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1- Introducao

selecdo do tamanho dos dentes artificiais

para proteses totais € um procedimento

complexo quando nédo existem dentes
anteriores  remanescentes ou  registros  pré-extracdo.  Muitos
autores!’22:36444953 tam  comentado a respeito das dificuldades na
escolha de dentes artificiais que sejam aceitaveis para 0s pacientes
desdentados totais, pois erros nesta etapa do tratamento freqientemente
resultam em rejeicdo das préteses pelos pacientes, apesar de elas terem
sido bem confeccionadas e de estarem confortaveis e eficientes®.

Na auséncia de dentes anteriores remanescentes ou
registros pré-extracdo, varios meétodos baseados em medidas
antropométricas tém sido utilizados. Esses métodos sdo o ponto de
partida no processo de selecdo dos dentes artificiais realizado pelo
cirurgido-dentista®®.

Entre os métodos de selecdo da largura dos dentes
artificiais anteriores de proteses totais, existem aqueles que se
fundamentam na posicdo dos caninos superiores, como é o caso dos
métodos da largura nasal, da projecdo das comissuras bucais, do centro

da papila incisiva e da margem posterior da papila incisiva, os quais
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podem ser aplicados com relativa facilidade e rapidez na clinica e
possuem uma importante documentacéo cientifica.

Segundo o método da projecdo das comissuras bucais
(WILLIAMS®, 1907), a projecdo das comissuras sobre o plano de
orientagdo superior determina o local das superficies distais dos caninos
superiores. Para a obtencdo da largura dos seis dentes anteriores, a
medida entre as distais dos caninos deve ser tomada seguindo-se a
curvatura do plano de cera.

O método da largura nasal (SCOTT®!, 1952) preconiza
gue a projecao das asas do nariz sobre o rolete de cera superior, por meio
de duas linhas paralelas a linha mediana, determina o local das pontas de
cuspide dos caninos superiores. Portanto, o método da largura nasal
determina a distancia em linha reta entre as cuspides dos caninos, porém,
essa distancia deve ser mensurada em curva sobre o rolete de cera para
a obtencéo da largura dos seis dentes anteriores.

De acordo com o método do centro da papila incisiva
(SCHIFFMAN®®, 1964), uma linha passando pelo centro da papila,
perpendicular a linha mediana, determina o local das pontas de cuspide
dos caninos superiores. Ja de acordo com o método da margem posterior
da papila incisiva (GROVE & CHRISTENSEN", 1989), uma linha
passando junto a margem posterior da papila determina a posicdo das
faces distais dos caninos superiores. Em ambos os métodos, as

referéncias determinadas pela papila (cuspides ou faces distais dos
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caninos) devem ser transportadas para o rolete de cera superior e, a
distancia entre elas, mensurada em curva para a obtencao da largura dos
seis dentes anteriores.

Com relacdo ao método da projecdo das comissuras
bucais, alguns trabalhos®>1#3349% tam demonstrado ndo haver correlacéo
consistente entre as comissuras e as distais dos caninos superiores. A
maioria dos estudos a respeito do método da largura nasal também

contesta sua validade!?1":?2°3%  Em contra-partida, véarios trabalhos'*?"

364850 gobre 0s métodos da papila incisiva tém demonstrado haver poucas
diferencas entre a posicéo real dos caninos e a posicdo estimada pelos
métodos.

Apesar da importancia dos trabalhos comentados no
paragrafo anterior, chamam a atencdo as caracteristicas raciais dos
grupos amostrais neles utilizados. Neste aspecto, a maiorial*49:53:54°6
utilizou-se de amostras compostas por individuos brancos ou, entdo,

1733 ainda, ndo informam as

predominantemente por brancos!?. Outros
caracteristicas raciais da amostra utilizada, apresentando, entretanto,
fotografias ilustrativas com individuos brancos, o que leva o leitor a supor
ser esta a composicado da amostra.

O fato de os métodos de selecdo dos dentes artificiais

serem largamente baseados em grupos de individuos brancos € objeto de

critica na literatura>1%4%41 poucos sdo os trabalhos na area de prétese
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dentéaria, relacionados a selecéo dos dentes artificiais®*32123:26:2731

,» que
utilizaram outros grupos raciais.

Nesta linha, JOHNSON®® (1992) comenta que a literatura
relacionada a protese dentaria parece pertencer unicamente a raca
branca. Assim, baseando-se em dados constantes na literatura
ortodbntica, o autor chama a atencdo dos protesistas para varias
diferencas, relacionadas basicamente a posicéo e disposi¢do dos dentes,
existentes entre algumas ragas, e discute as implicacbes estéticas e
protéticas das mesmas. Alerta, ainda, para a necessidade de pesquisas
adicionais relacionadas ao tamanho, forma e cor dos dentes em diferentes
grupos raciais.

Obviamente, as diferencas fisicas existentes entre as
diversas racas ndo estdo limitadas somente a posicdo e disposicdo dos
dentes. LAVELLE?® (1972) demonstrou que a largura mésio-distal dos
dentes em negros é maior do que em asiaticos e que, em asiaticos, é
maior do que em brancos. Na verdade, muitas sdo as caracteristicas
fisicas que diferem um grupo racial de outro, e varias das mesmas devem
ser levadas em consideracdo nos planejamentos protéticos.

Neste contexto, observando-se a composicdo da
sociedade brasileira atual, depreende-se claramente que as conclustes
dos trabalhos relativos aos métodos de selecdo de dentes artificiais para

proteses totais, constantes na literatura, ndo podem ser entendidas como

vélidas para a totalidade da populacdo de nosso pais, a qual é constituida
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por racas puras e também miscigenadas®*“*®. De acordo com a Pesquisa
Nacional por Amostra de Domicilios de 2001, realizada pelo IBGE'®, a
populacdo brasileira estd constituida de 53,4% de brancos, 40% de
pardos (mulatos, cafuzos, caboclos, mamelucos e mesticos de negros
com pessoas de outras ragas), 5,6% de negros e 0,6% de outras etnias.
Mediante este quadro, conclui-se que, para 0S grupos
raciais existentes na sociedade brasileira, existe a necessidade de
realizacdo de pesquisas que visem determinar serem adequados ou n&o
0os métodos de selecdo de dentes artificiais para pacientes desdentados

totais.
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2- Revisao da literatura

m 1907, com o intuito de tornar mais

facil para os cirurgides-dentistas a

selecdo de dentes artificiais que
fossem compativeis com as faces dos pacientes, WILLIAMS® estabeleceu
uma técnica na qual a projecdo das comissuras bucais em repouso sobre 0s
planos de orientagdo determinava as faces distais dos caninos superiores de
proteses totais. Para tal, esses planos deveriam ser confeccionados e
ajustados adequadamente em relagdo a forma e a altura e, estando o
paciente com os labios em repouso, a projecdo das comissuras bucais
deveria ser marcada sobre o rolete de cera superior com linhas verticais.
Assim, poderiam ser localizadas as superficies distais dos caninos.
Removiam-se as bases de prova da boca e a distancia entre as duas
marcacOes deveria ser mensurada posicionando-se uma régua flexivel
seguindo a curvatura do rolete de cera, obtendo-se a largura mais desejavel
dos seis dentes anteriores. Seguindo-se um principio similar, poderiam
também ser obtidos os comprimentos dos incisivos centrais superiores,
fazendo-se com que o paciente levantasse o labio superior até onde fosse

confortavel e marcando-se no rolete de cera uma linha, denominada ‘linha
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alta do sorriso”. Para a obtencdo do comprimento dos centrais, deveria ser

medida a distancia dessa linha a borda oclusal do rolete de cera.

WRIGHT®?, em 1936, propds que a selecdo dos dentes
artificiais para proteses totais fosse determinada pelo espaco disponivel,
analisado em trés dimensfes: largura no sentido vestibulo-lingual (espaco
entre os labios ou bochechas e a lingua); comprimento no sentido mésio-
distal (a partr da linha média, até o inicio das tuberosidades) e altura
(distancia entre os rebordos superior e inferior na dimensdo vertical de
ocluséo estabelecida). No caso dos dentes anteriores superiores, 0 espaco
disponivel deveria ser limitado, no sentido mésio-distal, pelas superficies
distais dos caninos, marcadas sobre os roletes de cera baseando-se na
posicdo das comissuras bucais. Com o auxilio de uma régua flexivel, a
distincia entre as marcacOes deveria ser mensurada em curva para se
determinar a largura dos seis dentes anteriores. Em relacdo a altura desses
dentes, a linha alta do sorriso, também marcada sobre o rolete, determinaria

a altura do incisivo central.

SEARS®?, em 1938, relacionou a largura dos seis dentes
anteriores superiores com a largura da face, afirmando que, para a obtencdo
de préteses totais com aparéncia natural, a largura desses dentes deveria

corresponder a pouco menos de um terco da largura facial mensurada ao
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nivel dos 0ssos zigomaticos. Assim, para a obtencdo da largura dos seis
dentes artificiais anteriores, a largura da face deveria ser mensurada e o
valor obtido, dividido por 3,3. Para se determinar a largura do incisivo central,

0 valor obtido para a largura da face deveria ser dividido por 18.

No ano de 1948, HARPER' afirmou que, quando os dentes
artificiais eram montados baseando-se na localizacdo da papila incisiva,
obtinha-se sua posicéo correta, resultando em funcdo adequada e aparéncia
agradavel para a prétese total. Comentou, ainda, que a utilizacdo da papila
incisiva na determinacdo da posicdo dos dentes artificiais nunca havia sido
mencionada nos livros de texto sobre prétese, embora alguns estudos ja
tivessem sido realizados a respeito. Tais estudos demonstraram, segundo o
autor, que a distancia da papila as bordas incisais e colos dos incisivos
centrais variava, nos planos horizontal e vertical, de individuo para individuo,
porém, se fossem realizadas mensuracdes da distancia horizontal entre as
bordas incisais e o0 centro da papila, seriam encontrados valores entre 5 mm
e 8 mm. Foi também constatado que, se um plano vertical fosse projetado
cruzando o centro da papila e passasse pela metade anterior dos caninos, a
porcdo anterior do arco dentério teria um contorno normal. JA se esse plano
passasse pela metade distal dos caninos, o arco seria mais plano. Nao foram
encontradas mudangas no posicionamento ou nas dimensbes da papila

incisiva ou rafe palatina mediana em mensuragdes realizadas antes e apos
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extracOes dentarias. Baseado nesses estudos, o0 autor apresentou uma
técnica para a reproducdo da posicdo natural dos incisivos centrais a partir
da papila incisiva, utilizando um registro anterior do paciente; no caso, um

modelo dentado. Para tal, foi proposta a utilizacgdo de um Calibrador Dentario

para o estabelecimento das distancias vertical e horizontal da papila incisiva
a borda incisal dos incisivos centrais e a utilizacdo do mesmo dispositivo para
a transferéncia dessa distancia ao modelo desdentado. Na sequéncia, foram
também descritas técnicas de utilizacdo da papila incisiva para o
estabelecimento da altura do plano oclusal e registro da dimenséo vertical de

oclusao.

Em 1951, FRENCHY, considerou vélida a utiizacdo de
registros pré-extracdo ou a observacdo de -caracteristicas dos dentes de
familiares do paciente para a sele¢cdo dos dentes artificiais. Porém, em sua
auséncia, sugeriu a utlizacdo das comissuras bucais, afirmando que, pelo
fato de os caninos superiores ocuparem uma posicdo exatamente ao nivel
das mesmas, o tracado, sobre o rolete de cera, de linhas correspondentes as
comissuras, determina a largura aproximada dos seis dentes anteriores

superiores.
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Em 1952, SCOTT®! indicou a possibiidade de se utlizar o
nariz na determinacdo da largura dos seis dentes artificiais anteriores,
apresentando um equipamento denominado “Scott System”, composto por

diversos dispositivos e empregado para a orientacdo do plano oclusal, para a

determinacdo da dimensao vertical e para o registro da relacdo central no
tratamento de pacientes desdentados totais. Na apresentacdo da técnica de
utlizacdo do equipamento, um dos dispositivos, semelhante a um
paquimetro, tinha seus indicadores posicionados na porcdo mais externa das
asas do nariz do individuo e a distancia entre os dois indicadores
determinava a distancia compreendida entre as clspides dos caninos
artificiais superiores. As pontas do préprio dispositivo eram posicionadas
sobre o0 rolete de cera e era demarcada, logo abaixo do nariz e
paralelamente ao freio labial, a linha correspondente a cuspide do canino, em
ambos os lados. Desta forma, poderia ser determinada, segundo o autor, a

largura dos seis dentes anteriores de maneira exata.

ALDROVANDF, em 1956, abordou o0 método das
comissuras bucais para a determinacdo da largura dos dentes artificiais
anteriores, porém, considerou mais adequado o estabelecimento, na base de
prova superior, de uma marca correspondente a bissetriz do angulo formado
pelo sulco nasogeniano e a asa do nariz, obtendo-se, assim, o local da

superficie distal do canino. Ou entdo, o posicionamento de uma régua rigida
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ao longo das asas do nariz e a marcagdo, no plano de cera superior, de duas
linhas correspondentes ao centro dos caninos. Aumentando-se 5 mm além
dessas linhas, seria obtida a largura combinada dos seis dentes anteriores.

Para o estabelecimento do tamanho do incisivo central superior, foi sugerida

a técnica das proporcdes faciais, ou seja, medindo-se a parte mais larga da
face e a distancia da linha dos cabelos & eminéncia mentoniana e dividindo-
se o0s valores obtidos por 16, para a obtencdo da largura e da altura do

incisivo central, respectivamente.

No ano de 1957, POUND*), em um artigo sobre o
restabelecimento da dimenséo vertical de oclusdo em pacientes desdentados
totais, referiv-se brevemente a papila incisiva, comentando que, no momento
da selecdo e montagem dos dentes artificiais, essa estrutura orientaria 0
posicionamento dos seis dentes anteriores superiores por permanecer bem

definida e sem distor¢es mediante o processo de reabsor¢éo 0ssea.

PICARD JR*, em 1958, ao relacionar referenciais
anatomicos da face que poderiam ser utilizados no processo de selecédo dos
dentes artificiais para proteses totais, afirmou que duas linhas
perpendiculares ao rebordo alveolar, passando ao lado das asas do nariz,

determinavam o local da face distal dos caninos superiores. A mensuracao
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do espaco compreendido entre as duas marcas, seguindo-se a curvatura do

rolete de cera, determinava a largura dos seis dentes anteriores.

MARTONE®, em 1963, comentou que o tamanho dos dentes

naturais estaria proporcionalmente relacionado ao tamanho do corpo, da face
e do arco dentario. Para a selecdo dos dentes artificiais anteriores
superiores, sugeriu a marcagdo das comissuras bucais no rolete de cera e a
mensuragdo da distancia entre as marcagfes. Essa distancia corresponderia

a um terco da distancia entre os arcos zigomaticos.

Ao abordar a relacdo entre mensuracOes faciais e o tamanho
dos dentes artificiais, LEE®2, em 1964, afirmou que, na maioria das denticdes
bem formadas, existe uma correlacdo consistente entre a largura do filtro
labial e a largura do incisivo central superior e entre a largura nasal e a parte
frontal do arco dentario. No entanto, ndo definiu nem estabeleceu valores ou

proporcgdes entre tais correlacdes.

SCHIFFMAN®, em 1964, realizou um estudo para verificar a
relacdo entre o0s caninos superiores e a papila incisiva. Para tal, foram
selecionados 507 modelos de gesso do arco superior, 0S quais nao
possuiam diastemas entre os dentes anteriores. Nesses modelos, foram

demarcadas as pontas de cuspide dos caninos e também o centro da papila



30

incisiva. Posteriormente, uma régua foi posicionada transversalmente sobre o
arco dental na regido de pré-molares, com a borda tocando as pontas de
cuspide dos caninos, e foi tracada uma linha através dela. Foram realizadas,

entdo, mensuracdes entre esta linha e o centro da papila, sendo valores

menores ou iguais a 0,5 mm desprezados, considerando-se, nesses casos,
coincidéncia da linha intercuspidea com a papila. A linha unindo as pontas de
clspide dos caninos coincidiu com o centro da papila em 397 modelos
(78,3%), ou entdo localizou-se anterior ao centro em 53 (10,4%) modelos ou
posterior ao centro em 57 (11,2%). Em 92,1% dos casos, a linha
intercuspidea localizou-se em uma area de 1 mm para anterior ou para
posterior do centro da papila. Além disso, a forma do arco dental (quadrada,
triangular ou ovoide) ndao exerceu influéncia no relacionamento das pontas
de cuUspide dos caninos com a papila. Com base nos resultados, o autor
concluiu que, no momento da selecdo dos dentes artificiais para proteses
totais, o tragcado de uma linha perpendicular ao eixo antero-posterior do
modelo e de forma que bi-seccione a papila incisiva auxilia na determinagdo

da posi¢cdo dos caninos superiores.

Com o objetivo de verificar a aplicabilidade da técnica
proposta por Schiffman (1964), TAMAKP®, em 1965, estudou 20 individuos
brancos desdentados totais com idade média de 44 anos (9 homens e 11

mulheres), a serem reabiltados com proteses totais. Foram obtidos os
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modelos funcionais e respectivas bases de prova, em cujos planos de cera
foram assinaladas a linha mediana do rosto, a linha alta do sorriso e as
linhas dos caninos, sem, no entanto, ser descrita a técnica. Os modelos e os

planos de orientacdo foram duplicados, obtendo-se réplicas de ambos. Sobre

as réplicas dos planos, foram montados os dentes artificiais e
confeccionadas as préoteses. Em cada réplica dos modelos, foi assinalada a
l&pis a papila incisiva e, do ponto central da mesma, tracada uma linha
transversal, paralela a linha mediana do arco dental, prolongando-a além do
sulco géngivo-labial de ambos os lados. A base de prova com o plano de
orientacdo original foi posicionada sobre a réplica do modelo, e a linha
transversal tracada nele foi transposta para ambos os lados do plano de
orientacdo, paralelamente a linha dos caninos jA marcada. Em seguida, duas
matrizes de celulide foram adaptadas na conformacgdo vestibular do plano
de cera (uma de cada vez), recortadas na altura das marcacOes e
posteriormente colocadas sobre uma placa de vidro para que fossem
medidas a distancia compreendida entre as linhas dos caninos e a distancia
compreendida entre as linhas da papila, utlizando-se, para isso, um
paquimetro. Para a analise dos resultados, os rebordos foram classificados
em quadrados, ovlides e triangulares. Nos rebordos de forma quadrada, a
diferenca entre a distancia entre as linhas dos caninos e a distancia entre as
linhas da papila foi de 3,71 mm. Nos rebordos ovoides, a diferenca foi de 4,8

mm e, nos triangulares, 9,93 mm. Considerando-se o0 tamanho da amostra,
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para que fosse possivel a obtencdo da porcentagem de casos aplicaveis,
foram selecionados ao acaso mais 181 modelos desdentados totais, 0s quais
foram classificados de acordo com a forma do rebordo alveolar. Foram

encontrados 63 modelos com forma de rebordo triangular (34,8%), 65 com

forma quadrada (35,91%) e 53 com forma ovoide (29,28%). A somatoria das
porcentagens dos arcos quadrados e ovodides resultou em aproximadamente
65%. Com isso, a autora concluiu que o método de selecdo dos dentes
artificiais anteriores baseado na papila incisiva somente pode ser aplicavel
em nosso meio para arcos quadrados e ovdides, ou em 65% dos casos, nao

sendo aconselhada a aplicacdo da técnica em arcos triangulares.

Em 1967, KERN* procurou determinar relagdes entre
mensuracdes realizadas em cranios secos e as dimensfes de seus
respectivos dentes. Um total de 509 cranios foi estudado, todos com as
denticbes superior e inferior completas e sem evidéncia de atrigdo.
Utilizando-se paquimetros, réguas de calculo e micrébmetros de Boley, foram
realizadas, entre outras, as seguintes mensuracbes cranianas: (1)
circunferéncia craniana (ao nivel da glabela); (2) altura craniana méxima (do
mento até o ponto bregma — ponto localizado no encontro das suturas sagital
e coronaria); (3) largura bizigomatica e (4) largura da abertura piriforme
(considerada como a largura nasal). As mensuracdes dentarias incluiram: (1)

largura e altura do incisivo central; (2) largura dos quatro incisivos em linha
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reta e em curva; (3) largura dos seis dentes anteriores superiores e inferiores
e (4) extensdo total dos arcos maxilar e mandibular. Foram realizadas, ento,
comparagbes entre os dois grupos de mensuracdes. Foi constatada uma
proporcdo de 14:1 entre a largura bizigomética e a largura do incisivo central
em 92 cranios (18%). Em 216 cranios (42%), essa proporcdo foi de 15:1; em
157 (31%), 16:1 e, em 42 (8%), 17:1. Quanto a relacdo entre a altura dos
cranios e a altura dos incisivos centrais, foram encontradas as seguintes
proporgdes: 18:1 em 112 casos (22%); 19:1 em 155 casos (30%); 20:1 em
139 casos (27%) e 21:1 em 78 casos (21%). Entre a largura bizigomética e a
largura dos seis dentes anteriores, as propor¢Oes variaram de 2,2:1 a 2,8:1,
tendo a proporcdo de 2,5:1 sido encontrada na maioria dos cranios (55%).
Em 91% dos casos, foi encontrada a proporcdo de 10:1 entre a
circunferéncia craniana e a largura dos seis dentes anteriores. Finalmente,
em 470 cranios (93%), houve igualdade ou diferenca maxima de 05 mm
entre a largura da abertura piriforme e a largura dos quatro incisivos. O autor
considerou esse Ultimo achado inédito e de extrema importancia na selecao

dos dentes artificiais anteriores.

LIEB et al*, em 1967, conduziram um trabalho buscando
relacionar os caninos superiores com as comissuras bucais. No mesmo
estudo, foram também mensuradas outras relacbes consideradas

importantes para a estética em prétese total, tais como a distancia



intercomissural, a distancia intercaninos e a relacdo vertical dos labios no
plano sagital. O estudo constitui-se de duas fases, tendo participado da
amostra dois grupos de individuos. Para a verificacdo da relacdo dos caninos

com as comissuras bucais e para a mensuracdo da distancia intercomissural

e intercanina (12 fase), foram selecionados 150 individuos do sexo masculino
com idades entre 20 e 30 anos, possuindo pelo menos 26 dentes naturais e
relacbes dentarias normais, sem perda aparente de dimensdo vertical e
oclusédo Classe | de Angle. Para o estudo das relacfes verticais dos labios
(22 fase), foram selecionados 104 individuos acima de 45 anos, portadores e
ndo portadores de proteses. Na primeira parte do estudo, um dispositivo
especial que permitia a demarcacdo de pontos na pele foi posicionado na
cabeca do individuo e utlizado para se realizarem marcacdes
correspondentes as superficies distais dos caninos superiores. Nas faces dos
individuos, foram também tracadas as linhas do trdgus a asa do nariz em
ambos os lados e linhas perpendiculares a elas, tangenciando as comissuras
bucais. Foram medidas, entdo, as distancias da marcacdo correspondente a
distal do canino as linhas tracadas na face, com o auxilio de um calibrador de
Parker. Foram feitas também medidas lineares entre as pontas de cuspide
dos caninos e entre as comissuras. Na segunda parte do estudo, a altura
vertical dos labios foi mensurada da margem superior do vermelhdo do labio
superior a margem inferior do vermelhdo do labio inferior, ao nivel do

tubérculo e aos dois lados do mesmo. Os resultados indicaram que as
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variagdes no sentido vertical da posicdo das comissuras em relacdo as
distais dos caninos foram pequenos, ausentes em 80% dos individuos ou,
guando presentes, menores que 3 mm. Nao houve diferenca estatistica entre

os lados direito e esquerdo. Ja as variacbes no sentido lateral da posicdo das

comissuras em relacdo as distais dos caninos foram bem maiores.
Aproximadamente 25% dos individuos apresentaram esses desvios entre 0 e
1 mm; aproximadamente 40% apresentaram desvios maiores que 3 mm e
aproximadamente 35% apresentaram desvios entre 1 e 29 mm. Mais de
50% apresentaram assimetria na posicdo dos caninos de ambos os lados. A
altura vertical média dos labios foi 18 mm em cada lado do tubérculo e 16,4
mm ao nivel do mesmo. Nao houve relacdo entre a altura vertical dos labios
e assimetria dos caninos. Os valores médios encontrados para as distancias
intercuspidea e intercomissural foram 36 mm e 52,7 mm, respectivamente,
sem correlacdo significativa entre eles. Em relacdo a posicdo vertical dos
lAbios, o labio superior apresentou-se anterior ao inferior em 90% dos casos.
Com base nos resultados, o0s autores concluiram que 0s caninos nao

possuem relacdo consistente com as comissuras labiais.

