que,
portanto, permaneceu o0 mesmo em todas as fotos obtidas. Todas as manipulacfes
foram realizadas pelo mesmo operador, e geraram 6 fotos de cada modelo,

perfazendo um total absoluto de 12 imagens (Figura 3 e 4, paginas 16 e 17).
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Figura 3. Imagens finais obtidas apds manipulages no sorriso masculino.
Imagens a esquerda com exposi¢ado gengival; Imagens a direita sem
exposicao gengival. Forma das ameias: semi-arredondadas (A,B);
arredondadas (C,D); quadraticas (E,F)
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Figura 4. Imagens finais obtidas apés manipula¢gdes no sorriso feminino.
Imagens a esquerda com exposi¢cado gengival; Imagens a direita sem
exposicao gengival. Forma das ameias: semi-arredondadas (A,B);
arredondadas (C,D); quadraticas (E,F)

Utilizando o software Keynote 6.1 (Apple Inc. — Cupertino, CA), foi montada
uma apresentacdo em slides com as 12 fotos e com instru¢des breves sobre como
proceder a avaliacdo. Apoés visualizadas e explicadas as instrucdes, era exibido por
20 segundos um slide com as 6 imagens, primeiramente do sorriso masculino,
agrupadas (as trés formas de ameias incisais com exposi¢cao gengival e as trés sem
exposicdo gengival) e em ordem de manipulagdo das ameias incisais (semi-
arredondada, arredondada e quadratica), como forma de calibrar o avaliador para o
que seria exibido em seguida. Dessa maneira, o avaliador tinha a chance de
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visualizar as fotos lado a lado antes de iniciar a marcagdo na escala visual analdgica
para cada foto. Em seguida foram apresentadas as mesmas 6 imagens,
individualmente, em ordem aleatéria definida por sorteio prévio, com transicao
automatica e tempo de visualizacdo de 15 segundos por cada foto. O mesmo
procedimento se repetiu nos slides seguintes para as fotos do sorriso feminino. N&o
houve a possibilidade de retorno para reavaliacao.

Para graduacdo da atratividade do sorriso foi usada uma folha com 12
Escalas Visuais Analégicas (Anexo C), de 100 milimetros, divididas em intervalos de
10 milimetros, numeradas de acordo com as fotos apresentadas. Foi solicitado aos
avaliadores que fizessem uma marcacao perpendicular na escala referente a nota
desejada, considerando o O como o0 menos atraente e o 100 como 0 mais atraente.
A apresentacdo foi exibida aos avaliadores em um notebook MacBook Pro, tela
tamanho 15” (Apple Inc — Cupertino, CA). Foi esclarecido ao avaliador que ficasse
livre, durante o tempo disponibilizado para cada foto, para marcar por toda a

extensdo da escala a nota que julgar correspondente.

Em seguida foi realizada a medicdo das marcacdes de cada escala pelo
pesquisador responsavel utilizando-se um paquimetro digital (Lotus Comercial Ltda -
Serra, ES, Brasil) para obtencdo dos valores exatos, levando-se em consideracéo
duas casas decimais, e estes foram agrupados em tabelas para posterior avaliacdo

e andlise estatistica.

Com o objetivo de eliminar possiveis distorcdes na impressdo dos
questionarios, e proporcionar maior precisao na medicdo das marcacdes feitas nas
escalas, foi realizada, previamente, a medida do total em milimetros da primeira
escala de cada questionario. Em seguida, foi aplicado o calculo regra de trés, pelo
programa Excel (Microsoft Excel Mac 2011, 14.2.0) para cada medida obtida nas
escalas subsequentes, tendo em vista que cada escala foi confeccionada para

possuir 100 milimetros em sua extenséo.

Como critérios de inclusdo todos os avaliadores tinham entre 18 e 60 anos de
idade. Nao foi feita distingdo de sexo. O grupo de avaliadores leigos foi composto
por individuos que néo tinham se submetido a tratamento ortod6ntico nos ultimos 5
anos, com nivel de instrucao universitario completo ou em curso, e que néo tinham

qualquer envolvimento ou contato direto com Odontologia. Os participantes do grupo
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de avaliadores pacientes em tratamento ortoddntico, deveriam estar em tratamento
h& pelo menos 6 meses ou concluido seu tratamento ha, no maximo, 1 ano, na
clinica de Ortodontia da Universidade Federal Fluminense ou em consultérios ou
clinicas particulares nas cidades do Rio de Janeiro e Niterdi. O grupo de avaliadores
formado por dentistas foi composto de individuos graduados em Odontologia ha pelo
menos 2 anos e atuantes em qualquer especialidade com excecédo de Ortodontia. J&
o grupo de ortodontistas foi formado por profissionais que tenham sido pos-

graduados em Ortodontia e trabalhem com Ortodontia fixa.

