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Resumo

Considerando a importancia da ana-
lise facial frontal no diagnéstico, esse
trabalho propdem-se a apresentar uma
andlise facial frontal em fotografias
padronizadas, em repouso e durante
0 sorriso, que possa auxiliar no diag-
nostico e planejamento do tratamento
ortodontico e cirirgico como também
na avaliacao dos resultados obtidos.
Fizeram parte da amostra estudada
40 mulheres, com idade média de 22
anos, leucodermas, com faces agrada-
veis, Classe I de Angle, sem historia
prévia de tratamento ortodontico e ci-
rurgia plastica na face. Foram obtidas
fotografias faciais frontais (10X15cm
coloridas), padronizadas. Duas fo-
tografias foram obtidas, no sorriso
maximo e durante o repouso. Sobre as
fotografias, foram realizados medidas
lineares, angulares e proporcionais.
As medidas foram avaliadas por meio
de teste de normalidade, estatistica
descritiva e desvio padrao do erro. Os
resultados mostraram que algumas
das medidas utilizadas em nosso tra-
balho se assemelham as encontradas

na literatura e outras diferem muito.
E a partir desse estudo propdem-se
uma analise facial frontal para utili-
zagao rotineira no diagnostico e pla-
nejamento do tratamento ortodontico.

INTRODUGCAO

A literatura ortodontica e odonto-
logica de modo geral esta repleta de
trabalhos sobre estética facial. Existem
muitas analises faciais, entretanto, a
grande maioria esta voltada para o
perfil do paciente e apenas algumas
preocupam-se com a vista frontal,
faltando assim, a visao do conjunto.
O desenvolvimento de técnicas de
telerradiografias de perfil e a importan-
cia da dimensao antero-posterior na
ma-oclusao tém a atencao focalizada
sobre 0 aspecto lateral em detrimento
do aspecto frontal. Entretanto, sao
necessarias informagoes referentes ao
relacionamento dos tecidos moles e
dentes em uma visao frontal para de-
terminar uma base ampla de avaliacao
da estética facial.

Partindo do principio de que o es-
queleto da face de uma pessoa nao é

* Resumo da Monografia apresentada ao Curso de Especializagdo em Ortodontia e Ortopedia Facial da EAP-ABO/PR, como

requisito para obteng&o do titulo de Especialista.

Vera Lucia Colombo**
Alexandre Moro***

Régis Rech**

Janaina Verona****

Gilce C. Alves da Costa*****

** Especialista em Ortodontia e Ortopedia Facial pela EAP-ABO/PR.
***Mestre e Doutor em Ortodontia, professor Adjunto do Departamento de Anatomia da UFPR, professor dos Cursos de
Especializagdo em Ortodontia e Ortopedia Facial da EAP-ABO/PR e UFPR, Orientador do trabalho.
**x*x Aluna do Curso de Especializagdo em Ortodontia e Ortopedia Facial da EAP-ABO/PR
**¥3% Especialista em Ortodontia e Ortopedia Facial, professora do Curso de Especializagdo em Ortodontia e Ortopedia facial

da EAP-ABO/PR.



visto durante o exame clinico, pare-
ce razoavel e 16gico que um tempo
maior seja despendido na avaliagao
e planejamento do tratamento a
partir daquilo que podemos ver. De
acordo com Mackley®?, € o tecido
mole da face que nés vemos, no
dia-a-dia, durante o didlogo com as
pessoas. E de uma visao frontal que
as pessoas fazem uma auto-avalia-
cao da sua estética facial.

Freqiientemente, a necessidade
estética motiva o paciente a procu-
rar o tratamento ortodontico. O pa-
ciente deve ser tratado sob o ponto
de vista estético e nao somente sob
0 ponto de vista cefalométrico e
funcional. O tratamento ortodontico
deve ter um objetivo oclusal que
combine com a estética facial.

Na documentacao ortodontica,
as fotografias da face sao anali-
sadas somente do ponto de vista
qualitativo, raramente ¢ feita uma
avaliacao quantitativa. Com uma
técnica padronizada, a analise fo-
tografica da face podera ser usada,
juntamente com a analise radiogra-
fica convencional, no diagnostico e
planejamento de tratamento orto-
dontico.

Assim, este trabalho tem por
objetivo elucidar as seguintes ques-
toes:

a) quais sao os padroes médios
de normalidade para as variaveis
da analise da fotografia frontal em
repouso da amostra estudada?

b) as medidas obtidas nesta
amostra assemelham-se as medidas
encontradas na literatura?

¢) do ponto de vista da repetibili-
dade, as variaveis sao confiaveis?

d) propor uma andlise facial
frontal em fotografias padroniza-
das.