WEHNER et al>®, em 1967, publicaram um artigo sobre o
processo de selecdo dos dentes artificiais para proteses totais e proteses
parciais removiveis, abordando diferentes técnicas e métodos utilizados para

a selecdo dos dentes anteriores. Foram relacionados registros pré-extracao,
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como modelos de diagnostico, fotografias da face e radiografias periapicais
dos dentes anteriores e também guias faciais, como tamanho e forma da
face. Em relacdo a utizacdo de fotografias, foi sugerido o emprego de
proporcbes algebras entre a distancia interpupilar e a largura e altura do
incisivo central mensuradas na fotografia e as mesmas dimensdes
mensuradas no paciente. No que diz respeito a forma da face, foi descrita a
técnica que relaciona o contorno do incisivo central superior com o contorno
da face. Especificamente para a selecdo da largura dos dentes anteriores,
foram abordadas as técnicas que se baseiam nas proporcdes entre a face e
0s dentes anteriores, tendo sido citada a propor¢cdo de 16:1 entre a largura
da face e a largura do incisivo central superior. Quando se deseja estimar a
largura combinada dos seis dentes anteriores, foi indicado que o valor obtido
para a largura da face deveria ser dividdo por 3,3. Se a tabela de dentes
artificiais fornecer essa medida em curva, 5 mm a 6 mm deveriam ser
acrescidos ao valor obtido. Foi descrito também o meétodo das comissuras
bucais que, demarcadas sobre o rolete de cera, indicariam o local da
superficie distal dos caninos superiores. A distancia entre as distais dos
caninos deveria ser mensurada seguindo-se a curvatura do rolete. Outra
forma abordada para a obtengdo da largura dos seis dentes anteriores foi a
utilizacdo da largura nasal do paciente, estendendo-se duas linhas paralelas

tangentes as asas do nariz e marcando-as sobre o rolete, obtendo-se, assim,

a posicdo das cuspides dos caninos. Os autores recomendaram a
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mensuracdo em curva desta distancia sobre o rolete de cera. O Conceito
Dentogénico de Frush e Fisher (1959), que relaciona sexo, idade e
personalidade do paciente, foi considerado um meio complementar para a

selecéo dos dentes atrtificiais anteriores.

TAMAKP* em 1968, com o objetivo de avaliar a relacéo
entre a posicdo das cUspides dos caninos e a papila incisiva, estudou 104
individuos branccs jovens, 52 do sexo masculino e 52 do sexo feminino, os
quais apresentavam o0 arco dental natural completo. Foram realizadas
moldagens do arco superior com alginato e obtidos modelos de gesso. Em
cada modelo, foi delimitado o contorno da papila incisiva a lapis e tracadas,
com o auxilio de uma régua, duas linhas na regido palatina: uma passando
pelas cuspides dos caninos direito e esquerdo e outra perpendicular a linha
mediana, cortando a papila exatamente no centro. As duas linhas foram
projetadas na face vestibular dos dentes, assinalando-se com um traco
vertical quando coincidiram e com dois quando foram retas distintas. Com
uma régua flexivel contornando a superficie vestibular dos dentes, foi medida
a distancia compreendida entre as cuUspides caninas e também o espaco
determinado pela linha da papila incisiva. Em 57,6% dos homens e em 50%
das mulheres, a linha do canino coincidiu com a linha da papila. Nos casos
ndo coincidentes, a diferenca variou de 3 mm a 12 mm. Ap6s a analise

estatistica, ficou demonstrado que a diferenca entre a verdadeira largura
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intercuspidea e a largura estimada pelo método da papila incisiva esta, com
95% de confianga, entre os valores: 1,52 mm a 3,48 mm no sexo masculino e
0,36 mm 2,32 mm no feminino, estando a linha da papila huma posicdo mais

anterior a linha dos caninos. A autora concluu que o método de

determinacdo da largura dos dentes anteriores baseado na linha que passa

pelo centro da papila incisiva ndo pode ser aplicado a populacéo brasileira.

Em 1969, TAMAKIP® desenvolveu um novo trabalho com o
objetivo de estudar cinco técnicas de selecdo de dentes artificiais, verificando
as correlagbes estatisticas entre algumas dimensfes faciais e a largura dos
dentes naturais e entre a largura dos dentes e a extensdo do arco dental.
Foram analisados 104 individuos brancos com idade entre 17 e 30 anos,
sendo 52 homens e 52 mulheres, que apresentavam o arco dental completo.
A partir de uma moldagem do arco superior com alginato, foram obtidos
modelos de gesso, nos quais foram medidas a largura do incisivo central com
um paquimetro, a largura em curva dos seis dentes anteriores, a distancia
em curva entre as cuspides caninas e também a extensdo do arco dental em
curva, entre as faces distais dos 2° molares direito e esquerdo, utilizando-se
uma régua flexivel. Diretamente nos individuos, a distancia bizigomatica foi
mensurada com um compasso de toque. Com o auxilio do paquimetro, foram
medidas ainda as larguras da boca, da base do nariz e do filtro labial. Com

um lapis dermogréfico, foi assinalada na pele do individuo a bissetriz do
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angulo formado pela asa do nariz e o sulco nasolabial de ambos os lados e,
com o paquimetro, medido o espago compreendido entre as marcagbes. Nao
foram encontradas correlacbes estatisticamente significativas entre: (1) a

distancia bizigomética e a largura do incisivo central, (2) a largura da boca e

a dos seis dentes anteriores, (3) a largura da base do nariz e a distancia
entre as cuspides dos caninos, (4) a largura do filtro e a dos incisivos centrais
e (5) o espaco compreendido entre as bissetrizes dos angulos entre as asas
do nariz e o sulco nasolabial e a distancia intercuspidea dos caninos. Foram
encontradas correlacBes significativas ao nivel de 5% entre: (1) a largura do
incisivo central e a extensdo do arco dental, (2) a largura dos seis dentes
anteriores e a extensdo do arco dental e (3) o espaco compreendido entre a
clspide de um canino ao outro e a extensdo do arco dental. Em vista dos
resultados satisfatorios obtidos, foi proposta a técnica de sele¢&o baseada na

extensao do arco dental.

LAVELLE®, em 1972, chamou a atencdo para o fato de que
a maioria dos trabalhos a respeito de dimensdes dentarias encontrados na
literatura havia sido realizada com individuos brancos, ndo havendo
informagdes sobre aitras racas. Frente a isso, desenvolveu um estudo com o
objetivo de comparar a largura dos dentes superiores e inferiores entre trés
diferentes grupos raciais. Foram selecionados modelos de gesso superiores

e inferiores de 120 individuos, sendo 40 brancos, 40 negros africanos e 40
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mongois, com idade entre 18 e 28 anos, que possuiam pelo menos todos os
dentes permanentes até primeiros molares, auséncia de atricdo, de caries,
de tratamento ortodontico e com relacionamento antero-posterior de molares

normal. Nos modelos superior e inferior de cada individuo, foi inicialmente

mensurada, por cinco vezes nao consecutivas, a dimensdo mésio-distal de
cada dente, até os primeiros molares. Um microscépio de mensuracdo foi
utilizado neste procedimento. Para se verifica 0 relacionamento entre 0s
dentes superiores e inferiores de um mesmo individuo, foram empregados
dois indices especiais, um deles considerando a somatéria da largura de
todos os dentes e o0 outro considerando a somatdria da largura somente dos
dentes anteriores. Foi também determinada a porcentagem de recobrimento
do incisivo central inferior pelo superior, em relacdo ao comprimento do
incisivo central inferior. As dimensfes dentarias foram maiores nos homens
do que nas mulheres nos trés grupos raciais. Os negros apresentaram
dentes mais largos que os brancos, tanto para 0 arco superior quanto para o
inferior, e 0s mongdis ocuparam uma posicdo intermedidria. As larguras
medias obtidas para o incisivo central superior foram: (a) negros = 9,33 mm
(homens) e 9,21 mm (mulheres); (b) mongdis = 8,67 mm (homens) e 8,57
mm (mulheres) e (c) brancos = 8,79 mm (homens) e 8,54 mm (mulheres). As
somatodrias das larguras dos seis dentes anteriores mostraram, para homens
e mulheres, respectivamente, os seguintes valores: 50,52 mm e 49,80 mm no

grupo dos negros; 47,46 mm e 46,72 mm para 0os mongois e 4528 mm e
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4420 mm para os brancos. A porcentagem de recobrimento do incisivo
central inferior pelo incisivo central superior foi maior nos brancos (30,8%
para 0os homens e 30,4% para as mulheres) que nos mongois (26,7% para 0s

homens e 26,3% para as mulheres), ficando 0s negros em posicdo

intermediaria (28,6% para os homens e 27,4% para as mulheres).

Também em 1972, PURI et al** realizaram um estudo para
verificar a relacdo entre a distancia intercanina e a distancia entre as asas do
nariz. A amostra foi composta por 60 homens e 40 mulheres com idade entre
17 e 21 anos, com dentes saudaveis com relacionamento oclusal normal
entre caninos superiores e inferiores e entre molares superiores e inferiores.
A partir de moldagens com alginato, foram obtidos modelos de gesso dos
arcos superior e inferior, os quais foram montados em articulador do tipo
chameira. Com o0 auxiio de um instrumento denominado “Alameter”, foi
tomada a distancia entre as asas do nariz, sendo esta transferida para um
papel plano e medida com um paquimetro. As pontas de cuspide dos
caninos superiores foram localizadas marcando-se duas linhas seguindo as
cristas vestibular e palatina das faces axiais dos caninos. O ponto onde
essas linhas se encontravam na face incisal indicou o local da ponta de
clspide. A distancia intercuspidea foi medida em linha reta com um
paquimetro. A distancia média entre as asas do nariz foi 37,13 mm nos

homens e 33,05 mm nas mulheres, e a distancia intercanina foi 36,05 mm
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nos homens e 33,67 mm nas mulheres. A diferenca entre a distancia entre as
asas do nariz e a intercanina foi +1,08 mm nos homens (indicando que a
primeira foi maior que a segunda) e -0,62 mm nas mulheres (indicando que a

primeira foi menor que a segunda). Ambas as distancias foram maiores nos

homens, indicando a influéncia do fator sexo.

Em um livro texto, SAIZAR*, em 1972, considerou alguns
pontos de registro de referéncia estética para a selecdo e montagem dos
dentes artificiais de proteses totais: a linha média, demarcada sobre o rolete
de articulacdo superior, representando um registro fundamental para se obter
0 ponto de contato entre 0s incisivos centrais superiores; a linha do sorriso,
indicativa da altura dos incisivos centrais e a linha dos caninos, determinante
da posicdo das pontas de cuspide dos caninos superiores. A linha dos
caninos foi definida como sendo uma linha que divide em duas partes iguais
0 angulo formado entre o sulco nasogeniano e uma linha passando ao lado
da asa do nariz, de ambos os lados. As duas linhas deveriam ser
demarcadas sobre o rolete de cera e a distancia entre elas, medida com uma
régua milimetrada flexivel, determinando a largura dos seis dentes
anteriores. O autor comentou que Campoo et al., em 1967, encontraram, em
75% de 100 individuos jovens, a bissetriz do angulo formado pela asa do
nariz e o sulco nasogeniano coincidindo com a ponta de cuspide do canino.

Uma outra referéncia citada por SAIZAR foi a largura da base nasal, a qual



coincide, segundo Kern (1967), com a largura dos quatro incisivos superiores
em mais de 90% dos casos. O autor recomendou que, para pacientes de
boca grande, devem ser selecionados dentes mais largos; para as mulheres,

incisivos laterais menores e, para 0s homens, caninos e incisivos laterais

maiores, seguindo as indica¢des dentogénicas de Frush & Fisher (1956).

Baseado na técnica que relaciona a medida da largura do
nariz com a distancia intercanina superior, SMITH®®, em 1975, propds-se a
determinar a validade do uso da largura nasal na reabilitacdo protética de
pacientes desdentados totais. Foram estudados 80 individuos brancos,
agrupados por idade e sexo, com denticdo intacta, sem historia de
tratamento ortodontico e narizes sem anormalidades. A medida da distancia
intercanina foi tomada em modelos de gesso do arco superior. Cada modelo
foi colocado na mesa de um delineador, com o plano oclusal posicionado
horizontalmente e com as pontas de cuspide dos caninos em contato com
uma ponta contida na haste vertical do delineador e no mesmo plano
horizontal da mesma. Com o auxilio de uma faca afiada e de um paquimetro,
1 mm de gesso foi removido da ponta de cUspide dos caninos, sendo a
guantidade de desgaste controlada pela posicdo da ponta do delineador. Foi
feita uma pequena marca de caneta no centro da superficie plana criada
ap0s o desgaste, em ambos o0s lados, e a distancia entre 0s pontos

demarcados foi medida com o auxiio do paquimetro. O modelo foi



novamente levado ao delineador e mais 1 mm de gesso foi removido, tendo
0s mesmos procedimentos anteriores sido repetidos. A distancia intercanina
foi representada pela média das distancias obtidas nos dois niveis. A medida

da largura nasal foi realizada de duas formas: sobre os tecidos moles,

utiizando-se um paquimetro, e através de uma imagem radiografica. Para
tal, um par de 6culos foi modificado de forma a conter dois pontos radiopacos
revestidos de ouro, a serem posicionados ao lado das asas do nariz e com
um bastdo de aco de 50 mm servindo como escala, a fim de permitr o
calculo da distorcdo da radiografia. Fazendo uso dos Oculos, o individuo era
posicionado em um Cefalostato e radiografado. Nas radiografias obtidas,
foram medidas a distancia entre as imagens dos pontos radiopacos, 0
comprimento da escala e a largura da abertura nasal esquelética, com 0
auxilio do paquimetro. Foram correlacionados o0s seguintes pares de
varidveis: (a) distancia intercanina e largura nasal medida na pele, (b)
distancia intercanina e largura nasal medida na radiografia e (c) distancia
intercanina e largura da abertura nasal esquelética. A largura nasal média foi
33,5 mm e a distancia intercanina média foi 33,2 mm. Nao houve correlagdo
significativa entre a distancia intercanina e a largura do nariz medida na pele
(r = 0,37) ou através da radiografia e ndo ficou demonstrado auséncia ou
presenca de relacdo significativa entre a distancia intercanina e a abertura
nasal esquelética. O autor concluiu que a largura do nariz ndo é um guia

confiavel para a selecdo e montagem dos dentes artificiais anteriores.



SAWIRIS®, em 1977, propds-se a verificar a validade da
utlizacdo da papila incisiva na determinagcdo da posicdo dos caninos
superiores de proteses totais. Para tal, estudou 50 individuos brancos entre
20 e 35 anos (32 homens e 18 mulheres), que possuiam todos os dentes
permanentes e auséncia de coroas ou diastemas. Foram obtidos modelos de
gesso da arcada superior de cada individuo, nos quais foram assinalados as
pontas de cuspide dos caninos e o centro da papila incisiva. Nos modelos, foi
inicialmente mensurada a distancia intercuspidea dos caninos com um
paquimetro e, na sequéncia, empregando-se um dispositivo composto por
uma placa acrilica com uma escala acoplada e posicionado sobre as
superficies oclusais, foi determinada a distancia entre a linha intercuspidea
dos caninos e o centro da papila incisiva. A distancia intercuspidea média foi
34,48 mm e a linha intercuspidea localizou-se em uma aea 1 mm para
anterior ou 1 mm para posterior do centro da papila em 64% dos casos,
tendo tal distancia variado de 0 a 4 mm na amostra toda. Com base nos
resultados, o autor considerou que o centro da papila incisiva pode ser
utilizado na selecdo dos dentes artificiais anteriores, por estar préximo a linha

intercuspidea dos caninos.

WOODHEAD®!, no ano de 1977, procurou relacionar

dimensbes dentarias a modelos de dentes artificiais disponiveis. Foram
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mensuradas as larguras de 284 incisivos centrais superiores higidos e,
posteriormente, avaliados 21 modelos de dentes artificiais anteriores, de
diversas marcas comerciais. A partir de informacdes fornecidas pelos

fabricantes, foram anotados, de cada modelo de dente artificial, alguns dados

como a largura do incisivo central e 0 nimero e porcentagem de modelos
gque fossem menores ou maiores do que 0s dentes naturais estudados. A
largura média dos incisivos centrais naturais foi 9,0 mm (minimo de 7,7 mm e
maximo de 10,5 mm). A porcentagem de modelos de dentes artificiais cuja
largura foi menor que a largura minima dos dentes naturais variou de 0 a
38%, dependendo do fabricante. A porcentagem de modelos de dentes
artificiais cuja largura mostrou-se entre os valores minimos (7,7 mm e 9,0
mm) encontrados para os dentes naturais variou de 57% a 89%. A
porcentagem de modelos de dentes artificiais cuja largura mostrou-se entre
os valores maximos (9,1 mm e 10,5 mm) encontrados para os dentes
naturais variou de 0 a 21%. Nenhum dos modelos de dentes artificiais
apresentou largura maior que a encontrada para os dentes naturais. Com
base nos resultados, o autor concluiu que varios modelos de dentes artificiais
sd0 mais estreitos que o0s dentes naturais e que ha poucos modelos
disponiveis para os individuos que apresentam dentes naturais mais largos
gue a meédia.

Para a selecdo da largura dos seis dentes artificiais

anteriores, VIG®’, em 1980, considerou a utiizacdo das eminéncias caninas o
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método mais confidvel. Essas estruturas determinariam a posicdo do centro
dos caninos no rolete de cera. Para o estabelecimento da posicdo correta da
linha mediana, foi sugerida a utlizacdo do centro da papila incisiva. Por fim,

foi criicado o método das proporcdes faciais para determinacdo da altura do

incisivo central, sendo considerada mais légica a utilizacdo dos fatores sexo,
idade, estrutura muscular e relacdo entre rebordos do que a simples diviséo

da altura da face por 16.

Com o objetivo de quantficar diferencas relacionadas a
dimensbes dentérias entre diferentes grupos raciais, MACK>*, em 1981,
estudou um total de 250 modelos de gesso da arcada superior, obtidos a
partir moldes de alginato, divididos em quatro grupos: (1) 25 modelos
pertencentes a individuos nigerianos com denticdbes intactas e sem
anormalidades; (2) 25 modelos pertencentes a individuos ingleses com
denticbes intactas e sem anormalidades; (3) 100 modelos de individuos
nigerianos a receberem tratamento ortodontco e (4) 100 modelos de
individuos ingleses a receberem tratamento ortodéntico. Nos modelos dos
grupos 1 e 2, foram mensuradas, utilizando-se um calibrador, as seguintes
dimensbes: (1) distdncia entre as pontas de cuspide dos caninos; (2)
distancia entre as pontas de cuspide dos caninos direito e esquerdo e as
pontas de cuspide dos molares direito e esquerdo, respectivamente; (3)

distdncia entre as pontas de cuspide dos molares; (4) distancia perpendicular



de um ponto entre as bordas incisais mesiais dos incisivos centrais a linha
unindo as pontas de cuspide dos molares. Nos modelos dos grupos 3 e 4,
foram mensuradas, com 0 mesmo instrumento, as larguras de ambos os

incisivos centrais. Os resultados indicaram que a distancia média entre as

cuspides dos caninos foi 37,32 mm nos nigerianos e 34,68 mm nos ingleses.
A largura média entre as cuspides dos molares foi 58,88 mm nos nigerianos
e 53,44 mm nos ingleses. O comprimento do arco dentério, mensurado entre
as cuspides dos caninos e dos molares, foi 27,42 mm nos nigerianos e 26,12
mm nos ingleses. A distancia do ponto entre os incisivos a linha unindo as
cuspides dos molares foi 35,92 mm nos nigerianos e 32,64 mm nos ingleses.
Em relacdo a largura dos incisivos centrais, foi encontrado um valor médio de
9,9 mm para os nigerianos e de 8,8 mm para os ingleses. Todos os valores
foram estatisticamente diferentes. O autor concluiu que as dimensfes do
arco superior de individuos nigerianos sdo maiores que as de individuos
ingleses e que poucos modelos de dentes artificiais reproduzem as

dimensdes dos dentes naturais dos pacientes nigerianos.

Em 1981, MAVROSKOUFIS & RITCHIE® desenvolveram um
estudo com o objetivo de correlacionar a largura nasal com trés parametros
diferentes: (1) distancia intercanina (distincia em linha reta entre as pontas
de cuspide dos caninos), (2) largura total dos incisivos superiores (somatoéria

das quatro larguras individuais) e (3) largura total dos incisivos superiores
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(distancia em linha reta entre os pontos mais distais dos incisivos laterais).
Foram selecionados 64 estudantes de odontologia, predominantemente
brancos, com oclusdo Classe | de Angle, apresentando dentes anteriores

intactos e bem posicionados. Foi mensurada a largura nasal com um

compasso de Wilis e realizada uma moldagem do arco superior com
alginato. No molde obtido, foram inseridos dois pinos no material de
moldagem, a uma profundidade de 1 a 2 mm, nos pontos correspondentes
as pontas de cuspide dos caninos. A distAncia intercuspidea foi definida
como a distancia em linha reta entre os pinos no modelo de gesso. Nos
modelos, foram também medidas (a) as dimensdes dentarias, (b) a distancia
entre 0 centro da papila incisiva e a maxima convexidade vestibular dos
incisivos centrais e (c) a distancia vertical entre a linha intercanina e a
superficie vestibular dos incisivos centrais, assim como foi verificado (d) o
local de incidéncia da linha intercanina na papila incisiva. Em 93,4% dos
casos, as diferencas entre a posicdo da linha intercuspidea e o centro da
papila incisiva foram menores que 2 mm e, em 87%, menores que 1,5 mm,
tendo a média da amostra sido 0,6 mm. A largura nasal média foi 35,3 mm e
a distancia intercuspidea média foi 34,3 mm. Em aproximadamente 50% dos
individuos, as diferencas entre as duas medidas foram menores que 2 mm.
Com base nos resultados obtidos, foi concluido que: (1) a largura da asa do
nariz é um guia confidvel na selecdo do modelo dos dentes artificiais, (2) a

papila incisiva representa uma referéncia anatbmica estavel para o
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posicionamento das superficies vestibulares dos incisivos centrais a 10 mm
anterior ao seu bordo posterior, (3) a largura dos dentes anteriores em linha
reta (quatro incisivos e metades mesiais dos caninos) deve ser detemminada

adicionando-se 7 mm a largura nasal do paciente, (4) as pontas de cuspide

dos caninos devem ser posicionadas em uma linha passando pelo centro da
papila incisiva e (5) a distancia intercuspidea entre os caninos deve ser igual

a largura nasal do pacente.

Em 1982, KAUFMAN et al® avaliaram um dispositivo
utlizado para a selecdo do tamanho e forma dos dentes anteriores para
proteses totais (“Tooth Selector”, Sankin Trading Corp). Inicialmente, trés
operadores selecionaram o tamanho e a forma do incsivo central para 35
pacientes  desdentados em  tratamento, utilizando tal  dispositivo.
Posteriormente, os mesmos operadores selecionaram o tamanho e a forma
do incisivo central artificial, empregando métodos classicos subjetivos
encontrados na literatura, os quais ndo foram descritos pelos autores. Na
fase de provas clinicas, os dentes selecionados pelos dois métodos foram
avaliados por especialistas e as seguintes classificacbes foram
estabelecidas, de acordo com a compatibiidade estética entre o dente
selecionado e o tamanho e forma da face do paciente: (1) compativel; (2)
guestionavel e (3) falha. Os resultados demonstraram um elevado indice de

sucesso para as selecbes do tamanho e da forma dos dentes artificiais
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realizadas com o dispositivo em comparacdo com os métodos subjetivos. Em
relacdo a classificacdo “questionavel’ para a compatibilidade entre o dente e
a face, as falhas ocorreram exclusivamente para 0s métodos subjetivos e

com mais freqiéncia para as mulheres, com porcentagens de 18,75% contra

1055% para os homens. J4 a classificacdo “falha” ocorreu com pouca
freqiéncia na avaliagdo do dispositivo para o sexo feminino (18,75%) e com
alta freqiéncia para os métodos subjetivos em ambos os sexos (31,57%
para os homens e 43,75% para as mulheres). Os autores consideraram o0
“Tooth Selector” de extrema confianca e recomendaram sua utilizacdo na

selecao dos dentes artificiais anteriores.