Como critérios de excluséao foi estabelecido que tanto no grupo de avaliadores
leigos, como no grupo dos pacientes em tratamento ortodéntico, ndo poderiam haver
cirugides-dentistas, estudantes de odontologia ou aqueles casados(as) com
cirurgides-dentistas.

A todos os voluntarios foi solicitado o preenchimento de um termo de
consentimento livre e esclarecido (Anexo D), informando a participacdo no estudo.
Foi explicado que seriam voluntarios e poderiam desistir de participar a qualquer
momento, bastando para tal, entrar em contato com qualquer um dos pesquisadores
através de e-mail, telefone, ou pessoalmente, comparecendo ao departamento de
Ortodontia da Universidade Federal Fluminense, para retirar o termo de

consentimento.

O recrutamento dos avaliadores que estavam em tratamento ortodéntico foi
feito por abordagem direta dos pesquisadores, individualmente, na sala de espera
dos consultérios ou clinicas particulares visitados, com consentimento do dentista
responsavel por aquele consultério, ou na clinica do departamento de Ortodontia da
Universidade Federal Fluminense, oferecendo participacdo voluntaria na pesquisa,
sem qualquer prejuizo para o0 voluntario no caso de negativa ou posterior

desisténcia.

O recrutamento de voluntarios em relacédo ao grupo de avaliadores leigos foi
feita nas dependéncias da Universidade Federal Fluminense, com alunos de cursos

de graduacgdo em areas nao relacionadas a Odontologia.

No caso dos cirurgides dentistas e ortodontistas, foi agendado previamente

através de contato telefénico uma visita, onde foi feita a explicacdo do projeto e
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aplicacdo da pesquisa, individualmente pelos pesquisadores. Também ndo houve
nenhum tipo de prejuizo ao voluntario no caso de desisténcia ou negativa na

participacao.

Segundo calculo amostral realizado a partir do software G*Power 3.1.9.213
(Heinrich Heine Universitat Dusseldorf Institute Experimentelle Psychologie,
Dusseldorf, Germany), com um ol ;B180% e “effect size” de 0,25. A amostra
deveria apresentar 56 individuos em cada grupo avaliador (leigos, pacientes em
tratamento ortododntico, cirurgides-dentistas e ortodontistas), porém como margem
de seguranca foi adotado um N=60, resultando num total de 240 avaliadores. O valor
encontrado foi consistente com outros trabalhos que usaram metodologia similar.?*%

Trés avaliadores de cada grupo reavaliaram as 12 fotografias com intervalo
minimo de dois meses desde a primeira avaliacdo. Foi realizado teste de
confiabilidade através do Coeficiente de Correlacdo Intraclasse. Obteve-se um alto
coeficiente de correlacéo (83,3% - 1C95 0,782-0,872), atestando a confiabilidade dos
resultados.?*%°

A estatistica parameétrica descritiva foi feita utilizando os valores minimos, os
valores maximos, a média e o desvio padrdo. Foi realizada uma ANOVA mista
(SPANOVA) com um fator entre-grupos (nivel de conhecimento ortodontico) e trés
fatores intra-sujeitos (sexo dos modelos, forma das ameias incisais e exposicao
gengival). Foi aplicado também o pos-teste de Tukey, sendo adotado um nivel de
significancia de 5%. Para determinacdo dos niveis de significancia e “effect size”
(“partial eta squared”) da SPANOVA, foi utilizado o teste de Greenhouse-Geisser e
aplicada correcao de Huynh-Feldt.

Esta analise possibilita ir além da estatistica descritiva, que apresenta médias
para o0 conjunto dos fatores avaliados, pois permite verificar o efeito sobre a
avaliacdo de um fator isoladamente, independente da influéncia dos demais. O
resultado do “partial eta squared” para cada efeito ou interacdo permite quantificar
proporcionalmente sua participacdo na percepcdo estética, quando excluidos os

demais fatores.

Ressalta-se ainda que o presente projeto foi realizado em conjunto com a
linha de pesquisa do Mestrado em Ortodontia da Universidade Federal Fluminense,

sob cuidados do pesquisador responsavel Ricardo Martins Machado.
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3- RESULTADOS

A amostra foi composta por 240 avaliadores, 71 do sexo masculino e 169 do

sexo feminino, com idade minima de 18 e maxima de 59 anos (Tabela 1).