REVISAO DA LITERATURA

A estética facial tem sido discu-
tida desde a antigiiidade. Naquela
época, 0s conceitos de estética
dependiam mais da preferéncia tra-
dicional ou pessoal. Ricketts*> des-

creveu a estética como o estudo da
beleza e, juntamente com a ética, a
politica, a logica, e a metafisica, se-
ria uma ramificacao da filosofia ba-
sica. Dierkes'® afirma que a beleza
da face pode ser definida como um
estado de harmonia, um equilibrio
entre as proporgdes faciais, um re-
lacionamento de equilibrio entre as
estruturas esqueléticas, os dentes e
os tecidos moles.

A avaliacao da estética facial é
subjetiva e dificil, pois nao existe
uma estética ideal unica. Muitos
autores avaliaram a estética facial
através de medidas feitas diretamen-
te na facel,2,4,19,20,21,22,23,47, atraVéS
de fotograﬁasfi,?,&g,10,24,30,33,38,41,44,45
técnica  estereométrica®2>2°2"  ou
por meio de técnicas de varredura
a Laser®® e técnicas computadoriza-
da518,36,37'

Para Gonzdles-Ulloa* ¢ im-
possivel estabelecer um padrao
de beleza universal devido aos
diferentes tipos étnicos ou idade,
mas em cada face bela, apesar da
origem étnica, existe proporcao e
harmonia entre os segmentos. A
beleza reflete as particularidades
culturais de um povo, da regiao
onde vive, num periodo determi-
nado de tempo*'.

A fotografia

enfatizada por
resé,7,8,12,24,28,46,50’

padronizada,
diversos  auto-
permite avaliar
detalhadamente medidas e pro-
porgoes, o que seria dificil realizar
diretamente na face.

A fotografia da face é uma fer-
ramenta importante no diagnostico
e planejamento ortoddntico. E de
baixo custo, nao expde o paciente
a radiacao nociva, fornece me-
lhor avaliagao do relacionamento
harmoénico entre as estruturas
craniofaciais internas e externas,
incluindo a contribuicao dos tecidos
adiposos?* e diminui a necessidade
da presenca do paciente durante a
avaliacao. Nas fotografias pré-tra-
tamento podemos avaliar os pontos
positivos que deverao ser mantidos
durante o tratamento e o que deve-

ra ser modificado para obter uma
melhora na estética facial.

As fotografias neste estudo
foram realizadas com o indivi-
duo na posicao natural da cabe-
cal 21114344849 Egtq € a posicao
em que o individuo se encontra no
dia-a-dia e esta relacionada com a
posicao correta natural do corpo e
0 alinhamento da coluna cervical,
baseia-se na linha da visao e €
determinada pelo equilibrio geral
da cabeca e do corpo quando o
individuo olha reto para a frente
(VIAZIS*®, 1991). Nesta posicao,
as pupilas ficam centradas no meio
dos olhos, definindo a linha de vi-
sao ou a horizontal verdadeira, de-
vendo esta ficar paralela ao solo.

O plano horizontal de Frankfurt
¢ utilizado por alguns autores para
posicionar a cabega do individuo
na tomada fotografica™®°. Segundo
Arnett e Bergman'? o plano hori-
zontal de Frankfurt no individuo
nao ¢ paralelo ao solo, consequen-
temente nao deve determinar a
posicao da cabeca na analise fa-
cial. Para Moorrees®, a inclinacao
de todas as linhas de referéncias
intracranianas estao sujeitas a
variagoes biologicas; portanto, elas
nao sao adequadas para analises
cefalométricas precisas.

Varios autores avaliaram a
reprodutibilidade da posicao na-
tural da cabega!*!3!44, Segundo
Cooke e Wei'* a reprodutibilidade
da posicao natural da cabeca €
melhor com o uso do espelho,
enquanto Chiu e Clark!!, utilizando
uma linha vertical verdadeira, nao
encontraram diferenca estatistica-
mente significativa entre o uso ou
nao do espelho.

Segundo Viazis*, o tempo para
que o individuo posicione a cabega
em sua posicao natural nao devera
ser maior do que 3 minutos, € € o
profissional quem determina a po-
sicao final da cabeca, corrigindo-a
de forma a evitar que o individuo
incline ou estenda sua cabeca em
posicao “nao natural”.



MATERIAL E METODO
Material

Fizeram parte da amostra
estudada 40 individuos do sexo
feminino, leucodermas, com idade
entre 18 e 28 anos (média de 22
anos). Na obtencdo da fotografia,
foi utilizada uma maquina foto-
grafica Canon EOS Rebel X, lente
macro 100/35 mm Canon, flash
circular Canon, tripé Zenit TZ-40,
filme Kodak, colorido, ASA 100/35
mm, um espelho, um fio azul com
um peso na extremidade (utilizado
como referéncia vertical) e fotogra-
fias coloridas, tamanho 10X15 cm.