SCANDRETT et al*®, em 1982, avaliaram as seguintes
variaveis utiizadas para se estimar a largura dos seis dentes anteriores
superiores e dos incisivos centrais artificiais: (1) largura intercomissural; (2)
largura nasal; (3) largura bizigomatica; (4) diametro craniano sagital; (5)
distancia entre os freios laterais superiores; (6) largura do filtro e (7) idade.
Participaram da amostra 90 individuos (45 homens e 45 mulheres) brancos,
com idade acima de 18 anos, sem histéria de tratamento ortodéntico, que
possuiam o0s dentes superiores anteriores e pré-molares permanentes e
auséncia de coroas ou restauraces nestes dentes. A partr de uma
moldagem com alginato, foram obtidos modelos de gesso superiores, sobre

os quais foi fabricada uma matriz de acetato a vacuo para cada hemiarco,
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gue se estendia sobre os caninos, pré-molares e mucosa alveolar vestibular,
com recorte na regido dos freios laterais. A matriz foi coberta por uma
camada de cera para permitr as demarcagbes futuras. Diretamente nos

individuos, foram medidas a largura do filtro em dois niveis e a largura nasal

com um micrdbmetro de Boley. O didmetro craniano sagital e a largura
bizigomatica foram mensurados com calibradores antropométricos. Na boca,
foram demarcados nas matrizes os freios laterais e as comissuras bucais, e
as marcacOes foram transferidas para o modelo perfurando-se a matriz com
um instrumento pontiagudo. No modelo, com o auxilio de uma fita dental e do
micrometro, foram medidas, em curva, a largura dos seis dentes anteriores, a
largura intercomissural e a distancia entre os freios laterais. Os incisivos
centrais direito (D) e esquerdo (E) foram também medidos em sua maior
largura com o micrbmetro. A largura dos seis dentes anteriores (média =
53,61 mm) foi significativamente correlacionada com todas as varidveis do
estudo, exceto idade, porém, nenhuma das correlagbes foi significativamente
diferente das outras. A maior correlagdo foi 0444 com a largura
intercomissural (cuja média foi 48,5 mm) e, a menor, 0,287 com a largura
bizigomética. A correlacdo com a largura nasal (média = 34,4 mm) foi 0,366.
Os incisivos centrais D e E foram significativamente correlacionados com:
largura intercomissural (D e E), largura nasal (D e E), largura entre os freios
(D e E) e diametro craniano sagital (D). A correlacdo com a largura

bizigoméatica foi 0,185 (D) e 0,153 (E), ambas consideradas néo
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significativas. Os autores concluiram que mais de uma varidvel é necessaria
para se estimar a largura dos seis dentes anteriores e dos incisivos centrais,
e que a correlacdo encontrada ndo foi suficiente para justificar a proporcao

de 16:1 para se estimar a largura do incisivo central em relagdo a largura da

face.

CESARIO & LATTA JR® em 1984, estudaram a relacdo
entre a largura mésio-distal do incisivo central superior e a distancia
interpupilar de 100 individuos divididos em quatro categorias: homens
brancos, mulheres brancas, homens negros e mulheres negras. A distancia
interpupilar foi medida entre os centros de ambas as pupilas utilizando-se um
micrometro de Boley. O mesmo instrumento foi empregado para a medida da
dimensdo mésio-distal de um dos incisivos centrais, em seus pontos mais
largos. O valor médio obtido para a largura do incisivo foi 89 mm e, para a
distAncia interpupilar, 59,16 mm. As medidas foram maiores nos homens e
mulheres negros do que nos homens e mulheres brancos. Os homens
brancos apresentaram valores semdhantes aos das mulheres brancas,
enquanto os homens negros apresentaram a distancia interpupilar maior que
a das mulheres negras, mas dimensdes dentais similares. Em trés dos gquatro
grupos, foi encontrada uma proporcdo estatisticamente semelhante e dentro
de um intervalo de confianca de 95% entre a distancia interpupilar média e a

largura média do incisivo (6,5 para homens brancos e mulheres negras e 6,6



para mulheres brancas). Os autores concluiram que as mensuracfes
indicaram relacBes consistentes para as diferencas sexuais e raciais, tendo
0S negros apresentado valores maiores que os dos brancos, e os homens,

em geral, valores maiores que os das mulheres.

HOFFMAN JR. et al’, em 1986, avaliaram se a distancia
entre as asas do nariz poderia ser utilizada como um guia para a selecdo da
largura adequada de dentes artificiais superiores para proteses totais.
Participaram da amostra 340 individuos dentados naturais de ambos os
sexos, com idade variando entre 13 e 18 anos, que ndo haviam passado por
tratamento ortodéntico prévio e ndo possuiam coroas ou perda dos caninos
superiores. A medida da largura nasal foi tomada com um micrdmetro de
Boley. Posteriormente, um pedago retangular de cera vermelha foi impresso
nas pontas de cuspide dos seis dentes anteriores superiores, removido e
identificado. A distincia em linha reta entre as pontas de cuspide dos
caninos foi medida na impressdao em cera, assim como a distancia em curva
do arco entre as superficies distais dos mesmos. O valor médio obtido para a
distéancia entre as pontas de cuspide dos caninos foi 35,35 mm, o qual foi 3%
maior que o valor médio obtido para a largura nasal (34,28 mm). A média da
distancia em curva entre as distais dos caninos foi 44,85 mm, 31% maior que
a média da largura nasal. Quando a distincia entre as asas do nariz foi

comparada a distancia intercuspidea, um coeficiente de correlacdo de 0,413
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foi exibido, considerado forte pelos autores; quando comparada a distancia
em curva entre as distais dos caninos, foi obtido um coeficiente de correlacdo
de 0,217. Os autores sugeriram que tais mensuracdes podem ser utlizadas

como um ponto de partida para a selecdo do tamanho dos dentes artificiais,

porém, em associacdo com uma avaliacdo do tipo fisico do paciente, do

tamanho do rebordo alveolar e também com um certo senso estético.

Com o propésito de investigar uma possivel relacdo entre a
largura nasal e a distancia intercanina e se existiria alguma diferenca racial
entre seu estudo e demais estudos com a populacdo branca, KENG??, em
1986, estudou 118 individuos chineses (72 homens e 46 mulheres) com
idade entre 19 e 23 anos, sem tratamento ortodéntico prévio e que possuiam
incisivos e caninos alinhados, sem atricio anormal ou deformidades.
Inicialmente, foram obtidos modelos de gesso do arco superior a partir de
moldagens com alginato. Utilizando-se um paquimetro, foi medida a distancia
intercanina em cada modelo e também a distancia entre as asas do nariz,
diretamente nos individuos. Nos individuos do sexo masculino, a largura
nasal média foi 39,60 mm e a distancia intercanina, 35,60 mm. Para o sexo
feminino, a largura nasal média foi 36,41 mm e a distancia intercanina, 34,96
mm. Para ambos os sexos, a largura nasal excedeu a distancia intercanina.
Em 29,2% dos homens, houve diferencas de até 25 mm entre as duas

medidas; em 38,9%, a diferenca foi de at¢ 5 mm e em 31,9%, maior que 5
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mm. No sexo feminino, tais diferencas estiveram presentes em 56,6%, 34,7%
e 8,7% das mulheres, respectivamente. Foram encontradas diferencas
significativas entre as larguras nasais dos sexos masculino e feminino,

porém, ndo houve diferencas estatisticamente significativas entre as

distancias intercaninas de ambos os sexos. O autor concluiu que as
dimensdes encontradas neste estudo sdo maiores do que as obtidas em
estudos similares com individuos brancos e que, ndo havendo -correlacdo
entre a largura nasal e a distAncia intercanina, a distancia interalar né&o
representa um guia real para a selecdo ou montagem dos dentes artificiais

anteriores.

GRAVE'®, em 1987, apontou que a selecdo dos dentes
artificiais em pacientes negros poderia ser conduzida erroneamente se
baseada apenas nos critérios utilizados para a populagdo branca. Um estudo
foi desenvolvido a fim de determinar quais modelos da tabela de dentes
artificiais  “Dentron” mais freqientemente corresponderiam aos dentes
naturais de individuos negros. Utilizando-se um micrébmetro de Boley com as
pontas afiladas, foi medida a largura do incisivo central de 100 cranios secos
de individuos negros que possuiam o0s dentes anteriores intactos. A tabela
de dentes artificiais foi utilizada para selecionar o dente artificial que mais se
aproximasse do dente natural do individuo em tamanho e forma. Numa

segunda etapa do estudo, foram analisados os modelos de dentes artificiais
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selecionados para um grupo de 100 usuarios de prétese total da mesma raca
gue a amostra anterior. Tal informacdo foi obtida a partir de registros do
laboratério de protese. Os resultados da pesquisa indicaram que, para 0S

pacientes usuarios de protese total, foi encontrada uma tendéncia

significativa em selecionarem-se modelos de dentes artificiais que sdo, em
média, um pouco mais estreitos que seus homdlogos naturais. A largura
média do incisivo central superior pesquisada nos cranios foi 8,4 mm (valores
limites entre 6,9 e 9,1 mm). Em relacdo a forma dos dentes, as formas
triangulares ocorreram 13 vezes na amostra 1 (crénios), e apenas 3 na
amostra 2 (usuarios de prétese), enquanto as formas quadradas foram
selecionadas com mais freqiéncia na amostra 2. Um achado adicional do
estudo foi a presenca de apinhamentos, diastemas e atricbes em mais da
metade da amostra 1, levando os autores a sugerirem uma maior utilizacdo
dessas caracterizagbes na montagem dos dentes artificiais para pacientes

negros.

Devido ao fato de as pontas de cuspide dos caninos
freqlientemente apresentarem desgastes, GROVE & CHRISTENSEN'*, em
1989, propuseram um outro possivel relacionamento da papila incisiva com
0s caninos superiores. Sendo assim, verificaram o relacionamento das faces
distais dos caninos superiores com o0 bordo posterior da papila. Participaram

do estudo 50 individuos brancos, com idade entre 12 e 52 anos, que
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possuiam pelo menos 14 dentes naturais no arco superior. As mensuracfes
foram feitas em modelos de gesso, obtidos a partir de moldagens com
alginato do arco superior, utilizando-se um aparelho de mensuracdo dotado
de um sistema de coordenadas tridimensional. Cada modelo foi orientado no
aparelno posicionando-se o0 plano oclusal perpendicular ao eixo Z, tendo
como base o ponto mais incisal do incisivo central superior esquerdo e 0s
pontos mais oclusais das cuspides mésio-linguais dos segundos molares
superiores direito e esquerdo. O eixo X do modelo foi determinado
posicionando-se 0 mesmo de forma que o0s pontos mais distais dos @ninos
ficassem paralelos ao eixo X do aparelho. Essa linha foi designada como
inha de base para mensuracbes antero-posteriores. O eixo Y foi
determinado por uma linha perpendicular a linha de base, passando pelo
ponto de contato proximal entre 0s incisivos centrais. O ponto mais posterior
da papila incisiva foi identificado e marcado com uma lapiseira. Nesse ponto
foi posicionado o ponteiro indicador do mostrador de medida (eixo Z) e
determinada a distancia ortogréfica linear desse ponto a linha de base (eixo
X), pela movimentacdo do parafuso micrometro do eixo Y. Em 92% dos
sujeitos, o ponto posterior da papila incisiva estava aproximadamente 3 mm
anterior a linha passando entre as faces distais dos caninos. Fatores como

género, idade e forma do maxilar ndo afetaram esta distancia.
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No ano de 1990, MITCHENER® propds a utilizacdo do sulco
pterigomaxilar como auxiliar na selecdo da largura combinada dos seis
dentes anteriores superiores. Segundo a técnica, no modelo de gesso, sao

demarcados os pontos mais elevados de cada sulco pterigomaxilar e uma

mensuracdo em linha reta € feita de um sulco a outro, com auxilio de uma
régua milimetrada. A partir dessa medida, deve ser selecionado na tabela de
dentes artificiais um modelo de dente correspondente. Se a tabela fornecer a
largura dos dentes em curva, 5 mm devem ser adicionados ao valor obtido
pelo método. Um estudo realizado com 50 individuos demonstrou que,
guando utiizado esse método, 78% dos modelos de dentes selecionados
foram os mesmos que os selecionados utiizando-se outras técnicas. O autor
concluiu que tal método ndo é satisfatério em todas as situacbes e que

procedimentos que consomem mais tempo devem ser entdo empregados.

Também em 1990, NEILL & NAIRN*®, em um livro texto,
consideraram valida a relacdo entre a distancia intercuspidea dos caninos,
mensurada em linha reta, e a largura nasal na selecdo dos dentes artificiais
anteriores. Foi preconizada a mensuracao da distancia compreendida entre
as asas do nariz utlizando-se um compasso de Wilis ou um paquimetro e
gue, ao valor obtido, fossem acrescidos de 3 mm a 4 mm para se determinar

a largura total dos seis dentes anteriores dispostos em curva.
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LATTA JR. et al®® em 1991, procuraram correlacionar
alguns referenciais anatdmicos utilizados na selecdo de dentes artificiais
para pacientes edéntulos. Um total de 109 pacientes desdentados, 55 negros

e 55 brancos, foi selecionado para o estudo, os quais ndo possuiam defeitos

faciais congénitos ou cirargicos. Foi determinada a largura da boca medindo-
se o vermelhdo do labio superior de comissura a comissura, utilizando-se um
micrometro de Boley. Com o0 mesmo instrumento, foram medidas também a
largura nasal, nos pontos mais largos de cada asa do nariz, e a distancia
interpupilar, de centro a centro de cada pupila. Utlizando-se um instrumento
“Trubyte Tooth Indicator” modificado pela incorporagdo de uma régua
milimetrada, foi determinada a largura bizigomética. Todas as medidas foram
tomadas com o paciente usando proteses totais ou bases de prova ajustadas
na boca. Para a analise dos dados, os pacientes foram divididos em quatro
grupos: homens negros, mulheres negras, homens brancos, mulheres
brancas. A largura da boca variou de 36 a 68 mm; a largura nasal, de 29 a 63
mm; a largura bizigomatica, de 125 a 168 mm; e a distancia interpupilar, de
38 a 73 mm. Notou-se que as mensuracdes variaram largamente, mesmo
quando a populacdo foi separada por sexo ou raca. Quando os valores
médios foram analisados separadamente, os homens negros diferiram
significativamente das mulheres negras e brancas e dos homens brancos,
em relacdo a largura nasal e largura bizigomatica. As mulheres brancas

diferiram dos demais grupos em todas as larguras estudadas. Nenhuma
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correlagcdo foi encontrada entre as larguras dos referenciais anatémicos na
populacdo como um todo, nem mesmo quando da divisdo por sexo ou raca.
O fato de as dimensdes estudadas ndo estarem correlacionadas entre si

levou os autores a concluirem que sua utlizacdo na selecdo dos dentes

artificiais anteriores nao é valida.

WALMSLEY et al®®, em 1991, em um artigo abordando as
fases de registro das relagbes intermaxilares e selecdo dos dentes artificiais
para proteses totais, comentaram que um erro clinico muito freqlente
durante a confeccdo da protese total € a selecdo de dentes artificiais
anteriores muito pequenos em relacdo as caracteristicas fisicas do paciente.
Para a selecdo de um tamanho apropriado para estes dentes, os autores
sugeriram a utilizagdo da distancia intercanina, a partir de marcacdes
realizadas nos roletes de cera, sem, contudo, descreverem como fazélo.
Outra maneira citada para a selecdo da largura dos seis dentes anteriores foi
a utilizacdo da papila incisiva, tracando-se uma linha perpendicular a linha
mediana, passando pela borda posterior da papila. Esta linha, segundo os
autores, quando projetada para a superficie vestibular do rolete de cera,
indica o local das pontas de cuspide dos caninos superiores.

Algumas variagbes raciais com implicagbes estéticas e
protéticas foram abordadas por JOHNSON'®, em 1992, em um trabalho de

revisio da literatura ortodontca. A comparacdo dos  parametros
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cefalométricos encontrados na populacdo branca com outros grupos étnicos
revelou algumas diferencas objetivas entre as populacdes. Todos 0s outros
grupos étnicos apresentaram 0s incisivos centrais mais inclinados para

vestibular e posicionados mais anteriormente em relagdo a pontos de

referéncia no cranio, assim como perfis mais convexos que a raca branca.
Negros e japoneses demonstraram maior trespasse horizontal e menor
trespasse vertical que os brancos. Os chineses foram citados como
possuindo ambos 0s trespasses maiores. Japoneses, coreanos, havaianos,
filipinos e chineses apresentaram menor altura facial e maior largura facial
bizigomatica, enquanto mulheres mexicanas e negras apresentaram maior
altura facial. Na abordagem das significancias estéticas e protéticas dessas
variagbes, alguns trabalhos demonstraram que o0s incisivos foram
posicionados muito verticalmente em proteses totais confeccionadas para
pacientes brancos, resultando em perda do vermelhdo do labio ou suporte
excessivo para a dobra mucolabial. Uma vez que a inclinagdo vestibular dos
incisivos em outros grupos €tnicos € maior que nos brancos, o problema de
posicionamento muito vertical dos dentes seria ainda mais agravado. A maior
largura bizigomética presente em um numero significativo de grupos raciais
implicaria  em um maior espaco lateral a ser preenchido pela prétese,
requerendo uma disposicdo mais plana dos dentes anteriores, com as distais
dos caninos ndo tdo rotacionadas. Outros trabalhos mostraram que o0s

articuladores sdo mais adequados para a montagem de modelos de
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pacientes brancos do que de chineses, devido as diferencas esqueléticas
cranio-faciais, e de negros, pela interferéncia do pino incisal com a inclinagdo
e posicionamento mais anterior dos dentes. A maior angulacéo interincisal e
0 maior trespasse horizontal e menor vertical encontrados na maioria dos
grupos raciais criam uma guia incisal mais rasa, necessitando-se de dentes
artificiais com cuspides mais baixas e de menor angulagdo. Os pacientes de
outras racas apresentam uma relacdo de falsa Classe Ill mais evidente,
devido a maior inclinagdo vestibular dos dentes anteriores, evidenciando
mais a reabsor¢cdo Ossea horizontal. Isso aumenta a importancia do correto
posicionamento dos dentes para a devolugdo do suporte labial. O autor
finalizou comentando que o conhecimento de normas raciais pode auxiliar o
profissional a compreender certas decisdes protéticas empiricas, e indicar
algumas alteragbes estéticas e funcionais que necessitem ser feitas no plano

de tratamento, que se adaptem as caracteristicas dos grupos raciais.

Baseados em trabalhos que assumem uma relacdo de
tamanho de 16:1 entre o tamanho da face e do incisivo central, La VERE et
al.?®%° em 1992, realizaram um estudo publicado em duas partes, do qual
participaram 488 estudantes de odontologia, sendo 350 homens e 138
mulheres, com idade entre 23 e 30 anos. Modelos de gesso foram obtidos da

denticdo dos individuos e, em cada modelo, medidas as dimensfes da coroa

do incisivo central superior direito. Os referenciais utilizados foram os pontos



de contato mesial e distal para a medida da largura e a margem gengival e a
borda incisal, para a medida do comprimento do dente. Utilizando-se um
instrumento “Trubyte Tooth Indicator”, foram mensuradas também a largura e
o comprimento da face. O tamanho de dente sugerido pelo sistema Trubyte
foi entdo comparado com as mensuracOes dos dentes naturais. Na primeira
parte do estudo, os resultados foram analisados de forma geral e, na
segunda parte, de acordo com o género. Apenas 14,5% dos individuos
(sendo 73,2% homens e 26,8% mulheres) apresentaram a propor¢cdo de 16:1
entre o comprimento da face e o real do incisivo central. Somente 13,5%
(70,3% homens e 29,7% mulheres) apresentaram comprimento facial mais
curto, e 71,9% (71,7% homens e 28,3% mulheres), mais longo que o
comprimento do dente. Em relacdo a largura, 23% dos sujeitos (74,3%
homens e 25,7% mulheres) apresentaram a propor¢do de 16:1. A maioria,
representada por 53% (69,2% homens e 30,8% mulheres), apresentou,
proporcionalmente, a largura facial menor que a do dente e 29,9% (75%
homens e 25% mulheres), maior. De ambas as partes do estudo, 0s autores
concluiram que, selecionando-se dentes para pacientes de 20 a 30 anos
utilizando o “Trubyte Tooth Indicator’, mais de 50% dos dentes selecionados
serdo mais estreitos que 0s iNncisivos centrais naturais e, 72% mais longos,

tanto para homens quanto para mulheres.
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Em 1993, no livro texto de HEARTWELL JR. & RAHN'Y,
foram relacionadas algumas entidades anatdmicas utiizadas como guias
para a selecdo da largura dos dentes artificiais anteriores superiores para
proteses totais. Os autores iniciaram com o0 meétodo das proporcdes faciais,
descrevendo que a largura média do incisivo central superior € estimada
como sendo 1/16 da largura da face mensurada entre os zigomas; ou ainda,
a largura combinada dos seis dentes anteriores superiores € ligeiramente
menor que 1/3 da largura bizigomatica da face. Para as medidas, foi sugerida
a utilizagdo do instrumento “Trubyte Tooth Indicator” ou de um arco facial. O
tamanho do arco maxilar foi citado como referéncia na selecdo do tamanho
dos dentes, atraves de mensuragdes da crista da papila incisiva aos sulcos
hamulares dos dois lados e de um sulco hamular ao outro. O comprimento
combinado dos trés lados do triangulo formado, em milimetros, € usado em
um seletor de modelo de dentes artificiais, no qual a régua de calculo indica
0 tamanho dos dentes para ambos 0s arcos. Se as eminéncias caninas
puderem ser discerniveis, uma linha pode ser marcada no modelo de gesso
na borda distal de cada eminéncia. A medida da distancia entre as duas
marcacbes deve ser tomada com uma régua flexivel, seguindo-se o contorno
do rebordo alveolar, e representara a largura dos dentes anteriores. Se as
eminéncias ndo estiverem visiveis, uma linha passando levemente anterior
ao freio lateral determinard a distal da eminéncia. Outro método descrito para

a localizacdo das eminéncias caninas foi a demarcacdo dos locais das
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comissuras labiais no rolete de cera, utilizando-se um instrumento
posicionado paralelo a linha bipupilar do paciente. A distancia entre as duas
marcacgdes, seguindo o contorno do arco, fornece a largura combinada dos

seis dentes anteriores superiores.

LAU & CLARK?’, em 1993, procuraram determinar a relacéo
da papila incisiva com 0S incisivos centrais e caninos superiores em uma
populacdo do sul da China, estabelecendo comparacbes com estudos
desenvolvidos com a populagdo branca Foram obtidos modelos de gesso de
82 pessoas descendentes de chineses, com idade entre 20 e 33 anos, que
ndo possuiam desalinhamentos grosseiros nos dentes, historia de tratamento
ortodontico ou atricdo severa nos caninos. Cada modelo foi invertido,
posicionado sobre uma mesa, e foi demarcada em sua base uma linha
horizontal a uma distancia padronizada do tampo da mesa. Seguindo-se
essa linha, a base do modelo foi recortada para que o plano oclusal ficasse
paralelo ao plano horizontal quando o modelo fosse colocado em uma
superficie plana. Foram demarcadas no modelo as seguintes referéncias
anatomicas: o0 contorno mais vestibular dos incisivos centrais, 0 ponto mais
anterior e 0 mais posterior da papila incisiva e as pontas de cuspide dos
caninos direito e esquerdo. Os modelos foram posicionados na plataforma de
uma estativa, com uma régua milimetrada metélica ao lado, posicionada ao

mesmo nivel da superficie oclusal, e fotografados com filme preto e branco.
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Uma folha de acetato para tracados cefalométricos foi posicionada sobre a
fotografia e foram desenhados o0s mesmos referenciais anatémicos
demarcados no modelo. Foram tragadas uma linha tocando os pontos mais
vestibulares do contorno dos incisivos, uma passando pelos dois pontos na
papila incisiva e outra unindo as pontas de cuspide dos caninos. Os pontos
foram digitalizados em um digitalizador (Grafbar GP-7) e os dados enviados
a um computador. Foram calculadas a distancia entre o contorno vestibular
dos incisivos e o0 ponto médio entre 0 ponto anterior e 0 posterior da papila
(considerado o centro da papila), a distincia do contorno vestibular ao ponto
posterior da papila, a distancia intercanina e a regido onde a linha intercanina
cruzava a papila incisiva. A distancia média do contorno vestibular dos
Incisivos centrais ao centro da papila foi 9,17 mm, o que se encontrou entre a
meédia de 8 mm a 10 mm recomendada para os pacientes brancos. A
distincia média entre esse mesmo ponto ao ponto posterior da papila foi
12,71 mm, que também foi comparavel aos achados da maioria dos estudos
com a populacdo branca. A linha intercanina passou pelo terco médio da
papila em 57,3% dos individuos. De acordo com os autores, as diretrizes que
utlizam a papila incisiva como referéncia para a montagem dos dentes
artificiais recomendadas para os brancos podem ser aplicadas também aos

pacientes chineses.
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Tendo em vista as dificuldades em se estabelecer a largura
dos seis dentes antero-superiores quando da confeccdo de préteses totais,
FROSSARD™, em 1994, estudou 120 individuos, a maioria brancos, sendo

60 dentados com idade entre 18 e 30 anos, e 60 desdentados com idade

entre 40 e 80 anos, portadores de préteses totais. Os individuos dentados
possuiam denticdo completa, auséncia de assimetria facial, oclusdo normal e
sem histérico de tratamento ortodéntico. Quanto aos desdentados, as Unicas
preocupacfes foram auséncia total de dentes naturais e de assimetria facial.
Tanto para os pacientes dentados quanto para os desdentados, inicialmente
foi mensurada a largura nasal com um paquimetro, sob trés condi¢bes: em
repouso, COM SOrrfiso suave e com sorriso maximo. A seguir, o individuo foi
instruido a introduzir os dedos indicadores em sua boca, de forma a erguer
suavemente o labio superior até que o examinador pudesse visualizar o
canino e o 1° pré-molar de ambos os lados (fossem dentes naturais ou
artificiais). Nessa condicdo, uma régua rigida foi colocada tangenciando a
asa do nariz e paralela a linha mediana, e foi demarcado com grafite o local
de incidéncia desta linha sobre os dentes, sob duas condi¢cbes: com e sem
massa de modelar preenchendo o0 espaco entre 0 canino e o 1° pré-molar,
simulando-se o rolete de cera superior. Com o auxilio de uma régua flexivel,
foi medida a distancia da marca de grafite até o ponto mais distal do canino
respectivo, sob as duas condicdes acima. Posteriormente, foram demarcadas

com grafite as projecdes das comissuras labiais sobre os dentes e, da
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mesma forma que anteriormente, foi medida a distancia dessa marca a distal
do canino. Foram medidas também, diretamente na boca, a distancia
intercuspidea (com ajuda do paquimetro) e a distancia intercaninos em

curva, de distal a distal (com uma régua flexivel). Apenas nos individuos
dentados, foi verificada a regi@o de incidéncia da linha intercuspidea canina
sobre a papila incisiva, apoiando-se uma régua sobre as pontas de cuspide
dos caninos e registrando-se a incidéncia da linha sobre a papila.
Finalmente, foram analisadas duas tabelas de modelos de dentes artificiais
encontrados no mercado. A largura nasal vaiou de 28,1 mm a 43,8 mm e a
distancia intercuspidea vaiou de 30,2 mm a 41,2 mm. Em apenas 20% dos
casos, a linha intercuspidea incidiu no terco médio da papila incisiva, tendo
incidido no tergco posterior na maioria deles (63,6%). Com base nos
resultados, o autor concluiu que: (1) ndo € adequado se estabelecer relacéo
entre a largura do nariz e a distancia intercaninos; (2) o método de projecao
da asa do nariz utilizando-se massa de modelar € mais adequado que o das
comissuras bucais; (3) existem dentados nos quais a largura dos seis dentes
anteriores € maior que a média maxima dos dentes artificiais disponiveis no
mercado; (4) a linha intercuspidea canina incidiu sobre o terco posterior da
papila incisiva em 63,7% dos casos e (5) ha forte evidéncia de que os dentes
das proteses totais dos individuos estudados foram escolhidos com largura

menor do que o adequado, para o sexo masculino.
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LANDA®®, em 1994, em um capitulo de livro texto, sugeriu
gue a selecdo do tamanho dos dentes artificiais fosse auxiliada por registros
pré-extracdo, tais como modelos de gesso, fotografias e radiografias e pela

observacdo dos dentes da protese antiga do paciente, quando ele a possulir.