Tabela 1 - Distribuicdo demogréfica da amostra, por grupo

Grupo Sexo Idade
N Masculino | Feminino Média Minimo | Maximo

Ortodontistas | 60 20 40 37.82+ 25 58
08.67

Dentistas 60 20 40 37.98 + 29 55
06.21

Pacientes 60 17 43 30.85 + 18 59
07.95

Leigos 60 14 46 29.12 + 18 59
12.83

Total 240 71 169 33.94 + 18 59
10.02

As médias e desvios-padrées das avaliacdes obtidas para cada foto, divididas
por grupo avaliador, foram agrupadas na Tabela 2 (pagina 22). Para 0 sorriso
masculino, aquele que obteve melhor avaliacdo foi o com ameias semi-
arredondadas e sem exposicao gengival, com diferenca pequena para a avaliacao
do mesmo com exposicado gengival (70,83 e 70,40 respectivamente). JA em relacéo
ao sorriso feminino, o melhor avaliado foi 0 com ameias semi-arredondadas e com
exposicao gengival. Dentre ambos, o sorriso feminino obteve avaliagdo mais positiva

(com nota mais alta na média geral) que o masculino.
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Tabela 2 - Estatistica descritiva com médias das avaliacbes de cada foto M=
Masculino; F= Feminino; A= Sorriso com exposi¢ao gengival, B= Sorriso sem

exposicao gengival; 1= Ameia semi-arredondada; 2= Ameia arredondada; 3= Ameia

quadratica
Fotos |Ortodontistas| Dentistas Pacientes Leigos Total
MA1l |70,45+14,69 |71,42+17,87 |75,29+15,47 64,45+ 17,34 (70,40 + 16,75
MA2 60,84 +20,80 |62,29+17,42 |68,17 +18,58 (63,48 + 16,63 |63,70 + 18,52
MA3 |58,95+17,64 |62,56 +15,87 |70,27 +18,46 (61,14 + 16,39 |63,23 +17,54
MB1 |70,95+1552 |69,38+17,49 |74,87 +15,43 |68,13 + 15,33 (70,83 + 16,07
MB2 |60,97 +21,70 |66,41+17,12 |71,04+17,15 67,33 + 15,76 (66,44 + 18,32
MB3 |57,56 +18,26 |61,87 +15,57 |68,85+ 18,37 (63,10 + 15,20 (62,85 + 17,28
FA1 |77,54 +£10,74 |76,05 + 14,62 (80,43 + 12,86 |75,04 + 15,03 |77,26 £13,49
FA2 161,88 +19,89 (68,02 +17,20 (71,27 +20,31 |70,04 +15,97 |67,80 + 18,67
FA3 |52,12+17,42 |57,71 £ 16,15 (63,62 + 20,80 |55,67 + 19,06 |57,29 £ 18,79
FB1 |67,10+14,95 |72,53+16,74 (72,09 +17,52 (69,84 + 16,85 |70,39 + 16,58
FB2 65,83 +18,29 (72,24 +14,93 (74,98 + 17,58 |75,79 +13,61 |72,21 +16,58
FB3 |47,45+18,52 [55,80 + 18,73 61,50 + 22,32 |54,61 + 19,14 |54,84 + 20,24

Observando-se ainda as médias e desvios-padrées, tanto o sorriso masculino

como o sorriso feminino com piores avaliacBes dentre todos 0s grupos avaliadores

foram aqueles com ameias incisais quadraticas e sem exposi¢ao gengival.

O sorriso feminino foi, em geral, melhor avaliado em relacdo as ameias semi-
arredondada e arredondada quando comparado com o sorriso masculino. Porém em
relacdo a forma de ameia quadratica o sorriso feminino teve em geral as piores

avaliacoes.

Ao se realizar o teste estatistico (ANOVA mista) considerando a influéncia de

cada variavel isolada no critério de avaliagdo, isto €, sem a interferéncia dos demais
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fatores, obteve-se diferenca estatisticamente significante entre os grupos de
pacientes em tratamento ortoddntico e ortodontistas em suas avaliagfes da estética

do sorriso (Tabela 3).

Tabela 3 - Diferenca média entre grupos a partir do teste ANOVA mista. Em

vermelho: p < 0,05 (estatisticamente significante)

() GRUPO Vedia () | padrio | 59
Ortodontistas Dentistas -3,717 2,166 0,525
Pacientes -8,390° 2,166 0,001
Leigos -3,078 2,166 0,939
Dentistas Ortodontistas 3,717 2,166 0,525
Pacientes -4,673 2,166 0,192
Leigos 0,638 2,166 1,000
Pacientes Ortodontistas 8,390 2,166 0,001
Dentistas 4,673 2,166 0,192
Leigos 5,312 2,166 0,089
Leigos Ortodontistas 3,078 2,166 0,939
Dentistas -0,638 2,166 1,000
Pacientes -5,312 2,166 0,089

