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RESUMO

O presente trabalho tem por objetivo levantar discussdes e promover uma demonstragao sobre a tematica da importancia
da andlise facial para o planejamento na harmonizagdo orofacial. Conhecendo assim os principais métodos de analises faciais
utilizadas, identificando os protdtipos estéticos que sdo empregados na construgdo harmonica da estética facial, relacionando e
apontando estes protdtipos como modelos de beleza na odontologia. Perpassando por um retrospecto histérico para entender os
diversos conceitos e diferentes esteredtipos da beleza. Apresentando técnicas e maneiras para uma correta avaliagdo facial. No ano
de 2019, através da Resolugdo do Conselho Federal de Odontologia CFO198/201910, a harmonizagdo orofacial foi reconhecida
como uma especialidade odontolégica e por influéncias dos meios de comunicacdo e imprensa veem acontecendo um grande
aumento pela sua procura. Como consequéncia a harmonizagao orofacial traz bem-estar, autoconfianga e autoestima. Porém, deve-
se sempre atentar também para o lado negativo, em que todo procedimento também representa um risco. Sendo assim, quando se
abordar sobre a estética orofacial, deve-se levar em consideragdo todo o sistema estomatognatico ¢ a relag@o de riscos ¢ beneficios
que esses procedimentos podem gerar ao paciente. A harmonizagdo orofacial ¢ um método complexo, portanto ¢ essencial que
o profissional dentista obtenha o conhecimento necessario para saber lidar com as diversas concepgdes individuais de estética.

Descritores: Analise facial; Harmonizagdo orofacial; Estética orofacial.

ABSTRACT

This work aims to raise discussions and promote a demonstration on the theme of the importance of facial analysis
for planning in orofacial harmonization. Knowing the main methods of facial analysis used, identifying the aesthetic prototypes
that are used in the harmonic construction of facial aesthetics, relating and pointing out these prototypes as models of beauty
in dentistry. Going through a historical retrospective to understand the different concepts and different stereotypes of beauty.
Presenting techniques and ways for a correct facial evaluation. In 2019, through the Resolution of the Federal Council of
Dentistry CFO198 /201910, orofacial harmonization was recognized as a dental specialty and due to the influence of the media
and the press, there is a great increase in demand. As a result, orofacial harmonization brings well-being, self-confidence and
self-esteem. However, one should always pay attention to the negative side, where every procedure also represents a risk.
Therefore, when addressing orofacial aesthetics, the entire stomatognathic system and the relation of risks and benefits that these
procedures can generate to the patient must be taken into account. Orofacial harmonization is a complex method, so it is essential
that the dentist obtain the knowledge necessary to know how to deal with the different individual conceptions of aesthetics.

Keywords: Facial analysis; Orofacial harmonization; Orofacial aesthetics.

INTRODUCAO

A aparéncia facial tem um papel importante na
autoestima e influencia negativamente ou positivamen-
te no aspecto psicologico e social do paciente. Com os
avancos tecnologicos e a influéncia da midia, a populagdo
esta cada vez mais critica e exigente, a alta qualidade da
odontologia permite que os cirurgides-dentistas possam
melhorar a harmonia da face, aplicando técnicas orofaciais
que complementam um belo sorriso € melhoram a estética
(MENDES, 2018).

A busca pela harmonia facial consiste na esté-
tica como um todo, adquirindo transformagdes e tendo
um aumento ao longo dos anos. Portanto ¢ essencial que
o profissional dentista obtenha o conhecimento necessario

para saber lidar com as diversas concepgdes individuais
de estética, tendo em vista a personalidade do paciente,
a populagdo que o cerca e o meio onde ele esta inserido
(ALVES, 2018).

Recentemente existem varias técnicas de trata-
mento para melhorar a estética que esta intimamente liga-
da a busca de um conceito de beleza, onde por influéncia
da midia digital tem ocorrido um aumento pela sua procura
que tem como consequéncia trazer bem-estar e autocon-
fianga. Portanto quando se abordar sobre a estética bucal,
deve-se levar em consideracdo todo o sistema estomatog-
natico e a relacdo de riscos e beneficios que esses procedi-
mentos podem gerar ao paciente (ALVES, 2018).

A beleza é subjetiva para cada perfil pessoal e
quando a estética ¢ utilizada de maneira benéfica, traz um
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aumento satisfatorio gerando assim uma boa qualidade de
vida. O profissional de satde bucal tem como referéncia
0 padrdo de normalidade do biotipo brasileiro podendo
diagnosticar uma desarmonia estética da face de origem
esquelética, dentaria ou alteragdo anatdmica, podendo ou
ndo ser corrigida com as terapias estéticas convencionais
ndo cirurgicas ou cirurgicas (MENDES, 2018).