O método das proporcdes faciais foi também citado, devendo-se medir a
largura bizigomatica e dividid{a por 16 para se obter uma estimativa da
largura do incisivo central, ou por 3,3 para se obter a largura aproximada dos
seis dentes anteriores dispostos em curva. Outro método abordado foi a
marcacéo do local das comissuras bucais com pinos posicionados no rolete
de cera e a mensuracdo em curva entre 0s pinos, obtendo-se, assim, a
largura aproximada dos seis dentes anteriores. A utlizacdo do Conceito
Dentogénico de Frush & Fisher foi também sugerida, devendo-se analisar o
paciente por sexo, personalidade e idade no momento da selecdo dos

dentes.

La VERE et al®, em 1994, compararam as dimensdes
mésio-distais dos seis dentes anteriores superiores haturais de estudantes
de odontologia com as larguras de dentes artificiais para proteses produzidos
por seis diferentes fabricantes. Participaram do estudo 488 individuos, sendo
60% brancos, 35% descendentes de asiaticos e 5% de outras etnias
(espanhdis, negros e indios americanos). Os dentes anteriores foram

medidos pela superficie vestibular, tendo como referéncia os pontos mais
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distais dos caninos, utilizando-se, para isso, uma régua flexivel. Os valores
obtidos foram entdo comparados aqueles fornecidos pelos fabricantes,
adicionando-se de 4 a 7 mm as marcas comerciais cujas dimensbes dos

dentes eram fornecidas em linha reta, para adequé-las as mensuracdes

realizadas em curva. A largura média obtida para os seis dentes anteriores
naturais foi 53,5 mm para os homens (valores limites entre 35 e 69 mm) e
51,4 mm para as mulheres (valores limites entre 33 e 60 mm), enquanto a
largura média obtida para os dentes artificiais dos diferentes fabricantes foi
494 mm (minimo de 40 e maximo de 61 mm). Ficou demonstrado que o0s
modelos dos seis dentes anteriores artificiais  disponiveis  sdo
predominantemente menores em tamanho do que os dentes naturais da
populacdo. A maioria dos modelos apresentou tamanho de dentes que

corresponderam apenas a 22,5% dos dentes da populacéo estudada.

REESE®, em 1994, comentou a respeito de algumas
técnicas utilizadas para a selecdo da largura em curva dos seis dentes
artificiais anteriores de proteses totais. Uma delas envolve a identificacdo das
eminéncias caninas no rebordo residual do modelo desdentado. A
mensuragdo em curva da distancia entre estas estruturas fornece a distancia
entre as distais dos caninos. No entanto, o autor chamou a atencdo para o
fato de que esse método somente se mostra eficiente nos casos em que as

eminéncias permanecam visiveis e em ndo haja reabsorcdo do rebordo.
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Outra técnica abordada foi a da utilizacdo de trés estruturas anatbmicas: a
papila incisiva e o0s sulcos pterigomaxilares de ambos os lados. Essas
estruturas devem ser identificadas no modelo desdentado e unidas de

maneira a formarem um tridngulo, conhecido como Tridngulo de Swenson. A

somatéria dos lados do triangulo e sua divisdo por 3 fornece a largura em
curva dos dentes anteriores. Contudo, o autor considerou mais eficiente a
utilizacdo apenas dos sulcos pterigomaxilares, conforme constatado por ele
mesmo em um estudo desenvolvido em 1989. Foi mensurada a largura em
curva dos seis dentes anteriores de modelos dentados que ndo possuiam
diastemas ou tratamento ortodéntico e foi encontrada uma proporcao
consistente de 2% com as dimensbes obtidas na mensuracdo do perimetro
total do arco de um sulco pterigomaxilar ao outro. Baseado em seus
achados, o autor sugeriu a identificacdo destas estruturas no modelo
desdentado e a utilizacdo de uma escala especial denominada “Mould-Mate”
para a mensuracdo entre os sulcos e a obtencdo da largura em curva dos
seis anteriores. A propria escala permite a transformacdo da medida em
curva para uma medida em linha reta, caso seja esta a informacdo fornecida

na tabela de dentes artificiais.

Em um trabalho de revisdo realizado em 1996,
ENGELMEIER® abordou métodos de proporcdes e mensuracdes faciais para

a selecdo do tamanho dos dentes artificiais. Dois métodos populares na
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literatura classica foram citados, sendo um deles a conducdo da selecdo
baseando-se no espaco disponivel para os dentes. A altura do incisivo

central superior € determinada pela linha alta do sorriso, identificada no

rolete de cera da base de prova. Tracando-se duas linhas verticais, cada

uma tangenciando uma asa do nariz e incidindo sobre a superficie vestibular
da cera, determina-se a largura dos seis dentes anteriores, medindo-se a
distancia entre as duas linhas. Dessa forma, posicionam-se 0s caninos
proximos as comissuras bucais. O segundo método de selecdo descrito €
baseado nas proporcdes faciais. Varios trabalhos enfatizaram a harmonia
obtida na propor¢cdo entre o incisivo central superior e a face, sendo 1/16 a
raz8o recomendada entre a largura do dente e a largura bizigomatica. O
autor comentou ainda sobre a utilizacdo da Proporcdo Aurea como um
adicional na selecdo, e sugeriu, quando possivel, 0 uso de registros prévios

as extracBes dentarias, como modelos, radiografias ou fotografias.

KENG & FOONG?, em 1996, estudaram as dimensdes do
arco maxilar e dos incisivos centrais superiores de uma populagdo chinesa,
com o intuito de comparar os resultados aqueles provenientes de estudos
realizados com a populacdo branca. Participaram da amostra 105 individuos
chineses (64 homens e 41 mulheres) com idade entre 18 e 24 anos, que
possuiam a denticdo superior intacta, sem abrasdes, restauracbes ou

problemas periodontais. Foram realizadas moldagens da arcada superior
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com alginato e obtidos modelos de gesso, nos quais foram identificadas e
marcadas com uma lapiseira: as pontas de cuspide dos caninos, 0 ponto
entre as bordas incisais mesiais dos incisivos centrais e as pontas de cuspide

disto-vestibulares dos primeiros molares. Na sequéncia, utilizando-se um

calibrador com pontas afiladas, foram mensuradas, por trés vezes nao
consecutivas, as seguintes dimensdes: (1) distancia entre as pontas de
cuspide dos caninos; (2) distancia entre as pontas de cuspide dos caninos
direito e esquerdo e as pontas de cuUspide dos molares direito e esquerdo,
respectivamente; (3) distancia entre as pontas de cuspide dos molares; (4)
distancia perpendicular do ponto entre 0s incisivos a linha unindo as pontas
de cuspide dos molares e (5) dimensdes mésio-distais dos incisivos centrais
direito e esquerdo, entre os pontos de contato interproximais. A largura
anterior do arco dentario, representada pela distancia média entre as
cuspides dos caninos, foi 35,74 mm. Esse valor ndao se mostrou
significativamente diferente dos valores encontrados para a raga branca,
conforme consultado na literatura. A largura posterior do arco dentario,
representada pela distancia média entre as cuspides dos molares, foi 56,27
mm. Esse valor também mostrou-se similar aos encontrados para outras
racas, como nigerianos e ingleses. O comprimento do arco dentario,
mensurado entre as cuspides dos caninos e dos molares, foi 29,16 mm. A
distancia antero-posterior do arco dentario, mensurada do ponto entre 0s

incisivos a linha unindo as cuspides dos molares foi 35,73 mm, mostrando-se
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proxima aos valores encontrados para nigerianos e ingleses. Em relacdo a
largura dos incisivos centrais, foi encontrado um valor médio de 8,85 mm,
com variagdo de 7,6 mm a 11,2 mm. Em comparagdo a outros grupos raciais,

ndo houve diferencas estatisticamente significativas.

No ano de 1997, FENTON & LANG', em um livro texto,
propuseram, sem descrever métodos ou técnicas, a selecdo dos dentes
anteriores para proteses dentais enfatizando as consideragbes psicoldgicas
bem mais do que as dentarias, afirmando que a selecdo dos dentes é uma
fase na qual deve ser dispensada ao paciente a responsabilidade primaria na
determinacdo do resultado estético, sem descartar, no entanto, a obrigacdo
do profissional em fornecer a ele informacdo e orientacdo adequadas. No
momento da tomada das decisdes, 0 paciente deveria ser assistido, dentro
das limitagbes do que € possivel criar com uma prétese. Os autores
defenderam o uso da Psicologia considerando-a a terapia mais efetiva. Foi
recomendada também a participacdo de acompanhantes para auxiliar nas
decisbes do paciente, bem como a utlizacdo de fotografias antigas do
individuo ou até mesmo de modelos dentarios de descendentes jovens, a fim
de se criar uma aparéncia estética ja apreciada pelo paciente. Os autores
sugeriram a selecdo da cor dos dentes inicialmente, por considerarem-na a
decisdo mais facll do paciente, seguida pela selecdo do tamanho e,

posteriormente, da forma.
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Em 1998, AL-EL-SHEK &  AL-ATHEL® procuraram
determinar se a largura nasal e a distancia interpupilar poderiam ser

utlizadas como guias para a selecdo da largura dos dentes anteriores

superiores de proteses totais na populacdo da Arabia Saudita. Participaram
da amostra 163 individuos entre 18 e 58 anos, de ambos 0s sexos, que
possuiam todos os dentes permanentes morfologicamente normais, sem
histéria de tratamento ortodontico ou coroas nos dentes superiores e
auséncia de inflamacdo ou hipertrofia gengival. Com auxiio de um
paquimetro digital, foram medidas a distancia interpupilar e a largura nasal
dos individuos. Diretamente na boca, foi medida também a distancia em
curva entre as superficies distais dos caninos superiores, utilizando-se, para
isso, um fio dental posicionado seguindo a curvatura dos dentes, seccionado
na porcdo correspondente as distais dos caninos e posteriormente medido
com o paquimetro. Os valores médios obtidos foram: (1) distancia interpupilar
= 62,31 mm (64,14 mm nos homens e 60,97 mm nas mulheres); (2) largura
nasal = 33,27 mm (35,54 mm nos homens e 31,60 mm nas mulheres) e (3)
largura em curva dos seis dentes anteriores = 52,22 mm (54,87 mm nos
homens e 50,28 mm nas mulheres). Os valores obtidos para os homens
foram significativamente maiores que os obtidos para as mulheres. No sexo
masculino, foi encontrada uma correlacdo significativa (p < 0,001) apenas

entre a distancia interpupilar e a largura nasal (r = 0,6104), ou seja, nao
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houve correlacbes entre as mensuracdes faciais e as dentarias. JA no sexo
feminino, foram encontradas correlagdes significativas entre a distancia
interpupilar e a largura nasal (r = 0,5153) e entre as duas mensuracoes

faciais e as dentarias (r = 0,2134 com a distancia interpupilar e r = 0,2471

com a largura nasal). Porém, quando os resultados foram analisados
independentemente do sexo, foram encontradas correlagdes significativas
entre todas as mensuracfes: (a) largura nasal x distancia interpupilar (r =
0,6443); (b) largura nasal x seis anteriores (r = 0,4754) e (c) distancia
interpupilar x seis anteriores (r = 0,3036). Os autores sugeriram a associacao

das mensuracdes no processo de selecao dos dentes artificiais anteriores.

Mc CORD & GRANT®/, em 2000, abordaram a selecdo dos
dentes artificiais de préteses totais dividindo o processo em quatro estagios:
(1) selecdo dos dentes anteriores superiores, (2) selecdo dos dentes
anteriores inferiores, (3) selecdo dos tipos e modelos dos dentes posteriores
e (4) selecao das formas dos dentes anteriores e posteriores. Na abordagem
da selecdo do tamanho dos dentes anteriores superiores, foi inicialmente
considerado 0 método classico da linha alta do sorriso, a qual deve ser
demarcada sobre o rolete de cera superior para a selecdo da altura dos
incisivos centrais. Para a determinacdo da posicdo dos caninos superiores,
foi comentado o método da posicdo das comissuras bucais em repouso

sobre o rolete superior, sem, no entanto, descrever-se como fazé-lo. Outra
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técnica descrita foi a extensdo de uma linha iniciando-se no canto interno do
olho, passando lateralmente pelo bordo da cartlagem da asa do nariz, até o
rolete superior, com o paciente sorrindo. Essa linha determina a posicédo da

ponta de cuspide do canino. Segundo a técnica proposta, deve ser tomada,

com auxilio de uma régua flexivel, a distancia em curva entre as pontas de
cuspide dos caninos e, ao valor obtido, acrescidos de 8 mm a 10 mm para se
adequar esse valor as dimensbes fornecidas pelas tabelas de dentes, que
consideram a distdncia entre as distais dos caninos. De acordo com o0s
autores, a utilizacdo destas mensuracdes (distancia entre pontas de cuspide
dos caninos + 8 mm a 10 mm) permite ao clinico a selecdo de um tamanho

correto para os dentes anteriores.

Em 2001, AL WAZZAN' propbs-se a avaliar a relacdo entre a
distancia intercantal (distancia entre os angulos mediais da fissura palpebral)
e a largura de quatro combinacdes de dimensdes dos dentes anteriores
superiores: (1) largura mésio-distal média dos incisivos centrais; (2) largura
combinada dos incisivos centrais; (3) largura combinada dos quatro incisivos
e (4) largura combinada dos seis dentes anteriores. Para isso, foram
estudados 443 individuos éarabes sauditas (203 homens e 240 mulheres)
entre 19 e 55 anos, que possuiam todos os dentes superiores anteriores
presentes, auséncia de caries, restauraches, atricbes severas e anomalias

congénitas ou cirdrgicas. Com o auxilio de um microbmetro de Boley, foram
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medidas a distancia intercantal e as dimensdes de cada dente anterior,
diretamente na boca. As larguras combinadas dos dentes foram obtidas pela
somatéria das larguras individuais. A largura média dos incisivos centrais foi

8,48 mm; a largura combinada dos incisivos centrais foi 16,95 mm; a largura

dos quatro incisivos foi 30,02 mm, e a dos seis anteriores, 45,23 mm. A
distincia intercantal média foi 31,92 mm. Foram obtidos o0s seguintes
coeficientes de correlacdo desta distancia com os dentes anteriores: (1)
incisivos centrais: 0,209; (2): largura combinada dos incisivos centrais: 0,209;
(3) largura combinada dos quatro incisivos: 0,253 e (4) largura combinada
dos seis anteriores: 0,303. Os coeficientes foram baixos, porém,
estatisticamente significativos, levando o autor a considerar que a distancia
intercantal pode ser utlizada na selecdo dos dentes antero-superiores para

pacientes edéntulos.

Em 2001, KAWAUCHI? pesquisou as marcas comerciais de
dentes artificiais existentes no mercado nacional, para a selecdo daquela
mais compativel com a realidade anatdmica dental da populacdo brasileira.
Foram selecionados 106 individuos brasileiros com idade média de 28 anos,
sendo 36 do sexo masculino e 69 do sexo feminino. De cada individuo, foi
obtido um modelo de gesso da arcada superior a partir de moldagem com
alginato. No modelo, foi inicialmente medida a largura em curva dos seis

dentes anteriores, da face distal de um canino ao outro, utilizando-se uma
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régua flexivel apoiada sobre o terco apical dos dentes. A seguir, foi
mensurado o comprimento do incisivo central superior esquerdo com um
paquimetro digital. Os modelos foram divididos de acordo com a forma dos

dentes em trés grupos: modelos com forma de dentes quadrada, triangular e

ovais. Na seqguéncia, foram calculadas as meédias do comprimento dos
incisivos centrais e das larguras dos seis dentes anteriores para cada grupo
e as mesmas foram comparadas as respectivas medidas informadas pelos
fabricantes das seguintes marcas comerciais: “Trilux’”, “SR Antaris” (lvoclar) e
“Trubyte Biotone” (Dentsply). Os dados foram subdivididos quanto a forma
dos dentes (tanto artificiais como naturais) e foi analisada a correlacdo entre
as medidas do incisivo central e da largura dos seis anteriores (dentes
naturais). A forma de dentes quadrada esteve presente em
aproximadamente 42% dos individuos, nos quais a largura média dos seis
anteriores foi 52,9 mm e comprimento do incisivo central foi 11,8 mm. Em
aproximadamente 28% dos individuos, ocorreu a forma de dentes triangular
e 0s seguintes valores foram obtidos para a largura dos seis anteriores e
comprimento do incisivo central: 529 mm e 10,4 mm, respectivamente. A
forma de dentes oval mostrou-se presente também em aproximadamente
28% dos casos. A largura dos seis anteriores foi 53,8 mm e o comprimento
do incisivo central foi 10,5 mm. Em relacdo a medida da largura dos seis
dentes anteriores, a marca comercial que mais se aproximou dos dentes dos

individuos estudados foi a “Trubyte Biotone” (principalmente o modelo 3P),
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porém, ela apresentou dentes de dimensGes menores que as dos dentes
naturais. Quanto ao comprimento do incisivo central, na forma quadrada, o
dente artificial que mais se aproximou dos naturais foi da marca “SR Antaris”

(modelo A69) que, no entanto, na distancia intercaninos foi menor que as

demais marcas. Na forma triangular, a marca que mais se aproximou foi a
“Trilux” (modelo F4) e, na oval, duas marcas apresentaram o comprimento do
incisivo coincidente com a meédia dos dentes naturais: “Trubyte Biotone”

(modelo 3P) e “Trilux” (modelo E4).

ABDULLAH', em 2002, desenvolveu um trabalho com o
objetivo de estudar a relagdo entre a distancia intercantal e a largura dos
incisivos centrais superiores em termos de progressfes geométricas. Foram
analisados 229 individuos é&rabes sauditas, sendo 120 homens e 109
mulheres com idade entre 19 e 24 anos, que nao possuiam defeitos faciais
congénitos, tratamento ortodéntico ou coroas presentes nos dentes
anteriores superiores. A largura de ambos o0s incisivos centrais foi mensurada
intra-oralmente, utilizando-se um compasso de pontas secas, posicionando-
as verticalmente em relacdo a superficie vestibular dos dentes. Apds a
mensuracdo na boca, as pontas do compasso foram posicionadas sobre um
papel branco, que foi perfurado pelas mesmas. As perfuracdes foram entéo
unidas com uma linha reta, cuja dimensdo foi mensurada com um micrémetro

de Boley. Cada dente foi mensurado cinco vezes e, ao final, calculada uma
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média aritmética. Os valores médios correspondentes a cada dente foram
também somados e divididos por 2, para se obter um valor médio
correspondente a um Unico dente. A distancia intercantal foi mensurada por

cinco vezes, utilizando-se o micrébmetro de Boley, com os bicos posicionados

nos angulos mediais das fissuras palpebrais dos olhos. Ao final, foi calculada
uma média dos valores obtidos. Para se obter o valor estimado da largura do
incisivo central a partir da distancia intercantal e baseando-se na progresséo
geométrica, foi empregada a seguinte formula: largura a ser estimada do IC =
(distancia intercantal / 2) x 0,618. A distancia intercantal média foi 28,69 mm
nos homens e 27,86 mm nas mulheres, e a largura do incisivo central
mensurada foi 8,87 mm nos homens e 868 mm nas mulheres. Foi
encontrado um coeficiente de correlacdo de 0,94 (0,925 nos homens e 0,963
nas mulheres) entre a largura do incisivo central mensurada e a largura
estimada para mesmo dente, ndo havendo diferencas significativas entre
ambos os valores. Com bases nestes resultados, o autor concluiu que a
distancia intercantal, quando multiplicada por um fator decrescente da
progressao geométrica (0,618) e dividida por 2, representa um indicativo real

da largura do incisivo central superior.

CASTRO JUNIOR®, em 2002, em um trabalho composto por
trés partes, procurou identificar correlagdes entre mensuracbes dentarias e

medidas anatbmicas da face, assim como realizou comparacbes entre as



83

larguras mensuradas de dentes artificiais e as larguras fornecidas nas
tabelas dos fabricantes. Na primeira parte, foram selecionados 52 individuos
entre 18 e 34 anos (16 homens e 36 mulheres) com o arco dental completo e

auséncia de tratamento ortoddntico prévio, nos quais foram mensuradas as

larguras da boca, do filtro, da base do nariz e do olho direito (com um
paquimetro digital) e também a distancia bizigomatica e a distancia entre os
meatos acusticos externos (com um compasso de pontas olivares). Em
modelos de gesso dos arcos dentarios superiores dos individuos, foram
mensuradas as larguras dos incisivos centrais direitos (com o paquimetro
digital) e, em curva, os espacos compreendidos entre as pontas de cuspide
dos caninos, entre as faces distais dos caninos, entre as faces distais dos
primeiros molares e entre as faces distais dos segundos molares. Na
segunda parte do estudo, foram selecionados mais 54 individuos entre 18 e
35 anos (23 homens e 31 mulheres), que foram adicionados aos 52 da
primeira parte, totalizando 106 modelos de gesso, nos quais foram
mensuradas as larguras individuais de cada dente. Na terceira parte do
estudo, foram realizadas mensuragbes meésio-distais em diversos modelos de
dentes artificiais das marcas “Biotone”, “Ivoclar” e “Trilux”. Na primeira e na
segunda parte do estudo, foram calculados coeficientes de correlagcdo para
verificar a associacdo entre as mensuracdes e, na terceira parte, foram
verificadas as diferencas entre as mensuracdes dos dentes artificiais e o0s

dados fornecidos pelo fabricante. Os valores médios obtidos na primeira



parte do estudo foram: largura nasal = 33 mm; distancia intercuspidea =
4258 mm; largura da boca = 45,13 mm; largura dos seis anteriores
superiores (entre as distais de caninos) = 51,50 mm; largura bizigomatica =

131,42 mm; largura do incisivo central superior = 8,45 mm; largura do filtro =

9,99 mm; largura do meato acustico externo = 11,82 mm e largura dos seis
anteriores inferiores = 5,15 mm. Os maiores coeficientes de correlagcdo foram
encontrados entre a largura nasal e a largura em curva entre as cuspides dos
caninos superiores (r= 0,45) e entre a largura do meato acustico externo e a
largura entre as distais dos caninos inferiores (r= 0,44). Embora fracos, por
serem estatisticamente significativos, o0 autor considerou haver correlacao
entre tais medidas. Entre a largura da boca e a largura dos seis anteriores
superiores, foi obtido o coeficiente 0,22). Na segunda parte do estudo, foi
constatada uma forte correlacdo entre a largura dos seis dentes anteriores
superiores e a dimensdo compreendida entre as faces distais dos primeiros
molares superiores (r= 0,95 para o sexo masculino e r= 093 para o0
feminino). Na terceira parte, foram obtidas diferencas significativas entre as
mensuragdes dos dentes artificiais e as informagbes das marcas “Trilux” e
“Biotone”, 0 que levou o autor a concluir que suas respectivas tabelas nao
apresentam um critério de confiabilidade para a selecdo dos dentes

artificiais.
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Também em 2002, OWENS et al.*°, compararam a aparéncia
facial de individuos pertencentes a seis grupos raciais, com o0 objetivo de
determinar quao similares ou diferentes sdo os componentes da face para

pessoas de diferentes origens raciais. Participaram do estudo 253 individuos

entre 18 e 41 anos (144 homens e 109 mulheres), sendo 44 africanos, 42
brancos, 43 coreanos, 44 japoneses, 40 chineses e 40 hispanicos. Esses
individuos ndo possuiam defeitos congénitos ou adquiridos na regido da
cabeca e pescogo e nem perda ou reposido protética de dentes anteriores
ou histéria de tratamento ortoddntico. Em fotografias coloridas padronizadas
da face de cada individuo, foram mensurados alguns parametros faciais
utiizando-se digitalizadores e um software especifico (Sigma-Scan). Entre
esses parametros, apenas o angulo mento-labial (média de 139 graus) foi
estatisticamente similar para todas as ragas, sugerindo que esse parametro

pode ser uma norma para pacientes de diferentes origens raciais.

