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Paulart MM. Análise das proporções dentárias anterossuperiores e parâmetros estéticos 
do sorriso em jovens mulheres brasileiras [Dissertação de Mestrado]. Curitiba: 
Universidade Positivo; 2022. 
 

RESUMO 

Os objetivos deste trabalho foram avaliar os parâmetros estéticos relacionados às 

características do sorriso em jovens mulheres brasileiras, e avaliar as proporções 

altura/largura e proporção entre as larguras aparentes dos dentes anterossuperiores, 

comparando com a proporção áurea, porcentagem áurea e proporção RED (reduced 

estethetic dental proportion). Foram selecionadas 103 mulheres, de 18 a 34 anos de 

idade, das quais foram obtidas fotografias do sorriso, dentes e modelos de estudo em 

gesso. Nos modelos foram realizadas as medidas de altura e largura dos seis dentes 

anteriores superiores (incisivos centrais superiores-ICS, incisivos laterais superiores-ILS 

e caninos superiores-CS). A partir destas medidas foram obtidas as proporções 

altura/largura dos dentes anterossuperiores. As fotografias dos dentes foram analisadas 

em computador e foram obtidas as larguras aparentes dos dentes anteriores superiores, 

para determinação das proporções. Os valores das proporções foram comparados entre 

os dentes homólogos e com os valores da proporção áurea, porcentagem áurea e 

proporção RED. Os dados foram analisados por meio dos testes de Wilcoxon para uma 

amostra ou pareados (a=5%). Houve diferença significativa entre os dentes homólogos 

apenas na largura dos ICS e na altura dos ILS; bem como na proporção largura/altura 

entre os ICS, com o incisivo direito apresentando maior proporção largura/altura do que 

o do lado esquerdo. As medianas de todas as proporções das larguras aparentes foram 

diferentes significativamente do valor referência da proporção áurea. Quanto à 

proporção RED, menos de 7% das participantes apresentou adequação à proporção RED 

1% em alguma das comparações avaliadas. Para porcentagem áurea, ICS apresentaram 

porcentagem de 23%, os ILS apresentaram porcentagem áurea de 15%, enquanto que os 
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CS apresentaram percentagem áurea de 12%. As medianas de todas as porcentagens 

áureas foram significativamente diferentes do valor referência. Houve coincidência 

entre a linha média facial e a linha média dentária superior em 59% das participantes; já 

a coincidência entre a linha média dentária superior e inferior ocorreu em 52% das 

mulheres. Houver paralelismo da curvatura incisal superior com a borda interna do lábio 

inferior estava presente em 84% das participantes. O número de dentes aparentes no 

sorriso foi de 10 a 12, na maioria das jovens mulheres avaliadas (86%). Pode-se 

concluir que as proporções entre as larguras aparentes foram diferentes entre os lados 

direito e esquerdo e não houve adequação à proporção áurea, porcentagem áurea e 

proporção RED e que a maioria das avaliadas apresentaram características consideradas 

desejáveis para um sorriso agradável e harmonioso. 

 

Palavras-chave: sorriso, estética dentária, proporção, odontologia. 
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Paulart MM. Proportions of maxillary anterior teeth and smile esthetic parameters in 
young Brazilian women [Dissertação de Mestrado]. Curitiba: Universidade Positivo; 
2022. 
 

ABSTRACT 

The objectives of this study were to evaluate the height/width proportions and 

proportion between the apparent widths of the maxillary anterior teeth, comparing with 

the golden ratio, golden percentage and RED proportion  (reduced aesthetic dental 

proportion) to evaluate the esthetic parameters related to the characteristics of the smile 

in young Brazilian women, and. One hundred and three women, between 18 and 34 

years, were included in the study, and photographs of the face and smile were obtained. 