METODO
Fotografia

De todos os individuos foram
realizadas fotografias frontais da
face. Cada individuo foi fotografado
sentado, olhando diretamente para
seus olhos refletidos em um espelho
colocado a sua frente?. O individuo
foi instruido a manter uma postu-
ra ereta, “natural e normal”, com
ambos o0s bracos livres ao lado do
tronco. Essa posicao corresponde
a “posicao natural de cabega” de
Broca*%. Na fotografia em repouso,
0s labios estavam em posicao re-
laxada e levemente selados. Para
termos uma referéncia vertical
verdadeira, foi usado um fio preso
ao teto, caindo ao lado da cabeca e
com um peso em sua extremidade!!
visivel na fotografia.

A distancia focal utilizada foi de
um metro (dada pela regulagem da
lente macro 100/35 mm), a velo-
cidade de 60 e a abertura da lente
de 11. Para permitir uma correlagao
entre as medidas reais e as medidas
obtidas nas fotografias, em 10 indi-
viduos foram marcados dois pontos
na testa com uma distancia de 1 cm
entre eles. Também foi fotografada
uma régua, nos mesmos padroes
da fotografia da face. A medida de
0,55 mm da fotografia corresponde
aproximadamente a 1 cm do tama-
nho real da face, isto ¢, a fotografia
corresponde a 55% do tamanho

real. A distor¢ao é dada em niimeros
aproximados, ja que, na fotografia,
temos uma visao bidimensional da
estrutura tridimensional da face.

Todos os filmes fotograficos
foram revelados num mesmo
laboratério Kodak, padrao QLab
(padrao de qualidade internacional
Kodak).

SELEGCAO DA AMOSTRA

A amostra foi obtida nos esta-
dos do sul do Brasil ¢ uma banca
composta por professores e alunos
do Curso de Especializagdao em
Ortodontia e Ortopedia Facial da
ABO-PR selecionou 40 faces de
individuos do sexo feminino, leu-
codermas, filhas de pais brasilei-
ros de origem européia (italianos,
alemaes, portugueses, holandeses
e espanhois), com idade entre 18
e 28 anos, a partir de uma amostra
prévia de 83 individuos. Esses indi-
viduos apresentavam os seguintes
requisitos:

a) possuiam uma oclusao de
Classe I (aceitou-se um apinhamen-
to minimo ou pequenos diastemas
que nao justificassem um tratamen-
to ortodontico);

b)  possuiam uma face agrada-
Vel;

¢) ndo tinham sido tratadas
ortodonticamente;

¢) ndo tinham se submetido
a nenhum tipo de cirurgia plastica
facial.

TRAGCADO FOTOMETRICO
Desenho anatomico

O desenho anatdmico da face em
repouso foi realizado de forma que
se permitisse o tragado dos pontos e
linhas que seriam utilizados.

Pontos, linhas e medidas foto-
métricas

Gl - Glabela tegumentar - ponto
mais proeminente da linha média
sobre a testa'®

N’ - Nasio tegumentar - ponto
mais concavo da linha média so-
bre a porgao frontal da ponte do

nariz's.

Ponto V - Ponto sobre a linha
que passa pelo exocanto direito e
esquerdo (Exd-Exe), eqiidistante
dos pontos endocanto direito e es-
querdo (End e Ene).

Ex - Exocanto direito (Exd) e
esquerdo (Exe) - ponto no canto
lateral do olho direito e esquerdo®

Pn - Ponta do nariz - ponto cen-
tral da ponta do nariz, determinado
por inspegao visual.

Sn - Subnasal - ponto localizado
na confluéncia da margem inferior
da base do nariz com labio supe-
rior. Ponto onde a borda inferior do
septo nasal se une a raiz do labio
superior'’,

F - Filtro inferior - ponto mais
inferior do filtro onde este inter-
secta com o vermelhao do labio
superior*,

Ls - Labio superior - ponto médio
da jungao cutanea com o vermelhao
do labio superior®®.

Ab - Angulo da boca do lado
direito (Abd) e esquerdo (Abe)
- ponto no canto mais externo da
boca na jungao do vermelhao do
labio com a pele do lado direito e
esquerdo.

Es - Estdmio - ponto sobre a
linha média facial na uniao entre o
vermelhado do labio superior com o
inferior.

Li - Labio inferior - ponto médio
da jungao cutanea com o vermelhao
do labio inferior®.

Zi' - Zigio direito (Zid') e es-
querdo (Zie') - ponto mais lateral
do arco zigomatico do lado direito
e esquerdo.

Go' - Gonio direito (God') e es-
querdo (Goe') - ponto mais externo
e proeminente do angulo da mandi-
bula do lado direito e esquerdo’s.

Me’ - Mentoneano - ponto mais
inferior sobre o contorno do tecido
mole que cobre a sinfise mandibu-
lar®s.

