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Resumo

Objetivo: avaliar a concordincia entre a Anélise Facial Subjetiva, proposta por Capelozza Filho,
e a Analise Cefalométrica de Tecidos Moles, de Arnett e McLaughlin. Métodos: fotografias de
frente e de perfil e telerradiografias em norma lateral padronizadas de 50 individuos, com média

de idade de 24 anos e 1 més, foram utilizadas para essa avaliacdo. Verificou-se, também, nos

individuos classificados como Padrio I, a correspondéncia dos valores médios e desvios-padrio

das medidas obtidas com os valores normativos da Analise Cefalométrica de Tecidos Moles para
os individuos com harmonia facial. Resultados: constatou-se, em individuos do Padrdo I, que os
labios sempre se encontram a frente da Linha Vertical Verdadeira e que, apesar de grandes varia-

¢des do ponto pogdnio, o equilibrio facial ainda se mantinha. Conclus&o: os resultados demons-

traram que a Anilise Facial Subjetiva é um método eficiente na classificacio do padrio facial.
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INTRODUCAO

Desde os primoérdios da evolu¢io humana, a
estética facial tem desempenhado um importante
papel na sociedade. Esse fato pode ser observado
de diversas maneiras, desde as mais antigas civili-
zacdes, como a egipcia, ha mais de 5.000 anos, por
meio das artes, sendo que as pinturas e esculturas
traduziram a melhor forma de expressio dos valo-
res e do senso de beleza de cada época.

Em qualquer filosofia de tratamento ortodonti-
co existe, também, a preocupacdo com a harmonia
das formas faciais, por isso esse tema tornou-se tao
essencial em nossa area de atuacdo®. A Ortodontia
foca o tratamento em diversos aspectos, dentre os

quais devem estar sempre relacionadas a posicio
dentéria e a face de cada individuo. No inicio do
século XX, grande parte das pesquisas se preocu-
pava somente com a posicao dos dentes em relacdo
as suas bases 6sseas, e o diagnostico e planejamento
dos casos ortoddnticos se ativeram basicamente a
cefalometria. Com isso, as anélises cefalométricas
tiveram um grande desenvolvimento e intimeros
foram os pesquisadores que criaram suas proprias
analises, as quais levaram seus respectivos nomes,
como Ricketts® e Tweed?. Essas analises torna-
ram-se Gteis no planejamento ortoddntico, porém,
verifica-se que os valores normativos nem sempre
condizem com padrdes individuais ideais’.
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A crescente valorizagdo da estética, a grande
variabilidade étnica e o avanco da cirurgia ortog-
natica criaram novos pontos de vista na Ortodon-
tia contemporanea. Com isso, houve a necessidade
de valorizar a face de cada paciente, individual-
mente, para a planificacio do tratamento. Avaliar a
beleza e a harmonia de um rosto é algo complexo,
pois trata-se de uma meta de cariter subjetivo e,
portanto, bastante pessoal. Além disso, uma face
harmoniosa ndo é necessariamente agradavel''.

Na atualidade, as analises faciais tegumenta-
res tém sido objeto de estudos, nio somente no
diagnéstico e planejamento do tratamento de
casos ortodontico-cirargicos, mas também de
casos puramente ortodonticos ou, ainda, com a
possibilidade da associacio a Ortopedia Funcio-
nal. A cefalometria radiografica estd consagrada
como um exame complementar de fundamental
importancia para a avaliacdo das condi¢des den-
toesqueléticas; entretanto, o estudo das relacdes
tegumentares da face com os perfis 6sseo e denté-
rio tem despertado interesse crescente, no senti-
do de aliar o tratamento ortoddntico as mudancas
que envolvem a estética da face. Capelozza Filho®
propds que os ortodontistas levem em conside-
racao padroes subjetivos na analise facial, distan-
ciando-se dos padrdes rigidos que a cefalometria
impde. O autor sugeriu que os pacientes devem
ser tratados de acordo com o seu padrio facial,
para que o tratamento ortoddntico e a contengao
sejam mais eficientes. Apesar de ser extremamen-
te atual e amplamente utilizada, a analise facial
recebe muitas criticas sobre sua fidelidade como
um meio de diagndstico.