A analise facial ¢ uma ferramenta utilizada com
a finalidade de avaliar as carateristicas faciais do paciente,
definindo proporg¢des, volume, aparéncia, simetria e defor-
midades visiveis. Consiste em analisar a face com fotogra-
fias associadas ou ndo a exames imaginologicos (MEN-
DES, 2018).

Até pouco tempo atras esta area era de exclusivi-
dade dos médicos, porém no dia 29 de janeiro de 2019, o
Conselho Federal de Odontologia reconheceu oficialmente
a harmonizacdo orofacial como especialidade e da outras
providéncias. Contudo o cirurgido-dentista tem sua forma-
¢do direcionada em cabega e pescoco, podendo atuar na
area da face que vai do ponto triqueo ao osso hioide no
sentido cranio caudal e de tragus a tragus no sentido late-
rolateral. Conhecendo também os fundamentos da analise
facial, baseado em referéncias do padrao de normalidade
podendo diagnosticar uma desarmonia estética de origem
esquelética, dentaria e alteragdes anatomicas (CFO, 2019).

Através da analise facial, o cirurgido-dentista ¢é
capaz de reconhecer uma alteragdo que poderd entdo, ser
corrigida com determinados tipos de tratamentos. Dessa
forma, o profissional se sentird mais seguro para indicar
procedimentos de harmonizagdo orofacial e corre¢des
melhorando o prognoéstico e a previsao dos tratamentos
(MENDES, 2018).

OBJETIVOS

Objetivo primario

Relacionar e apontar os prototipos estéticos fa-

ciais como modelos de beleza na odontologia.

Objetivos secundarios

*  Conhecer os principais métodos de analises
faciais utilizadas na odontologia estética;

* Identificar os prototipos estéticos utilizados
na constru¢do harmonica da estética orofa-
cial na odontologia;

* Apresentar a harmonizagdo orofacial como
especialidade.

REVISAO DE LITERATURA

1. Historico

Cada época da historia parece ter fornecido ex-
plicagdes um pouco diferentes para o conceito da beleza
humana e suas qualidades propostas. As opinides de alguns
individuos fizeram eco uma para a outra, enquanto outros
ndo concordavam enfaticamente (NAINI ez al., 2016).

Acreditava-se que a beleza fisica estava ligada
a bondade e que a feiura fisica estava ligada a degradacgdo
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moral. A separacdo de tal conceito secular de beleza, nao
espiritual iniciou com o Renascimento, nos séculos XIV a
XVI. Onde os antigos egipcios tinham grande interesse na
arte e na beleza. A famosa figura em pedra calcaria pintada
da rainha Nefertiti (1350 a.C., proximamente) ¢ um padrao
de beleza que foi definido como uma imagem facial mais
bela que o mundo conheceu, com suas proporgdes faciais
harmoniosas e simétricas, sendo um exemplo de como
os egipcios imortalizaram a beleza de seus reis e rainhas.
Sua fama supera a barreira de tempo e espaco. Seu rosto
perfeitamente simétrico, sobrancelhas delicadamente cur-
vadas, olhos amendoados e bem marcados, zigomaticos
proeminentes, nariz fino e proporcional, labios carnudos,
auséncia de marcas de expressao ou rugas e pescoco fino e
alongado, nos remete a um ideal de beleza a ser perseguido
até hoje (SEGANFREDO; FRANCHINI, 2011).
Figura 1 - Nefertiti

Fonte: arqueologiaegipcia.com.br

Platdo (429-347 a.C.) descreveu a beleza fisica
e a metafisica, em que acreditava que a beleza fisica fosse
inferior a beleza espiritual. Aristoteles, filésofo grego, dis-
cipulo de Platdo (384-322 a.C.) descreveu que um indivi-
duo pode ser agradavel aos olhos de outros. Assim foram
citadas as primeiras leis da geometria para a harmonia e
equilibrio facial atribuindo a materialidade a beleza e apre-
sentando quatro caracteristicas como harmonia, ordem,
proporcio e grandeza (KAMMAN; QUIROS, 2013).

Leonardo Da Vinci e varios outros mestres ita-
lianos fizeram contribuigdes substanciais enormes para
a arte e para a compreensdo das propor¢des humanas e
avancaram significativamente a compreensdo da pers-
pectiva cientifica na arte, e cada um adicionou sutilmente
para a compreensdo da beleza humana entre eles, o grande
Michelangelo Buonarroti (1475- 1564), Sandro Botticelli
(1445-1510) e Rafael (1483-1520) (NAINI et al., 2016).