Linhas fotométricas utiliza-
das:
Linha interexocanto - Linha ho-
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FIGURA 1 - Pontos fotométricos

LEGENDA: GI’ - glabela; F - filtro infe-
rior*; N’ - Nasio; Ls - labio superior; V
- ponto V; Abd - ang. da boca dir.; Exd
- exocanto direito; Abe - ang. da boca
esq.; Exe - exocanto esquerdo; Es - es-
tomio; End - endocanto direito; Li - labio
inferior; Ene - endocanto esquerdo; Zid’
- zigio direito; Pn - ponta do nariz; Zie’
- zigio esquerdo; Sn - subnasal; God’
- gonio direito; Ald - alar direito; Goe’ -
gonio esquerdo; Ale - alar esquerdo; Me’
- mentoneano; F - (filtro) coincidente
com o ponto Ls ( labio superior)

rizontal que de estende do exocanto
direito (Exd) ao exocanto esquerdo
(Exe).

Linha média facial - Linha tra-
cada verticalmente passando pelo
ponto nasio (N') e o filtro inferior

(F).

Linha subnasal - mentoneano
- Linha que se estende do ponto
subnasal (Sn) até o ponto mento-
neano (Me").

Linha V-God' - Linha obliqua
que une os pontos V e gonio direito
(God").

Linha V-Goe' - Linha obliqua
que une os pontos V e gonio es-
querdo (Goe').

Linha Me'-Exd - Linha obliqua
que se estende do ponto mento-
neano (Me') ao exocanto direito
(Exd).

Linha Me'-Exe - Linha obliqua
que se estende do ponto mentone-
ano (Me') ao exocanto esquerdo
(Exe).

Linha da comissura - Linha ho-
rizontal que se estende do angulo
da boca no lado direito (Abd) ao
angulo da boca no lado esquerdo

FIGURA 2 - Medidas fotométricas linea-
res e proporcionais.

01 - Comprimento do labio superior
(Sn-Es)

02 - Comprimento labio inferior-mento-
neano ( Es-Me’)

03 - Extensdo do vermelhdo do labio su-
perior (Ls-Es)

04 - Extensdo do vermelhdo do labio
inferior (Es-Li)

05 - Inclinagdo da linha da comissura
06- Indice facial

07 - Altura da face média (GI’-Sn) : Altu-
ra da face inferior (Sn-Me’)

(Abe).

Linha Zid'-God" - Linha obliqua
que une o0s pontos zigomatico direi-
to (Zid’) e gonio direito (God’).

Linha Zie'-Goe' - Linha obli-
qua que une 0s pontos zigomatico
esquerdo (Zie') e gbnio esquerdo
(Goe).

Linha Exd-God’ - Linha obliqua
que une os pontos exocanto direito
(Exd) e gonio direito (God).

Medidas fotométricas lineares
utilizadas (Fig. 2)

Comprimento do labio superior
(Sn-Es) -Distancia do subnasal
(Sn) ao estdmio (Es).

Comprimento  labio  inferior-
mentoneano (Es-Me’) - Distancia
do estomio (Es) ao mentoneano
(Me").

Extensao do vermelhao do la-
bio superior (Ls-Es) - Distancia
do ponto médio da juncao cutanea
com o vermelhdo do labio superior
(Ls) ao estdmio (ES).

Extensao do vermelhao do labio
inferior (Es-Li) - Distancia do esto-
mio (Es) ao ponto médio da juncao

FIGURA 3 - Medidas fotométricas an-
gulares.

01 - Angulo da simetria facial

02 - Angulo da abertura facial modifi-
cado

03 - Angulo V

04 - Simetria entre o lado direito e es-
querdo da face

cutanea com o vermelhao do labio
inferior (Li).

Altura da boca (Ls-Li) -
Distancia do ponto médio da juncao
cutanea do labio superior (Ls) ao
ponto médio da jungao cutanea do
labio inferior (Li).

Inclinacao da linha da comissu-
ra - E a diferenca, em milimetros,
entre a distancia da linha da comis-
sura a linha interexocanto na altura
do angulo da boca direito (Abd) e
a distancia da linha da comissura
a linha interexocanto na altura do
angulo da boca esquerdo (Abe).

Largura da boca (Abd-Abe) -
Distancia linear do angulo da boca
direito (Abd) ao angulo da boca
esquerdo (Abe).

Alinhamento da linha média
facial - Sao observadas as posicoes
relativas dos pontos do tecido mole,
ponta do nariz e ponto mentonea-
no, em relacao a linha média facial.

Medidas fotométricas propor-

cionais utilizadas (Fig. 2)
indice facial - £ a proporcao

entre a altura da face (N'-Me') e a



largura da face superior (Zid'-Zie").
O indice facial é calculado pela se-
guinte formulal7:

altura facial x 100

largura bizigomatica

Este indice mostra se a face € es-
treita e longa, dolicofacial (valores
maiores que 90.0), ou curta e larga,
braquifacial (valores menores que
85.0). O tipo médio € o mesofacial
(valores entre 85.0 — 89.9).

