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A PERCEPCAO DO PERFIL FACIAL PELO
POSICIONAMENTO ANATOMICO DA CABECA
DO PACIENTE: UM ESTUDO PILOTO

RESUMO

Nos dias atuais, percebe-se 0 quanto a estética € importante na vida das
pessoas. A midia tem grande influéncia sobre estética e beleza, incentivando
cada vez mais as pessoas a procurarem procedimentos realizados por um CD.
A Andlise Facial, € um meio de diagnéstico e plano de tratamento de
imperfeicdes dento-faciais, que auxilia o CD na busca de uma melhor harmonia
e equilibrio da face. Diante disso, neste presente estudo, testamos um dispositivo
desenvolvido para um projeto de pesquisa futuro para analise de perfil facial,
onde o conhecimento do profissional sobre o correto posicionamento anatémico
da cabeca em perfil € o foco do assunto. O projeto piloto foi utilizado para
comprovacao do calculo amostral que sera utilizado na pesquisa. Para tal projeto
piloto foi utilizado a foto de perfil de 8 voluntarios que assinaram o termo de
consentimento e foram devidamente esclarecidos quanto ao uso de suas fotos
apenas para o teste, ndo sendo reproduzidas em outro local. A dindmica foi
aplicada a 19 profissionais, sendo 2 fisioterapeutas e 17 CD, todos docentes da
Faculdade Patos de Minas. Concluiu-se que o dispositivo se apresenta eficaz
para a realizacdo da pesquisa, e que o calculo amostral necessitara de nova
analise visto a importancia da incluséo dos profissionais de outras areas aléem da

Odontologia.



Palavras-chaves: Estética, Ortodontia, Posicionamento do paciente.

ABSTRACT

Nowadays, is perceived that aesthetics are gradually more relevant in
people’s lifes. Midias have so much influence about aesthetics and beauty
encouraging more and more people to seek procedures performed by a dentist.
One of the resources used is Facial Analysis, which is a means of diagnosis and
treatment plan for a dental and facial imperfection, which will help the Dentist to
go in search of a better harmony and balance of the face. Thus, in this study we
tested a device developed for a future research project for facial profile analysis,
where the professional's knowledge about the correct anatomical positioning of
the head in profile is the focus of the subject. For this pilot project was used the
profile photo of 8 volunteers who signed the consent form and were duly clarified
of the use of their photos only for the test, not being reproduced in another place.
The dynamics were applied to 19 professionals, two physiotherapists and 17
dental surgeons, all of them faculty of the Patos de Minas College. The pilot
project was also used to prove the sample calculation that will be used in the
research. It was concluded that the device is effective for the research, and that
the sample calculation will require a new analysis considering the importance of

the inclusion of professionals from other areas besides Dentistry.

Key Words: Aesthetics, Orthodontics, Patient positioning.



INTRODUCAO

A descricdo de estética foi introduzida inicialmente por Aristételes, que
descreveu as primeiras leis da geometria para equilibrio e harmonia facial. (1)
No ano de 1900, Angle ratificou a importancia da presenca de todos os dentes
para que a beleza facial fosse alcangada. Ao longo dos anos, outros estudos e
pesquisas foram feitas para analisar a harmonia entre as estruturas anatdbmicas
e dentarias da face de cada individuo. (2) Um desses estudos, segundo
Capelozza Filho diz respeito a um sistema de classificacdo dos problemas
ortodonticos com base na morfologia da face, utilizado como principal recurso de
diagndstico para determinar o Padréo Facial. (3)

O padréo facial € usado como referéncia pelo CD como auxilio na analise
facial e no conceito de estética agradavel que pode estar associado ao equilibrio
das partes do perfil facial, género, raca, beleza. (4) Sabe-se ainda que a
presenca, auséncia, e posicionamento dos dentes na cavidade oral pode
influenciar diretamente a percepcdo de padrao facial ja que este relaciona-se
com o suporte do tecido mole que é conseguido ndo so pelo 0sso mas também
pelos dentes. (2)