Petrus Camper também ¢é conhecido por desen-
volver o angulo facial: plano de Camper. Sendo sua prin-
cipal importancia do trabalho sobre a craniometria foi que
ele estabeleceu as bases para o estudo futuro da morfologia
craniofacial por meio da técnica, a cefalometria radiografi-
ca (NAINI ez al., 2016).
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Figura 2 — Plano de Camper
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No século XX dois importantes avangos no en-
tendimento das relagdes de propor¢ao facial e nas relacdes
estruturais do complexo craniofacial, foram o desenvolvi-
mento da antropometria craniofacial moderna e da cefalo-
metria ortodontica tendo as evidéncias para as orientagdes
aplicadas pelos clinicos atualmente para o que constituem
as mensuragdes faciais “ideais” e as relagdes proporcio-
nais baseadas naquelas inicialmente descritas na arte e na
escultura, apesar de um pouco modificadas do original
com base nos estudos antropométricos e cefalométricos
modernos das médias da populacao e amplitude da varia-
¢do normal (NAINI et al., 2016).

Figura 3 e 4 — Antropometria e Cefalometria
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A face humana ¢ a identidade do individuo. Cada
face ¢ unica, sendo resultado de uma composicao de ele-

CADERNOS DE ODONTOLOGIA DO UNIFESO
v.4,n.2,(2022), | ISSN 2674-8223

mentos genéticos e ambientais, como o padrao 0sseo; a
posicao, o volume e a qualidade dos tecidos moles; o po-
sicionamento dentario e a personalidade individual. Para
obter um rosto “matematicamente perfeito”, o cirurgiao
plastico Steven Marquardt criou uma mascara, denomina-
da Mascara de Phi, a qual ¢ fundamentada em sequéncias
matematicas. Segundo Marquardt, o nome Phi foi dado a
mascara em homenagem ao escultor e arquiteto Fidias res-
ponsavel por estruturar o Partenon. As sequéncias mate-
maticas foram baseadas no “tridngulo de ouro” tendo a re-
lagdo do lado maior pelo menor de 1,618 (LOPES, 2014).

Figura 4 — Mascara de PHI

Fonte: https://jem.unifesspa.edu.br/

Observando que a definigdo mudou ao longo do
tempo e varia em relagdo a diferentes ragas e etnias, ten-
do como base a teoria da imitagdo e a catarse, utilizando
pardmetros de padrdes socioculturais e conceitos atuais
de moda com influéncias das midias digitais e televisivas
(NUNES, 2014).

Nos dias atuais as midias sociais e aplicativos
de edi¢ao de fotos estdo dando inicio a um novo ciclo de
opressao da beleza, muito além do que as capas de revistas
ou passarelas ja influenciaram, as percepgoes de beleza es-
tao sendo influenciadas por selfies editadas sob os efeitos
dos filtros dos aplicativos. Tais selfies podem fazer com
que as pessoas percam o contato com a realidade, criando
a expectativa de que devem estar perfeitamente como nas
fotos com filtros, também na vida real (BHARANIDHA-
RAN, 2018).

O cirurgido-dentista cada vez mais deve apresen-
tar conhecimento ¢ responsabilidade, para saber um corre-
to diagnostico, e caso for necessario, identificar se o pa-
ciente sofre com algum transtorno de autoimagem, como
por exemplo o TDC (transtorno dismorfico corporal) indi-
cando o melhor tratamento, como uma terapia para cuidar
da satde mental (BHARANIDHARAN, 2018).

2. Reconhecimento da Harmonizacao orofa-
cial como especialidade

A harmonizagdo orofacial é uma especialidade
na odontologia que se refere ao conjunto de procedimentos
responsaveis pelo equilibrio estético e funcional da face.
Foi aprovada no ano 2019, pela resolu¢do do Conselho Fe-
deral de Odontologia CFO198/201910. Abaixo descrevo
dois artigos do CFO relacionado ao reconhecimento da
Harmonizacao Orofacial como especialidade odontologi-
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ca:

“Art. 1°. Reconhecer a
Harmoniza¢do Orofacial
como especialidade
odontologica”.

“Art. 2°. Definir a Harmo-
nizagdo Orofacial como
sendo um conjunto de
procedimentos realizados
pelo cirurgido-dentista em
sua area de atuagdo, res-
ponsaveis pelo equilibrio
estético e funcional da
face.” (CFO, 2019).

Figura 5 — Reconhecimento da Harmonizagao Orofacial
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Fonte: CFO198/201910.

3. Analise facial

A analise facial como diagnoéstico implica no su-
cesso do tratamento odontologico, tendo papel cada vez
mais importante. Este exame era usado por especialidades
como ortodontia e cirurgia bucomaxilofacial, atualmente
deve estar a disposi¢ao de qualquer especialidade. Com a
regulamentacao do uso estético para a toxina botulinica e
do 4cido hialurénico para a odontologia no Brasil, muitos
profissionais vém buscando cada vez mais este conheci-
mento (CFO, 2019).