Cast models of the upper teeth were also obtained. The height and width measurements 

of the six maxillary anterior teeth were performed on the cast models. From these 

measurements, the height/width proportions of the anterior maxillary teeth were 

obtained. The photographs were analyzed and the apparent widths of the maxillary 

anterior teeth were determined and proportions were calculated. The values of the 

proportions were compared between the homologous teeth and with the values of the 

golden proportion, golden percentage and RED proportion. Data were analyzed using 

Wilcoxon's tests (a=5%). There was a significant difference between homologous teeth 

only in the width of the central incisors and the height of the lateral incisors; as well as 

in the width/height ratio between the central incisors, with the right incisor presenting a 

greater width/height ratio than the one on the left side. The medians of all apparent 

width proportions were significantly different from the golden ratio reference value. As 

for the RED proportion, less than 7% of the participants showed adequacy to the 1% 

RED proportion in any of the evaluated comparisons. For the golden percentage, central 

incisors presented a percentage of 23%, lateral incisors presented a golden percentage of 

15%, while canines presented a golden percentage of 12%. The medians of all golden 
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percentages were significantly different from the reference value. There was a 

coincidence between the facial midline and the upper dental midline in 59% of the 

participants; the coincidence between the upper and lower dental midlines occurred in 

52% of the women. Parallelism of the maxillary incisal curvature with the inner edge of 

the lower lip was present in 84% of the participants. The number of teeth visible in the 

smile ranged from 10 to 12 in most of the young women evaluated (86%). It can be 

concluded that the proportions between the apparent widths were different between the 

right and left sides and there was no adaptation to the golden ratio, golden percentage 

and RED proportion and that most of the evaluated presented characteristics considered 

desirable for a pleasant and harmonious smile. 

 

Keywords: smile, dental aesthetics, proportion, dentistry. 
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MANUSCRITO  

 

Análise das proporções dentárias anterossuperiores e parâmetros estéticos do 

sorriso em jovens mulheres brasileiras 1 

 

Resumo 

Os objetivos deste trabalho foram avaliar as proporções altura/largura e 

proporção entre as larguras aparentes dos dentes anterossuperiores, comparando com a 

proporção áurea, porcentagem áurea e proporção RED (reduced estethetic dental 

proportion), e avaliar os parâmetros estéticos relacionados às características do sorriso 

em jovens mulheres brasileiras. Foram selecionadas 103 mulheres, de 18 a 34 anos de 

idade, das quais foram obtidas fotografias do sorriso, dentes e modelos de estudo em 

gesso. Nos modelos foram realizadas as medidas de altura e largura dos seis dentes 

anteriores superiores (incisivos centrais superiores-ICS, incisivos laterais superiores-ILS 

e caninos superiores-CS). A partir destas medidas foram obtidas as proporções 

altura/largura dos dentes anterossuperiores. As fotografias dos dentes foram analisadas 

em computador e foram obtidas as larguras aparentes dos dentes anteriores superiores, 

para determinação das proporções. Os valores das proporções foram comparados entre 

os dentes homólogos e com os valores da proporção áurea, porcentagem áurea e 

proporção RED. Os dados foram analisados por meio dos testes de Wilcoxon para uma 

amostra ou pareados (a=5%). Houve diferença significativa entre os dentes homólogos 

apenas na largura dos ICS e na altura dos ILS; bem como na proporção largura/altura 

entre os ICS, com o incisivo direito apresentando maior proporção largura/altura do que 
 

1 Manuscrito será submetido ao periódico: Brazilian Dental Journal. Manuscrito 
formatado de acordo com as normas específicas do periódico (acessado em: 
21/03/2022). 
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o do lado esquerdo. As medianas de todas as proporções das larguras aparentes foram 

diferentes significativamente do valor referência da proporção áurea. Quanto à 

proporção RED, apenas 4 a 7 participantes apresentaram adequação à proporção RED 

1% em alguma das comparações avaliadas. Para porcentagem áurea, ICS apresentaram 

porcentagem de 23%, os ILS apresentaram porcentagem áurea de 15%, enquanto que os 

CS apresentaram percentagem áurea de 12%. As medianas de todas as porcentagens 

áureas foram significativamente diferentes do valor referência. Pode-se concluir que as 

proporções entre as larguras aparentes foram diferentes entre os entre lados direito e 

esquerdo e não houve adequação à proporção áurea, porcentagem áurea e proporção 

RED. Com relação aos parâmetros do sorriso avaliados, a maioria das participantes 

apresentou características consideradas desejáveis para um sorriso agradável e 

harmonioso. 