A midia tem grande responsabilidade pelo conceito de beleza, impondo
padrdes de beleza baseados em perfis faciais e até formatos, tamanhos e cores
de dentes, 0 que incentiva a procura por procedimentos estéticos corporais e
faciais, incluindo os realizados por CD e demais profissionais da area de saude
gque tem competéncia e respaldo legal para executa-los (médicos,

fisioterapeutas, biomédicos, enfermeiros). (4)



Para reforcar a importancia da Odontologia nesse cenario Orofacial e sua
representatividade frente ao bem-estar do individuo, em 2019, com a Resolucéo
198/2019, o Conselho Federal de Odontologia reconhece a Harmonizacao
Orofacial como especialidade Odontoldgica, certificando que o CD seja
responsavel pelo equilibrio estético e funcional da face. Sendo assim, forma-se
imprescindivel que o CD conhecga o0s conceitos basicos anatbmicos para entao
poder auxiliar os pacientes que buscam equilibrio e harmonizacao estética. (13)

Na Odontologia, a Analise Facial € um recurso utilizado para diagndéstico
e plano de tratamento de imperfeicdes dento-faciais, que auxilia o CD em
diferentes areas da Odontologia, como Dentistica, Prétese, Oclusao, Ortodontia
e Cirurgia, na reabilitacdo dos pacientes, melhorando a harmonia e equilibrio
pela determinacdo do Padrdo Facial. O Padrdo Facial € classificado por meio da
analise morfologica da face nas vistas frontal e lateral, como observa-se no

Quadro 1, direcionando para os problemas ortodénticos e ortopédicos

existentes. (3,8)

N&o tem comprometimento esquelético de maloclusdo, que
quando presente, é apenas dentéria. E verificado como uma
normalidade facial.

Caracterizado pelo degrau sagital aumentado, tendo
consequentemente protusdo maxilar e/ou retrusdo mandibular.
Definido pelo degrau sagital diminuido, possuindo como
consequéncia retrusdo maxilar e/ou protusdo mandibular.

O CD gque domina os fundamentos da analise facial, sustentado em uma
referéncia do padrdo de normalidade, podera classificar uma desarmonia
estética de origem dentaria, esquelética, ou de mudanca anatdmica que podera

ou néo, ser reparada com as terapias estéticas nédo invasivas. A toxina botulinica



e acido hialurénico corrigem as alteracbes em regides especificas, como
exposicao da gengiva ao sorriso, comprimento do labio, angulo nasolabial, e

projecdo nasal. (1)

As alteracfes corretivas dos 0ssos que envolvem os movimentos da
mandibula e maxila bem como partes moles adjacentes, séo realizadas com a
cirurgia ortognatica, proporcionando uma face mais harmoniosa, funcional e

estética (5), podendo corrigir a mordida, alongar ou encurtar a altura facial. (6)(7)

A analise facial e o diagnéstico ortodontico objetivam atingir as
expectativas estéticas do paciente, garantindo uma melhor harmonia facial e
oclusdo funcional. Existem varios tipos de andlises que associam
Implantodontia, Periodontia, Dentistica e Prétese, que conciliam a solucdo do
problema funcional ao estético. E importante saber que o conceito de beleza tem
mudado a cada década, mas o objetivo € equilibrio e harmonia dos tracos faciais.
(4) Diante disso, este presente trabalho traz um dispositivo criado pelos
discentes do Curso de Odontologia, testado neste projeto piloto para analisar
sua efetividade em um projeto de pesquisa que avaliara a percepcdo dos CD em

relacdo ao diagnostico de padréo facial.



METODOLOGIA

Oito voluntarios foram selecionados, todos discentes do curso de
Odontologia da Faculdade Patos de Minas. Os voluntarios foram convidados e
direcionados a Policlinica da Faculdade Patos de Minas, para realizacdo das
fotografias de perfil. Eles foram devidamente esclarecidos sobre o uso de suas
fotos apenas para o teste, ndo sendo utilizadas em outro local; e assinaram o
TCLE inicialmente. Suas fotos foram preparadas conforme o encaixe ideal para

o dispositivo e 0s mesmos assinaram autorizando o uso.