3.1 Diretrizes versus regras na avaliacio fa-
cial

Nao existem regras para uma avaliacdo facial,
todas as analises descritas servem como diretrizes fun-
damentadas em: canones classicos, renascentistas e neo-
classicos de propor¢do; dados antropométricos e cefalo-
métricos modernos de normas populacionais; resultados
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de estudos de percepc¢do de atragdo, sdo informagdes para
ajudar o profissional no entendimento das caracteristicas
morfologicas e estruturais do complexo craniofacial do pa-
ciente como um todo, com uma inspe¢ao clinica minucio-
sa contendo um olho treinado em que pode ser adquirida
a partir da observacao e da analise agucada de inimeros
pacientes e de seus registros de diagnostico. Para isso ¢é
necessario se basear em:

* Observacdo: para conter informagdo consis-
tente por meio da observagdo minuciosa do paciente em
repouso e em movimento.

* Palpagdo: palpacdo manual da regido cranio-
facial, ajudando a relacionar a anatomia da superficie as
estruturas mais profundas — inlimeras proeminéncias 0s-
seas e a camada de tecido mole suprajacente podem ser
palpadas.

* Analise dos registros de diagndstico: no ma-
nuseio do diagndstico clinico requer a capacidade de des-
crever com precisdo as caracteristicas morfologicas e as
relagdes estruturais do complexo craniofacial (NAINI et
al., 2016).

3.2 Tipos de analise facial

A andlise facial segundo os temperamentos pode
ser subjetiva ou objetiva, a analise subjetiva necessita de
experiéncia e sensibilidade, que apds a consulta clinica o
dentista define seu diagnostico e plano de tratamento; a
analise objetiva envolve registros fotograficos e videos
(TEDESCO, 2019).
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Tabela 1 - Temperamentos
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Colérico ou Temperamento forte

objetivo, pratico, ousado, explosivo, intenso, dinamico, decidido, tem
poder de lideranca, destemido, emocionalmente estavel, vontade propria
forte e impositiva.

Sanguineo ou Temperamento dindmico

extrovertido, expansivo, comunicativo, jovial, entusiasta, otimista, ativo,
instavel emocionalmente e dindmico, mas sem foco.

Melancolico ou Temperamento sensivel

organizado, gentil, meticuloso, perfeccionista, timido, reservado e tem
grande capacidade de pensar de forma abstrata, tem sensibilidade emo-
cional forte e é sistematico.

Fleumatico ou de Temperamento pacifico

diplomatico, estavel intelectual e emocionalmente, age de forma lenta
e cuidadosa, tem expressdo verbal suave com cautela e ponderagao nas
palavras, tende a aceitar a vontade alheia com mais facilidade, ligado a
espiritualidade, tende a ser apatico e conformista.

Colérico/forte

face retangular, triangular ou hexagonal de base reta, com angulos bem
definidos, principalmente na mandibula; linhas horizontais e verticais de-
marcam testa ¢ boca. Incisivos centrais retangulares, posicionados com
seus longos eixos perpendiculares ao plano horizontal e as bordas incisais
dos dentes superiores formam uma linha reta. Canino em posigao vertical
e arco maxilar retangular.

Sanguineo/dinamico

face triangular invertida, losangular ou hexagonal de lateral
reta, um nariz proeminente e uma boca larga. Os dentes anteriores supe-
riores estdo ligeiramente inclinados distalmente, os incisivos centrais sdo
triangulares ou trapezoidais e os caninos inclinados para palatina. O arco
maxilar € triangular.

Melancolico/sensivel

rosto oval com caracteristicas arredondadas ou formadas por
linhas finas. Tergo inferior menos desenvolvido. Incisivos centrais no for-
mato oval. As bordas incisais dos dentes superiores formam uma linha
curva e o arco maxilar ¢ oval.

Fleumatico/temperamento paci-
fico

rosto redondo ou quadrado, projeta labios inferiores ¢ as palpe-
bras sdo pesadas. Os dentes anteriores superiores estdo perpendiculares
ao plano horizontal, exceto o canino, pode ser ligeiramente girado lateral-
mente. Os incisivos centrais sdo quadrados e pequenos. O arco maxilar ¢
redondo.

Fonte: TEDESCO, 2019.
4. Avaliagao facial

Figura 6 — Avaliagéo facial
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mando o cuidado de manter a cabeca do paciente em NHP
(posicao natural da cabega no comportamento do Plano
de Frankfurt) mantendo a distancia de cerca de um metro.
Para a aquisi¢ao de dados preliminares, mesmo que sejam
um pouco subjetivos (NAINI et al., 2016).

A andlise quantitativa envolve a coleta e a ana-
lise de dados antropométricos e cefalométricos, que deve
ser sistematica, precisa e completa (NAINI ez al., 2016).

A avaliagdo quantitativa envolve a avaliagdo
antropométrica e cefalométrica craniofacial completa e a
analise de outros registros diagndsticos, quando necessa-
rio. A finalidade segundo Naini et al. (2016) é:

* Obter dados objetivos - adquirindo dados fac-
tuais como medidas craniofaciais lineares e angulares.

* Analisar os dados objetivos - analise proporcio-

Fonte: NAINI et al., 2016.

nal, analise de simetria bilateral e comparacao das medidas
com parametros estabelecidos para idade, género e etnia.