 

Palavras-chave: sorriso, estética dentária, proporção, odontologia. 

 

Introdução 

A Odontologia tem atribuído grande importância para a estética, uma vez que os 

pacientes tem buscado tratamentos que ofereçam uma aparência harmoniosa e agradável 

do sorriso, com traços naturais, e maior preocupação relacionada aos dentes anteriores. 

Este aumento da importância da estética leva também a uma busca por maneiras mais 

precisas de qualificar o que é considerado um sorriso estético e atrativo.1 

Aparência estética ou atratividade é bastante subjetiva e relaciona-se com a 

beleza e harmonia das partes do corpo, do rosto ou do sorriso. O rosto é o principal 

ponto visual do corpo, sendo o ponto focal que mais chama a atenção durante uma 

interação social. Sendo assim, durante interações sociais, o olhar e o foco são atraídos 
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mais comumente para a região de brilho e movimento, como olhos e boca, por serem 

extremamente expressivas, tornando assim as partes mais importantes para a realização 

de análise facial.1 

O sorriso é formado por parâmetros relativos aos dentes anterossuperiores e ao 

tecido gengival. Estes dois componentes devem estar integrados e em harmonia, 

respeitando certas características e proporções; sendo assim, algumas regras têm sido 

propostas na dentição natural para um sorriso harmonioso.2 A realização de um 

planejamento estético do sorriso é primordial para o sucesso clínico do tratamento 

restaurador e da satisfação do paciente, e o clínico deve conhecer os parâmetros 

estéticos dentários e do sorriso mais importantes para realizar tratamentos com 

prognóstico previsível.3  

Pode ser considerado como sorriso esteticamente agradável aquele em que o 

tamanho, forma, posição e cor dos dentes estão em proporção relativa, em simetria entre 

si, e em harmonia com os traços faciais como um todo.4-8 A coincidência da linha 

média, bem como a simetria em ambos os lados da linha média, a dominância dos 

incisivos centrais superiores e a proporção regressiva de aparecimento, criados pela 

curvatura dentoalveolar da arcada dentária, são elementos de composição requeridos 

para unidade e estética agradáveis em um sorriso.9-11  

A interação da composição dentária com os lábios também é importante, de 

maneira que as linhas do dente e do lábio descrevem curvas paralelas, geralmente 

côncavas em direção à incisal.10 As bordas incisais dos dentes anteriores superiores 

seguem o contorno da linha do lábio inferior, podendo apresentar uma relação paralela, 

reta, ou inversa.12  

Durante o movimento dos músculos e lábios para o sorriso, o grau de exposição 

dentária e de tecido gengival também deve ser considerados para a avaliação da 
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atratividade do sorriso, de maneira que linhas de sorriso altas (com exposição gengival 

excessiva) ou baixas (que mostram pouca altura das coroas do segmento dentário 

anterior) podem ser considerados pouco agradáveis/atraentes.13, 14 

Da mesma maneira, durante o sorriso, criam-se também os corredores bucais, 

caracterizados pelas áreas escuras entre a parte externa dos dentes superiores e a 

comissura labial. Eles dependem do número de dentes superiores exibidos no sorriso e 

são resultado da diferença entre a largura do arco maxilar e a largura do sorriso. Mesmo 

sendo considerados áreas negativas, eles devem estar em proporção com o segmento 

dentário anterior e pode influenciar na estética e atratividade do sorriso.10, 11 