Complementando o estudo anterior, OWENS et al.** (2002)
procuraram agora comparar as diferencas entre racas ou géneros de alguns
parametros intra-orais dentarios dos individuos pertencentes aos seis grupos
raciais ja apresentados. Foram avaliadas algumas variaveis clinicas,
diretamente nos individuos, entre elas, a largura da coroa do incisivo central
superior direito, mensurada em sua maior extensdao mésio-distal utilizando-se

~

um micrébmetro de Boley. Os dados foram submetidos a analise estatistica e
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comparados entre 0s grupos raciais e géneros. Ficou demonstrado que,
independentemente do género, 0s japoneses e 0S brancos apresentaram 0S
incisivos centrais mais estreitos da amostra (8,4 mm) e 0S coreanos € 0S

negros, os mais largos (9,1 mm). Em relacdo ao género, foram encontradas
diferencas nos grupos dos africanos, hispanicos e brancos, tendo os homens

mostrado dentes significativamente mais largos que os das mulheres.



3- Proposicao

O objetivo deste trabalho é:

Avaliar, em individuos pertencentes a trés grupos raciais
da populacéo brasileira — brancos, negros e pardos, o comportamento dos
seguintes métodos utilizados para a selecdo da largura dos dentes

artificiais anteriores superiores de proteses totais:

a) Método da largura nasal
b) Método da projecdo das comissuras bucais
c) Método do centro da papila incisiva

d) Método da margem posterior da papila incisiva



4- Material e Método

4.1- Amostra

Foram selecionados 120 individuos adultos,
compreendidos em uma faixa etéria de 18 a 33 anos, de ambos 0s sexos,

baseando-se nos seguintes critérios clinicos:

a) presenca de todos os dentes superiores naturais, com excecao
aos terceiros molares, que poderiam ou nao estar presentes;

b) auséncia de apinhamentos dentarios, giroversées ou diastemas
acentuados na regiao de canino a canino superior;

c) auséncia de desgaste dentario abrangendo mais de um terco da
face incisal dos caninos superiores;

d) auséncia de defeitos faciais congénitos ou adquiridos;

e) auséncia de tratamento ortodontico prévio ou atual.

Esses individuos pertenciam a trés grupos raciais
diferentes, de acordo com a divisdo geral da populacdo brasileira,
conforme a Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios de 2001

(IBGE*'®) e estavam divididos da seguinte forma:



o1

= Grupo 1-40 individuos da raca branca

* Grupo 2-40 individuos da raga parda

» Grupo 3-40 individuos da raca negra

A classificagdo em determinada raca foi baseada na cor
da pele somada as caracteristicas fisicas do individuo, como tamanho e
formato da boca e do nariz, tipo de cabelo e também na investigacao das
caracteristicas dos pais e avés paternos e maternos do individuo.

Os individuos da raca branca foram selecionados entre
alunos, funcionarios e pacientes da Faculdade de Odontologia de
Araraquara — UNESP. J& os individuos negros e pardos, devido ao
escasso numero presente entre alunos, funcionarios e pacientes da
mesma faculdade, foram também selecionados entre a populacdo das

cidades de Araraquara — SP, Brasil e Marilia— SP, Brasil.
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4.2- Materiais, instrumentos e aparelhos utilizados

4.2.1- Materiais

- Hidrocoléide irreversivel (alginato) Jeltratea (Dentsply Indastria e

Comércio Ltda., Petrépolis - RJ, Brasil)

- Silicona de adicao Elite H-D Putty Soft (Zhermack SpA, Rovigo, Italia)

(Figura 1)

FIGURA 1 - Silicona de adicéo Elite H-D

- Gesso odontolégico resinado tipo IV Rock Plus, de cor branca
(Polidental Industria e Comércio Ltda., Sdo Paulo - SP, Brasil)

- Solucédo desinfetante Hipoclorito de Sodio a 1% (Miyako do Brasil
Industria e Comércio Ltda., Guarulhos - SP, Brasil)

- Tiras de papel sulfite amarelo medindo 0,7 cm x 10,0 cm

- Folhas de cartolina azul
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- Cola em bastéao
- Fita crepe

- Fita adesiva

- Gaze

- Alcool 70°

4.2.2- Instrumentos clinicos e outros acessorios

- Gorro, mascara, 6culos de protecédo e luvas de vinil descartaveis

- Espétula de madeira para exame clinico

- Moldeiras de estoque de aluminio perfuradas para pacientes dentados
- Gral de borracha e espatula para gesso

- Condensador de Hollemback n° 6 (Figura 2)

(A) (B)

FIGURA 2- Condensador de Hollemback n° 6 (A); detalhe da ponta

ativa do instrumento (B)

- Caixas de papeldo com tampa, medindo 11 cm x 11 cm x 6 cm para

armazenagem individual dos modelos de gesso
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Caneta para retroprojetor na cor preta

Caneta esferogréafica de ponta fina na cor vermelha

Régua milimetrada rigida de acrilico

Lapiseira com grafite 0,5 mm

4.2.3- Aparelhos e softwares

Paquimetro digital modelo 500-144B, com capacidade de mensuragao

até 150 mm / 6” e exatiddo de 0,03 mm/.0015" (Mitutoyo Sul

Americana Ltda., Sdo Paulo - SP, Brasil) (Figura 3)

FIGURA 3 — Paguimetro digital

- Vibrador para gesso modelo B-Ouro (VH Equipamentos Médico-

Odontologicos e Acessorios Ltda., Araraquara - SP, Brasil)
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- Maquina fotocopiadora Xerox Document Centre 332ST (Xerox
Industria e Comércio Ltda, Rio de Janeiro - RJ, Brasil)

- Microcomputador Pentium 1ll, 800 MHz (Intel Corporation®), com
memoria de 28 MB, disco rigido de 20 GB, interligado a monitor
colorido, tela plana, SVGA de 15 polegadas e “mouse”

- Mesa digitalizadora Numonics, modelo Accugrid, com cursor eletrénico
(Numonics Corp. 101 Commerce Drive, Montgomerylleiville, PA,

E.U.A.) (Figura 4)

FIGURA 4 — Mesa digitalizadora (A) e cursor eletronico (B)

Programa Dentofacial Planner Plus®, versdo 2.02, instalado no
microcomputador e em conjunto com a mesa digitalizadora

Programa Excel 2000, da Microsoft®

a: http://www.intel.com

: http://www.dentofacial.com
: http://www.microsoft.com
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4.3- Procedimentos clinicos e laboratoriais realizados para os

métodos em estudo

O termo de consentimento livre e esclarecido (Apéndice A
— pag. 188) foi entregue ao individuo e assinado pelo mesmo e pelo
pesquisador responsavel. A anamnese e o0 exame clinico forneceram os
dados inerentes a cada individuo, os quais foram anotados em uma ficha
clinica individual padronizada (Apéndice A — pag. 190), comum a todos os
grupos raciais.

Para cada grupo racial, foram avaliados quatro métodos
utilizados para a selecdo do tamanho dos dentes artificiais anteriores
superiores de proteses totais, baseados na determinagédo da posi¢do dos
caninos:

- Método da largura nasal

- Método da projecéo das comissuras bucais

- Método do centro da papila incisiva

- Método da margem posterior da papila incisiva

Os procedimentos descritos a seguir, relativos a cada um
dos métodos, foram idénticos para os trés grupos raciais e realizados por

um Unico examinador.
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4.3.1- Método da largura nasal

4.3.1.1- Mensuracdao da largura nasal

Inicialmente, foi medida a largura nasal do individuo,
estando este sentado, com o tronco ereto, olhando para frente e com a
musculatura facial relaxada. Para tal, foi utilizado um paquimetro digital,
posicionado de forma que suas faces de mensuracdo tangenciassem as
superficies laterais das asas do nariz (Figura 5), sem exercer pressao nos

tecidos moles, com o examinador posicionado de frente para o individuo.

FIGURA 5 — Mensuragéao da largura nasal
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Foram realizadas trés mensuracdes consecutivas, de
cujos valores foi extraida uma média aritmética, que correspondeu a
largura nasal do individuo, em milimetros, com precisdo até centésimos, a

gual foi anotada na ficha clinica.

4.3.1.2- Mensuracdo da distancia intercuspidea dos

caninos

A mensuracdo da distancia intercuspidea dos caninos
superiores foi realizada em modelos de gesso. Para sua obtencao,
observando-se as recomendagOes dos fabricantes quanto aos materiais
utilizados, foi realizada uma moldagem total do arco superior de cada
individuo, empregando-se moldeiras de estoque de aluminio perfuradas e
alginato. O molde foi lavado em agua corrente, desinfetado em solucdo de
hipoclorito de s6dio a 1% por 10 minutos, novamente lavado e seco. O
modelo foi construido com gesso tipo 1V de cor branca (Figura 6).

O modelo foi entdo recortado, identificado e armazenado
em uma caixa de papeldo individual identificada com o numero do

paciente, especialmente confeccionada para este fim.
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FIGURA 6 — Modelo de gesso

Posteriormente, foram identificados nos modelos de gesso
os locais das pontas de cuspide dos caninos superiores. Para isso, foram
tracadas, com uma lapiseira, duas linhas acompanhando as vertentes

mesial e distal da borda incisal dos caninos de ambos os lados (Figura 7).

FIGURA 7 — Linhas tracadas acompanhando as vertentes mesial e distal

da face incisal do canino direito
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Outras duas linhas foram também tracadas, uma linha na
porcdo mais proeminente da face vestibular do canino (crista vestibular),
desde o ter¢co médio até a borda incisal do dente, e outra, semelhante, na

porcdo mais proeminente da face palatina (crista palatina) (Figura 8).

(A) (B)

FIGURA 8 — Linha tragada na crista vestibular do canino direito (A);

linha tragada na crista palatina do canino direito (B)

O local de interseccdo entre as quatro linhas tracadas foi
definido como o local original da ponta de cuspide (Figuras 9 e 10) e foi
utilizado como referéncia para a medida da distancia intercuspidea, tanto

nos casos em que havia desgaste da ponta de clspide como nos casos

onde a mesma encontrava-se integra.
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FIGURA 9 — Local definido como a ponta de cuspide do canino

FIGURA 10 — Vista oclusal dos locais definidos como as pontas de
cuspide dos ambos os caninos

Assim, a distancia intercuspidea dos caninos em linha
reta foi mensurada em milimetros, com precisdo até centésimos,
utilizando-se o paquimetro digital e tomando tais marcas como referéncia

(Figura 11). Essa medida foi realizada por trés vezes nao consecutivas e,
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ao final, obtida uma média aritmética que representou a distancia

intercuspidea dos caninos.

Blilulays

FIGURA 11— Mensuracéao da distancia intercuspidea dos caninos

com paquimetro digital

4.3.2- Método da projecado das comissuras bucais

4.3.2.1- Registro da posi¢céo das comissuras bucais

Para a obtencdo do registro da posicdo das comissuras
bucais para posterior mensuracdo da distancia entre as mesmas,
inicialmente foram confeccionadas, diretamente na boca do individuo,

matrizes de demarcacdo na regido dos caninos superiores. Para isso,
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porcdes iguais de massa base e catalisadora de uma silicona de adi¢cao
foram misturadas manualmente, utilizando-se luvas de vinil, até a
obtencdo de uma massa de coloragdo homogénea, sendo esta adaptada
sobre o terco incisal da face vestibular e toda a face palatina dos caninos
superiores, estendendo-se até o incisivo lateral e primeiro pré-molar

(Figura 12).

Figura 12 — Matrizes para demarcacdo das comissuras bucais

Durante o procedimento, foi tomado o cuidado de deixar-
se uma delgada espessura de material na face vestibular, para que nao
houvesse interferéncia com a posi¢cdo das comissuras bucais, e também
de dar-se uma forma a matriz que ndo necessitasse de recorte de

€XCessos.
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Apés a polimerizagdo do material, estando o individuo
sentado, com o tronco ereto, em situacdo de dimensado vertical de
repouso e com as matrizes em posi¢cao na boca, foi feita uma demarcagao
vertical continua na superficie vestibular de cada matriz, correspondente
ao local de projecéo da comissura bucal, com o operador posicionado ao
lado do individuo. Para a demarcacéo, foi utilizado um condensador de
Hollemback n°® 6, com a ponta ativa posicionada paralela a linha bipupilar

do individuo (Figura 13).

FIGURA 13 — Marcacao da comissura bucal direita sobre a matriz,

com a ponta ativa do instrumento posicionada paralela & linha bipupilar
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Apoés esse procedimento, as matrizes foram removidas da
boca, lavadas em agua corrente, desinfetadas em solucdo de hipoclorito
de sédio a 1% por 10 minutos, novamente lavadas e secas.

A seguir, a ponta de uma caneta para retroprojetor de cor
preta foi passada ao longo da linha demarcada, de forma que a tinta
penetrasse por ela e permitisse uma melhor visualizacdo da marca. O
excesso de tinta foi removido com gaze embebida em alcool, deixando um

traco definido da posi¢cdo da comissura bucal (Figura 14).

FIGURA 14 — Matriz de demarcacéo ap0s evidenciacdo da linha

demarcada com caneta preta

As matrizes foram entdo armazenadas na mesma caixa

em que foi armazenado modelo de gesso.
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4.3.2.2- Mensuracao das distancias em curva entre as
comissuras bucais e entre as distais dos

caninos

As matrizes contendo as marcacdes correspondentes
aos locais das comissuras bucais foram posicionadas sobre o modelo de
gesso previamente obtido (Figuras 15 e 16), ja descrito no item 4.3.1.2, e
foram tracadas sobre a superficie vestibular do mesmo duas linhas
verticais em continuidade com as linhas demarcadas em ambas as
matrizes (Figura 16). Para isto, o examinador posicionou o modelo de tal
forma que visualizasse diretamente o espaco entre 0 canino € o primeiro

pré-molar, utilizando, para o procedimento, uma lapiseira.

FIGURA 15 — Matrizes posicionadas sobre o modelo de gesso — vista

oclusal
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(A)

(B)

FIGURA 16 — Transferéncia da posi¢ao da comissura bucal para o modelo

de gesso: antes (A); depois (B)

As duas matrizes foram removidas do modelo e as linhas
verticais correspondentes as comissuras bucais foram transpostas com
uma lapiseira para uma tira de papel sulfite medindo 0,7 cm x 10,0 cm
posicionada sobre a curvatura vestibular dos dentes superiores,
simulando-se, desta forma, a mensuracdo realizada na base de prova
quando da utilizagdo do método das comissuras bucais na clinica (Figuras

17 a 19).
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FIGURA 17 — Posicionamento do inicio da tira de papel na marcacéo

correspondente a comissura bucal direita

FIGURA 18 — Posicionamento da tira de papel acompanhando a curvatura

dos dentes anteriores

FIGURA 19 — Marcacao vertical na tira de papel em continuidade com a
marcacdao realizada no modelo, correspondente & comissura bucal

esquerda
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Foram também tracadas no modelo duas linhas verticais
correspondentes as faces distais dos caninos. Uma nova tira de papel foi
posicionada sobre a curvatura vestibular dos dentes e, sobre ela, tracadas
duas linhas verticais correspondentes as faces distais dos caninos

(Figuras 20 a 22).

(A) (B)

FIGURA 20 — Marcag0es verticais no modelo, correspondentes as faces
distais dos caninos direito (A) e esquerdo (B)

(A) (B)

FIGURA 21 — Posicionamento do inicio da tira de papel na marcacao
correspondente a distal do canino direito (A) e posicionamento da tira

acompanhando a curvatura dos dentes anteriores (B)
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FIGURA 22 — Marcacao vertical na tira em continuidade com a linha

correspondente a distal do canino esquerdo

Posteriormente, as duas tiras de papel contendo as
marcagdes foram identificadas e fixadas com cola em bastdo sobre uma
cartolina. Com o auxilio do paquimetro digital, foi mensurada, em
milimetros, com precisdo até centésimos, a distancia compreendida entre
as linhas correspondentes a distancia em curva entre as comissuras
bucais e também a distancia entre as linhas correspondentes a distancia
em curva entre as faces distais dos caninos (Figuras 23 e 24). Ambas as
mensuracdes foram realizadas por trés vezes ndo consecutivas e, ao

final, obtida uma média aritmética.
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FIGURA 23 — Mensuracéo da distancia em curva entre as comissuras

bucais

FIGURA 24 — Mensuracao da distancia em curva entre as distais dos

caninos
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4.3.3- Métodos da papila incisiva: centro da papila e margem

posterior da papila

Devido a dificuldade decorrente da mensuracdo de
estruturas ndo alinhadas em um mesmo plano, para verificar-se a
validade dos métodos da papila incisiva com uma maior seguranca e
precisdo, foi utilizado o programa Dentofacial Planner Plus (DFPIlus),
empregado em Ortodontia para tracados cefalométricos
computadorizados.

Inicialmente, foi delimitado no modelo de gesso, com uma
lapiseira, o contorno da papila incisiva (Figura 25). Vale ressaltar que os
pontos correspondentes ao local das pontas de cuspide ja haviam sido

demarcados para a analise do método da largura nasal.

FIGURA 25 — Delimitagdo do contorno da papila incisiva no modelo
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A seguir, em uma maquina fotocopiadora, foi realizada
uma copia do modelo de gesso, juntamente com uma régua milimetrada
rigida de acrilico ao seu lado (Figura 26). O modelo foi posicionado com
as superficies oclusais dos dentes voltadas para a lampada do aparelho,
atuando como pontos de apoio as bordas incisais dos incisivos centrais e
as cuspides mésio-linguais dos primeiros molares superiores, buscando-

se uma posicao estavel para o modelo.

FIGURA 26 — Fotocopia do modelo de gesso e régua milimetrada

A intensidade de luz da maquina foi regulada a fim de
gerar uma cépia nitida do modelo, fato que também foi possivel devido a
coloracdo branca do gesso. O aparelho foi programado para gerar copias
em proporcado de 1:1, ou seja, a imagem obtida deveria ter precisamente o
tamanho do objeto. Tal precisdo foi verificada medindo-se as dimensdes

da imagem da régua, com a propria régua, em toda sua extensao,
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milimetro por milimetro. Caso tivesse ocorrido algum tipo de distorcdo, o
procedimento era repetido até obter-se uma copia fiel do modelo. Era
também analisada na copia obtida a nitidez das estruturas anatdbmicas
demarcadas com grafite, dos dentes e de todo o modelo de um modo
geral. Caso alguma estrutura ndo estivesse visivel, a intensidade de luz
do aparelho era reajustada e nova cépia era obtida.

Uma vez asseguradas a qualidade e a precisdao da
imagem do modelo na copia em papel, foram identificados e demarcados,
com uma caneta esferografica na cor vermelha, os pontos a serem
digitalizados (Figura 27):

- 0 ponto mais anterior e o ponto mais posterior da papila incisiva;

- 0S pontos correspondentes as pontas de cuspide dos caninos,
definidas anteriormente para o método da largura nasal;

- 0s pontos mais distais dos caninos de ambos os lados em uma vista

oclusal.

FIGURA 27 — Pontos a serem digitalizados marcados com caneta
esferogréfica vermelha na cépia do modelo
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De acordo com os principios de utilizagdo do programa
DFPlus, antes de se realizarem as digitalizacfes, € necessario que sejam
determinadas as operacdes e mensuracdes desejadas. Portanto,
inicialmente os pontos receberam identificacbes e foi estabelecida uma
ordem de digitalizacdo (Quadro 1), empregando-se, para isso, as
ferramentas do préprio programa. Na sequéncia, foi solicitada ao
programa a construcdo da linha intercuspidea e da linha entre as distais
dos caninos, por meio da unido dos pontos correspondentes as pontas de
cuspide e distais dos caninos, respectivamente. Também foram
solicitadas a unido do ponto mais anterior ao ponto mais posterior da
papila incisiva e a obtencdo de um ponto médio entre 0os mesmos,
correspondente ao centro da papila incisiva. Por fim, foi solicitada a
mensuracao, em angulo reto, da distancia, em milimetros, com precisao
até centésimos, do ponto correspondente ao centro da papila a linha
intercuspidea dos caninos - CPI e do ponto mais posterior da papila

incisiva a linha das distais dos caninos - PIP (Figura 28).

f;_-)

PIP

—
L@

FIGURA 28 — Representacao gréafica das mensuracgdes solicitadas ao
programa DFPlus
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O Quadro 1, além da identificacdo dos pontos e ordem de

digitalizac&do, contém demais informacdes descritas anteriormente.

Quadro 1 — Resumo das operagOes realizadas utilizando-se o programa

DFPIlus
Ordem de Ponto (P)/ Linha (L) / Mensuracgéo (M) Identificacéo (1) /
digitalizacdo Construcao (C)
1 (P) Distal do canino direito (h bcd
2 (P) Ponta de cuspide do canino direito () CCd
3 (P) Ponta de cuspide do canino esquerdo () CCe
4 (P) Distal do canino esquerdo () DCd
5 (P) Ponto mais posterior da papila incisiva | (1) Plp
6 (P) Ponto mais anterior da papila incisiva () Pla
- (L) Linha intercuspidea dos caninos (C) CCd - CCe
- (L) Linha das distais dos caninos (C) DCd - DCe

(L) Centro da papila incisiva

(C)Pla - Plp/ 2 = Plc (1)

(M) Distancia da linha intercuspidea dos

incisiva

- caninos ao centro da papila incisiva () CPI
(M) Distancia da linha das distais dos
- caninos ao ponto mais posterior da papila () PIP

Uma vez determinadas as mensuracbes a serem

realizadas, partiu-se para a digitalizacdo dos pontos. Para isso, a cépia

em papel do modelo foi posicionada e fixada com fita crepe na mesa

digitalizadora (Figura 29). A fixacdo foi necessaria para permitir a

estabilidade de um ponto em relagéo a outro durante a digitalizacao.
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FIGURA 29 — Fotocopia do modelo fixada a mesa digitalizadora

A digitalizacdo foi realizada posicionando-se o cursor
sobre a estrutura desejada, fazendo-se coincidir a intersec¢do dos eixos
cartesianos do mesmo com o0 ponto especifico a ser digitalizado e

clicando-se com o bot&o apropriado (Figura 30).

(A) (B)

FIGURA 30 — Posicionamento do cursor manual sobre o ponto a ser

digitalizado: distal do canino direito (A) e margem posterior da papila

incisiva (B)
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Cada modelo teve os pontos digitalizados por duas vezes
ndo consecutivas. A medida que cada digitalizacdo era finalizada,
automaticamente o programa fornecia os valores das mensuracoes
desejadas. Ao final, foi obtida uma média aritmética de ambas as
mensuragdes, ou seja, a correspondente a distancia entre o centro da
papila a linha intercuspidea e a correspondente a distancia entre o ponto
mais posterior da papila a linha das distais dos caninos. Os dados foram
entdo exportados diretamente do programa DFPlus para o programa

Excel para que pudessem ser analisados.

4.4- Obtencéo do erro de sele¢do para cada método

Neste estudo, definiu-se como erro de selecéo a diferenca
entre o tamanho real dos seis dentes naturais anteriores de um individuo
e 0 tamanho dos seis dentes artificiais anteriores indicado para esse

mesmo individuo por cada método de selecao estudado.

4.4.1- Método da largura nasal

Para que pudesse ser estabelecida a diferenca entre a
distancia intercuspidea em curva dos caninos indicada pelo método e a
distancia intercuspidea em curva real dos caninos naturais, inicialmente
foi adaptada sobre a curvatura dos dentes superiores uma tira de papel

sulfite, a qual foi fixada com fita adesiva (Figura 31).
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FIGURA 31 — Tira de papel adaptada sobre a curvatura dos dentes,

simulando a curvatura do rolete de cera

Na sequéncia, o paquimetro digital foi aberto até o valor
correspondente a largura nasal média do individuo e posicionado sobre a
tira de papel, proximo a regido incisal dos dentes, e a medida da largura

nasal foi transportada para o papel com uma lapiseira (Figura 32).