Fotografias faciais foram utilizadas e padronizadas laterais para acoplar
ao dispositivo. Somente um dos envolvidos terd sua foto exibida pois estara
nesse impresso e ainda sera apresentada na aula da apresentacdo deste

trabalho de conclusao de curso.

O teste foi aplicado a 19 profissionais, sendo 17 CD e 2 Fisioterapeutas,
todos docentes da Faculdade Patos de Minas. O grupo de CD foi pré-
estabelecido em 2 grandes grupos: Estético e ndo estético. Cada grupo €
constituido por diferentes especializacdes e areas: da Estética (Ortodontia,
Prétese, Dentistica e Cirurgia Ortognatica) e N&o estética (Endodontia,
Periodontia, Odontolegal, Saude Coletiva e Radiologia). A inclusdo dos
fisioterapeutas a dinamica surgiu da hip6tese de terem uma maior visibilidade e

facilidade por analisarem todos os pacientes de acordo com posi¢éo postural.



A dindmica consistiu na analise dos profissionais em um dispositivo que
contém uma foto do perfil do voluntario, recortada no formato circular, e fixada a

base (Figura 01).

Figura 01: Dispositivo criado ja com a foto montada e pronta para dindmica.

Para isso, foi utilizada uma caixa de madeira com tampa no tamanho de
16x16. Nela contém no seu centro um parafuso e um corte semicircular para
expor a parte de traz da imagem onde foi realizado um risco designando o ponto
zero, correspondendo a posicdo adequada da cabeca seguindo o

posicionamento anatdmico (Figura 02 e 03).



Figura 02: Por¢éo externa do dispositivo criado utilizando caixa e parafuso, e o corte

da caixa para andlise da inclinagdo da foto.

Figura 03: Porcéo interna do verso da caixa observando a graduacéo para leitura do
angulo de inclinagéo da foto.
Ja& no verso das fotos existia um ima. Com a atragdo do ima ao parafuso, é
possivel girar a foto, e ainda troca-las sem que haja destruicdo das mesmas ou

ainda demora na troca (Figura 04).
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Figura 04: Verso da foto observando o imé centralizado e o traca correspondente ao
ponto zero, e ao lado a frente da foto.

Nesse dispositivo, existe no verso uma mensuracdo em angulos, que
permite somente ao avaliador que estava aplicando a pesquisa ver a real posicao
anatdbmica da foto analisada, mostrando a angulacdo da discrepancia da real
posicdo da cabeca do paciente e a posicéo escolhida pelo profissional. E por fim,

esses profissionais ainda determinaram qual perfil os voluntarios se encaixariam.

Essas informagdes foram anotadas, e posteriormente transferidas a

tabela de Excel para analise dos resultados.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A analise do perfil facial fornece referéncias para CD entenderem as
necessidades do correto tratamento. Insatisfacdes ou desejos de mudancas dos
pacientes, podem estar diretamente relacionadas ao perfil facial e ndo somente

aos dentes. (3)



11

As divisbes de padrdes faciais I, IlI, e Ill sdo relacionados a viséo
horizontal, (quadro 1), onde séo avaliadas fotografias padronizadas com
medidas angulares e proporcionais, hdo podendo sofrer alteracdes pelo tamanho
da fotografia ou distancia do paciente e a maquina fotografica. (4) A posicéo
natural da cabeca (PNC) pode ser usada, por exemplo, nos estudos ortodénticos,
e antropomeétricos, com orientacdo para a avaliacdo da morfologia craniofacial.
A PNC que o paciente tem no dia-a-dia mostra de forma mais real seu perfil facial
gquando comparado a cefalometria. Assim, o clinico deveria usa-la para

tratamento ortodéntico ou cirdrgico. (12)

Durante a andlise das fotografias, ocorreu grande dificuldade por parte
dos docentes na Andlise Facial como um todo. A anatomia do perfil mole (nariz,
pescoco, tamanho de labio, mento e barba) e o formato arredondado das fotos
contribuiram para confundir a classificacdo dos pacientes pelos docentes de
diferentes especializa¢des. Ao final da coleta de dados essa dificuldade pode ser
observada na tabela 1 pela heterogenicidade dos resultados informados quanto

a pergunta sobre o tipo de perfil facial do voluntario.