A avaliacdo qualitativa inicial envolve a obser- De acordo com Naini et al. (2016) a avaliagdo
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qualitativa subsequente deve-se observar do paciente le-
vando em consideragdo os achados anteriores, deve ser
reflexiva e minuciosa. Com tais dados o profissional con-
segue:

* Definir o normal: definir quais estruturas
craniofaciais estdo com tamanho e morfolo-
gia normais e na posi¢ao relativa “correta”.

e Definir o anormal: definir quais estruturas
craniofaciais estdo com tamanho e/ou mor-
fologia anormais e em uma posicao relativa
“incorreta”.

* Relacionar o anormal e o normal: identificar
qual analise pode ser usada para relacionar
as estruturas identificadas na relagdo “incor-
reta” em relagdo aquelas com relacdo “cor-
reta”.

»  Verificar achados: identificar analises alter-
nativas que possam ser utilizadas para verifi-
car as relagdes craniofaciais.

5. Avaliacao clinica

A avaliacdo clinica deve ser sistemdtica para um

diagnostico clinico preciso. Tal abordagem permite o cres-
cimento sequencial através de etapas seriadas ¢ necessa-
rias para a analise de dados relevantes. O paciente deve
ser reavaliado ao longo do tratamento, pois as alteracdes
em fungdo do crescimento, do amadurecimento do tecido
mole e do envelhecimento subsequente devem ser consi-
deradas (NAINI et al., 2016).

Figura 7 — Avaliagdo clinica

TIPO
FACIAL

PROPORCOES
FACIAIS

v

SIMETRIA
E ASSIMETRIA FACIAL

ANALISE
DETALHADA
de unidades crinio/dentofaciais e subunidades

Fonte: NAINI et al., 2016.

5.1 Primeira etapa da avaliacio clinica - Tipo
facial

Tipo facial, as relagdes sagitais da face e dos ma-
xilares, as relagdes verticais e transversais proporcionais
da face e a presenca e ao grau de simetria ou assimetria
facial através da cefalometria e das fotografias. Avaliar a
forma craniofacial geral (forma geral da cabega e face);
mensuragdes antropométricas e cefalométricas (mensu-
racdes antropométricas e cefalométricas craniofaciais li-
neares e angulares, comparadas as normas populacionais,
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incluindo médias e faixas de variabilidade); relagdes pro-
porcionais (nos planos sagital, vertical e transverso, com
base em “ideais” classicos e/ou renascentistas, dados nor-
mativos antropométricos e cefalométricos de amostras po-
pulacionais e dados de percepgao de atratividade baseados
na populacdo contemporanea de pacientes e/ou em levan-
tamento das preferéncias dos leigos); indices de propor¢ao
numérica (relacdo entre duas ou mais mensuragdes antro-
pométricas e craniofaciais) (NAINI ez al., 2016).

5.2 Caracteristicas de dimorfismo sexual

Na adolescéncia comecam as caracteristicas se-
xuais secundarias, permitindo a distingao da face masculi-
na e feminina, passando ter maior atratividade (NANDA,
2015).

Homens possuem mensuragdes cranianas com
um valor médio superior ao encontrado nos individuos
do sexo feminino, apresentando maior forca muscular e
crescimento 6sseo através da estimulagdo da testosterona.
Apresentam caracteristicas fisicas sendo o angulo mandi-
bular, mento e arco superciliar mais proeminente. Qualida-
de da pele e o crescimento de pelos mais espessos, linha da
implantagao inicial do cabelo mais alta (NANDA, 2015).

Ja as mulheres tendem a manter aparéncia tipica
da face de bebé com tragos finos, delicados e arredonda-
dos, porém com o passar do tempo o estrogénio € respon-
savel pelo volume do ladbio e do maxilar. A face assume
um aspecto menos arredondado e o crescimento 6sseo faz
com que ela se torne mais atrativas sexualmente (NAN-
DA, 2015).

Figura 8 — Dimorfismo sexual

3
g
W
v)
Q
5
W
W
Q
2
a

Fonte: facebook.com

5.3 Envelhecimento

O envelhecimento facial ocorre em cada década
da vida, entretanto em alguns pacientes, uma série de fa-
tores contribui para aceleragdo de tal processo, sendo eles
o consumo de drogas, alcool, tabaco, exposi¢ao cronica ao
sol, doenca prolongada e estresse. E necessario o profissio-
nal ter o conhecimento sobre o processo de envelhecimen-
to ja que a jovialidade esta ligada a beleza. Os procedimen-
tos de harmonizag¢@o orofacial tendem a atenuar e prevenir
tais modificagdes e € necessario o profissional identificar o
envelhecimento facial precoce em individuos mais jovens
e trazer jovialidade com bom senso aos pacientes mais ido-
sos (RADLANSKI, 2016).
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Figura 9 — Envelhecimento

Fonte: contox.com.br

Um bebé apresenta caracteristicas que provocam
sentimentos como a simpatia, apego e cuidado. Como face
arredondada, mento menor, curto e retroposicionado, tes-
ta larga com olhos, nariz e boca com implantagdo baixa,
labios cheios, olhos grandes, nariz pequeno, sobrancelha
alta e fina (RADLANSKI, 2016).