Assim sendo, a apresentacdo, na literatura or-
todontica, de uma nova proposta de avaliacio
subjetiva dos componentes faciais relacionados
aos dentérios® remete a necessidade da verifica-
¢do de sua eficicia de aplicacio em diagnosticos
e avaliacdes de resultados obtidos nos tratamen-
tos ortodonticos. Neste contexto, o presente es-
tudo teve como objetivos: avaliar subjetivamente
o padrio facial dos individuos com a utilizagao
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da Analise Facial Subjetiva; avaliar cefalometri-
camente o perfil tegumentar dos individuos por
meio da Analise Cefalométrica de Tecidos Moles
(ACTM), proposta por Arnett e McLaughlin?; ve-
rificar se h4 ou ndo concordéncia entre essas duas
classificacdes; e avaliar quantitativamente, com a
ACTM, a posicio da maxila, dos ldbios, da man-
dibula e do pogonio, em relacdo a Linha Vertical
Verdadeira (LVV), nos pacientes com harmonia
facial, no Padrio I.

MATERIAL E METODOS

A amostra constituiu-se de 50 fotografias de
frente e 50 de perfil, e 50 telerradiografias de per-
fil, pertencentes a 22 pacientes do género masculi-
no e 28 do género feminino tratados na clinica do
programa de pos-graduacdo em Odontologia, drea
de concentracio em Ortodontia, da Universidade
Metodista de Sio Paulo (UMESP), selecionados
de acordo com os seguintes critérios:

1) Documentacdo de pacientes com cresci-
mento finalizado (a média de idade foi de 24 anos
e 1 més).

2) Documentacdes padronizadas: as telerra-
diografias em norma lateral e fotografias foram
obtidas de acordo com as normas estabelecidas no
departamento da referida institui¢io, com o pa-
ciente em Posicdo Natural da Cabeca (PNC)'7?!,

Os individuos da amostra foram, primeiramen-
te, classificados empregando-se a Analise Facial
Subjetiva visual, utilizando-se as fotografias fron-
tais e laterais, conforme o padrio facial® (Fig. 1,
2, 3). Apo6s uma semana, as telerradiografias em
norma lateral foram tracadas utilizando a ACTM?,
que avalia o terco inferior da face, verificando a
relacdo entre a maxila e a mandibula, tendo como
referéncia a Linha Vertical Verdadeira.

Os tracados cefalométricos foram efetuados
manualmente. As grandezas medidas pela ACTM
foram obtidas pela distancia linear entre cada um
dos pontos até uma projecio da Linha Vertical
Verdadeira (LVV) passando pelo ponto subnasal
(Fig. 4). Avaliou-se também o angulo nasolabial.
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i
FIGURA 1 - Paciente Padrao I: face equilibrada, selamento labial passivo e boa relagdo maxiloman-
dibular. A mé oclusdo apresenta carater puramente dentario.

FIGURA 2 - Paciente Padrdo Il: mé ocluséo resultante da relagdo sagital com degrau distal entre a
maxila e a mandibula.

FIGURA 3 - Paciente Padrdo Ill: ma oclusdo resultante de degrau sagital diminuido entre a maxila
e a mandibula.
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FIGURA 4 - Pontos cefalométricos utilizados na ACTM.

Analise estatistica

O erro metodologico foi verificado em 20% da
amostra, com selecio aleatoria, apés um intervalo
de 30 dias. Calculou-se o erro sistemético com a
aplicacdo do teste t pareado, com nivel de signifi-
cancia de 5%. O erro casual dos valores obtidos em
tempos distintos foi estimado de acordo com a for-
mula proposta por Dahlbergh!2. Em ambos os testes
verificou-se auséncia de significAncia estatistica.

Para possibilitar a compara¢io dos dois méto-
dos diagnosticos, foi necessirio torni-los equiva-
lentes. Para que fosse possivel verificar a concor-
dancia entre as duas anélises, a ACTM recebeu
uma classificacio semelhante a analise do padrio
facial: I, II ou III, de acordo com os valores cefalo-
meétricos obtidos e a norma proposta pelos auto-
res. Os pacientes que apresentaram valores proxi-
mos a norma foram classificados como I, aqueles
referentes ao excesso de maxila ou retrusio man-
dibular foram classificados como II e os pacien-
tes com falta de maxila ou excesso de mandibula
foram classificados como III. Desse modo, criou-se
uma classificacdo que compatibilizasse os méto-
dos. Para avaliacdo da concordancia entre o padrio
subjetivo e o padrio estabelecido pela ACTM, uti-
lizou-se a estatistica de Kappa, estabelecendo-se
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um intervalo de confianca de 95%. Em todos os
testes, valores de p < 0,05 indicam significAncia
estatistica. Os célculos foram efetuados usando-se
o software Statistica for Windows (StatSoft, Inc.,
EUA). Para a verificagdo das médias de cada valor
estudado, nos pacientes classificados como Padrio
[, foram empregados os programas EpiData (Epi-
Data Software, Dinamarca) e Epi Info (Centers
for Disease Control and Prevention, EUA).