Tabela 1: Respostas dos profissionais referentes ao perfil facial das fotos dos

12

voluntarios
% F F F F F F F F
GRUPO ESPECIALIDADES Emos 1 2 3 4 5 6 7 8
| m{nj|impn | | |
Endodontia 1 62.5 m | n | L 1 1 o 1
Endodontia 2 50 1 T 1 A ||
Periodontia 1 25 | i | ini{in | |
- , Periodontia 2 25 | 1 | 1] I | |
(0 EEE Periodontia 3 12.5 I T 1 I 1 | B | | |
Saude Coletiva 37.5 I T 11 1 T I |
Odontologia Legal 37.5 i {opnu{rjm,i.l
Radiologia 25 I | T e | B | 1
Fisioterapeuta 1 37.5 | 1 1 | O I | (|
Fisioterapeuta 2 62.5 1 | T 11 1 A | i |
Ortodontia 1 25 I | T o | B | 1
Ortodontia 2 37.5 I pmpmnl | 1
Prétese 1 62.5 ML | 0| b [yl
Protese 2 50 | | 11 T Y O O A [
ESTETICO Protese 3 0 I ¥ 1 1 1 I A |
Dentistica 1 50 | I | T Y I I |
Dentistica 2 25 I | I I | 1
CTBMF 1 62.5 LI | 11 Y I O O |
CTBMF 2 12,5 | ] | i | | |

Como pode ser observado na tabela 1, ocorreu uma grande divergéncia

de opinides dos docentes em relacdo ao Padrdo Facial de cada individuo. O

grupo estético apresentou maior porcentagem de erro que o0 grupo nao estético.

No geral, os profissionais tiveram maior facilidade para julgar os perfis

com Padréo Facial tipo I, € determinado pela normalidade facial, um equilibrio

sagital e vertical da face. Dentro os 4 individuos classificados como padréo |, em

ordem crescente de acertos, temos: foto 1 (47,36%), foto 8 (57,89%), foto 7

(78,94%) e por fim, foto 6 (84,21%)
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Quadro 2: Quantidade de erros e acertos dos profissionais, referente ao

Padrao I.

~ Fotos: 1 8 7 6
Acertos: | 47,36% 57,89% 78,94% 84,21%
PEffos 52,63% 42,10% 21,05% 15,78%

O padréao Il, apresenta uma convexidade da face ampla, decorrente da
insuficiéncia mandibular. Na avaliacdo, o padrdo Il foi o que mais causou
dificuldade de classificacdo por parte dos profissionais. Das 4 pessoas
classificadas como padrédo Il, somente uma teve 100% dos acertos (foto 2). A
foto 3 obteve 73,68% de erros, a foto 4 obteve 66,15% de erros e 5,2% que nao
conseguiram classificar o paciente, seguido pela foto 5 que teve 21,05% de falha.

Quadro 3: Quantidade de erros e acertos dos profissionais, referente ao

Padrao II.

| Acertos | 26,32% 31,57% 78,95% 100%
PEffosiY  73,68% 63,15% 21,05% 0%

Das fotos em analise caracterizadas como padréo |, a primeira (fotol)
obteve 52,63% de erros, sendo que 80% confundiram com padréo I, e 20% com
o padrdao lll. A segunda fotografia (foto 6), obteve somente 15,78% de erros, dos
quais 66% atribuiram como se fosse padréo Ill, e 33% como padréo Il. A foto 7
obteve 21,05% de erros, dos quais 75% confundiram com o padréo Ill, e 25%
com o padrao Il. O dltimo paciente avaliado como padréao | (foto 8), obteve
42,10% dos erros, sendo que 75% confundiram com o padréo I, e 25% com o

padrao Ill.
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Gréfico 1: Porcentagem referente aos erros dos docentes ao analisar as

fotos Padréo |.