A proporcionalidade entre os dentes é um fator importante na aparência do 

sorriso. Ela depende da relação que existe entre a largura e a altura dos dentes, bem como 

da sua disposição no arco, da forma do arco e da configuração do sorriso.15 A relação 

entre a largura e a altura dos dentes anterossuperiores é bastante importante, 

principalmente dos incisivos centrais superiores, por serem os dominantes no sorriso em 

vista frontal, e por isso devem estar apresentar simetria. Para os dentes da região anterior 

superior, a proporção largura/altura da coroa é de 70 a 80%.5, 15, 16 

Dentre as proporções para avaliação da harmonia do sorriso, a proporção áurea é 

a mais utilizada. A proporção áurea é uma constante obtida pela relação proporcional 

entre duas partes desiguais. Duas medidas estão em proporção áurea quando a 

proporção da soma das medidas com a medida maior for igual à proporção da medida 

maior com a menor. O resultado destas divisões é aproximadamente igual a 1,618, 

chamado de “número de ouro” e representado pela letra grega Phi (φ). Essa relação 

proporcional entre duas partes desiguais, na proporção de 1,618:1,0 (ou de 1,0:0,618) 

estabelece uma relação proporcional e harmônica entre elas. 
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Em sorrisos harmoniosos, a perspectiva pode ser percebida em vista frontal pela 

relação proporcional áurea existente entre a largura do sorriso, o segmento dentário 

anterior e o corredor bucal. Na composição dentária, a partir da linha média, cada 

segmento dentário pode apresentar a largura do incisivo central em proporção áurea 

com a largura aparente do incisivo lateral; a largura do incisivo lateral também em 

proporção áurea com a largura aparente do canino deve estar em proporção áurea com o 

primeiro pré-molar, em uma progressão regressiva de aparecimento, sempre na relação 

1,618:1,0 ou 62% a menos.17, 18  

A proporção áurea auxilia no planejamento de casos clínicos, porém essa relação 

de proporção não é diretamente aplicável a todas as populações, devendo ser adaptada a 

cada caso em particular. A literatura reporta que a regra da proporção áurea para a 

determinação da largura aparente dos dentes anteriores superiores só pode ser aplicada 

dentro de certos limites, pois cada pessoa possui suas características próprias. O uso da 

proporção áurea para os dentes anteriores superiores poderia levar a dentes mais 

estreitos do que o desejado.18, 19 

O tamanho real dos dentes e sua morfologia são abordados na literatura 

odontológica, mas ainda informações inconsistentes são apresentadas. Diferenças raciais 

e de gênero nas dimensões médias dos dentes anteriores superiores e nas proporções 

entre os dentes tem sido relatadas, mas os resultados parecem validados apenas para 

algumas populações.20-23 Uma recente revisão sistemática avaliou o resultado dos 

estudos sobre a proporção dos dentes anteriores superiores de maneira a determinar se 

as razões para proporção dentária com base em diferentes regiões geográficas são 

apropriadas. Os autores concluíram que a proporção áurea não deveria ser usada 

indiscriminadamente para realizar a remodelação estética do sorriso; e que as 

proporções dentárias deveriam ser definidas em uma base racial e étnica para cada 
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população específica.24 Para a população brasileira, ainda não existem dados suficientes 

para o estabelecimento dessas relações entre proporção dentária anterossuperior e 

parâmetros estéticos do sorriso, em especial separando-se os dados por gênero. 

Há uma tendência mais recente em adotar uma proporção única para cada 

paciente, variando de acordo com o formato do rosto, estrutura esquelética e 

características corporais. Esta tendência aceita uma variação natural entre os indivíduos 

e reporta sobre a improbabilidade de sorrisos proporcionais seguirem regras 

matemáticas estritas.25 Esta proporção, chamada de proporção RED (recurrent estehtics 

dental) recomenda o uso de uma proporção constante para ser utilizada na redução da 

largura visível dos dentes à medida que se move distalmente do incisivo central para o 

canino. O valor exato da proporção pode diferir entre os pacientes dependendo das 

alturas dos dentes anteriores superiores.25, 26 A faixa da proporção RED sugerida está 

entre 62% e 80% (Ward, 2015). Importante salientar que a proporção áurea pode ser 