Proporcao da altura facial -
Propor¢ao entre a altura da face
média (GI'-Sn) e a altura da face
inferior (Sn-Me").

Medidas fotométricas angula-
res utilizadas (Fig. 3)

Angulo da simetria facial
- Angulo formado entre a linha
média da face e a linha subnasal-
mentoneano.

Angulo da abertura facial modi-

ficado - Angulo formado pelas linhas
da direita e da esquerda, que se es-
tendem desde os pontos mais laterais
das orbitas direita e esquerda (Exd e
Exe) até o ponto mentoneano (Me').
A interseccao destas duas linhas for-
ma um angulo. Este angulo relacio-
na-se com o tipo facial (mesofacial,
dolicofacial e braquifacial).

Angulo V - Angulo formado
pela interseccao das linhas que se
estendem do ponto V ao goénio di-
reito (God') e do ponto V ao gonio
esquerdo (Goe'). Este angulo rela-
ciona-se com o tipo facial.

Simetria entre o lado direito e es-
querdo da face - E a diferenca entre
as medidas dos angulos direito e es-
querdo formados pela interseccao da
linha Zi*-Go’ e a linha Ex-Go’'.

ANALISE ESTATISTICA
Por meio da analise estatistica,

TABELA 1

Medidas Lineares

foram apresentadas medidas de
posicao e de dispersao para as va-
riaveis continuas das fotografias.
Foram apresentadas as informagdes
correspondentes a média amostral,
mediana, valor minimo observado,
valor maximo observado, desvio
padrao, erro padrao e coeficiente de
variagao.

A confiabilidade das medidas uti-
lizadas neste trabalho foram avalia-
das selecionando-se, aleatoriamente,
as fotografias de 10 individuos entre
0s 40, totalizando 20 fotografias: 10
fotografias em repouso e 10 durante
0 sorriso. Nessas fotografias, novos
tracados e medicoes foram feitos.
Para o calculo do desvio padrao
do erro foi utilizada a formula de
DAHLBERG®!. Os erros acima de
Imm para as medidas lineares e
acima de 1,5° para medidas angula-
res foram considerados como erros

Variavel Média Mediana Minimo Maximo Desvio Padrdao Dp Erro Coef.de Var
Comprimento do labio sup. (Sn-Es) 11,91 12,00 10,00 14,50 1,11 0,158 9,31
Comprimento do Iabio inf. (Es-Me’) 23,73 23,50 21,00 28,00 1,79 0,224 7,55

Vermelh&o do labio sup. (Ls-Es) 3,38 3,25 2,50 5,00 0,64 0,194 18,90
Vermelhdo do labio inf. (Es-Li) 5,90 6,00 4,50 8,50 0,89 0,194 15,01
Altura da boca (Ls-Li) 9,28 9,00 7,00 13,00 1,18 0,194 12,74
Largura da boca (Abd-Abe) 27,01 27,00 24,00 31,50 1,74 0,250 6,43

Inclinagdo da linha da comissura 0,55 0,50 0,00 2,50 0,57 0,224 104,57
Altura do tergo médio (GI’-Sn) 34,23 34,25 30,50 38,00 1,77 0,250 5,17
Altura do tergo inferior (Sn-Me’) 35,56 35,50 31,00 41,00 2,47 0,296 6,93

TABELA 2
Medidas Angulares
Variavel Média Mediana Minimo Maximo Desvio Padrdo Dp Erro Coef.de Var
Angulo da simetria facial 0,54 0,00 0,00 2,00 0,75 0,158 138,76
Ang. da abertura facial modifi- 43,75 44,00 39,50 46,00 1,51 0,224 3,45
cado

Ang. v 71,5 71,00 64,00 80,00 3,68 0,602 5,15

Simetria entre o lado direito e 1,30 1,25 0,00 4,00 0,98 0,475 75,83
esquerdo da face
TABELA 3

Medidas Proporcionais

VARIAVEL MEDIA MEDIANA MINIMO MAXIMO DESVIO PADRAO DP ERRO COEF.DE
VAR
Indice facial 85,38 85,65 78,60 95,00 3,19 0,413 3,73
Proporgdo GI’-Sn e Sn-Me’ 1,04 1,01 0,94 1,19 0,63 0,041 6,11




TABELA 4
Distribuicdo de Freqiiéncia e Percentual do fndice Facial

iINDICE FACIAL FREQ. PERCENTUAL
Braquifacial severo 1 2,5%

Braquifacial 14 35%

Mesofacial 22 55%

Dolicofacial 2 5%
Dolicofacial severo 2,5%

absolutos, altos e significantes.

RESULTADOS

Nas tabelas abaixo (TAB. 1 a
TAB. 3) sao apresentadas, para as
variaveis continuas, as informagoes
correspondentes a média amostral,
mediana, valor minimo observado,
valor maximo observado, desvio
padrao, desvio padrao do erro e
coeficiente de variacao.