A partir da ANOVA mista foram também observadas diferencas nas médias
ao se considerar cada fator individualmente, pois as médias obtidas na estatistica
descritiva sdo uma combinacdo de todos os fatores estudados em cada foto por
cada avaliador, gerando 240 pontua¢fes. Quando um fator isolado € considerado,
avalia-se todas as combina¢cfes possiveis de serem feitas com esse fator. Por
exemplo, considerando-se somente cada forma das ameias incisais, essa sera
avaliada por cada um dos avaliadores, obtendo-se 240 avalia¢ces, em cada tipo de
exposicdo gengival e em cada sexo do modelo do sorriso. O total nessa combinagao

seria entdo 240 x 2 x 2 = 960 pontuacdes possiveis. O fator que apareceu 0 maior
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namero de vezes como estatisticamente significante (p valor < 0,05) dentro dessa

avaliacdo estatistica, foi a forma das ameias incisais, sendo portanto o fator que

mais influenciou na avaliacdo da estética do sorriso (Tabela 4).

Tabela 4 - Influéncia dos fatores e suas associacdes na avaliagdo estética, segundo

SPANOVA.
Variavel Sig. Partial Eta | Poder go
Squared Teste
SEXO 0,558 0,001 0,090
SEXO * GRUPO 0,189 0,020 0,420
GENGIVA 0,582 0,001 0,085
GENGIVA * GRUPO 0,265 0,017 0,353
FORMA 0,000 0,555 1,000
FORMA * GRUPO 0,001 0,066 0,939
SEXO * GENGIVA 0,001 0,047 0,925
SEXO * GENGIVA * GRUPO 0,590 0,008 0,183
SEXO * FORMA 0,000 0,297 1,000
SEXO * FORMA * GRUPO 0,360 0,013 0,289
GENGIVA * FORMA 0,025 0,021 0,615
GENGIVA * FORMA * GRUPO 0,932 0,002 0,077
SEXO * GENGIVA * FORMA 0,000 0,053 0,951
SEXO * GENGIVA * FORMA* GRUPO | 0,248 0,017 0,366

Essa situacdo pode ainda ser verificada na Tabela 5 (pagina 25) que

representa as meédias das diferencas entre as formas de ameias incisais, isolando-se

esse fator na avaliacdo. Dessa maneira, observa-se entdo que ao comparar todas as

formas de ameias incisais entre si, realizando-se todas as possiveis combinacoes,

obteve-se diferenca estatisticamente significante nas avaliagbes de todas essas

diferentes formas.
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Tabela 5 - Médias das diferencas entre as formas de ameias incisais. 1= Ameia
semi-arredondada; 2= Ameia arredondada; 3= Ameia quadratica

() Forma Ameia Incisal Média da Intervalo de Sig.” (p
diferenca (I-J) |confianca (95%) valor)

1 2 4,69 [3.01, 6.37] 0,000

3 12,67°| [11.19, 14.15] 0,000

2 1 -4,69°| [-6.37, -3.01] 0,000

3 7,98" [6.42 , 9.54] 0,000

3 1 -12,672"| [-14.15 , -11.19] 0,000

2 -7,984"|  [9.54, -6.42] 0,000

Nas avaliagbes por grupo, a forma de ameia incisal semi-arredondada foi a
que obteve as melhores avaliacdes, enquanto a ameia quadratica recebeu as piores,
sendo estatisticamente significante essa diferenca (Grafico 1, pagina 26). Foi
também significante a diferenca na avaliacdo dessas formas quando comparados os

grupos de ortodontistas e pacientes em tratamento ortodontico.
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Gréfico 1 - Médias estimadas das avaliacdes das formas das ameias incisais, de
acordo com o grupo avaliador. Grupo avaliador: Azul - ortodontistas; Verde —
dentistas; Amarelo - pacientes em tratamento ortodontico; Roxo — leigos. Forma das

ameias: 1- semi-arredondada; 2- arredondada; 3- quadratica
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Os sorrisos que apresentavam exposicdo gengival receberam melhores
avaliacbes em todas as formas de ameias incisais, exceto para as ameias com
forma arredondada, nas quais foi preferido 0S sorrisos sem exposi¢cao gengival
(Gréfico 2, pagina 27).
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Grafico 2 - Médias estimadas das formas das ameias incisais, de acordo com a
exposicdo gengival. Gengiva: 1- com exposicdo gengival, 2- sem exposicéo

gengival. Forma das ameias: 1- semi-arredondada; 2- arredondada; 3- quadratica
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As avaliagbes do sorriso masculino, em geral, variaram menos dentro dos
valores atribuidos a partir da escala visual anal6gica quando comparadas as
avaliacdes do sorriso feminino, considerando-se o impacto estético das diferentes
formas de ameias incisais (Grafico 3, pagina 28). A ameia incisal quadratica foi a
menos preferida em geral, porém obtendo melhores avaliagbes nos sorrisos

masculinos em comparacgéo aos femininos.
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Grafico 3 - Médias estimadas das formas das ameias incisais, de acordo com 0 sexo
do modelo dos sorrisos. Sexo: 1- Masculino; 2- Feminino. Forma das ameias: 1-

semi-arredondada; 2- arredondada; 3- quadratica
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4- DISCUSSAO