vista como a proporção RED de 62% e é aplicável como uma das muitas proporções 

que se encaixam na definição da proporção RED.27 

A aparência dos dentes anterossuperiores desempenha um papel crítico na 

atratividade facial; e para um sorriso agradável, os parâmetros envolvidos no desenho 

do sorriso devem estar em harmonia entre si. Por isso, avaliar a ocorrência de relações 

de proporcionalidade entre os dentes do quadrante anterior superior em sorrisos naturais 

em diferentes populações é de suma importância para entender as relações harmônicas 

no sorriso e para um bom planejamento dos tratamentos estéticos reabilitadores diretos e 

indiretos, com base nas características individuais da população e não apenas em 

conceitos teóricos. 

Sendo assim, os objetivos deste trabalho foram: i) avaliar as proporções 

altura/largura e proporção entre as larguras aparentes dos dentes anterossuperiores, 
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comparando com a proporção áurea, porcentagem áurea e proporção RED; e ii) avaliar 

os parâmetros estéticos relacionados às características do sorriso (linha média facial, 

linha média dentária, linha do sorriso, arco do sorriso, paralelismo da curvatura incisal 

superior com a borda interna do lábio inferior, corredores bucais, largura do sorriso e 

presença de diastemas) em jovens mulheres brasileiras. 

 

Material e métodos 

Este estudo foi aprovado pelo Comitê̂ de Ética em Pesquisa da Universidade 

Positivo (CAAE 94254018.2.0000.0093, protocolo 2.802.704). A amostra foi 

constituída por 103 voluntárias, discentes do curso de Odontologia da Universidade 

Positivo, com idade entre 18 e 34 anos.  

Como critérios de inclusão as voluntárias deveriam ter os dentes 

anterossuperiores e inferiores hígidos, com ausência de restaurações diretas ou indiretas, 

lascas ou fraturas expressivas. Além disso, foram incluídas na amostra voluntárias sem 

ausências dentárias na região anterossuperior ou inferior, sem patologias periodontais, 

ou trauma e com Classe I de Angle. 

Foram excluídas da amostra participantes com que utilizavam aparelhos 

ortodônticos ortodôntica, com assimetrias faciais muito evidentes, com quaisquer tipos 

de má oclusão grave, com desgastes evidentes de borda incisal dos dentes anteriores, 

presença de cárie, fratura expressiva ou restauração na região anterior, com doença 

periodontal ativa que comprometesse o contorno cervical dos dentes anteriores 

superiores e com presença de qualquer tipo de prótese removível ou fixa. 

Após a explicação sobre os objetivos da pesquisa, foi solicitada a leitura e a 

assinatura de um termo de consentimento livre e esclarecido. 
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Para análise das proporções dentárias (proporção altura/largura dos dentes), as 

voluntárias foram moldadas utilizando alginato (Jeltrate Dustless, Dentsply). Após, 

foram confeccionados modelos de estudo, em gesso tipo IV da arcada superior e 

inferior. Nestes modelos foram realizadas as medidas da altura e largura dos dentes 

anteriores superiores utilizando um paquímetro digital, com precisão de 0,01 mm. 

Para análise da proporção entre a largura aparente dos dentes anterossuperiores 

em visão frontal, foram realizadas fotografias do sorriso e intra-bucais das voluntárias. 

Foram analisadas três fotografias: duas extra-orais, frontal da face sem sorrir e frontal 

da face sorrindo, e uma intra-oral frontal com afastadores bucais. As imagens foram 

realizadas pelo mesmo operador calibrado, a uma distância padronizada de 1,5 m entre 

o sujeito e o operador, as imagens foram obtidas utilizando câmera Canon EOS Rebel 

T5 com uma lente macro 85 mm (Sigma EX) com magnificação de 1:2 para que o 

campo de visão de cada fotografia fosse idêntico. Essas imagens foram transportadas 

para um computador, recortadas e tratadas. As imagens foram tratadas pelo programa 

Lightroom e os traçados foram realizados pelo programa PhotoShop CS 8.0, utilizando 

a ferramenta de régua do programa e utilizando a medida baseada em pixels. 