33%: Padrao Il
66%: Padrao Ill

80%: Padrao Il
. 20%: Padrao llI

25%: Padrao Il

75%: Padrao IlI
mFoto 1
mFoto &
mFoto 7
mFoto &

75%: Padrao Il
25%: Padrao Il

Nas fotos classificadas como padréo Il, houve confusdo na classificagéo
com o com padrdo lll. Na foto 3, teve 73,68% de erros, sendo que 78,57%
acharam que era padréo | e 21,42% acharam que era padrao lll. Na foto 4, teve
63,15% de falha, 66,66% pensou que era padrao lll, e apenas 33,33% confundiu
com o padrdo I. Na foto 5, a dltima em andlise de padrado Il, a falha ficou

equilibrada: 50% acharam que era padréo | e outros 50% padrao I
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Gréfico 2: Porcentagem referente aos erros dos docentes ao analisar as

fotos Padrao II.

50%: Padrao |
50%: Padrao Il

wFoto 3
mFoto 4
=Foto &
mFoto 2

78,57%: Padrao |

33,3%: Padrao | »
21,42%: Padrao llI

66,6%: Padrao Il
5,2%: Nao soube

Na tabela 1, a Foto 2, foi a Unica em que ocorreu a concordancia de todos
os profissionais, devido a maior discrepancia da face, com isso, foi facilmente
identificada. Os casos de discrepancias leves e moderadas geraram maior
dificuldade para classificagéo.

Neste estudo, ndo utilizamos fotografias padrao Ill para analise, pois ndo
condiz com o perfil da maioria dos alunos do curso, sendo dificil encontrar e
sendo até dificil a autorizacdo do uso da imagem por parte da pessoa.

A falta de concordancia entre os CD traz grande inseguranca aos
pacientes (3). Desde o inicio da Ortodontia autores como Angle, Case, Hellmann

valorizaram a analise facial como um recurso para adequado diagndéstico para



16

tratamento ortodontico. Ao utilizarem a avaliacdo subjetiva, o diagnéstico pode
resultar em diferentes tipos de tratamento. (9)

Estudar a morfologia craniofacial € importante para o dia-a-dia ndo sé da
clinica ortoddntica e cirurgia ortognatica, mas também para a area da estética e
reabilitacdo, tracando planos de tratamentos, diagndésticos, para finalizar
tratamentos com estética e funcao mastigatoria aceitavel. (10)

Corroborando a essa afirmativa, a andlise facial € considerada um exame
predominante no diagndstico e planejamento ortodéntico. Ela afirma que ao
finalizar o tratamento ortodéntico o paciente deve ter sua estética facial
melhorada. O exame cefalométrico também pode auxiliar na avaliacdo do
paciente, estes possibilitam uma avaliacdo mais minuciosa das caracteristicas
faciais. (10)

Esse exame estipula pontos, linhas e planos cefalométricos préprios para
reproduzir as posicdes dentérias e esqueléticas, através de medidas angulares
e lineares. (11) O plano de Frankfurt (ponto mais baixo da margem orbitaria ao
ponto mais alto da margem do meato acustico externo) serve para orientar a
posicéo da cabeca no cefalostato. (12)

Outro fator importante para a analise de padrao facial, simultaneamente
com a analise cefalométrica, € observar a posi¢cdo natural da cabeca. Esta,
exerce influéncia diretamente sobre a morfologia facial, pois claramente os
desvios de inclinagdo natural alteram, principalmente, a posi¢cdo sagital da
mandibula e do mento em relacdo a vertical verdadeira, influenciando o

planejamento ortoddntico, ortopédico, reabilitador e cirdrgico. (12)
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Na dinamica, ainda foi solicitado que os profissionais girassem as
imagens a serem analisadas, e encontrassem o angulo exato da posi¢ao natural

da cabeca. Observa-se o resultado obtido, na tabela 2.