RESULTADOS E DISCUSSAO
Padrao facial

Ao diagnosticar os pacientes, é imprescindivel
considerar e avaliar subjetivamente o padrio fa-
cial, sendo esse definido como “a configuracio da
face através do tempo”®. Ao utilizar esse método
diagnostico, o ortodontista estara avaliando as ca-
racteristicas faciais estabelecidas geneticamente,
ou seja, independentemente da intervencdo or-
todéntica, o padrio facial permanecerad o mesmo,
da infincia até a fase adulta’®. Além disso, muitos
pesquisadores afirmam que efetuar um diagnosti-
co ortoddntico tendo como base somente os mo-
delos de gesso, telerradiografias em norma lateral
e tracados cefalométricos ¢ um procedimento ina-
dequado quando se deseja um tratamento integral
da face7,]0,l4,21,25,27.

A utilizagdo de fotografias no diagnéstico orto-
dontico é essencial, pois retrata a face do paciente
de uma maneira mais correta. Para que o padrio
facial subjetivo possa ser avaliado corretamente, é
fundamental que as fotografias sejam de boa qua-

151921 Qutro fator impor-

lidade e padronizadas
tante para que o padrio da face de cada individuo
seja classificado de maneira fidedigna é o treina-
mento dos profissionais. O método diagndstico de
observacdo deve ser estudado e praticado repeti-
damente, para que se torne um método passivel
de classificacdo®.

No presente estudo, verificou-se que, ao ana-
lisar-se estatisticamente a concordancia entre es-
tes dois métodos diagndsticos propostos — o Pa-

drdo Facial (Graf. 1) e a Analise Cefalométrica de
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GRAFICO 1 - Distribuigdo dos padrdes faciais segundo a Analise Facial
Subjetiva.
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GRAFICO 2 - Distribuigdo dos padrdes faciais sequndo a ACTM.

TABELA 1 - Resultado do teste de concordancia entre a Anélise Facial
Subjetiva e a Anéalise Cefalométrica de Tecidos Moles.

classificacio KAPPAEST. valordep graude concordancia

| 0,4048 0,0042 bom
Il 0,5453 0,0001 bom
1l 0,3811 0,007 fraco

Tecidos Moles (Graf. 2) — houve boa concordancia
nos pacientes classificados como Padrio I e II, po-
rém a concordancia para o Padrdo III apresentou-
se estatisticamente fraca (Tab. 1).

Em relacio aos resultados para os Padrdes I e
II, esses ndo corroboram com aqueles apresenta-
dos por Brandao, Dominguez-Rodriguez e Cape-
lozza Filho®, os quais apresentaram auséncia de
significAncia estatistica para a posi¢io da maxila
e mandibula. Porém, a presente pesquisa avaliou
primeiramente o padrao facial do paciente, diferin-
do do estudo de Brandao, Dominguez-Rodriguez
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e Capelozza Filho®, que avaliou as caracteristicas
morfoldgicas em uma amostra de individuos Classe
II, divisao 1°. Essa discordincia pode ter ocorrido
pelos seguintes motivos: a metodologia de selecdo
da amostra ser distinta, o treinamento e experi-
éncia do profissional ao classificar o padrio facial
dos individuos e a idade da amostra. Nesse estudo,
todos os pacientes foram selecionados levando-se
em consideracdo a idade — o paciente mais jovem
tinha 15 anos de idade e ja havia finalizado o cres-
cimento, ja que um crescimento remanescente po-
deria suscitar dvida na determinacio do padrio
facial no momento do diagnostico.