Foram determinadas as proporções dentárias dos incisivos centrais, incisivos 

laterais e caninos superiores direitos e esquerdos, de acordo com os seguintes 

parâmetros:  

• Proporção altura/largura: foi determinada a altura medida do ponto mais superior 

do zênite gengival até a parte mais inferior da borda incisal, e a largura do ponto 

mais distal ao ponto mais mesial dos dentes avaliados. 

• Proporção entre a largura aparente de incisivos centrais e incisivos laterais, e entre 

incisivos laterais e caninos: a largura aparente foi determinada como a medida 

entre a parte mais distal aparente até o ponto mais mesial dos elementos dentários 
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avaliados. A proporção foi calculada dividindo-se a largura aparente do ICS/ILS e 

ILS e CS.  

Os valores foram comparados com a proporção áurea, definida como a medida 

da largura aparente dos dentes anterossuperiores em visão frontal na proporção de 

1,618:1:0,618. A porcentagem áurea para o hemi-segmento dentário anterior 

corresponde a 25% para o ICS, 15% para o ILS e 10% para o CS. 

Além a proporção entre as larguras aparentes dos dentes anterossuperiores e 

comparação com a proporção áurea e proporção RED, as seguintes características e 

parâmetros foram avaliadas (Tabela 1): 

• Coincidência entre a linha média facial e a linha média dentária superior: a linha 

média facial foi determinada pelo traçado de uma linha que passa pelo base do 

nariz, ápice nasal, filtro labial e ponto central do queixo, que foi comparada com a 

linha média dentária, definida como uma linha que passa pelo ponto de contato 

entre os dois incisivos centrais superiores; 

• Coincidência entre linha média dentária superior e inferior: comparação entre o 

posicionamento das linhas médias dentárias superior e inferior, esta última 

definida como uma linha que passa pelo ponto de contato entre os dois incisivos 

centrais inferiores; 

• Relação entre bordas incisais superiores e lábio inferior: foi traçado uma linha das 

incisais dos incisivos superiores até a borda superior do lábio inferior; 

• Arco do sorriso: foi determinado traçando uma linha ao longo das bordas incisais 

dos incisivos centrais superiores às pontas das cúspides dos caninos superiores; 

• Paralelismo da curvatura incisal superior (arco do sorriso) com borda interna do 

lábio inferior: foi determinada pela sobreposição da linha do arco do sorriso e da 

linha traçada ao longo da borda interna do lábio inferior; 
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• Linha do sorriso: foi traçado uma linha desde a borda do lábio superior até a 

cervical dos dentes anteriores; 

• Corredores bucais: foi traçado uma linha desde a vestibular do último dente 

aparente durante o sorriso até a comissura labial; 

• Largura do sorriso: foi contado o número de dentes exibidos durante o sorriso. 

• Presença de diastemas nos dentes anterossuperiores: foi verificada a presença de 

espaços interdentais entre os dentes anteriores superiores. 

O teste de kappa de Cohen e o coeficiente de correlação intraclasse foram 

realizados com uma amostra de 25 participantes com intervalo de 30 dias para 

verificação da confiabilidade das medidas intra-examinador. Os valores de altura, 

largura e proporção largura/altura entre os dentes anterossuperiores homólogos (lado 

direito e esquerdo) foram comparados pelo teste de Wilcoxon. O teste de Wilcoxon para 

uma amostra foi utilizado para estimar a mediana das proporções aparentes entre as 

larguras dos dentes anterossuperiores e compará-las com a proporção áurea. Todas as 

análises foram feitas com nível de significância de 5%. 
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Tabela 1 – Parâmetros avaliados nas fotografias faciais. 