(A) (B)

FIGURA 32 — Paguimetro posicionado sobre a tira de papel (A) e

marcacao da posicao da cuspide do canino conforme indicado pela

largura nasal (B)
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A tira de papel contendo as marcacdes correspondentes a
posicdo das cuspides dos caninos indicada a partir da largura nasal foi
fixada a uma cartolina e a distancia entre elas, mensurada com o
paquimetro. Da mesma forma que para a mensuragdo em curva entre as
faces distais dos caninos (Figuras 21, 22 e 24), ou seja, utilizando-se uma
tira de papel e o paquimetro, foi também mensurada, por trés vezes nao
consecutivas, a distancia em curva entre as cuspides dos caninos,
tomando-se como referéncia a intersec¢do das linhas tracadas para
localizarem-se as pontas de cuspide. Ao final, foi obtida uma média.

Por fim, foi calculada, para cada individuo de cada grupo,
a diferenca entre a real distancia em curva média entre as cuspides (DF)
e a distancia em curva média indicada pelo método (LN®), ou seja, DF -
LNC. A partir dos dados obtidos para cada individuo, foi obtida uma média

para cada grupo racial.

4.4.2- Método da projecado das comissuras bucais

Para a obtencéo das diferengas entre o tamanho real dos
dentes e o tamanho indicado pelo método, foi calculada, para cada
individuo de cada grupo racial, a diferenca entre o valor da distancia em
curva entre as distais dos caninos (DC) e o valor da distancia em curva
entre as comissuras (CB), ou seja, CB - DC. Ao final, foi obtida uma média

para cada grupo racial.
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4.4.3- Métodos da papila incisiva

4.4.3.1- Método do centro da papila

Para se calcular a diferenca entre a distancia
intercuspidea real em curva e a determinada pelo método do centro da
papila, os valores obtidos para a distancia da linha intercuspidea dos
caninos ao centro da papila incisiva (CPI) em cada individuo foram
multiplicados por dois, correspondendo o novo valor obtido a diferenca
entre as duas medidas projetadas para ambos os lados do arco dentério.

Ao final, foi obtida uma média para cada grupo racial.

4.4.3.2- Método da margem posterior da papila

De modo similar, para se calcular a diferenca entre a
distancia em curva real entre as distais dos caninos e a determinada pelo
método da margem posterior da papila, os valores obtidos para a
distancia da linha das distais dos caninos a margem posterior da papila
(PIP) em cada individuo foram multiplicados por dois e, ao final, obtida

uma média para cada grupo racial.
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4.5- Metodologia estatistica

Neste trabalho, considerando cada ragca em estudo,
empregou-se o coeficiente de correlacdo de Pearson para determinar o
grau de relacdo linear entre as variaveis: (1) largura nasal e distancia
intercuspidea dos caninos e (2) distancia em curva entre as comissuras
bucais e distdncia em curva entre as distais dos caninos. Adicionalmente
as analises de correlagdo, foram tracadas retas de regressdo, pelo
método dos minimos quadrados, para auxiliar no julgamento de uma
possivel tendéncia linear dos dados.

Os valores da distancia da linha intercuspidea dos
caninos ao centro da papila (CPI) e da distancia da linha das distais dos
caninos a margem posterior da papila (PIP) foram avaliados pela
observacao de graficos de disperséo referentes a essas medidas.

A andlise de variancia foi utilizada para se avaliar, em
relacdo as racas branca, parda e negra, se as médias (1) da largura nasal
(LN), (2) da distancia intercuspidea dos caninos (Dl), (3) da distancia em
curva entre as comissuras bucais (CB), (4) da distancia em curva entre as
distais de caninos (DC), (5) da distancia da linha intercuspidea dos
caninos ao centro da papila (CPI) e @) da distancia da linha das distais
dos caninos a margem posterior da papila (PIP) sdo significativamente

diferentes. Quando a andlise de variancia indicou diferenca significativa
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entre médias (p < 0,05), aplicou-se o teste de Tukey para identificar as
médias diferentes.

A andlise de variancia também foi utilizada para a
comparacdo das meédias, em funcdo das racas, das diferencas entre o
tamanho real dos dentes e o tamanho indicado pelos métodos da largura
nasal (DI - LN®), das comissuras bucais (DC - CB), do centro da papila
incisiva (CPI x 2) e da margem posterior da papila incisiva (PIP x 2).

A homogeneidade de variancia, isto é, a exigéncia de que
as variancias ou desvios padrdo das medidas para as trés racas sejam
equivalentes foi testada pela estatistica de Levene. A normalidade do
residuo, determinado pela diferenca entre a medida relativa a um
individuo e a média da raca, foi testada pela estatistica de Shapiro-Wilk. O
resultado desses testes € apresentado no Apéndice B e também foi
adotado o nivel de 5% de significancia.

Finalmente, foram estabelecidas, dentro de um intervalo
de confianca de 95%, as porcentagens de individuos de cada grupo racial
em que as diferencas entre o tamanho real dos dentes e o tamanho
determinado por cada método estariam entre 0 e 2 mm, de 2 mm a 4 mm

e acima de 4 mm.
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5.1- Caracteristicas dos individuos em estudo
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Tabela 1- Estatisticas descritivas das variaveis género, idade, peso e

altura relacionadas aos individuos em estudo, classificados de

acordo com a raca

Variavel Estatistica Raca
Branca Parda Negra
Género F Total 16 18 17
M Total 24 22 23
Idade (anos) Minimo 18 18 18
Maximo 33 32 33
Média 23,8 22,1 24,2
DP 3,4 4,4 45
Peso (kg) Minimo 40 a7 52
Maximo 128 100 130
Média 69,4 66,8 73,7
DP 17,0 12,1 17,6
Altura (m) Minimo 1,49 1,56 1,57
Maximo 1,90 1,85 2,01
Média 1,72 1,69 1,72
DP 0,10 0,07 0,11
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Na Tabela 1 sdo apresentadas algumas estatisticas
descritivas das variaveis género, idade, peso e altura, relacionadas aos
individuos em estudo, classificados de acordo com a raca. Os valores
dessas variaveis, referentes a cada individuo, estdo nas Tabelas Al, A2 e
A3 do Apéndice A (pags. 191 a 193), respectivamente, para as racgas
branca, parda e negra.

As médias de idade foram proximas: 23,8 anos no grupo
dos brancos; 22,1 anos no grupo dos pardos e 24,2 anos no grupo dos
negros. Considerando que os desvios padrao também estdo proximos, as
amostras de racas sdo razoavelmente homogéneas quanto a idade.
Conclusao analoga pode ser dada sobre o peso e a altura dos individuos

pertencentes aos grupos raciais em estudo.

5.2- Métodos em estudo: valores obtidos e estatisticas aplicadas

5.2.1- Método da largura nasal

Na Tabela A4 do Apéndice A (pag. 194) estdo expostos 0s
valores médios obtidos para a largura nasal e para a distancia
intercuspidea dos caninos, ambas em mm, relativas a cada individuo em
estudo, classificado pela raca: branca, parda e negra.

Aplicou-se a analise de variancia para a comparacéo das

médias da largura nasal dos individuos, classificados pela raca, assim
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como para a comparacdo das medias da distancia intercuspidea dos
caninos. A tabela B1 do Apéndice B (pag. 199) contém os valores do
teste F da analise de variancia, aos quais corresponderam valores de
probabilidade muito menores do que 0,05 (p < 0,001), mostrando
diferencas entre as médias e indicando que tanto a largura nasal como a
distancia intercuspidea sdo dependentes da raca. Nessa mesma tabela,
observa-se, pela estatistica de Levene, que as variancias dos dados cujas
médias estdo sendo comparadas podem ser consideradas equivalentes (p
= 0,625) e, pela estatistica de Shapiro-Wilk, verifica-se que ha
normalidade do residuo (p = 0,890), comprovando a validade da analise
estatistica empregada.

Para identificar quais médias seriam diferentes entre si, foi
aplicado o teste de Tukey, cujo resultado encontra-se na Tabela 2. Nessa
tabela, as médias da largura nasal ou as meédias da distancia
intercuspidea com letras (a, b, X, y) iguais ndo sao significativamente
diferentes ao nivel de 5%. Portanto, em ambos 0s casos, conclui-se que a
média relativa a raca negra € significativamente maior do que a média das
outras ragas. Entre essas outras, branca e parda, ndo foi possivel
comprovar diferenca significativa entre as médias. A Tabela 2 possui
também outras estatisticas descritivas que auxiliam na avaliagdo da

largura nasal e da distancia intercuspidea das trés racas.
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Tabela 2- Estatisticas descritivas das medidas da largura nasal, LN, e da

distancia intercuspidea, DI, nos trés grupos raciais

Estatisticas LN DI

Brancos Pardos Negros Brancos Pardos Negros
Minimo 30,07 30,40 34,39 29,01 28,67 30,67
Maximo 40,57 45,29 53,80 39,26 39,19 39,97
Média 35,28% 36,89% 42,39" 33,55 34,31¢ 36,03
Desvio padrao 2,62 2,99 3,40 2,30 2,49 2,07

O objetivo principal deste trabalho, entretanto, é a
avaliacdo da relacdo entre as duas variaveis, largura nasal e distancia
intercuspidea dos caninos, analisadas separadamente até aqui. Na Figura
33 sao apresentados diagramas de dispersao referentes a relacéo entre a
largura nasal (LN) e a distancia intercuspidea (DI), expressas em mm,
para cada raca. As médias obtidas para a largura nasal e para a distancia
intercuspidea, jA mostradas na Tabela 2, estdo representadas por linhas
cheias, respectivamente, verticais e horizontais. A linha obliqua cheia (em
vermelho) indica qual deveria ser a posicdo dos pontos no diagrama caso
houvesse igualdade entre as variaveis, condicdo preconizada pelo
método da largura nasal. Ja a linha obliqua tracejada (em azul) indica a
reta de regressao linear para a tendéncia real dos dados. Nesses graficos,

estdo apresentados os coeficientes de correlagéo (r).
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FIGURA 33- Diagramas de dispersao referentes a relacdo entre a largura

nasal e a distancia intercuspidea nos trés grupos raciais



130

Observa-se também na Figura 33 que os coeficientes de
correlacdo (r) sdo todos baixos, mas nota-se uma pequena tendéncia das
variaveis aumentarem linearmente no mesmo sentido, seja qual for a
raca, aproximadamente de acordo com a equacao de regresséao: DI = 0,2*
LN + 26.

O erro de selecdo na determinacéo da largura dos seis
dentes anteriores, inerente a utilizacdo do método da largura nasal, foi
determinado pela diferenca entre a distancia intercuspidea mensurada em
curva e a largura nasal transposta para o modelo e mensurada em curva
(DI° - LN©). Esses erros estdo representados graficamente na Figura 34,
na qual estdo marcadas, em cada grafico, quatro linhas horizontais: duas
linhas pontilhadas extremas que permitem prever-se a faixa (em mm) em
gue estardo 95% dos erros; uma linha tracejada intermediaria que estima
a média dos erros e uma linha O (zero) correspondente a linha da

igualdade das medidas em consideracéo, ou seja, DI = LN
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negros

FIGURA 34- Representacdo grafica dos erros de selecdo (DI - LN
inerentes a utilizacdo do método da largura nasal, em mm,

para os trés grupos raciais. Valores negativos representam

determinacéo de dentes maiores e, positivos, menores
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A analise de variancia mostrou-se um procedimento viavel
também para a comparacao dos erros de selecdo em funcdo das racas,
com normalidade e homogeneidade de variancia dos dados. Obteve-se p
< 0,001 para o teste F, mostrando diferenca entre as medias e indicando
que os erros dependem da raca (Tabela B2 do Apéndice B — pag. 200).
Aplicou-se o teste de Tukey para identificar as médias diferentes,
encontrando-se que os erros cometidos com o método da largura nasal na
raca negra sao significativamente maiores do que aqueles cometidos para
as racas branca ou parda. Entre essas duas, ndo s detectou diferenca
média de erros significativa.

Considerando-se, entao, que pelo menos
aproximadamente, os erros de selecdo decorrentes da utilizacdo do
método da largura nasal tém distribuicdo normal nas trés racas, com
médias e desvios padrdo estimados pelos erros observados, foram
determinadas as possiveis porcentagens de individuos das populactes
branca, negra e parda em que o erro de selecdo na determinacdo do
tamanho dos dentes estaria entre 0 e 2 mm, entre 2 mm e 4 mm ou
seriam maiores do que 4 mm. Esse resultado é mostrado na Tabela 3, na
gual valores negativos indicam que seriam selecionados dentes maiores
do que ocorreria naturalmente. J4 valores positivos indicam que seriam

selecionados dentes menores.
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Tabela 3 Informacbes sobre os erros de selecdo (em mm) inerentes a

utilizacdo do método da largura nasal para a selecdo do

tamanho dos seis dentes artificiais anteriores superiores

Informagé&o Raca
Branca  Parda Negra

Estatisticas para o erro

> erro para dentes maiores *-8,75 -14,67 -27,29
> erro para dentes menores 8,25 9,24 3,77
Média -0,17 -2,39 -9,85
DP 4,72 6,34 7,23
Previsdo da % de erros

de0a2mm 32,8 23,1 8,8
de2a4 mm 27,5 21,2 9,3
acima de 4 mm 39,7 55,7 81,9

* 0s valores negativos representam a determinacéo de dentes maiores

5.3- Método da projecao das comissuras bucais

Na Tabela A5 do Apéndice A (pag. 195) estao disponiveis

os valores médios das mensuracdes da distancia em curva entre as

comissuras bucais (CB) e da distancia em curva entre as distais dos

caninos (DC), em mm, de cada individuo em estudo, de acordo com a

raca: branca, parda e negra.
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Preliminarmente, aplicou-se a analise de variancia para a
comparacdo das meédias da distdncia em curva entre as comissuras
bucais dos individuos, classificados pela raca, assim como para a
comparacdo das meédias da distancia em curva entre as distais dos
caninos. Aos valores do teste F da analise de variancia corresponderam
valores de probabilidade menores do que 0,05, mostrando diferenca entre
médias e indicando que tanto a distancia entre as comissuras bucais
como a distancia entre as distais dos caninos dependem da raca (Tabela
B1 do Apéndice B — pag. 199).

Para identificar quais médias seriam diferentes, foi
aplicado o teste de Tukey, cujo resultado esta na Tabela 4, na qual as
médias da distancia entre as comissuras bucais ou as médias da distancia
entre as distais dos caninos com letras (a, b, X, y) iguais ndo sé&o
significativamente diferentes ao nivel de 5%. Assim, conclui-se que,
quanto a distancia entre as comissuras bucais, a raga negra possui media
maior do que a da raca branca, mas nao significativamente maior do que
a da raca parda. Quanto a distancia entre as distais dos caninos, a raca
negra possui média maior do que as das outras duas racas. A Tabela 4
contém também outras estatisticas descritivas que auxiliam na avaliacéo

dessas medidas nas trés ragas.
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Tabela 4 Estatisticas descritivas das medidas das distancias em curva
entre as comissuras bucais (CB) e das distancias em curva

entre as distais dos caninos (DC), nos trés grupos raciais

Estatisticas CB DC

Brancos Pardos Negros Brancos Pardos Negros

Minimo 36,76 40,62 40,83 44,45 4532 46,32
Maximo 55,83 58,15 65,07 58,16 60,39 61,47
Média 47,022 48,12% 50,33° 52,12% 53,35% 55,617
Desvio padrao 4,46 4,60 5,70 3,23 3,91 3,19

Para se avaliar a relagcdo entre a distancias em curva
entre as comissuras bucais (CB) e entre as distais dos caninos (DC), na
Figura 35 sédo apresentados diagramas de dispersao referentes a relacao
entre essas duas variaveis, medidas em mm, para cada raca. As médias
das referidas medidas, ja apresentadas na Tabela 4, estdo representadas
por linhas cheias, respectivamente, verticais e horizontais. A linha obliqua
cheia (em vermelho) indica qual deveria ser a posicdo dos pontos no
diagrama caso houvesse igualdade entre as variaveis e a linha obliqua
tracejada (em azul) indica a reta de regressao linear para a tendéncia real

dos dados.
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FIGURA 35- Diagramas de dispersao entre as medidas das distancias em
curva entre as comissuras bucais e entre as distais dos

caninos nos trés grupos raciais
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Os coeficientes de correlacdo (r), apresentados nos
graficos da Figura 3 sao relativamente baixos. Nota-se, nos trés grupos
raciais, uma tendéncia das variaveis aumentarem linearmente no mesmo
sentido, aproximadamente de acordo com a equacao de regresséo: DC=
0,35*CB + 37.

Também foi realizada uma analise do erro de selecéo na
determinacdo da largura dos seis dentes anteriores, inerente a utilizacédo
do método das comissuras bucais, o qual foi determinado pela diferenca
entre a distancias em curva entre as distais dos caninos e a distancias em
curva entre as comissuras bucais (DC - CB). Esses erros estéo
representados graficamente na Figura 36, semelhante a Figura 34
representativa dos erros inerentes ao método da largura nasal. Da mesma
maneira, as linhas pontilhadas extremas permitem prever-se a faixa (em
mm) em que estardo 95% dos erros; a linha tracejada intermediaria
estima a média dos erros e a linha 0 (zero) correspondente a linha da

igualdade das medidas em considerac¢éo, ou seja, DC = CD.
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FIGURA 36- Representacdo grafica dos erros de selecdo (DC - CB)
inerentes a utilizacdo do método das comissuras bucais, em
mm, para 0s trés grupos raciais. Valores negativos
representam determinacdo de dentes maiores e, positivos,

menaores
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N&o houve evidéncia de que os erros de selecao
dependam da raca quando se utiliza o método da projecdo das
comissuras bucais (Tabela B2 do Apéndice B — pag. 200). A seguir,
tomando por base que os erros de selecdo relativos a esse método
seguem uma distribuicdo normal, com médias e desvios padrdo
estimados pelos erros observados, foram determinadas as possiveis
porcentagens de individuos dessas populacées em que o erro de selecdo
estaria entre 0 e 2 mm, entre 2 mm e 4 mm ou seriam maiores do que 4

mm (Tabela 5).

Tabela 5 Informacdes sobre os erros de selecdo (em mm) inerentes a
utilizacdo do método das comissuras bucais para a selecao do

tamanho dos seis dentes artificiais anteriores superiores

Informacéo Raca

Branca Parda Negra

Estatisticas para o erro
> erro para dentes maiores *-0,96 -4,26 -5,53

> erro para dentes menores 13,98 12,51 14,77

Média 5,10 5,23 5,28
DP 4,18 4,22 4,89
Previsao da % de erros

de0a2mm 18,5 17,9 18,3
de2a4 mm 19,7 19,2 18,5
acima de 4 mm 61,8 62,9 63,2

* 0s valores negativos representam a determinagéo de dentes maiores
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5.4- Métodos da papilaincisiva

5.4.1- Centro da papilaincisiva

Os valores das distancias da linha intercuspidea dos
caninos ao centro da papila incisiva (CPI), mensuradas em mm, estdo
expostos na Tabela A6 do Apéndice A (pag. 196).

Aplicou-se a analise de variancia (Tabela B1 do Apéndice
B — pag. 199) para a comparacdo das meédias das distancias da linha
intercuspidea dos caninos ao centro da papila (CPIl) em fungéo das racas.
N&o houve evidéncia de que essas médias sejam diferentes para as racas
em estudo (p = 0,461), isto é, ndo ha evidéncia de que essa medida
dependa da raca. Na Tabela 6 sdo dadas estatisticas descritivas que
resumem as medidas da distancia da linha intercuspidea dos caninos ao
centro da papila incisiva (CPI). Admitindo-se que, em um sistema de eixos
cartesianos, 0 zero represente o centro da papila incisiva e que a linha
intercuspidea passe por algum ponto do eixo Y, entende-se que valores
positivos indicam que a linha localizou-se anteriormente ao centro da
papila, e valores negativos indicam que a linha localizou-se

posteriormente ao centro da papila.



141

Tabela 6- Estatisticas descritivas das medidas (em mm) da distancia da

linha intercuspidea ao centro da papila (CPI) nos trés grupos

raciais
Estatisticas CPI
Brancos Pardos Negros
> dist. para posterior -2,00 -3,15 -3,75
> dist. para anterior 5,00 3,25 5,40
Média 0,56 0,27 0,74
Desvio padréo 1,64 1,51 1,90

No método do centro da papila incisiva, espera-se que a
distancia da linha intercuspidea ao centro da papila seja igual a zero. Para
a analise do erro de selecdo na determinacéo da largura dos seis dentes
anteriores, inerente a utilizacdo desse método, os valores das distancias
da linha intercuspidea ao centro da papila foram multiplicados por dois
para obter-se o erro de selecdo na determinagcédo do tamanho dos dentes,
uma vez que a diferenca entre a posicdo real dos caninos e a posicao
estimada pelo método é analisada no sentido antero-posterior, gerando,
dessa forma, um erro para ambos os lados do arco dentario. O erro é
dado, portanto, pela somatoéria dos erros obtidos para cada lado. Na
Figura 37 estdo representados graficamente os erros de selecdo na
determinacdo da largura dos dentes inerentes ao método em questdo. As
linhas horizontais tracejadas tém o mesmo significado que nas Figuras 34

e 36.
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brancos

pardos

negros

FIGURA 37- Representacdo grafica dos erros de selecdo inerentes a
utilizacdo do método do centro da papila incisiva, em mm,
para os trés grupos raciais. Valores negativos representam

determinacéo de dentes menores e, positivos, maiores
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Considerando-se que os erros de selecdo apresentados
seguem uma distribuicdo normal nas trés racas, também foram
determinadas as possiveis porcentagens de individuos dessas
populacées em que o erro estaria entre 0 e 2 mm, entre 2 mm e 4 mm ou

seriam maiores do que 4 mm. A Tabela 7 mostra esses resultados.

Tabela 7- Informacdes sobre os erros (em mm) inerentes a utilizacdo do
método do centro da papila incisiva para a selecdo do tamanho

dos seis dentes artificiais anteriores superiores

Informacao Raca

Branca Parda Negra

Estatisticas para o erro

> erro para dentes menores *-4,00 -6,30 -7,50
> erro para dentes maiores 10,00 6,50 10,80
Média 1,13 0,55 1,48
DP 3,27 3,03 3,81
Previséo da % de erros

de 0a2mm 43,6 48,5 37,4
de2a4 mm 31,6 32,2 29,7
acima de 4 mm 24,9 19,3 32,9

* 0s valores negativos representam a determinacédo de dentes menores
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5.4.2- Margem posterior da papilaincisiva

A Tabela A6 do Apéndice A (pag. 196) contém os valores
das distancias da linha das distais dos caninos a margem posterior da
papila (PIP), mensuradas em mm, obtidas para os individuos deste
estudo, classificados pela raca: branca, parda e negra.

As médias das distancias da linha das distais dos caninos
a margem posterior da papila (PIP), em funcdo das racas, foram
comparadas pela analise de variancia (Tabela B1 do Apéndice B — pag.
199). Da mesma forma que para o método anterior, ndo houve evidéncia
de que essa medida dependa da raca (p = 0,608). Na Tabela 8 séo
mostradas estatisticas descritivas que resumem as medidas da distancia
da linha das distais dos caninos a margem posterior da papila para os trés
grupos raciais. Valores positivos indicam que a linha localizou-se
anteriormente a margem posterior da papila, e valores negativos indicam

gue essa linha localizou-se posteriormente a margem posterior.
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Tabela 8 Estatisticas descritivas das medidas da distancia (em mm) da
linha das distais dos caninos a margem posterior da papila
(PIP) nos trés grupos raciais

Estatisticas PIP

Brancos Pardos Negros

> dist. para posterior -4,15 5,35 5,55
> dist. para anterior 4,05 1,85 3,25
Média -1,34 -1,65 -1,26
Desvio padrao 1,86 1,64 2,05

7z

Nesse método € esperado que a distancia da linha das
distais dos caninos a margem posterior da papila incisiva seja igual a
zero. Para a analise do erro de selecao na determinacdo da largura dos
seis dentes anteriores, inerente a utilizagdo desse método, foi realizado o
mesmo procedimento descrito para o método do centro da papila incisiva,
ou seja, os valores das distancias da linha das distais dos caninos a
margem posterior da papila foram multiplicados por dois para obter-se o
erro de selecdo na determinacéo da largura dos dentes artificiais. A Figura
38 representa esses erros nos trés grupos raciais. As linhas horizontais
tracejadas tém o mesmo significado que nas Figuras 34, 36 e 37.