Para os individuos classificados como Padrao
III%, houve concordancia estatisticamente fraca,
podendo isso ter ocorrido em funcio do peque-
no numero de pacientes deste padrio presentes
na amostra estudada. Como pode ser observado
no gréfico 1, apenas 10% da amostra foram classi-
ficados no Padrio III, sendo que o Padrio I foi re-
presentado por 38% e o Padrao II apresentou 52%
do total da amostra, porém verifica-se distribuicio

TABELA 2 - Frequéncia, média e desvio-padréo para as medidas da face
para o género feminino dos individuos Padrao I.

medidas da face frequéncia valores médios
A-LW 9 -1,6 £0,96mm
ALS-LWV 9 3,6 +3,02mm
ALI-LVV 9 3,1+22mm
B'-LVV 9 -5,2 + 2,6mm
Pog’-LVV g -4,1 £ 6,2mm
ANL 9 101,1 £ 12,15°

TABELA 3 - Frequéncia, média e desvio-padrao para as medidas da face
para o género masculino dos individuos Padrao I.

medidas da face frequéncia valores médios
A-LWV 10 -1,88 +2,08mm
ALS-LVV 10 2,44 +3,08mm
ALI-LVV 10 0,77 + 4,08mm
B'-LVV 10 -10+3,7mm
Pog'-LVV 10 -7,2 + 4,6mm
ANL 10 97 +19,89°
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semelhante na populagio.

Analisando-se a distdncia do Ponto A-LVYV,
como observa-se nas tabelas 2 e 3, o valor médio
encontrado no presente estudo para o género femi-
nino foi de -1,6 + 0,96mm. Para o género masculi-
no a média dessa distancia foi de -1,88 + 2,08mm,
revelando uma maior protrusio do ponto A’ para o
género feminino. Esses resultados demonstram que
ha uma concordancia entre as medidas verifica-
das nesse estudo e aquelas constatadas por outros
autores*'®?. Em relacio a projecio labial, foi en-
contrado para o género feminino um valor de 3,6
+ 3,02mm em rela¢do a Linha Vertical Verdadeira
para os ldbios superiores e 3,1 + 2,2mm para os
ldbios inferiores em relacdo & mesma linha, repre-
sentando, assim, valores muito proximos daqueles
verificados por Arnett e McLaughlin* (3,7mm +
1,2 e 1,9 + 44mm) e concordando também com
os resultados do estudo de Lopes'® (2,1 + 1,2mm),
o qual avaliou uma populacio brasileira. Os valo-
res médios encontrados para o género masculino
foram de 2,44 + 3,08mm para o labio superior e
0,77 + 4,08mm para o labio inferior, corroborando
os resultados de Arnett e McLaughlin* (3,3mm e
Imm, respectivamente) e Lopes' (2,1 £ 1,2mm),
porém discordando de Epker, Stella e Fish'> (Omm
e 2mm). E importante observar que os valores
encontrados para a projecio dos labios superiores
foram de 3,6mm nas mulheres e 2,44mm nos ho-
mens, mostrando que, em individuos que apresen-
tam perfil facial equilibrado, os labios sempre se
encontram 2 frente da Linha Vertical Verdadeira.
Esse fato confirma as afirmativas de alguns auto-
res, os quais sugerem que a sociedade hoje apre-
cia individuos com labios e um perfil facial mais
protruso®4610.23,

Ao se avaliar a distdncia do ponto B’ a Linha
Vertical Verdadeira, os seguintes valores foram en-
contrados: -5,2 + 2,6mm para o género feminino
e -10 £ 3,7mm para o género masculino. A nor-
ma verificada por Arnett e McLaughlin* é quase a
mesma daquela encontrada para o género femini-
no (-5,3mm) e também proxima aquela verificada
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para o género masculino (-7,1mm). Analisando
o desvio-padrio, observa-se uma grande variagio
na posi¢do do ponto B’, confirmando que, mesmo
com varia¢des na posicao mandibular, hd uma ma-
nutencio do equilibrio facial.

Com relacio a distdncia do pogdnio mole a Li-
nha Vertical Verdadeira, foi encontrado um valor
de -4,1 + 6,2mm para o género feminino e -7,2
+ 4, 6mm para o género masculino. Os resultados
relacionados 3 amostra para ambos os géneros
concordam com os valores médios preconizados
por Arnett e McLaughlin* (-2,6 = 1,9mm e -3,5
+ 1,8mm) e também com os resultados de alguns
pesquisadores?*®. Acredita-se que uma grande
amplitude da distdncia do ponto Pog’ a Linha Ver-
tical Verdadeira se deu pelo critério de selecio da
amostra, j4 que a amostra desenvolvida por Arnett
e Bergman??® foi composta por modelos fotogra-
ficos e a desse estudo constitui-se de individuos
classificados como harmoniosos pelo método visu-
al de Capelozza Filho®, sem levar em consideracio
critérios de beleza. No género feminino, a posicio
do pogdnio mole em relacdo a Linha Vertical Ver-
dadeira apresentou valores entre -16mm e 3mm
e no género masculino de -11mm e -Imm. Com
isso, é muito importante salientar que o equilibrio
facial constatado pelo método visual em fotogra-
fias de frente e perfil ¢ alcancado com diferentes
posicdes do pogdnio mole no sentido antero-
posterior.