Variável Parâmetros 

Coincidência entre a linha média facial e a 
linha média dentária superior 

Desviada para direita 
Centralizada/coincidente com linha média 
facial 
Desviada para esquerda 

Coincidência entre linha média dentária 
superior e inferior 

Desviada para direita 
Centralizada/coincidente com linha média 
dentária superior 
Desviada para esquerda  

Relação entre bordas incisais superiores e 
lábio inferior 

Cobrindo levemente 
Tocando 
Não tocando 

Arco do sorriso 
Paralelo 
Reto 
Inverso 

Paralelismo da curvatura incisal superior 
com borda interna do lábio inferior 

Ausente 
Presente 

Linha do sorriso 

Alta (100% da coroa e faixa contínua de 
gengiva) 
Média (75% - 100% da coroa) 
Baixa (menos de 75% da coroa) 

Corredores bucais 
Reduzido 
Normal  
Aumentado 

Largura (número de dentes aparentes) do 
sorriso 

6 (3+3 dentes) 
8 (4+4 dentes) 
10 (5+5 dentes) 
12 (6+6 dentes) 

Presença de diastemas nos dentes 
anterossuperiores 

Ausente 
Presente 

 

Resultados 

O teste de kappa de Cohen e o coeficiente de correlação intraclasse não 

mostraram diferenças significativas para todos os parâmetros avaliados (p > 0,05), com 

valores de kappa e ICC entre 0,83 e 1,00, indicando nível de concordância forte em 

todos os parâmetros. 
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A amostra do presente estudo foi constituída por 103 jovens mulheres brancas, 

com média de idade de 24 anos (idade mínima de 18 anos e idade máxima de 34 anos). 

As medianas, mínimos e máximos (em mm) das alturas e larguras dos dentes 

anterossuperiores estão mostradas na Tabela 2. Pode-se observar que houve diferença 

significativa entre os dentes homólogos (lado direito e esquerdo) apenas na largura dos 

incisivos centrais (11 e 21) e na altura dos incisivos laterais (12 e 22). Os demais dentes 

não apresentaram diferença significativa na altura ou largura em relação aos 

contralaterais.  

Na Tabela 3 são mostradas as médias das proporções largura/altura dos dentes 

anterossuperiores e comparação estatística entre os dentes contralaterais. Pode-se 

observar que houve diferença significativa na proporção largura/altura entre os incisivos 

centrais (11 e 21), com o incisivo direito apresentando maior proporção largura/altura 

do que o do lado esquerdo.  

 

Tabela 2 – Medianas, mínimos e máximos das alturas e larguras dos dentes 
anterossuperiores da população de mulheres jovens avaliada (mm). 

Dente Mediana 
(mm) Mínimo (mm) Máximo (mm) Valor de p 

Altura 11 9,99 8,00 11,93 0,478 Altura 21 10,01 7,97 11,88 
Largura 11 8,16 7,09 10,01 

< 0,001 Largura 21 8,22 7,26 10,03 
Altura 12 7,97 5,92 10,31 0,002 Altura 22 7,98 6,42 10,21 
Largura 12 6,37 4,99 8,02 0,129 Largura 22 6,38 4,94 9,59 
Altura 13 9,11 7,03 11,60 0,190 Altura 23 9,08 7,08 11,95 
Largura 13 7,47 6,38 9,01 0,306 Largura 23 7,45 6,63 9,04 
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Tabela 3 – Medianas, mínimos e máximos das proporções largura/altura (L/A) dos 
dentes anterossuperiores da população de mulheres jovens avaliada. 

Dente 
Larg/Alt Mediana Mínimo Máximo Valor de p 

L/A11 0,83 0,69 1,25 0,005 L/A 21 0,82 0,68 1,13 
L/A 12 0,80 0,64 1,04 0,503 L/A 22 0,79 0,61 1,20 
L/A 13 0,81 0,67 1,11 0,102 L/A 23 0,82 0,67 1,06 

 

A Tabela 4 mostra a proporção largura/altura e a mesma proporção em % 

(proporção estética) dos dentes anterossuperiores, considerando ambos os lados (direito 

e esquerdo). Pode-se observar que os incisivos centrais apresentaram maior altura e 

largura comparados aos demais dentes, indicando a dominância deste dente no sorriso. 