DISCUSSAO

Muito tem sido escrito sobre
0 conceito de beleza e estética fa-
cial, mas sua discussao dentro da
Ortodontia ¢ um tanto limitada,
particularmente com relagao a quan-
tificacao dos tecidos moles faciais de
contorno.

Este trabalho analisa a face em
uma visao frontal, por meio de
tracados feitos sobre fotografias pa-
dronizadas utilizando-se de medidas
lineares, angulares e proporcionais.
A face ¢ analisada em posicao de
repouso e durante o Sorriso.

A estética facial tem sido avaliada
desde a antiguidade. Naquela época,
0s conceitos de estética dependiam
mais da preferéncia tradicional ou
pessoal. A avaliacao da estética
facial ¢ subjetiva e dificil, pois nao
existe uma estética ideal tnica.

Farkas e Kolar® realizaram um
trabalho com 34 mulheres de dife-
rentes origens €étnicas, consideradas
de beleza acima da média. Dessas
mulheres, oito foram consideradas
como as mais belas em uma visao
frontal. Para o grupo com faces
atrativas obtiveram o valor de 20
mm para o comprimento do labio
superior ¢ 19,1 mm nas mais atrati-

vas. Segundo Psillakis e Lucardi* o
comprimento do labio superior deve
estar entre 17 e 23 mm. Peck, Peck
e Kataja® em estudo com adoles-
centes norte-americanas de origem
européia, encontraram o valor
médio de 21,2 mm. Para Arnett e
Bergman'?, o comprimento do labio
superior deve estar entre 19 e 22
mm. Nanda e Ghosh®” estudando a
face de mulheres jovens, leucoder-
mas encontraram como valor médio
para o labio superior, 20,96 mm. Em
nosso estudo, encontramos a média
de 21,64 mm, concordando com as
médias obtidas pelos outros autores.

Segundo Psillakis e Lucardi*',
o comprimento do labio inferior
deve estar entre 38 € 52 mm e para
Arnett e Bergman'?, entre 38 € 44
mm. Farkas e Kolar®®, obtiveram o
valor médio de 43,6 mm para as
faces atrativas e 42,1 mm para as
faces mais atrativas. O valor médio
encontrado em nossa amostra foi
de 43,15 mm, muito proximo do
encontrado na literatura.

O valor médio obtido para a altu-
ra da boca, em nosso trabalho, foi de
16,87 mm, muito proximo do valor
médio de 17,66 mm encontrado por
Ferrario et al.?

Quanto a largura da boca,
FARKAS* encontrou 50 mm.
FARKAS e KOLAR% encontraram,
nas faces atrativas, 50,8 mm e,
nas mais atrativas, 51 mm. Rigsbee
Il, Sperry e Begole** numa amos-
tra mista formada por mulheres
tratadas ortodonticamente e nao
tratadas, obtiveram uma média de
49,89 mm. Epker'® obteve o valor
médio de 55 mm. Ferrario et al.?
obtiveram 47,38 mm. Ferrario et

al.?, no primeiro grupo, obtiveram
52,4 mm e no segundo, 50,96
mm. Nanda e Ghosh" obtiveram
47,04 mm. Moss, Liney e Lowey*®
obtiveram 48,5 mm. Nossa amostra
apresentou uma média de 49,11
mm, proximo aos valores médios
encontrados na literatura.

A inclinagdo da linha da comis-
sura nos da uma nocao de simetria
da boca em relacao a face através do
paralelismo existente entre a linha
interexocanto e a linha da comis-
sura. Em nossa amostra a média
foi de 1,0 mm, o que demonstra um
equilibrio facial compativel com a
normalidade.

Farkas®, estudando adultos jo-
vens, encontrou a média de 8,4 mm
para a altura do vermelhao do labio
superior € 9,7 mm para a altura do
vermelhao do 1abio inferior. Moss,
Liney e Lowey® encontraram a mé-
dia de 8,8 mm e 9,5 mm. Em nossa
amostra, o valor médio € de 6,15
mm e 10,73 mm, respectivamente.
Isso nos leva a concluir que o labio
superior € mais fino na amostra em
questao.

Segundo Arnett e Bergman'?,
o terco médio e inferior da face de-
verao ser proporcionais e variando
entre 55 e 65 mm. Para o terco infe-
rior da face, Farkas?? obteve 66 mm.
Farkas e Kolar®, obtiveram, nas
faces atrativas, 64,9 mm e 62,6 mm
nas mais atrativas. Em nosso traba-
lho, a altura do terco médio foi de
62,24 mm e a altura do terco infe-
rior foi de 64,65 mm, muito proxima
dos valores médios encontrados por
Outros autores. A razao entre o terco
médio e inferior da face foi de 1,04.
Alguns autores consideram o tergo
médio da face a partir do nasio até o
subnasal (PSILLAKIS e LUCARDI*,
EI-MANGOURY e MOSTAFA'®).
Em nosso trabalho, consideramos
o ter¢o médio da face, da glabela ao
subnasal.