O angulo nasolabial pode sofrer alteracoes
expressivas com o tratamento ortoddntico, por
isso é tdo importante observa-lo no momento do
diagnostico e do planejamento ortoddntico. Neste
estudo foi verificado um valor de 101,1 + 12,15°
para o género feminino e 97 + 19,89° para o gé-
nero masculino, os quais concordam com varios
autores®!31922,

Com os resultados obtidos e a observacio dos
estudos presentes na literatura, pode-se conside-
rar que a Analise Facial Subjetiva é um método
valido e eficiente na classificacio do padrio facial.
Existe aplicabilidade do método, desde que haja

86 Maringa, v. 14, n. 2, p. 81-88, mar./abr. 2009



um conhecimento tedrico e treinamento adequa-
do para a classificacio dos individuos. A utilizagio
clinica que essa analise proporciona pode acres-
centar muito ao diagnoéstico e ao planejamento or-
todéntico, j& que a configuracio facial do paciente
esta sendo considerada e respeitada. No ambito
cientifico, esse estudo contribui no sentido de fide-
lizar a adi¢do de mais uma analise facial; as quais,
na atualidade, sdo reconhecidas como de extrema
importincia no arsenal de recursos de diagnéstico
e planejamento dos casos ortodonticos.

Sugere-se, para trabalhos futuros, que se utilize
uma amostra maior, para verificar a concordincia
entre essas analises nos pacientes com o Padrio III,
ja que, em alguns casos, existe uma dificuldade em
classificar os pacientes desse padrio. Por exemplo,
0s pacientes que apresentam crescimento vertical
(dolicofaciais), muitas vezes, ao serem analisados
em vista lateral, geram duavidas, pois apresentam
perfil reto, em relacio aqueles individuos padrao
IIl braqui e mesofaciais. Além disso, seria interes-
sante possuir mais ortodontistas classificando os
individuos, ja que esse ¢ um método subjetivo.

FERES, R.; VASCONCELOS, M. H. F.

CONCLUSAO

Com base na metodologia empregada e nos re-
sultados obtidos conclui-se que:

- Os valores observados para o ponto A’, ALS,
ALIL ponto B’, ponto Pog’ e ANL, para a amostra
do Padrdo I, concordaram com aqueles verificados
na Anilise Cefalométrica de Tecidos Moles.

- Todos os individuos do Padrio I apresentaram
os labios superior e inferior a frente da Linha Ver-
tical Verdadeira.

- A mandibula e o pogdnio, mesmo apresen-
tando varia¢cdes, mantiveram a harmonia facial.

- Houve concordancia da Analise Facial Subje-
tiva e da Analise Cefalométrica de Tecidos Moles
para os Padrées I e I1.

Enviado em: agosto de 2006
Revisado e aceito: setembro de 2006

Comparative study between the Subjective Facial Analysis and the Soft Tissue
Cephalometric Analysis on the orthodontic diagnosis

Abstract

Aim: To evaluate the agreement between the Subjective Facial Analysis, proposed by Capelozza Filho, and the
Soft Tissue Cephalometric Analysis, proposed by Arnett and McLaughlin. Methods: Fifty standardized frontal and
lateral photographs and fifty cephalometric x-rays were used, in a sample with a mean age of 24 years and 1 month.
After that it was verified, on the Pattern | patients, the correspondence of the values found on this sample with the
ones proposed by the Soft Tissue Cephalometric Analysis normative values. Results: It was demonstrated that the
lips are always positioned ahead the True Vertical Line, and that, despite the variation of the pogonion point, the
facial equilibrium is still maintained. Conclusion: The results related to the Subjective Facial Analysis showed that
this is a valid and efficient method of Facial Pattern classification.

Keywords: Facial analysis. Cephalometry. Soft tissue.
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