A estética do sorriso é considerada muito importante para a auto estima do
paciente, resultando em melhor qualidade de vida e bem estar social. Em pesquisas
de analise de fotografias de faces, ja foi observado que os avaliadores tendem a
focar sua atencdo na boca e nos olhos.’® Sendo assim, aspectos negativos no
sorriso podem afetar a personalidade de uma pessoa, sua estabilidade emocional,
dominio, sexualidade e interacbes sociais. Tamanho, forma e cor dos dentes

anteriores superiores estao entre os fatores que mais influenciam na percepc¢éao da
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estética facial”*. Além disso, ressalta-se que existe uma dominancia dos dentes
anteriores na estética do sorriso, principalmente dos incisivos centrais, 0 que leva 0s
profissionais a se preocuparem com procedimentos na fase de finalizacéo'®, como é

0 caso de pequenos ajustes e reanatomizacédo das ameias incisais.

Ainda existem poucos estudos na literatura que pesquisaram 0 impacto
estético das ameias incisais na estética do sorriso.’**"?* Foi observado em estudo
anterior que dentes restaurados proteticamente possuiam areas menores das
ameias incisais, aparentando dessa forma certa artificialidade, quando comparados
a area das ameias de dentes naturais®'. Ressalta-se ainda a preferéncia estética por
ameias incisais mais arredondadas, aumentando progressivamente sua area quanto
mais distal na arcada, caracterizando jovialidade ao sorriso.*®?* A importancia do
presente estudo consistiu em investigar a preferéncia estética relacionada as ameias
incisais, tornando claros os beneficios clinicos obtidos a partir desses resultados,
para que na fase de finalizacdo ortodbéntica ou em procedimentos restauradores

possam ser realizados 0s corretos ajustes ha anatomia dentaria.

A avaliacdo da percepcdo estética do sorriso em relacdo as ameias incisais,
associando-se com a modificacdo do nivel de exposicdo gengival ainda nao tinha
sido analisada até o presente estudo. A exposicdo gengival ja foi analisada em

2-31 como um fator isolado ou associada a outros fatores como forma

outros estudos
do arco ou inclinagdo do plano oclusal. Os resultados desses estudos corroboram o
gue ja foi encontrado na literatura, evidenciando que guanto maior e mais exagerada
a exposicdo gengival menos esteticamente satisfatério se avaliava o sorriso.?”:2830:32
Um sorriso considerado ideal pode ser caracterizado entdo por maior exposi¢cao dos

dentes superiores e inferiores e exposicdo gengival moderada®.

Foram avaliados no estudo, tanto o sorriso masculino como o feminino, de
modo a ressaltar possiveis diferencas na percepcdo estética entre 0S mesmos.
Ambos o0s sorrisos receberam avaliacbes com diferencas estatisticamente
significante tanto em relagdo a diferentes formas de ameias incisais como a

exposicao gengival (Tabela 4, pagina 24).

O uso da escala visual analogica para avaliacdo da percepcao estética do

sorriso foi de extrema importancia para o estudo, uma vez que a mesma permite que
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os avaliadores ndo tenham que escolher entre categorias pré-estabelecidas
(exemplo: satisfatorio ou insatisfatério). A escala visual analdgica consiste num
método comumente utilizado para representacéo de avaliacdes estéticas. 6102033735
Por outro lado, alguns avaliadores podem acabar se restringindo a apenas uma
parte da escala ou ter certa dificuldade em diferenciar sua avaliagdo, como foi

percebido por outro estudo anterior.?’

Além disso, optou-se por se utilizar no estudo sorrisos envolvendo apenas o
terco inferior da face, de modo a eliminar possiveis distracbes na percepcéo
estética. Ja foi comprovado que a utilizacdo de fotos revelando apenas o sorriso
torna mais facil a avaliacdo estética do mesmo, quando comparado a fotos que
contemplam toda a face.®*® Os sorrisos utilizados para avaliacdo ainda foram
manipulados digitalmente de modo a remover imperfeicdes (como coloracdes
diferentes dos dentes) e um dos lados do sorriso foi espelhado de modo que
possiveis assimetrias pudessem desviar o foco do avaliador para os fatores
estéticos especificos que o trabalho se propds a examinar. Estudos anteriores
também demonstraram a importancia de se eliminar fatores de distracdo na

avaliagdo do sorriso.'%%3%%7

A quantidade de exposicdo nos sorrisos do presente estudo pode ser
considerada como moderada, na qual buscou-se expor apenas 0s z€énites gengivais.
Apéds a manipulacao digital, o sorriso masculino acabou transparecendo ligeiramente
uma quantidade maior de gengiva, devido as menores propor¢cdes dos dentes
anteriores no sorriso masculino original quando comparado ao feminino. Esse fato
pode ter influenciado a avaliacdo na qual foi preferido, em geral, a ameia semi-
arredondada associada a n&do exposicdo gengival no sorriso masculino e a

exposi¢do de gengiva no feminino (Tabela 2, pagina 22).