Levando-se em consideracdo a normalidade dos dados,
foram também determinadas as possiveis porcentagens de individuos
pertencentes aos trés grupos raciais em que o erro na determinacéo da
largura dos dentes estaria entre 0 e 2 mm, entre 2 e 4 mm ou seriam

maiores do que 4 mm (Tabela 9).
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FIGURA 38- Representacdo grafica dos erros de selecdo inerentes a

utilizacdo do método da margem posterior da papila incisiva,

em mm, para os trés grupos raciais. Valores negativos

representam determinacdo de dentes menores e, positivos,

maiores
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Tabela 9 Informacbes sobre os erros de selecdo (em mm) inerentes a
utilizacdo do método da margem posterior da papila incisiva
para a selecdo do tamanho dos seis dentes artificiais anteriores

superiores

Informagé&o Raca

Branca Parda Negra

Estatisticas para o erro

> erro para dentes menores *-8,30 -10,70 -11,10
> erro para dentes maiores 8,10 3,70 6,50
Média -2,69 -3,30 -2,51
DP 3,72 3,28 4,10
Previséo da % de erros

de 0a2mm 32,3 29,3 31,5
de2a4mm 27,9 27,9 27,1
acima de 4 mm 39,8 429 41,4

* 0s valores negativos representam a determinacdo de dentes menores



Discussao 149

6- Discussao

6.1- Amostra

Observou-se que todas as variaveis, incluindo os erros de
selecdo inerentes a utilizacdo de cada método, apresentaram distribuicdo
normal e homogeneidade de variancia nos trés grupos raciais estudados,
0 que demonstrou que a amostra foi capaz de representar com
confiabilidade as populacdes alvos do estudo e validou todas as analises

estatisticas realizadas.

6.2- Métodos em estudo

6.2.1- Método da largura nasal

No presente estudo, o valor médio encontrado para a
largura nasal no grupo dos brancos foi 35,28 mm (minimo de 30,07 mm e
maximo de 40,57 mm). No grupo dos pardos, esse valor foi 36,89 mm
(minimo de 30,4 mm e maximo de 45,29 mm) e, no grupo dos negros,
42,39 mm (minimo de 34,39 mm e maximo de 53,8 mm) (Tabela 2 e
Figura 33).

O valor encontrado para os brancos encontra-se proximo

aos encontrados nos trabalhos de MAVROSKOUFIS & RITCHIE®* (1981):



Discussao 150

35,3 mm; SCANDRETT et al.*® (1982): 34,4 mm; SMITH>® (1975): 33,5
mm; CASTRO JUNIOR® (2002): 33 mm e FROSSARD'? (1994), que
forneceu informagfBes apenas sobre valores minimos e maximos (28,1
mm e 43,8 mm). Entretanto, LATTA JR. et al?® (1991), estudando
individuos desdentados totais, encontraram um valor distante do nosso:
40 mm. Outros trabalhos, como o de LIEB et al.*® (1967), PURI et al.*
(1972) e HOFFMAN JR. et al.'” (1986), ndo informam os grupos raciais
utilizados, porém, encontraram valores também relativamente proximos
aos nossos: 36 mm (LIEB et al.*}); 37,13 mm para homens e 33,05 mm
para mulheres (PURI et al.**) e 34,28 mm (HOFFMAN JR. et al.}’).

A largura nasal média no grupo dos pardos ocupou
posicdo intermediaria entre as larguras nasais médias dos brancos e
negros, embora esse valor ndo tenha sido estatisticamente diferente do
valor encontrado para a raca branca. A maior parte da amostra no grupo
dos pardos era composta por individuos descendentes de negros com
brancos. A miscigenacdo parece, entdo, ter gerado individuos com
caracteristicas mais proximas as dos brancos. Nao encontramos estudos
realizados com a populacéo brasileira que tivessem empregado o grupo
de pardos na mensuracao da largura nasal.

No terceiro grupo racial estudado, o dos negros, o valor
médio obtido para a largura nasal foi estatisticamente diferente do valor
encontrado para as outras racgas, indicando que o0s negros realmente

apresentam narizes mais largos que os brancos e pardos. O Unico
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trabalho revisado que mensurou a largura nasal de negros foi o de LATTA
JR. et al.?® (1991), que estudaram individuos desdentados totais. O valor
por eles encontrado (47 mm) difere do nosso, porém, encontra-se entre 0s
valores minimo e maximo.

Em relacdo a distancia intercuspidea dos caninos, 0 grupo
dos brancos apresentou valor médio de 33,55 mm (minimo de 29,01 mm
e maximo de 39,26 mm); o grupo dos pardos apresentou valor médio de
34,31 mm (minimo de 28,67 mm e maximo de 39,19 mm) e, o grupo dos
negros, 36,03 mm (minimo de 30,67 mm e maximo de 39,97 mm) (Tabela
2 e Figura 33).

O valor médio obtido no grupo dos brancos esta proximo
aos valores encontrados por SMITH>® (1975): 33,2 mm; MAVROSKOUFIS
& RITCHIE®® (1981): 34,3 mm; HOFFMAN JR. et al.}” (1986): 35,35 mm;
PURI et al.** (1972): 36,5 mm para homens e 33,67 mm para mulheres e
FROSSARD?? (1994): entre 30,2 mm e 41,2 mm.

No grupo dos pardos, a distancia intercuspidea média
ocupou posicdo intermediaria entre a distancia intercuspidea dos brancos
e dos negros, embora novamente esse valor ndo tenha sido
estatisticamente diferente do valor encontrado para a raca branca.

Em relagdo a distancia intercuspidea média dos negros, o
valor obtido foi estatisticamente diferente da média dos brancos e pardos.
Entre os fatores que podem exercer influéncia na distancia intercuspidea

esta o tamanho dos dentes. Os estudos de LAVELLE?® (1972) e GRAVE®
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(1987) demonstraram que 0S negros possuem dentes mais largos que os
brancos, o que pode explicar a maior distancia intercuspidea encontrada
no grupo dos negros. Apesar de o valor encontrado para os negros ter
sido estatisticamente diferente dos demais, é interessante notar que as
trés racas apresentaram valores minimos e maximos muito proximos. A
largura nasal parece ser um fator mais varidvel do que a distancia
intercuspidea entre os trés grupos.

Para verificar as correlagfes existentes entre as variaveis
largura nasal e distancia intercuspidea em cada grupo racial, aplicou-se o
teste de correlacdo de Pearson. Segundo esse teste estatistico, quanto
mais proximo de 1 for o coeficiente, maior sera a correlacdo entre as
variaveis e, entao, serd possivel prever o valor de uma delas em funcao
do valor da outra. Existe uma divergéncia de opinides entre os estaticistas
sobre quais valores determinariam um coeficiente de correlacdo alto ou
baixo. Em nosso caso, coeficientes abaixo de 0,85 foram considerados
baixos. Assim, todos os coeficientes de correlacdo (r) obtidos foram
baixos (0,238 para brancos, 0,436 para pardos e 0,286 para negros).
Embora a correlacdo no grupo dos pardos tenha sido maior, é
interessante notar que a tendéncia das variaveis aumentarem linearmente
€ a mesma nos trés grupos, conforme pode ser observado pelas linhas
obliquas tracejadas em azul na Figura 33. Mesmo tendo sido possivel
estabelecer uma equacao de regresséo para essa tendéncia (DI = 0,2* LN

+ 26), ndo nos parece adequado afirmar que se possa prever a distancia
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intercuspidea dos caninos a partir da largura nasal utilizando tal equacéo,
pelo fato de as correla¢des terem sido muito baixas.

Os dados encontrados na literatura (TAMAKP®, 1969:;
SMITH®®, 1975 e FROSSARD?'?, 1994) também ndo tém demonstrado
haver correlacdo entre a largura nasal e a distancia intercuspidea dos
caninos em individuos brancos. MAVROSKOUFIS & RITCHIE®® (1981)
consideraram a largura nasal um guia confidvel, ndo por terem obtido
correlagbes entre as medidas, mas sim por terem encontrado diferencas
menores que 2 mm entre elas em 50% da amostra. KENG** (1986),
estudando chineses, também ndo encontrou correlagbes entre as
referidas medidas. HOFFMAN JR. et al.l” (1986), consideraram o
coeficiente encontrado, 0,413, forte, razdo pela qual concluiram que a
largura nasal € um guia confiavel na selecdo dos seis dentes anteriores.

Clinicamente, a avaliacao por si s6 da correlacdo entre as
medidas da largura nasal e da distancia intercuspidea n&o traz
informacdes sobre os erros de sele¢cdo relativos a utilizacdo do método,
sendo necessario estabelecerem-se diferencas, em mm, entre as duas
medidas. Apenas PURI et al.** (1972), MAVROSKOUFIS & RITCHIE®®
(1981) e KENG? (1986) pareceram se preocupar com este fato. No
entanto, realizaram subtragbes entre as duas medidas em linha reta, o
gue ndo é condizente com a aplicagdo do método, uma vez que a simples

determinacdo da posicdo das cuspides dos caninos ndo € capaz de



Discussao 14

fornecer a largura dos seis dentes anteriores; é necessaria a mensuracao
em curva entre elas sobre o rolete de cera.

O procedimento utilizado no presente trabalho para a
obtencdo do erro de selecdo referente ao método da largura nasal
consistiu na transposicdo da distancia entre as asas do nariz para o
modelo de gesso, conforme descrito no item 4.4.1 do capitulo Material e
método. Assim, o erro de selecdo na determinacdo dessa distancia,
inerente ao método da largura nasal, foi determinado pela diferenca entre
e a distancia em curva real entre as cuspides (DF) e a distancia estimada
(LN®) de cada individuo, ou seja, DF - LNC. A partir dos dados obtidos, foi
calculado o erro médio para cada grupo racial.

O erro de selecdo médio obtido para a raca branca foi -
0,17 mm, indicando que seriam selecionados, em média, dentes 0,17 mm
maiores que 0s naturais. Esse valor, entretanto, ndo foi estatisticamente
diferente do valor médio da raca parda: -2,39 mm. J4 a raca negra
apresentou valor médio de -9,85 mm, significativamente diferente das
demais. Avaliando-se em conjunto os valores dos erros, nota-se, pela
observacdo da Tabela 3 e da Figura 34 que, no grupo dos brancos, ha
equilibrio entre a determinacdo de dentes maiores ou menores. No grupo
dos pardos, ha uma certa tendéncia em determinarem-se dentes maiores
e, no grupo dos negros, uma forte tendéncia em determinarem-se dentes
muito maiores. A largura nasal média dos negros foi estatisticamente

diferente da dos brancos e pardos e também, analisando-a
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independentemente da estatistica, bem maior, enquanto a distancia
intercuspidea, apesar de ter sido estatisticamente diferente, esteve
relativamente proxima as demais. Esses achados nos levam a crer que o
método da largura nasal é totalmente inadequado para pacientes negros.

Pela observacdo das médias dos erros de sele¢do, nota-
se que, nos trés grupos raciais, a utilizacdo do método resultaria na
selecdo de dentes maiores. Uma vez que as tabelas de dentes artificiais
geralmente fornecem a distdncia em curva entre as faces distais dos
caninos e nao entre as pontas de cuspide, deve-se considerar ainda a
necessidade de se acrescentarem alguns milimetros ao valor obtido entre
as pontas de cuspide para se chegar as distais dos caninos. Este
procedimento pode ter influéncia no erro de selecéo final na determinacao
da largura dos seis anteriores. Nao foi encontrada na literatura (Mc CORD
& GRANT®*', 2000; NEIL & NAIRN®*®, 1990 e La VERE et al.*!, 1994) uma
opinido homogénea em relagdo a quantos milimetros seriam adequados,
tendo sido constatadas variacfes entre 3 mm e 10 mm.

Foi ainda estabelecida, dentro de um intervalo de
confianca de 95%, a porcentagem de individuos das populacdes branca,
parda e negra para 0s quais a utilizacdo do método da largura nasal
resultaria em erros de selecdo de até 2 mm, entre 2 mm e 4 mm e
maiores que 4 mm, independente de serem selecionados dentes maiores
ou menores. Na Tabela 3, observa-se também que os erros maiores que

4 mm estariam presentes em cerca de 40% dos individuos brancos, em
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56% dos pardos e em 82% dos negros. Com base nestes achados, pode
ser entendido que o método da largura nasal pode trazer algumas
informacgdes que auxiliem no processo de selecdo dos dentes artificiais

para brancos, porém, é totalmente inadequado para pardos e negros.

6.2.2- Método da projecdo das comissuras bucais

O valor médio encontrado para a distancia em curva entre
as comissuras foi 47,02 mm no grupo dos brancos (minimo de 36,76 mm
e maximo de 55,83 mm); 48,12 mm no grupo dos pardos (minimo de
40,62 mm e maximo de 58,15 mm) e de 50,33 mm (minimo de 40,83 mm
e maximo de 65,07 mm) (Tabela 4 e Figura 35).

O valor encontrado para os brancos encontra-se proximo
ao encontrado no trabalho de SCANDRETT et al.*® (1981), que obtiveram,
em média, 48,5 mm para a distancia em curva entre as comissuras. Os
demais trabalhos que estudaram o método realizaram mensuracdes em
linha reta entre as comissuras (LIEB et al.®3, 1967; CASTRO JUNIOR®,
2002) ou ndo forneceram as médias (FROSSARD?'?, 1994: TAMAKF®,
1969) ndo sendo possivel estabelecerem-se comparacdes.

No grupo dos pardos, o valor da distancia em curva entre
as comissuras bucais ocupou posicao intermediaria entre os valores dos

brancos e dos negros, ndo sendo ainda estatisticamente diferente dos
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encontrados para as racas branca e negra. Neste caso, a miscigenacao
parece ter gerado individuos com caracteristicas intermediarias.

O valor da distancia em curva entre as comissuras na
raca negra foi estatisticamente diferente do valor encontrado para a raca
branca, porém, ndo diferente da raca parda. Ndo encontramos estudos
realizados com a populacao brasileira que tivessem empregado 0s grupos
de pardos ou negros na mensuracdo da distancia em curva entre as
comissuras. Na literatura internacional, também n&o foi encontrado esse
dado para individuos negros.

Em relacdo a distdncia em curva entre as distais dos
caninos, o grupo dos brancos apresentou valor médio de 52,12 mm
(minimo de 44,45 mm e maximo de 58,16 mm). O grupo dos pardos
apresentou 53,35 mm (minimo de 45,32 mm e maximo de 60,39 mm) e, 0
grupo dos negros, 55,61 mm (minimo de 46,32 mm e maximo de 61,47
mm) (Tabela 4 e Figura 35).

O valor encontrado para os brancos é préoximo aos
valores encontrados por SCANDRETT et al.*® (1982), que obtiveram
53,61 mm; CASTRO JUNIOR® (2202), que obteve 51,5 mm e
KAWAUCHI?! (2001), que obteve 53,8 mm nos arcos ovéides, 52,9 mm
nos quadrados e 52,9 mm nos triangulares. J& HOFFMAN JR. et al.'’
(1986) encontraram um valor bem diferente, 44,85 mm, apesar de nao

sabermos qual é a composicao racial da amostra.
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No grupo dos pardos, o valor da distancia em curva entre
as distais dos caninos ndo foi estatisticamente diferente do valor
encontrado para a raca branca e, independentemente da estatistica,
muito proximo, tanto para a média quanto para os valores minimo e
maximo.

Na raca negra, embora estatisticamente diferente dos das
outras racgas, o valor da distancia entre as distais dos caninos esteve bem
proximo aos delas, em relacdo as médias e valores minimos e maximos.
Assim, a distancia entre as distais dos caninos indica dentes maiores para
negros, em acordo com LAVELLE? (1972) e GRAVE® (1987), apesar de
as meédia estarem proximas.

O teste de correlacdo de Pearson foi mais uma vez
utilizado, agora para correlacionar as distancias em curva entre as
comissuras bucais e entre as distais dos caninos. Os coeficientes de
correlacao (r) obtidos foram préximos, porém, baixos, para as trés ragas
(0,447 para brancos, 0,518 para pardos e 0,516 para negros). Embora as
correlacdes tenham sido aqui maiores as encontradas no método da
largura nasal, utilizar a equacéo de regressao para a tendéncia linear dos
dados (DC = 0,35* CB + 37) também néo nos parece adequado para que
se possa prever a distancia em curva entre as distais dos caninos a partir
da distancia em curva entre as comissuras bucais.

LIEB et al.®® (1967), TAMAKP® (1969), SCANDRETT et

al.*® (1982), FROSSARD™ (1994) e CASTRO JUNIOR® (2002) n&o
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encontraram correlagées consistentes entre os caninos e as comissuras
bucais. Entretanto, apenas SCANDRETT et al.*® (1982) correlacionaram
diretamente a distancia em curva entre as comissuras e a distancia em
curva entre as distais dos caninos, obtendo um coeficiente r = 0,444.
CASTRO JUNIOR® (2002), que correlacionou a distancia em curva entre
as distais dos caninos e a distancia em linha reta entre as comissuras
obteve um coeficiente muito baixo (0,22).

Da mesma forma que no método da largura nasal, a
avaliacao por si s6 da correlacédo entre as medidas da distancia em curva
entre as comissuras e entre as distais dos caninos nao traz informacdes
sobre os erros de selecdo inerentes a utilizacdo do método, sendo
necessario estabelecerem-se diferencas, em mm, entre as duas medidas.

Diferente do que ocorreu no método da largura nasal, os
erros de selecdo médios foram muito préoximos e ndo diferentes
estatisticamente: 5,10 mm para a raga branca; 5,23 mm para a raga parda
e 5,28 mm para a raca negra (Tabela 5 e Figura 36). Outro fato que se
difere do método anterior é o valor positivo das médias, indicando que
seriam selecionados dentes menores que os naturais. Nenhum dos erros
foi estatisticamente diferente dos outros, ou seja, ndo ha evidéncia de que
esses erros dependam da raga. Pela observacéo da Tabela 5 e da Figura
36, nota-se que o comportamento dos erros de selecdo em relacdo a
dispersdo entre as medidas € praticamente o mesmo nas trés racas, 0

gue pode estar relacionado ao fato do aumento proporcional entre a
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distancia em curva entre as comissuras bucais e a distancia em curva
entre as distais dos caninos nas trés ragas (Tabela 4).

Foi também estabelecida, dentro de um intervalo de
confianca de 95%, a porcentagem de individuos das populacdes branca,
parda e negra para 0s quais a utilizagdo do método da projecdo das
comissuras bucais resultaria em erros de selecdo de até 2 mm, entre 2
mm e 4 mm e maiores que 4 mm, independente de serem selecionados
dentes maiores ou menores. Pela Tabela 5, observa-se que o0s erros
maiores que 4 mm estariam presentes em cerca de 60% dos individuos
de todas as racas. LIEB et al.*®* (1967) encontraram diferencas maiores
gue 3 mm entre a posicdo das distais dos caninos e a posicdo das
comissuras em 40% dos individuos estudados.

Apesar de ser muito utilizado, pode ser entendido, com
base em nossos resultados, que o método da projecdo das comissuras
bucais é falho e inadequado para os trés grupos raciais, embora possa
trazer algumas informacdes que auxiliem o processo de selecdo dos

dentes artificiais nos trés grupos raciais.

6.2.3- Método do centro da papilaincisiva

As distancias médias da linha intercuspidea dos caninos

ao centro da papila foram: 0,56 mm na raca branca (com a linha variando

de 2 mm para posterior a 5 mm para anterior do centro); 0,27 mm na raga
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parda (com a linha variando de 3,15 mm para posterior a 3,25 mm para
anterior do centro) e 0,74 mm na raga negra (com a linha variando de
3,75 mm para posterior a 5,4 mm para anterior do centro). Observa-se
gue, em meédia, a linha intercuspidea localizou-se anteriormente ao centro
da papila nos trés grupos raciais estudados (Tabela 6).

A andlise de variancia aplicada aos valores das médias
ndo demonstrou diferencas estatisticas entre elas, indicando que esse
fator ndo depende da raca.

Nossos resultados estdo muito préximos aos de
MAVROSKOUFIS & RITCHIE®® (1981), que encontraram média de 0,6
mm em individuos brancos. O valores minimo e maximo (3 mm e 12 mm)
da distancia do centro da papila a linha intercuspidea encontrado por
TAMAKP* (1968) estéo distantes dos nossos.

No trabalho de SCHIFFMAN® (1964), a linha
intercuspidea localizou-se em uma area 1 mm para anterior ou 1 mm para
posterior ao centro da papila em 92% dos casos. LAU & CLARK?" (1993),
estudando chineses, encontraram a linha intercuspidea localizada 1,18
mm para anterior ou para posterior do centro da papila em 57,3% dos
casos.

Os erros de selecdo inerentes ao método foram
relativamente proximos nos trés grupos raciais. Nao houve comprovacao
estatistica de que sejam diferentes (Tabela B2 do Apéndice B — pag. 200).

Isso pode ser notado também pela observagédo dos graficos da Figura 37,
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cujo desenho indica que o comportamento dos erros é muito semelhante
para as trés racas. Pela analise dos sinais das médias (1,13 mm para
brancos; 0,55 mm para pardos e 1,48 mm para negros), observa-se que a
utilizacdo do método implicaria na selecdo de dentes maiores, uma vez
gue sinais positivos indicam que a linha localizou-se anteriormente ao
centro da papila, ou seja, as cuspides dos caninos naturais estdo em uma
posicdo mais anterior do que a posicdo preconizada pelo método. E
importante ressaltar, conforme o foi no método da largura nasal, que aos
valores obtidos para os erros, devem ser acrescentados alguns milimetros
para se chegar as faces distais dos caninos, ndo havendo um consenso
na literatura com relacdo ao valor, em mm, a ser adicionado.

Foi também estabelecida, dentro de um intervalo de
confianca de 95%, a porcentagem de individuos das populacdes branca,
parda e negra para os quais a utilizacdo do método do centro da papila
incisiva resultaria em erros de selecdo de até 2 mm, entre 2 mm e 4 mm e
maiores que 4 mm, independente de serem selecionados dentes maiores
ou menores. A Tabela 7 nos permite observar que os erros de selecéo
maiores que 4 mm estariam presentes em uma porcentagem
relativamente baixa de individuos: cerca de 25% dos brancos, 19% dos
pardos e 32,9% dos negros. Ja 0s erros até 4 mm estariam presentes em
cerca de 75% dos brancos, 80% dos pardos e 67% dos negros. Assim,
podemos entender que o método do centro da papila incisiva, apesar de

falho, produz erros maiores do que 4 mm em uma porcentagem
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relativamente baixa de casos, ocorrendo seu melhor comportamento
principalmente no grupo de pardos, seguido dos brancos e negros,

respectivamente.

6.2.4- Método da margem posterior da papila incisiva

As distancias da linha das distais dos caninos a margem
posterior da papila foram: -1,34 mm na raga branca (com a linha variando
de 4,15 mm para posterior a 4,05 mm para anterior da borda posterior); -
1,65 mm na raga parda (com a linha variando de 5,35 mm para posterior a
1,85 mm para anterior da borda posterior) e -1,26 mm na raca negra (com
a linha variando de 5,55 mm para posterior a 3,25 mm para anterior do
centro). Observa-se que, em média, a linha intercuspidea localizou-se
posteriormente ao centro da papila nos trés grupos raciais estudados
(Tabela 8). Este dado é semelhante aos achados de GROVE &
CHRISTENSEN' (1982), que constataram que a linha entre as distais
dos caninos estava localizada 3 mm para posterior da margem posterior
da papila em 92% dos casos.

A andlise de variancia aplicada aos valores das médias
das distancias da linha das distais dos caninos & margem posterior da
papila incisiva ndo demonstrou diferencas estatisticas entre elas,

indicando que esse fator ndo depende da raca.
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Pelo mesmo principio de aplicacdo, os erros de selecéo
inerentes ao método da margem posterior da papila foram calculados da
mesma forma que para o método do centro da papila. Esses erros foram
também relativamente proximos nos trés grupos raciais, ndo havendo
comprovacao estatistica de que sejam diferentes (Tabela B2 do Apéndice
B — pag. 200). Porém, foram, em média, maiores que 0s erros inerentes
ao método do centro da papila. Observando-se os gréaficos da Figura 38,
nota-se que o desenho dos mesmos indica que o comportamento dos
erros é muito semelhante para as trés racas. Pela analise dos sinais das
médias dos erros (-2,69 mm para brancos; -3,30 mm para pardos e -2,51
mm para negros), observa-se que a utilizacdo do método implicaria na
selecdo de dentes menores, ao contrario do que ocorreu com o método
do centro da papila. Apesar de os valores médios dos erros de selecéo
terem sido maiores que no método do centro da papila, aqui, esses erros,
por si sO, jA determinam o erro na selecdo dos dentes anteriores, por
estarem relacionados diretamente as distais dos caninos.

A porcentagem de individuos das populacbes branca,
parda e negra para 0s quais a utilizacdo do método da margem posterior
da papila incisiva resultaria em erros de selecdo de até 4 mm foi cerca de
60%, 57% e 58%, respectivamente. Assim, 0 método da margem posterior
da papila incisiva é falho, entretanto, pode trazer algumas informacfes
gue auxiliem o processo de selecdo dos dentes artificiais nos trés grupos

raciais.
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7- Conclusao

a) Método da largura nasal

la — A largura nasal apresenta uma baixa correlacdo com a distancia
intercuspidea dos caninos em individuos brancos, pardos e negros.

2a — A aplicacdo do método da largura nasal leva, em média, a selecao
de dentes artificiais maiores que os naturais em individuos brancos,
pardos e negros.