Tabela 2: Analise dos profissionais em relagdo a PNC:

Profissionais F1 F2 F3 F4 F5 F6 F7 F8

g

+8° | +7°

+6°
+10°

De acordo com a tabela, podemos perceber o quao dificil € posicionar o

paciente em sua posicdo natural da cabeca. 65,13% dos profissionais
direcionaram o paciente acima de 90 graus, e 25% posicionaram 0s pacientes
com angulo menor do que 90 graus. Somente 9,86% dos docentes conseguiram

posicionar corretamente o0 paciente em sua posi¢ao natural da cabeca.
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Uma pequena inclinacdo de no maximo 5° desse posicionamento nao
interfere clinicamente em seu tratamento estético, por isso, apesar de nao terem
acertado corretamente a PNC do paciente, é considerado como aceitavel, o que
corresponde a 67,10% dos profissionais, observado pela cor verde na tabela.
Como visto no grafico a inclinagcdo do posicionamento alterado é aquela que
varia 6° a 10°, o que diz respeito a 29,60% dos docentes, sendo visto pela cor
amarela. Ja de vermelho, observa-se uma acentuada alteracdo no
posicionamento, que condiz com apenas 3,2% dos profissionais que
classificaram os pacientes acima de 10°.

Com os dados, verifica-se que as fotos niumero 1 e 8, foram as que tiveram
maior davida por parte dos profissionais, entre acima ou abaixo dos 90°. Ja as
fotos de namero 2, 3, 4, 5, 6 e 7 possuiram maior porcentagem para angulacéo
superior a 90°. A foto numero 5, foi a que teve maior percentual de acertos.

Observa-se nesta pesquisa, que 0s profissionais ao posicionarem as
fotografias classificadas como padréo I, tiveram a tendéncia de avancar o mento
da mandibula, como forma de compensar a retrusdo da mandibula. Os
resultados dos fisioterapeutas foram similares aos dos CD, observando que a
dificuldade é pertinente em outras areas da saude.

A variacdo positiva houve extensdo e a posi¢do da mandibula expressou
mais protruida em PNC com valor positivo. Ja na variacdo negativa com flexao
a posicao sagital da mandibula apresentou-se mais retruida com valor negativo.
(12)

Com isso, observa-se que nos ultimos anos, quando o individuo olha para

frente, o alinhamento esta relacionado com a coluna cervical e a PNC tem sido
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adotada como postura correta do corpo. A importancia de tracar linhas de
referéncias do perfil mole do paciente auxilia na hora de manipular e colocar as

fotografias em PNC (12)

Figuras 05 e 06: Sé&o identificados os pontos Glabela (Gl), Pogénio mole

(Pog’), Goénio (Go), e Nasion (N).
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Ha uma grande quantidade de pontos craniométricos. Por meio deles,
obtém-se medidas e proporcdes entre dois ou mais pontos analisados, com o
objetivo de encontrar uma face em equilibrio, ajudando assim, na analise facial.

Desta maneira, seria coerente usarmos a PNC como rotina, pois esta é a
aparéncia com gue somos vistos pelos outros em nosso dia a dia. (12)
Justificando a inclusdo de profissionais de outras areas da saude, como
Fisioterapeutas para a futura pesquisa.

Observou-se que para a futura pesquisa ndo havera necessidade da
divisdo dos grupos Estéticos e Nao Estéticos em relacdo CD e Fisioterapeutas.
Foi analisado que o grupo Nao Estético obteve melhores resultados do que o

grupo Estético, e os Fisioterapeutas tiveram opinides parecidas com os CD.
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CONSIDERACOES FINAIS

O dispositivo desenvolvido cumpre com seus objetivos de agilizar e
simplificar os projetos de pesquisa que, futuramente, serdo desenvolvidos a
partir dele, sem interferir de forma negativa e significativa nos resultados.
Estando assim aprovado para utilizac&o.

Conclui-se que € de fundamental importancia reconhecer os principais
pontos para a classificacdo dos perfis para definir possiveis correcoes.

Independente da profissdo, ou da especialidade odontolégica, a
dificuldade na observacdo do posicionamento anatdmico da cabeca foi

observada.
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