Os sorrisos com exposicdo gengival associados com as ameias semi-
arredondada e quadratica obtiveram melhores avalicdes quando comparados aos
mesmos sem a exposi¢cao gengival. Porém quando avaliada a ameia arredondada
essa obteve melhores avaliagdes com os sorrisos sem exposi¢cao gengival (Grafico
2, pagina 27). Talvez esse resultado possa estar associado ao fato de que a

exposicdo gengival torna mais evidente a forma de ameia arredondada'®, e essa
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associacado no sorriso acaba exacerbando esse aspecto, tornando-o esteticamente

insatisfatorio.

Em relagcdo ao sorriso masculino, preferiu-se, entre os grupos avaliadores,
agueles associados as ameias semi-arredondadas, sem exposicédo gengival (Tabela
2, pagina 22). Porém a diferenca na avaliacdo entre o0 mesmo Ssorriso com ameias
semi-arredondadas mas com exposi¢cdo gengival foi muito pequena (70,83 e 70,40),
0 que permite afirmar que no sorriso masculino a ameia semi-arredondada foi

preferida, independente do nivel de exposicdo gengival.

Nos sorriso femininos avaliados, em geral, preferiu-se aquele com ameias
semi-arredondadas e com exposicao gengival. Além disso, no sorriso feminino as
ameias quadréticas foram rejeitadas de maneira mais critica, sendo esteticamente
mais insatisfatérias quando comparadas no sorriso masculino (Grafico 3, pagina 28).
Esses resultados podem sofrer influéncia da fotografia em si e preferéncia pessoal
guanto a mesma, e ndo necessariamente devido ao sexo do modelo. Essa diferenca
também sofre influéncia do fato de apenas haver na avaliacdo um Unico sorriso
masculino e um feminino, portanto, ndo hd uma amostra suficiente que possa
representar essa diferenca entre sexo do modelo do sorriso. Além disso, a forma
dos dentes da modelo do sorriso feminino originalmente é mais quadratica com
maiores proporcdes quando comparada a forma dos dentes no sorriso masculino, o
que proporcionou, apds as manipulacdes digitais, que as ameias quadréaticas

tivessem um destaque maior no sorriso feminino.

Por outro lado, é possivel que diferentes formas de ameias incisais ou
diferentes exposi¢des gengivais tenham realmente maior influéncia na aparéncia do
sorriso feminino, como foi verificado que as ameias quadraticas foram consideradas
mais esteticamente insatisfatorias nesse sorriso. Podendo-se concluir que a forma
quadratica possui impacto negativo maior no sorriso feminino que no masculino, com

diferenca estatisticamente significante.

Em outro estudo® que também avaliou diferencas na percepcdo estética dos
sorrisos masculino e feminino, foram encontradas diferencas estatisticamente
significantes entre as avaliacdes de ambos o0s sorrisos, sendo 0 sorriso feminino

mais criticamente avaliado, obtendo piores avaliagcdes.
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Padrdes ideias de estética do sorriso sofrem importantes modificacdes a partir
da evolugédo da sociedade. Sorrisos femininos podem ser beneficiados com ajustes
para proporcionar ameias mais arredondadas, enquanto sorrisos masculinos ameias
com angulos mais marcados® Pode ser definido que ameias incisais consideradas
mais esteticamente satisfatorias possuem forma com bordas semi-arredondadas, em
V invertido, estreita entre incisivos centrais, assimétrica entre central e lateral e
ampla entre lateral e canino’**8. Esses padrées considerados mais esteticamente
satisfatorios corroboram os resultados do presente estudo no qual observou-se que:
para o sorriso masculino aquele que obteve melhor avaliacdo foi 0 sem exposicao
gengival e com ameias semi-arredondadas. Ja em relacdo ao sorriso feminino o
melhor avaliado foi 0 com exposi¢cdo gengival e com ameias semi-arredondadas. A
forma de ameia incisal foi comprovado ser o fator que mais influenciou no presente
estudo na avaliacdo estética do sorriso (Tabela 5, pagina 25). Outros autores**®?,
recomendam ainda o ajuste das ameias incisais de modo a proporcionar esse
contorno mais arredondado das mesmas em casos de dentes anteriores com bordas

incisais muito quadraticas.