3a — O tamanho dos dentes artificiais anteriores indicado pelo método da
largura nasal sugere que esse método pode trazer algumas
informagdes que auxiliem no processo de selecdo dos dentes

artificiais para brancos, porém, é totalmente inadequado para

individuos pardos e negros.

b) Método da projecao das comissuras bucais

1b — A distancia em curva entre as comissuras bucais apresenta uma
baixa correlacdo com a distancia em curva entre as distais dos
caninos em individuos brancos, pardos e negros.

2b — A aplicacdo do método das comissuras bucais leva, em média, a
selecdo de dentes artificiais menores que os naturais em individuos

brancos, pardos e negros.
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3b — O tamanho dos dentes artificiais anteriores indicado pelo método

das comissuras bucais sugere que esse método é inadequado para

pacientes brancos, pardos e negros.

c) Método do centro da papila incisiva

1c— A aplicacdo do método do centro da papila incisiva leva, em média, a
selecdo de dentes artificiais maiores que 0s naturais em individuos
brancos, pardos e negros.

2c — O tamanho dos dentes artificiais anteriores indicado pelo método do
centro da papila incisiva sugere que esse método apresenta melhor

comportamento em individ uos pardos, seguidos de brancos.

d) Método da margem posterior da papila incisiva

1d—- A aplicacdo do método da margem posterior da papila leva, em
média, & selecdo de dentes artificiais maiores que o0s naturais em
individuos brancos, pardos e negros.

2d — O tamanho dos dentes artificiais anteriores indicado pelo método da
margem posterior da papila sugere que esse método é inadequado
para pacientes brancos, pardos e negros, porém, pode trazer

algumas informagfes que podem ser Uteis no processo de selec¢ao.
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TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Por esse instrumento particular, declaro, para os fins éticos e legais, que

eu, (nome) ,
(nacionalidade) , portador do RG n. ,
residente a ,
na cidade de , Estado de , concordo

voluntariamente em participar da pesquisa Selecdo da largura dos dentes
antero-superiores de proteses totais: estudo de quatro métodos
fundamentados na posicdo dos caninos em trés grupos raciais da
populacdo brasileira, sob responsabilidade da Dra. Fabiana Mansur Varjao, e
declaro que tomei ciéncia e que fui esclarecido de maneira a ndo restarem
qguaisquer duvidas sobre a mnha participacdo no estudo, de acordo com o0s
termos abaixo relacionados:

1 - Fui esclarecido que a referida pesquisa tem por objetivo analisar a validade
de quatro métodos utilizados como guias para a selecao de dentes artificiais

para préteses totais em trés grupos raciais diferentes.

Para tanto, sera medida em minha face a distancia interalar com um paquimetro
e, posteriormente, realizada uma moldagem total dos meus dentes superiores.
No modelo de gesso obtido, serdo feitas algumas medidas. Sera confeccionada
em minha boca uma matriz de demarcacdo com material de moldagem para que
sejam marcados os locais das minhas comissuras bucais. Nao receberei

nenhuma forma de tratamento odontoldgico como parte do estudo.

2 - Fui esclarecido que a realizacdo da pesquisa ndo implica em riscos aos
participantes, uma vez que os procedimentos clinicos que serdo realizados
consistem apenas de medicdes em minha face e de uma moldagem. Porém,
caso ocorra algum risco eventual, receberei total assisténcia por parte do
pesquisador responsavel. Os procedimentos serdo realizados na mesma sessao
e, desta forma, néo terei gastos extras com transporte ou alimentacao.
Receberei informacgdes, orientacbes e os encaminhamentos necessarios caso

sejam detectadas alteracdes significativas em meu estado de saude bucal.

3 - Estou ciente que serei esclarecido durante todo o decorrer da pesquisa sobre
guaisquer duvidas relacionadas a metodologia e que possuo plena liberdade
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para desistir da referida pesquisa, retirando meu consentimento a qualquer
momento, sem sofrer nenhuma penalizagéo.

4 - Estou ciente que os dados e resultados obtidos na pesquisa serdo utilizados
para fins didaticos e de divulgagdo em revistas cientificas brasileiras ou
estrangeiras; porém, sera garantido o sigilo de minha identidade, assegurando

minha privacidade.

5- Fui informado também que tenho total liberdade para deixar de participar da
presente pesquisa a qualquer momento, e sem a necessidade de justificar a
minha decisédo, retirando meu consentimento para a utlizagdo dos dados

obtidos, sem que isto resulte em prejuizos de qualquer natureza a minha pessoa.

Desta forma, uma vez tendo lido e entendido tais esclarecimentos, dato e
assino esse termo de consentimento, por estar de pleno acordo com o teor do

mesmo.

Araraquara, .............. de de 2002.

Assinatura do paciente

Dra. Fabiana Mansur Varjao

Pesquisadora responsavel
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FICHA CLINICA
Nome: MODELO
Idade: Sexo: Raca: Peso: Altura:
End: Rua/Av. No
Bairro: Cidade: CEP; Telefone:

1) METODO DA LARGURA NASAL

largura nasal distancia intercuspidea (em reta)
1 1
2 2
3 3
M M

2) METODO DAS COMISSURAS BUCAIS

largura das comissuras (em curva) distal-distal caninos (em curva)
1 1
2 2
3 3
M

3) METODOS DA PAPILA INCISIVA

linha intercuspidea X centro
[1 SIM ] NAO mm anterior

mm posterior

distais caninos X margem posterior
[0 SIM 0 NAO mm anterior
mm posterior
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Tabela Al- Sexo, idade, peso e altura dos individuos da raga branca

Individuo Sexo I[dade Peso Altura
(anos)  (kg) (m)

1 F 26 45 1,55

2 M 20 128 1,77

3 M 21 80 1,87

4 F 28 53 1,59

5 M 27 78 1,77

6 M 23 73 1,70

7 M 25 78 1,82

8 F 26 47 1,61

9 F 23 60 1,70
10 M 25 68 1,69
11 F 24 60 1,55
12 M 23 85 1,83
13 F 22 60 1,67
14 F 24 49 1,70
15 M 32 90 1,87
16 F 23 53 1,63
17 M 22 69 1,77
18 F 33 70 1,72
19 F 20 53 1,64
20 M 21 62 1,73
21 M 30 80 1,72
22 M 26 78 1,80
23 M 23 78 1,80
24 M 21 81 1,90
25 F 25 51 1,62
26 M 20 66 1,71
27 F 27 40 1,49
28 M 24 80 1,72
29 M 25 74 1,73
30 F 18 42 1,58
31 M 22 80 1,83
32 M 24 80 1,75
33 F 18 60 1,74
34 M 28 73 1,80
35 M 24 70 1,60
36 M 26 90 1,86
37 M 21 92 1,78
38 M 22 79 1,74
39 F 19 50 1,62
40 F 22 72 1,76
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Tabela A2- Sexo, idade, peso e altura dos individuos da raca parda

Individuo Sexo I[dade Peso Altura
(anos)  (kg) (m)

1 F 27 53 1,71

2 F 27 54 1,68

3 F 18 72 1,58

4 M 18 65 1,65

5 M 29 79 1,70

6 M 28 64 1,66

7 F 18 100 1,70

8 F 18 58 1,60

9 F 18 83 1,59
10 F 23 56 1,65
11 M 19 64 1,70
12 M 19 65 1,70
13 M 18 65 1,71
14 F 28 60 1,70
15 F 23 52 1,67
16 F 28 90 1,62
17 M 19 78 1,80
18 M 26 70 1,67
19 M 19 65 1,70
20 M 18 69 1,83
21 M 19 73 1,85
22 F 29 50 1,58
23 F 19 76 1,65
24 F 25 58 1,75
25 F 26 73 1,65
26 M 18 54 1,66
27 M 32 61 1,75
28 M 21 70 1,77
29 F 20 47 1,56
30 M 18 73 1,70
31 M 18 54 1,60
32 M 25 75 1,78
33 F 21 59,5 1,68
34 M 20 74 1,70
35 M 21 52 1,72
36 M 23 84 1,64
37 M 18 69 1,67
38 M 31 88 1,68
39 F 18 55 1,75
40 F 21 64 1,65
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Tabela A3- Sexo, idade, peso e altura dos individuos da raca negra

Individuo Sexo I[dade Peso Altura
(anos)  (kg) (m)

1 F 31 62 1,60

2 F 22 65 1,67

3 M 30 70 1,70

4 F 27 59 161

5 F 18 56 1,65

6 M 32 52 1,57

7 F 21 64 1,59

8 F 23 59 1,68

9 M 30 83 1,79
10 F 19 87 1,73
11 F 27 56 1,60
12 M 22 70 1,84
13 M 22 57 1,60
14 M 22 85 1,85
15 M 18 61 1,73
16 M 18 75 1,82
17 M 27 80 1,70
18 M 20 90 1,75
19 M 20 68 1,69
20 M 20 53 1,64
21 M 28 60 1,70
22 F 30 79 1,64
23 M 29 100 1,89
24 F 21 75 1,75
25 F 27 84 1,75
26 M 18 71 1,65
27 M 30 65 1,68
28 M 25 130 1,80
29 M 29 98 2,01
30 M 25 110 1,98
31 F 25 58 1,72
32 M 21 80 1,73
33 M 20 84 1,86
34 M 21 73 1,73
35 M 27 71 1,75
36 F 18 60 1,62
37 F 20 63 1,73
38 F 33 112 1,78
39 F 23 65 1,60
40 F 27 58 1,57
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Tabela A4- Médias da largura nasal (LN) e da distancia intercuspidea (DI), em

mm
Individuo Brancos Pardos Negros
LN DI LN DI LN DI

1 31,77 33,58 3450 32,86 42,50 35,69
2 40,57 34,98 36,55 35,03 40,25 32,68
3 38,12 32,69 34,38 37,91 44,70 36,82
4 35,73 33,54 38,01 34,20 37,86 38,16
5 36,57 34,90 41,63 34,03 40,20 37,44
6 33,77 34,79 38,35 3181 47,48 37,59
7 37,04 34,70 3525 3535 39,96 32,44
8 3554 31,20 3593 32,98 4190 35,26
9 3356 32,08 33,39 28,67 53,80 38,25
10 38,43 32,68 38,38 30,23 34,39 33,40
11 33,75 34,64 35,44 36,67 39,95 33,82
12 36,32 31,93 37,06 35,82 44,62 35,00
13 3589 31,29 3424 3441 39,93 35,05
14 30,07 31,81 39,40 34,68 4541 35,69
15 38,64 31,83 30,45 33,71 48,25 33,66
16 31,76 29,52 30,85 33,48 42,94 38,23
17 32,24 33,46 3752 35,58 42,46 34,21
18 34,05 35,80 37,63 31,79 4477 37,82
19 32,28 29,01 36,43 36,19 44,48 35,94
20 3546 34,21 3591 32,59 43,64 38,48
21 35,76 35,28 37,92 33,56 41,02 34,87
22 33,79 39,26 30,40 30,02 3841 30,67
23 36,33 31,49 39,26 36,88 4352 36,91
24 32,64 34,96 39,43 38,20 4495 37,12
25 31,24 33,63 36,39 32,51 39,06 33,77
26 36,97 33,19 36,30 37,94 4399 37,78
27 30,97 3151 39,42 35,28 40,44 37,70
28 39,85 34,69 34,71 35,57 44,65 39,49
29 3554 3548 36,82 34,19 42,72 33,88
30 32,06 33,21 39,83 32,75 43,74 38,80
31 36,41 38,18 41,18 32,19 43,71 35,29
32 34,67 31,35 36,78 35,06 41,58 35,19
33 3558 29,15 3517 32,43 41,74 37,67
34 37,30 30,93 4529 39,19 42,83 36,44
35 39,95 36,67 39,59 3533 4555 35,58
36 39,29 35,61 39,58 31,63 37,34 34,61
37 3543 33,36 38,27 37,76 38,07 36,39
38 3592 37,42 37,34 30,97 42,01 35,96
39 34,78 34,59 33,19 34,17 39,58 37,42
40 3530 33,50 37,25 38,74 41,13 39,97
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Tabela A5- Médias das distancias em curva entre as comissuras bucais (CB) e

entre as distais dos caninos (DC), em mm

Individuo Brancos Pardos Negros
CB DC CB DC CB DC

1 4752 50,99 46,74 52,96 55,65 57,14
2 42,25 52,27 51,37 54,64 46,43 54,29
3 46,99 47,33 51,67 60,29 47,80 58,04
4 54,63 55,35 52,33 52,47 43,38 58,03
5 50,79 55,13 47,06 52,64 57,29 59,77
6 44,88 53,40 51,35 50,90 53,94 56,52
7 52,14 53,53 44,08 53,64 53,59 52,35
8 47,16 47,79 44,53 50,33 42,44 52,29
9 4526 49,01 44,04 45,74 65,07 59,54
10 44,37 50,64 51,46 47,20 40,83 52,71
11 39,34 53,32 56,50 56,30 49,82 51,57
12 45,06 50,01 50,36 54,36 41,29 51,82
13 48,53 47,57 46,66 54,80 48,08 52,01
14 36,76 50,23 51,37 51,74 49,06 57,23
15 44,18 51,86 46,96 52,15 48,32 52,09
16 44,64 44,45 50,25 54,02 49,38 57,91
17 4321 52,84 43,81 55,06 53,38 56,50
18 55,13 55,44 43,30 50,67 60,03 61,47
19 41,63 47,98 54,01 55,49 48,61 57,28
20 48,09 53,48 4440 51,61 5391 59,25
21 47,41 54,21 42,76 51,42 58,90 54,39
22 55,83 57,82 50,04 47,96 4557 51,88
23 50,03 51,91 56,28 59,21 50,89 56,25
24 45,65 52,12 58,15 59,05 58,62 57,56
25 49,13 51,17 45,04 47,48 56,73 53,45
26 53,27 54,65 55,89 5991 47,24 56,94
27 46,30 46,41 4751 58,44 55,53 58,71
28 49,84 53,92 46,08 56,84 53,09 59,77
29 49,66 58,16 40,62 52,93 53,39 55,02
30 47,03 50,95 49,83 51,79 49,69 58,72
31 52,98 56,74 42,80 49,10 52,91 55,77
32 43,52 49,67 50,03 55,47 42,71 57,48
33 47,01 48,52 46,55 52,40 45,37 55,83
34 49,45 50,08 47,88 60,39 50,78 56,92
35 51,76 56,70 54,20 56,00 52,50 56,43
36 41,04 53,04 43,12 51,95 52,18 55,30
37 39,22 53,12 48,52 58,11 42,12 55,03
38 4951 56,24 43,79 49,63 49,18 56,20
39 42,68 54,60 4150 53,77 43,18 48,74
40 47,00 52,10 42,03 45,32 4430 46,32
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Tabela A6- Distancias da linha intercuspidea ao centro da papila (CPI) e da linha
das distais de caninos a margem posterior da papila (PIP), em mm

Individuo CPI PIP

Brancos Pardos Negros Brancos Pardos Negros

1 1,65 -1,05 1,20 -0,75 -2,95 0,55
2 1,75 3,25 -2,20 -0,35 0,35 -5,00
3 2,00 -2,90 -1,60 0,60 -5,35 -4,00
4 -0,40 -0,40 1,45 -3,25 -2,20 -1,05
5 -0,95 0,55 0,75 -2,40 -1,25 -2,95
6 -0,80 0,25 3,25 -2,45 -2,00 3,25
7 0,00 0,15 1,25 -1,00 -0,85 -1,35
8 -1,00 0,30 3,35 -2,45 -2,60 0,40
9 0,45 0,35 -0,40 -2,35 -0,40 -2,10
10 3,50 1,75 -0,65 1,60 0,80 -2,90
11 -1,65 -1,80 2,90 -3,45 -4,45 -0,10
12 1,50 0,80 1,60 0,35 -2,05 0,60
13 5,00 -0,35 4,20 4,05 -3,65 1,10
14 1,75 3,15 -0,45 -1,00 1,85 -2,65
15 -0,85 1,15 -2,10 -2,10 -1,05 -4,00
16 1,40 -0,65 -0,05 -0,25 -2,95 -0,65
17 1,60 0,40 0,85 0,30 -1,20 0,00
18 -0,75 2,30 -0,95 -3,70 -0,60 -2,40
19 1,45 -0,65 -0,15 0,05 -1,65 -2,70
20 0,45 -0,25 -1,00 -1,45 -1,45 -3,45
21 -0,30 1,40 -1,55 -2,50 -1,70 -3,00
22 2,20 -1,05 1,30 -0,45 -2,50 0,20
23 -1,30 0,15 1,90 -3,65 -1,40 0,15
24 -0,50 -0,90 0,10 -2,20 -2,95 -0,60
25 2,05 3,20 0,90 1,20 1,10 -1,50
26 -0,50 -0,10 3,70 -3,00 -3,50 2,20
27 4,45 1,90 2,40 2,45 -1,00 -0,70
28 -0,35 0,90 0,95 -2,55 -0,35 -1,60
29 -2,00 0,80 -1,50 -4,15 -0,30 -4,55
30 -0,30 1,55 1,60 -2,80 -1,30 0,95
31 1,80 1,15 0,95 -1,35 0,25 -0,60
32 -0,90 1,35 1,50 -2,40 -0,60 0,55
33 -0,85 1,15 5,40 -2,40 -2,55 2,70
34 0,45 -3,15 -1,50 -1,20 -4,30 -3,10
35 0,55 -2,65 -3,75 -0,70 -4,95 -5,55
36 2,75 1,15 2,55 1,05 -0,90 -0,30
37 -1,40 -0,95 0,65 -4,00 -2,05 -1,02
38 0,50 -0,80 0,48 -0,30 -2,15 -0,89
39 -0,50 -0,85 1,03 -3,45 -2,05 -2,23

40 0,60 0,33 1,29 -1,30 0,79 -2,00
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Tabela A7- Mensuracdes em curva da distancia intercuspidea indicada pela
largura nasal (LN®) e da distancia intercuspidea real (DI°), em mm

Individuo Branco Pardo Negro
LN® DI LN® DI¢ LN® DI¢
1 36,46 40,85 43,79 44,27 54,01 46,01
2 4577 42,15 44,08 43,98 57,47 45,19
3 4595 38,25 4331 52,55 63,43 48,35
4 4452 43,18 47,17 42,89 43,70 47,47
5 4395 45,13 57,07 43,18 4995 49,01
6 38,88 43,15 4955 39,92 68,19 46,51
7 4504 44,60 41,75 44,04 56,05 43,07
8 43,94 40,06 4298 39,31 51,39 43,53
9 39,32 39,30 41,96 37,23 75,49 49,56
10 47,13 43,55 50,91 37,84 41,16 43,93
11 40,19 44,46 4270 46,91 49,97 40,53
12 4485 38,73 41,95 43,98 57,09 41,51
13 4395 39,21 38,98 44,57 49,01 42,19
14 34,44 40,14 4760 41,73 67,47 46,83
15 50,11 43,67 3598 42,25 69,63 42,34
16 3556 38,22 35,78 41,82 48,79 47,54
17 37,23 41,83 4485 43,99 53,20 45,33
18 38,25 43,93 52,79 39,37 62,69 51,09
19 40,24 37,67 4394 45729 63,72 46,80
20 4355 42,89 46,22 42,25 55,93 48,10
21 4395 4351 4558 39,94 50,81 44,00
22 37,28 4553 36,93 38,67 50,66 41,65
23 46,73 40,71 4948 48,25 56,44 46,98
24 37,66 42,57 4922 50,00 62,65 47,93
25 3526 41,53 44,08 38,00 50,46 42,38
26 46,25 45,37 42,70 46,85 55,32 44,92
27 34,76 38,77 52,57 47,23 4999 46,57
28 51,93 43,18 4261 46,22 55,18 44,98
29 4291 47,55 4530 44,93 61,42 44,88
30 37,28 40,17 50,02 41,82 53,16 47,94
31 40,38 45,00 52,71 39,52 61,34 47,55
32 4257 40,47 4220 43,99 54,92 46,73
33 46,15 39,57 46,64 42,69 51,58 45,13
34 48,32 40,93 61,07 49,60 5491 46,61
35 50,58 45,39 49,02 45,68 68,86 46,20
36 49,32 43,17 56,81 42,14 4723 4247
37 42,13 42,48 4448 46,97 4422 4431
38 42,68 46,15 4590 39,14 52,83 46,39
39 41,23 43,69 38,76 44,26 50,34 47,11
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Valores dos testes F da analise de variancia, de Levene e de
Shapiro-Wilks para a avaliagdo, respectivamente, das
diferencas entre as médias, homogeneidade de variancia e
normalidade das medidas da largura nasal (LN), da distancia
intercuspidea dos caninos (D), da distancia em curva entre as
comissuras bucais (CB), da distancia em curva entre as
distais de caninos (DC), da distancia da linha intercuspidea ao
centro da papila (CPI) e da distancia da linha das distais dos

caninos a margem posterior da papila (PIP)

Teste LN DI CB DC
Valor p Valor p Valor p Valor p
F 60,90 <0,001 12,22 <0,001 4,63 0,012 10,49 0,001
Levene 0,60 0,551 0,47 0,625 1,65 0,196 0,96 0,386
Shapiro-Wilkk 0,98 0,110 0,99 0,890 0,99 0,303 0,99 0,302
continua...
CPI PIP
Valor p Valor p
0,78 0,461 0,50 0,608
0,86 0,427 1,23 0,296
0,99 0,461 0,99 0,786
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Tabela B2- Valores dos testes F da andlise de variancia, de Levene e de
Shapiro-Wilk para a avaliacdo, respectivamente, das
diferencas entre as médias, homogeneidade de variancia e
normalidade dos erros de selecdo inerentes a utilizacdo dos
métodos da largura nasal, das comissuras bucais, do centro

da papila incisiva e da margem posterior da papila incisiva

Teste Larg. nasal Com. bucais Centro pap. Post. pap.

Valor p Valor p Valor p Valor p
F 26,92 <0,001 0,02 0,981 0,78 0,461 0,50 0,608
Levene 1,99 0,142 0,59 0,556 0,86 0,427 1,23 0,296

Shapiro-Wilkk 0,98 0,106 0,99 0,351 0,99 0,461 0,99 0,786
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VARJAO, F. M. Selecdo da largura dos dentes antero-superiores de
préteses totais: estudo de quatro métodos fundamentados na posi¢édo dos
caninos em individuos pertencentes a trés grupos raciais da populacédo
brasileira. Araraquara, 2003. 200f. Dissertacédo (Mestrado em Reabilitacéo
Oral) — Faculdade de Odontologia de Araraquara, Universidade Estadual

Paulista.

Resumo

O objetivo deste estudo clinico foi avaliar, em trés grupos raciais da
populacédo brasileira (brancos, pardos e negros) o comportamento de
qguatro métodos fundamentados na posicdo dos caninos (largura nasal,
comissuras bucais, centro da papila incisiva e margem posterior da
papila), utilizados para a selecdo da largura dos dentes artificiais
anteriores de préteses totais. A amostra constituiu-se de 120 individuos
dentados entre 18 e 33 anos, de ambos os sexos, divididos em trés
grupos: Grupo 1 — 40 brancos; Grupo 2 — 40 pardos e Grupo 3 — 40
negros. Em cada individuo, foi mensurada a largura nasal, demarcada a
posicdo das comissuras bucais em uma matriz e realizada uma moldagem
total superior. No modelo, foram mensuradas a distancia intercuspidea
dos caninos, a distancia em curva entre as distais dos caninos e entre a
posicdo das comissuras transpostas com o auxilio da matriz, a distancia
da linha intercuspidea dos caninos ao centro da papila incisiva e a

distancia da linha das distais dos caninos a margem posterior da papila.
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Os dados foram correlacionados de acordo com os principios de cada
método e comparados em funcao das ragas. Foi também determinado o
erro de selecdo, em mm, inerente a utilizacdo de cada método. Concluiu-
se que: (1) Para os grupos de brancos, pardos e negros a largura nasal e
a projecdo das comissuras bucais apresentaram baixas correlagdes,
respectivamente, com a distancia intercuspidea e com a distancia entre as
distais de caninos, insuficiente para serem utilizadas como fatores de
previsdo e, 0os métodos da papila incisiva ndo apresentaram as linhas
passando pelo centro e pela margem posterior da papila coincidentes,
respectivamente, com as pontas de cuspide e com as distais dos caninos.
(2) A observacédo do relacionamento entre o tamanho dos dentes naturais
e o tamanho dos dentes artificiais conforme indicado pelos métodos
estudados demonstrou, para os trés grupos raciais, que os meétodos da
largura nasal e do centro da papila incisiva levariam, em média, a selecao
de dentes artificiais maiores e os métodos das comissuras bucais e da
margem posterior da papila, a dentes menores. (3) Conforme
preconizado, todos os métodos estudados demonstraram-se falhos para
todos os grupos raciais, podendo ser aceito, entretanto, que os métodos
da papila incisiva poderiam fornecer alguma orientagao inicial no processo
de selecdo dos dentes artificiais para os trés grupos raciais e, 0 método
da largura nasal, somente para individuos brancos.

Palavras-chave: protese total; dente artificial; racas; estética.
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