Criangas apresentam dentes pequenos, diaste-
mas anteriores, grande faixa de tecido gengival exposto,
face arredondada e labios finos (RADLANSKI, 2016).

Ja o adolescente possui caracteristicas sexuais
secundarias, permitindo a distingdo da face masculina e
feminina e evidenciando ainda mais o processo de enve-
lhecimento. (RADLANSKI, 2016).

Radlanski (2016) diz que o processo de envelhe-
cimento resulta em modificagdes na:

Pele

*Atrofia epidérmica e dérmica: Enrugamento e
afinamento da pele.

*Perda de elasticidade da pele: O conteudo de
agua se reduz e a sintese do colageno declina, levando a
caida da pele.

*Degradacao de qualidade e cor da pele.

*Enrugamento e sulcos da pele sobre os muscu-
los faciais.

Gordura

*Atrofia da gordura subcutidnea uniformemente
distribuida.

*Acumulo excessivo de gordura subcutanea lo-
calizada.

Musculo

*Reduzida tonicidade dos musculos da expressao
facial com a idade afeta a aparéncia da pele facial.

Dentoalveolar

*Reabsor¢ao de osso alveolar em pacientes edén-
tulos resultando em retrusdo bilabial e aparéncia concava.
A mandibula, portanto, gira para a frente, aumentando a
proeminéncia do mento e reduzindo a altura da face ante-
roinferior, com o queixo se movendo na direcdo do nariz.

*Alteragdes tipicas do envelhecimento facial:
Ritides da testa (“rugas da fronte”); Ritides glabelares
(“linhas de expressdo”); Ptose da sobrancelha; Ptose da
palpebra superior; Ptose do canto lateral Rugas em “pés
de galinha”; Ritides da raiz nasal (“bunny lines”); Ptose
da palpebra inferior; Pseudo-herniacdo da gordura palpe-
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bral inferior; Ritides da bochecha; Atrofia da gordura da
bochecha; Dobra nasolabial aprofundada; Ptose da ponta
nasal; Queda do labio superior; Afinamento do vermelhao;
Ritides periorais; Ptose do queixo; Caida e ritides faciais;
Papadas; Estrias platismais.

6. Segunda etapa da avaliacio clinica - Pro-
porc¢oes faciais

Na pratica clinica sdo abordadas trés fontes
(NAINI et al., 2016; RADLANSKI, 2016):

* Arte e escultura: Através da arte de esculturas
neoclassicas e renascentista podem ser derivados ideais de
proporg¢des faciais.

» Antropometria: Sdo derivadas de dados antro-
pométricos e cefalométricos das amostras populacionais
proporgdes faciais “normais” ou “médias” especificas de
idade, sexo e etnia, juntamente com as faixas aceitaveis de
variabilidade normal.

*Estudos de atratividade: Tais fontes podem ser
testadas com estudos de atratividade, com confirmagao da
atratividade percebida de qualquer parametro facial por
julgamento do publico leigo e dos clinicos.

Figura 10 — Proporg¢des faciais

Fonte: youtube.com

7. Terceira etapa da avaliacdo clinica - Sime-
tria e Assimetria

Simetria corresponde em tamanho, forma e posi-
cao referente de partes em lados opostos de uma linha divi-
soria ou plano mediano. Raramente existe perfeita simetria
corporal bilateral. Assimetria é considerada a auséncia de
simetria, ilustrando um desequilibrio ou desproporciona-
lidade de tamanho, forma ou posicdo relativa de ossos in-
dividuais no complexo craniofacial e/ou tecidos moles so-
brejacentes. Um leve grau de assimetria facial ¢ aceitavel,
porém graus maiores podem causar problemas estéticos e
psicolodgicos (NAINI et al., 2016).

*Andlise qualitativa: Identificar a localizagao es-
pecifica da assimetria facial (esquelética e/ou tecido mole).

*Analise quantitativa: Quantificar objetivamente
o grau de assimetria facial. Tendo realizado exame clinico
completo.

*Avaliagdo do crescimento craniofacial: Como
na avaliacdo facial clinica sistematica, a avaliagdo quali-
tativa (visual, antroposcopica) global é seguida por uma
analise quantitativa abrangente (antropométrica e cefalo-
métrica). Depois de obter os dados necessarios, uma ava-
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liagdo qualitativa adicional ¢ realizada para determinar se
os resultados da avaliacao quantitativa corroboram a ava-
liagdo qualitativa (isto é, olha-se para o paciente, mensu-
ra-se entdo a face e, em seguida, olha-se novamente para
o0 paciente).