No alinhamento da ponta do na-
riz. e do mento (ponto mentoneano)
com a linha média facial tivemos
uma coincidéncia em 21 fotografias.



A ponta do nariz coincidiu com a li-
nha média facial em 31 fotografias,
em 9 fotografias o desvio variou de
0,5 mm a 1,0 mm. O ponto mento-
neano coincidiu com a linha média
facial em 24 fotografias e em 16 fo-
tografias o desvio variou de 0,5 mm
a 1,5 mm. A ponta do nariz teve
uma média de desvio de 0,27 mm
em relacao a linha média facial e o
ponto mentoneano, 0,84 mm.

O angulo da simetria facial, que
avalia o desvio do mento no senti-
do transversal, teve uma média de
0,54°, indicando que, na amostra
estudada, o desvio do mento ¢ mini-
mo e a assimetria € pouco significan-
te. Este angulo pode ser comparado
ao angulo formado entre a linha me-
diana maxilo-mandibular (Ena-Me')
e 0 plano sagital mediano (plano
perpendicular a linha zigomatica
superior (ZSD-ZSE) passando pela
espinha nasal anterior) na analise
facial frontal em telerradiografias
postero-anterior.

Segundo Viazis* o angulo da
abertura facial deve ser de 45° com
uma variacao de mais ou menos 5°.
Valores maiores deste angulo indica-
riam uma face mais larga, mais qua-
drada e, valores menores uma face
mais longa, estreita. O autor*” utiliza
duas linhas que se estendem desde
0 canto externo da orbita do lado
direito e esquerdo, passando pela
unido dos labios superior e inferior
nos cantos da boca. A intersec¢ao
dessas linhas forma o angulo da
abertura facial. Em nosso trabalho
modificamos o0s pontos anatomicos
preconizados por Viazis*®. O canto
externo da Orbita € substituido pelo
exocanto, devido a dificuldade de
uma visualizacdo precisa. O ponto
na uniao do Iabio inferior com o
labio superior nos cantos da boca €
substituido pelo ponto mentoneano.
A média encontrada para a amostra
foi de 43,75°.

0 angulo V, angulo formado pela
interseccao das linhas da direita e da
esquerda que se estendem desde o
ponto V até o gonio direito (God') e

esquerdo (Goe'), teve um valor mé-
dio de 71,5°. Esse angulo relaciona-
se com o tipo facial. Um individuo
com uma face longa tera uma dimi-
nuicao nesse angulo e uma face cur-
ta tera um aumento. Novos estudos
deverao ser feitos, com os diferentes
tipos faciais, para determinar o valor
médio para cada um deles (meso,
dolico e braquifacial).

A simetria entre o lado direito e
esquerdo da face, medida por meio
da diferenca entre os angulos for-
mados pela linha Ex-Go’ e a linha
Zy'-Go' do lado direito e esquerdo da
face, teve uma média de 1,3°, reve-
lando faces clinicamente simétricas.
Esta medida pode ser comparada
com a simetria postural utilizada na
andlise facial frontal em telerradio-
grafias postero-anterior.

Para o indice facial, Farkas®
obteve em sua amostra a média
de 86,2. Farkas e Kolar*® encon-
traram nas faces atrativas a média
de 86,6 € nas mais atrativas, 85,7.
Em nosso trabalho, obtivemos uma
média de 85,38, o que indica que a
média da amostra foi mesofacial e,
aproximadamente, a mesma média
encontrada pelos outros autores. Do
total da amostra, 2,5% eram braqui-
facial severo, 35% braquifacial, 55%
mesofacial, 5% dolicofacial e 2,5%
dolicofacial severo.

A média da proporcao entre a
altura da face média e a altura da
face inferior foi de 1:1,04. Segundo
0s padroes classicos de proporciona-
lidade facial, a proporcao ideal é de
1:1, estando pois a amostra muito
proxima do ideal.

Cummins, Bishara, Jakobsen's
testaram a confiabilidade das medi-
das fotogramétricas. Os resultados
mostraram que em 17% das medi-
das feitas pelo mesmo examinador o
erro foi maior que 1 mm ou 1°. Para
Bishara, Jorgensen, Jakobsen®® a
magnitude do erro intra-examinador
foi de 0,5 mm ou menos em 79%
das medidas, e 96% das medidas
apresentaram menos de 1 mm de di-
ferenca. Bishara et al.” relataram, em

seu estudo, que nas fotografias fron-
tais, o comprimento do labio inferior
(Es-Me") foi menos confiavel que as
outras medidas, devido a dificuldade
de localizacao do ponto mentone-
ano. A largura da boca também
mostrou relativamente mais variabi-
lidade devido as sombras do angulo
da boca ou devido ao movimento do
labio. Para Strauss‘® a margem clini-
ca aceitavel para a reprodutibilidade
foi de 1 mm em medidas lineares e
2° em medidas angulares.