A percepcao estética dos sorrisos variou de maneira estatisticamente
significante entre ortodontistas e pacientes em tratamento ortodontico (Tabela 3,
pagina 23). Nessa diferenca os ortodontistas foram muito mais criticos em suas
avaliacbes que os pacientes, como também observado em outros estudos'®?’. A
maior diferenca foi observada em relacdo a forma de ameia quadratica no sorriso, a
qual foi rejeitada por ortodontistas com médias muito menores em comparacao as
do grupo de pacientes (Grafico 1, pagina 26). A partir dessa observacdo pode-se
destacar a importancia da participacdo e opiniao do paciente em aspectos estéticos
do plano de tratamento ortodéntico, principalmente em ajustes realizados na fase de

finalizacao.

Em relacdo aos grupos de ortodontistas e cirurgides-dentistas, quando
comparados, pode-se observar que possuem percepcfes semelhantes quanto a
estética referente as ameias incisais. Os ortodontistas foram os mais criticos quanto
as avaliagbes, concordando em meédias mais semelhantes com os cirurgides-

dentistas quanto a maior preferéncia pelas ameias semi-arredondadas.
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Além disso, o grupo avaliador composto por leigos apresentou um padrao
diferente de avaliagdo em comparacdo com o grupo de pacientes, a partir da
observacdo do Grafico 1 (Pagina 26). Dentro do grupo de leigos o sorriso melhor
avaliado foi o feminino com ameias arredondadas e sem exposicdo gengival,
enquanto entre os pacientes foi o feminino com ameias semi-arredondadas com
exposicdo gengival (Tabela 2, pagina 22). Essa diferenca, mesmo que néo
estatisticamente significante, indica opinibes e modo diferentes de percepcao
estética entre esses dois grupos. Esse padrdo tambéem foi observado em estudo
anterior recente® que utilizou metodologia e amostra semelhantes ao presente
estudo. Essa andlise pode levar a consideracdo de que possivelmente esses grupos
possuam diferentes niveis de conhecimento em Odontologia, mesmo que ambos
nao tenham recebido qualquer tipo de educacédo na area. Esse resultado pode ser
justificado devido ao maior contato do paciente com questfes odontolégicas durante
todo o tratamento ortoddntico. Como existem poucas pesquisas que avaliaram
diferencas de opinides entre esses dois grupos, em futuros estudos na area de
estética do sorriso, recomenda-se que esses sejam considerados de maneira

distinta.

5- CONCLUSOES

A forma de ameia incisal considerada mais esteticamente satisfatéria pelo
avaliadores em geral foi a semi-arredondada, associada a exposi¢cdo gengival no
sorriso feminino e praticamente sem diferenca em relagdo a exposi¢cédo gengival no

sorriso masculino.

A forma de ameia incisal considerada mais insatisfatoria esteticamente foi a
quadratica quando avaliada no sorriso sem exposi¢cao gengival, em ambos 0S sexos

dos modelos.

As avaliacOes relacionadas ao sorriso feminino variaram mais em pontuacgoes
na escala visual analégica quando em comparagao com as do sorriso masculino. Em
relacdo a forma das ameias, houve diferenca significante quanto a forma quadratica
que foi mais insatisfatoria esteticamente no sorriso feminino quando em comparacgao

ao masculino.
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As avaliagbes dos grupos de ortodontistas e pacientes em tratamento
ortodontico tiveram diferencas estatisticamente significante, sendo os ortodontistas
mais criticos em suas avaliacdes que o grupo de pacientes. Nao houve diferenca
estatisticamente significante entre os demais grupos, porém leigos demonstraram

padréo diferente na percepc¢ao estética quando comparados aos pacientes.

Em relacdo a exposicdo gengival nos sorrisos, foi preferida a exposi¢do
quando associada as formas de ameias semi-arredondada e quadratica. Porém,
quando associada a forma de ameia arredondada, o sorriso preferido pela maioria

dos avaliadores foi sem exposicéo gengival, independente do sexo do modelo.
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Apresentacao do projeto:

O presente projeto visa a investigar a influéncia de caracteristicas anatdmicas dos
dentes e dos tecidos periodontais na atratividade de sorrisos em fotos modificadas
digitalmente, comparando adicionalmente se os conhecimentos odontologicos de
ortodontistas e cirurgibes dentistas ou de pacientes em tratamento ortoddntico
afetam estes julgamentos em relacéo a leigos. E um estudo quasi-experimental, e
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necessidades e expectativas estéticas dos pacientes.
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Anexo B — Modelo do Termo de cessao de uso de imagens