Além do exame clinico, também sdo necessa-
rias fotografias. Entretanto, fotografias clinicas ndo sdo
um substituto da avalia¢do abrangente, mas permitem que
analises faciais adicionais sejam realizadas e constituam
um registro da observagao clinica (NAINI ez al., 2016).

Figura 11 e 12 — Simetria e assimetria
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Fonte: emtempo.com
Fonte:periodicos.ulbra.br

8. Quarta etapa da avaliacao clinica - Analise
detalhada

Depois da avaliagao facial global € preciso focar
a avaliag@o clinica nas regides faciais. Seguindo o princi-
pio das subunidades de uma abordagem de cima para bai-
x0. Uma avaliagdo clinica e a analise iniciam-se da regido
da fronte e seguem até a regido submentual (NAINI ez al.,
2016).

Naini et al. (2016) analisa cada regido facial e
suas subunidades componentes:

*Relacdo entre os componentes dos tecidos mo-
les e duros.

*Tamanho, dividido em absoluto ¢ relativo: Ta-
manho absoluto: medido em milimetros e comparado a pa-
drdes normativos especificos da idade, do sexo ¢ da etnia.
Tamanho relativo: Em relacao a unidades faciais vizinhas
e ao restante do complexo craniofacial. Essa relacao pro-
porcional ¢ mais importante que qualquer medida absolu-
ta; por exemplo, um nariz grande pode estar em boa pro-
por¢do com um grande complexo cranio facial.

*Forma/morfologia.

*Posi¢do relativa: Em todos os trés planos do es-
paco: Plano sagital (anteroposterior); Plano vertical; Plano
transversal.

*Grau de rotacdo em torno dos eixos faciais:
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Eixo sagital; Eixo vertical; Eixo transversal (horizontal).

*Crescimento, desenvolvimento e envelheci-
mento: A probabilidade e a possivel extensdo do cresci-
mento restante, assim como a maturac¢ao do tecido mole e
os efeitos do envelhecimento.

8.1 Tercos da face

A face pode ser dividida em trés ter¢os, com o
auxilio de linhas horizontais que passam pelo limite supe-
rior da testa, glabela e logo abaixo do nariz e mento, sendo
que cada segmento tem significado. O tergo superior esta
ligado ao intelecto, o terco médio a emocgao e o tergo infe-
rior a intuicdo (TEDESCO, 2019).

Figura 13 — Tergos da face
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Fonte: facemagazine.com.br

8.2 Analise do sorriso

E indispensavel para a avaliacio labial. De-
ve-se atentar a fatores relacionados aos dentes e
gengiva para entdo definir melhor sua abordagem.
Arco do sorriso convexo ¢ radial sendo o ideal. Quan-
to mais radial for o contorno incisal dos dentes anterio-
res superiores, maior serd a aparéncia jovial do sorriso.
A relagdo dentolabial ideal se d4 quando o labio superior
em repouso cobre aproximadamente dois tercos das coroas
dos incisivos, com exposicao de 2-4 mm dos incisivos supe-
riores. O afastamento interlabial nao é maior que 2-3 mm.
Os labios superior e inferior podem ser postos em contato
com pouca ou nenhuma contra¢do muscular, com o labio
inferior cobrindo o terco incisal dos incisivos centrais su-
periores (TEDESCO, 2019).

Tabela 2 — Anélise do sorriso

Homens Mulheres
Altura do labio 22 +£2 mm 20 +£2 mm
superior
Altura do labio 20 +£2 mm 18+ 5 mm
inferior
Profundidade da | levemente maior | em mulheres 4
dobra mentola-| em homens 6 mm
bial 1,24 +2 mm mm
Angulo mentola- 115-145° 120-130°
bial
Angulo goniaco 124°+ 6° 122° + 4°

Fonte: TEDESCO, 2019.
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Figura 14 — Analise do sorriso

Fonte: pinterest.com

DISCUSSAO

Naini et al. (2016) relataram que historicamente
existiram diversos tipos de explicagdo para a definicao da
beleza, que ndo ¢ unanime. Seganfredo; Franchini (2011)
descreveram que a beleza fisica estava relacionada com
a bondade ¢ a feiura com a falta de principios éticos. Es-
sas defini¢des foram separadas no Renascimento, onde os
egipcios relatavam grande interesse na arte e beleza, como
exemplo temos a rainha Nefertiti, que era o padrao de be-
leza da época, suas propor¢des faciais eram harmonicas
e simétricas. J4 Kamman e Quirés (2013) relataram que
Platdo descreveu que a beleza fisica ¢ inferior a beleza es-
piritual. Contudo Aristoteles, discipulo de Platdo declarou
que o individuo pode ser agradavel aos olhos de outros, e,
com isso foram criadas as primeiras leis da geometria para
a harmonia e equilibrio facial atribuindo ordem, proporg¢ao
e grandeza.