Em nosso estudo, o teste de con-
fiabilidade foi realizado pelo mesmo
examinador utilizando o desvio pa-
drao do erro®!, e nao ultrapassou 1
mm em 100% das medidas lineares.
Com relagao as medidas angulares,
tivemos um valor maior do desvio
padrao do erro®! para algumas medi-
das que envolviam os pontos gonio
tegumentar (direito e esquerdo) de-
vido a dificuldade na determinacao
deste ponto, mas nenhuma delas
ultrapassou 1,5°. Portanto, as medi-
das utilizadas em nossa analise sao
confiaveis.

A analise facial em fotografias
frontais padronizadas pode ser
utilizada como auxiliar importante
no diagnostico e planejamento do
tratamento ortoddntico e cirtirgico,
permitindo uma avaliagdo quanti-
tativa antes e durante o tratamento,
bem como apresentando-se como
um método confidvel para compara-
¢oes entre 0 pré e 0 pos-tratamento.
Entretanto, é importante ressaltar
que ela nao dispensa a avaliacao
clinica e radiografica da face do
paciente.

CONCLUSOES

Apb6s a exposicao e discussao
dos resultados, parece licito concluir
que:

1. Os padroes médios de nor-
malidade para as variaveis da ana-
lise da fotografia frontal em repouso
da amostra estudada foram: (Quad.
1)

2. Algumas das medidas uti-
lizadas em nosso trabalho se asse-



melham as encontradas na literatura
e outras diferem muito. A origem da
amostra utilizada e a metodologia
colaboraram para esta divergéncia
de resultados. Com uma padroniza-

¢ao da metodologia, como sugerida
em nosso trabalho, podemos fazer
comparagoes de trabalhos com
amostras da mesma origem étnica e
de origens étnicas diferentes.

3. Todas a variaveis mostraram-
se confiaveis apds a repeticao das
medicoes.

4. Proposicao de uma analise fa-
cial frontal em fotografias. (Quad. 2)

VARIAVEL “REAL”

Comprimento do labio sup. (Sn-Es)
Comprimento abio inf.-mento (Es-Me’)
Ext. do vermelhdo do labio sup. (Ls-

Ext. do vermelhdo do labio inf. (Es-Li)
Altura da boca (Ls-Li)
Inclinagdo da linha da comissura
Altura do tergo médio (GI’-Sn)
Altura do tergo inferior (Sn-Me’)
Largura da boca (Abd-Abe)
Alinham. da Lmf-ponta do nariz
Alinham. da Lmf-ponta do mento
Angulo da simetria facial
Angulo da abertura facial modificado

Simetria entre o lado direito

Indice facial
Proporgao GI’-Sn e Sn-Me’

e esquerdo da face

MEDIA OBTIDA NA MEDIDA
FOTOGRAFIA
11,91 21,64
23,73 43,15
3,38 6,15
Es)
5,90 10,73
9,28 16,87
0,55 1,00
34,23 62,24
35,56 64,65
27,01 49,11
0,15 0,27
0,46 0,84
0,54 0,54
43,75 43,75
Angulo v 71,50 71,50
1,30 1,30
85,38 85,38
1,04 1,04

Quadro 1 - Fotografia frontal em repouso

01 - Comprimento do labio superior ( Sn-Es)
02 - Comprimento labio inferior-mentoneano ( Es-Me’)
03 - Extensdo do vermelhdo do labio superior (Ls-Es)
04 - Extensdo do vermelhdo do labio inferior (Es-Li)
05 - Inclinagdo da linha da comissura
06 - Alinhamento da linha média facial :

07 - Angulo da simetria facial
08 - Angulo da abertura facial modificado
09 - Angulo V

I - ANALISE FACIAL FRONTAL EM REPOUSO

ponta do nariz
mentoneano

11- Indice facial - =

10 - Simetria entre o lado direito e esquerdo da face

~ o~~~ ~
— — —

12 - Altura da face média (GI’-Sn)
Altura da face inferior (Sn-Me’)

Prop.=

dolicofacial severo
dolicofacial
mesofacial
braquifacial
braquifacial severo

Quadro 2 - Analise Facial em Repouso



Abstract

Considering the importance of
the frontal facial analysis in the di-
agnosis, the purpose of this research
is to present a frontal analysis using
standardized photographs, in rest
position and during the smile, as an
aid in the diagnosis and planning of
the orthodontic and surgical treat-
ment as well as in the evaluation of
treatment results. The sample con-
sisted of 40 white female subjects
with a mean age of 22 years old,
pleasant face, normal occlusion,
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