SERVIGO PUBLICO FEDERAL
UNIVERSIDADE FEDERAL FLUMINENSE
FACULDADE DE ODONTOLOGIA

DEPARTAMENTO DE ODONTOCLINICA
DISCIPLINA DE ORTODONTIA

TERMO DE CESSAO DE USO DE IMAGEM

Eu, , brasileiro(a), portador(a)
do RG

,CPF Jresidente
a :
na cidade

, Estado do Rio de Janeiro, concedo, a titulo gratuito,
permissao para que os autores dos projetos de pesquisa intitulados “NIVELAMENTO
DE INCISIVOS SUPERIORES: PERCEPQAO ESTETICA DO PACIENTE
ORTODONTICO, DE LEIGOS , CIRURGIOES DENTISTAS E ORTODONTISTAS” e
“FORMAS DAS AMEIAS INCISAIS: PERCEPCAO ESTETICA DE PACIENTES
ORTODONTICOS, LEIGOS, CIRURGIOES DENTISTAS E ORTODONTISTAS”, sob
a responsabilidade do Prof. Dr. Alexandre Trindade Simfes da Motta, obtenham
fotografias minhas para uso educacional, médico, cientifico ou para pesquisas em
geral. Acrescento que fui informado(a) de que as referidas imagens poderdo ser
digitalmente modificadas para fins de pesquisa cientifica e que a utilizacdo deste
material ndo gera nenhum compromisso de ressarcimento. Eu, também, autorizo, a
titulo gratuito, que as minhas fotografias sejam publicadas e exibidas com os
propésitos cientificos julgados necessarios, sendo certo que tenho ciéncia e
concordo que partes das minhas feicbes poderdo ficar visiveis, portanto
reconheciveis. Entretanto, eu s6 ndo autorizo ser identificado(a) pelo meu nome em
nenhuma publicacdo ou qualquer outro uso. Concordo, ainda, que as fotografias
permanecerdo como propriedade dos referidos autores. Eu renuncio a quaisquer
direitos relacionados a presente autorizagcdo para uso e publicacdo de minhas
fotografias.

Por ser esta a expressao da verdade, firmo o presente.

Rio de Janeiro, de de 2014.

Assinatura do cedente
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Anexo D
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Pesquisador Responsavel: ALEXANDRE TRINDADE SIMOES DA MOTTA
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Pesquisadores Assistentes: RICARDO MARTINS MACHADO / MARIA EDUARDA DUARTE
Telefones: (21) 98245-0044 / (21) 99593-0889

Instituicdo a que pertencem os Pesquisadores: UNIVERSIDADE FEDERAL FLUMINENSE
E-mails para contato: dr.ricardo@odontosite.com.br / m.e.assad@gmail.com

Nome do voluntéario:

Idade: anos R.G. OU CPF

0(a) Sr. () esta convidado(a) a participar dos projetos de pesquisa “NIVELAMENTO DE INCISIVOS
SUPERIORES: PERCEPCAO ESTETICA DO PACIENTE ORTODONTICO, DE LEIGOS , CIRURGIOES
DENTISTAS E ORTODONTISTAS” e FORMAS DAS AMEIAS INCISAIS: PERCEPCAO ESTETICA DE
PACIENTES ORTODONTICOS, LEIGOS, CIRURGIOES DENTISTAS E ORTODONTISTAS de
responsabilidade do pesquisador ALEXANDRE TRINDADE SIMOES DA MOTTA.

O objetivo do estudo é avaliar a influéncia da variagdo de algumas caracteristicas dos incisivos superiores
na estética do sorriso por diferentes grupos de individuos. Serdo mostradas fotografias em uma
apresentacdo para que sejam atribuidas nota a cada imagem através de uma escala.

Esta pesquisa trard maior conhecimento sobre o tema abordado, sem beneficio direto para vocé. Os
resultados contribuirdo para um melhor conhecimento das preferéncias estéticas do sorriso, podendo
guiar os profissionais no planejamento e conducdo dos tratamentos ortododnticos, trazendo melhores
resultados aos pacientes. A participacdo na pesquisa e o preenchimento da ficha ndo representarao riscos
de ordem fisica ou psicoldgica para vocé.

As informacdes fornecidas por vocé terdo sua privacidade garantida pelos pesquisadores. Vocé, como
sujeito da pesquisa, ndo sera identificado em nenhum momento, mesmo quando os resultados forem
divulgados em qualquer forma. Caso queira desistir de sua participacdo da pesquisa, basta comparecer as
dependéncias da Disciplina de Ortodontia da Faculdade de Odontologia da UFF ou entrar em contato com
um dos pesquisadores por e-mail ou telefone. A participacdo é voluntaria e este consentimento podera
ser retirado a qualquer tempo.

Para sanar eventuais duvidas relacionadas a pesquisa ou a sua participacdo, entrar em contato com o
pesquisador responsavel ou assistente através dos meios citados acima.

Eu, , RG n? , declaro ter sido informado e concordo em
participar, como voluntario, do projeto de pesquisa acima descrito.

Niteroi, de de

Nome e assinatura do voluntario Testemunha
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