Como demonstra Nanini et al. (2016) que refe-
riram que Leonardo Da Vinci, Michelangelo Buonarroti,
Sandro Botticelli, Rafael e diversos outros mestres italia-
nos contribuiram substancialmente para a arte e compreen-
sdo das propor¢des humanas. Complementando, Petrus
Camper desenvolveu o angulo facial também conhecido
como Plano de Camper, que estabeleceu bases de estudo
na morfologia craniofacial por meio da cefalometria ra-
diografica.

Lopes (2014) discordou e relatou que a face hu-
mana ¢ de identidade tinica, com padrdo 6sseo, posicao,
volume, qualidade do tecido mole, posicionamento den-
tario e de personalidade individual. Complementando que
Steven Marquardt criou a mascara de PHI, fundamentada
em sequéncias matematicas baseadas no triangulo de ouro.

Segundo o CFO (2019), a harmonizagdo orofa-
cial ¢ uma especialidade na odontologia que se refere ao
conjunto de procedimentos responsaveis pelo equilibrio
estético e funcional da face. A analise facial implica no
sucesso do tratamento odontoldgico.

Naini et al. (2016) descreveram que nao existem
regras para uma avaliac¢do facial, todas as analises descri-
tas servem como diretrizes fundamentadas em proporgao,
dados antropométricos e cefalométricos e percepgdo de
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atracdo, que auxiliam o profissional no entendimento das
caracteristicas morfologicas e estruturais do complexo
craniofacial do paciente como um todo. Tedesco (2019)
acrescentou que a analise facial pode ser subjetiva ou obje-
tiva, a analise subjetiva necessita de experiéncia e sensibi-
lidade, e, a analise objetiva envolve registros fotograficos
e videos.

E necessario que a avaliagdo clinica tenha etapas
sequenciais para um diagnoéstico clinico adequado e ana-
litico com dados pertinentes, sendo reavaliados ao longo
do tratamento, como: associar-se ao tipo facial, propor¢des
faciais, simetria e assimetria facial e analise detalhada do
complexo craniodentofacial. Nanda (2015) descreveu a
importancia do dimorfismo sexual, homens apresentam
uma maior for¢ga muscular e crescimento 6sseo maior
que as mulheres. As mulheres possuem tragos finos, de-
licados e arredondados. Radlanski (2016) apresentou que
o processo de envelhecimento esta ligado a beleza e os
procedimentos de harmonizagdo orofacial tendem a ate-
nuar e prevenir tais modifica¢des. Naini et al. (2016) com-
plementaram que além do exame clinico, sdo necessarias
fotografias.

Tedesco (2019) afirmou que numa avaliagdao a
face pode ser dividida em trés tercos: superior, médio € in-
ferior. O tergo superior, ligado ao intelecto; o ter¢o médio,
a emogdo e o terco inferior a intuicdo. Também ¢ indis-
pensavel a avaliagdo labial, onde deve-se atentar a fatores
relacionados aos dentes e a gengiva para definir melhor
sua abordagem.

CONCLUSAO

Atualmente, existem diversas técnicas de tra-
tamento para melhorar a estética, intimamente ligada
a busca de um conceito de beleza, onde, por influéncias
dos meios de comunicacdo e imprensa, tem um aumento
pela sua procura que como consequéncia trazem bem-es-
tar, autoconfianga ¢ autoestima. Quando se abordar sobre
a estética orofacial, deve-se levar em consideragao todo o
sistema estomatognatico e a relacdo de riscos e beneficios
que esses procedimentos podem gerar ao paciente.

A busca pela harmonia orofacial consiste na esté-
tica como um todo, e vem adquirindo transformagdes € um
aumento ao longo dos anos. E essencial que o profissio-
nal dentista obtenha o conhecimento necessario para saber
lidar com as diversas concepgoes individuais de estética,
tendo em vista a personalidade do paciente, a populacao
que o cerca ¢ o meio onde ele esta inserido.

A harmonizac¢ao facial mapeia a estrutura do ros-
to, buscando a simetria da face e o embelezamento. Onde
nao existe um padrdo ouro, cada rosto tem uma identidade
Unica com estrutura 6ssea, volume, qualidade do tecido
mole, posicionamento dentario e de personalidade indivi-
dual. A beleza ¢ subjetiva, o que ¢ bonito para algumas
pessoas, pode ndo ser para outras.

A analise facial tem como finalidade avaliar ca-
rateristicas do paciente, definindo proporg¢des faciais, vo-
lume, aparéncia, simetria e assimetria. Consiste em anali-
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sar a face com a avaliagdo clinica associando fotografias e/
ou exames imaginoldgicos. Essa analise pode ser subjetiva
ou objetiva, subjetiva necessita de experiéncia e sensibili-
dade; e, objetiva envolve registros. Com isso, com essas
corre¢des melhora o prognostico e a previsdo dos trata-
mentos.
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