Os maiores valores de proporção largura/altura e proporção estética foram obtidos para 

incisivos centrais, seguidos por caninos, e por último, por incisivos laterais. 

 

Tabela 4 – Média, desvio-padrão, mediana, mínimo e máximo das larguras, alturas (em 
mm), proporção largura/altura (L/A) e proporção estética (%) dos dentes avaliados. 
Dente   Média (DP) Mediana (min-max) 

ICS 

Largura 8,23 (0,54) 8,19 (7,09 – 10,03) 
Altura 9,85 (0,84) 10,02 (7,97 – 11,93) 
L/A 0,84 (0,08) 0,83 (0,68 – 1,25) 
Proporção estética 84,0% 82,6% 

ILS 

Largura 6,49 (0,66) 6,38 (4,94 – 9,59) 
Altura 8,07 (0,84) 8,98 (5,92 – 10,31) 
L/A 0,81 (0,09) 0,80 (0,61 – 1,20) 
Proporção estética 80,9% 79,8% 

CS 

Largura 7,51 (0,48) 7,45 (6,38 – 9,04) 
Altura 9,14 (0,78) 9,09 (7,03 – 11,95) 
L/A 0,83 (0,07) 0,82 (0,67 – 1,11) 
Proporção estética 82,6% 81,6% 

 

As comparações das proporções das larguras aparentes no sorriso dos dentes 

anterossuperiores são mostradas na Tabela 5. As relações proporcionais dos dentes 
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anterossuperiores são baseadas na largura aparente destes dentes vistos na visão frontal. 

Na Tabela 5, pode-se observar que apenas a proporção entre os incisivos laterais e 

incisivos centrais (ILS/ICS) de ambos os lados estão mais próximos numericamente da 

proporção áurea. As demais proporções CS/ILS e CS/ICS não respeitaram a proporção 

áurea. Observa-se, entretanto, que as medianas de todas as proporções das larguras 

aparentes foram diferentes significativamente do valor referência da proporção áurea de 

0,618 para ILS/ICS, CS/ILS e 0,382 (p < 0,001). Ainda em relação às medianas as 

proporções das larguras aparentes, observou-se diferenças estatisticamente significativas 

para todas as comparações (12/11 e 22/21; 13/11 e 23/11; 12/11 e 13/12; 22/21 e 23/22; 

p < 0,001), com exceção da proporção da largura aparente entre 13/12 e 23/22 (p = 

0,111). 

Na Tabela 6 são mostradas as médias, diferença entre as médias (em %) das 

proporções entre as larguras aparentes entre ILS/ICS e CS/ILS, e adequação à 

proporção RED. Os participantes foram considerados em adequação com a proporção 

RED quando a diferença entre essas duas proporções (ILS/ICS e CS/ILS) apresentasse 

valores inferiores a 5% e 1%. Pode-se observar que, das 103 participantes, apenas 7 

apresentaram adequação à proporção RED 1% em alguma das comparações avaliadas. 

Importante ressaltar que 3 participantes apresentaram adequação à todas as proporções 

RED 5%; e nenhuma apresentou adequação à todas as proporções RED 1%. 
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Tabela 5 – Medianas, mínimos e máximos das proporções entre as larguras aparentes 
(Lap) entre ILS/ICS, CS/ILS e entre CS/ICS. 

Lap/Lap Mediana Mínimo Máximo Valor de p* 
12/11 0,653 0,475 1,033 < 0,001 
13/12 0,756 0,372 1,246 < 0,001 
Diferença 
entre 12/11 e 
13/12 

-0,108 -0,778 0,657  

22/21 0,676 0,435 1,179 < 0,001 
23/22 0,778 0,275 1,051 < 0,001 
Diferença 
entre 12/11 e 
13/12 

-0,113 -0,529 0,897  

Diferença 
entre 12/11 e 
22/21 

-0,026 -0,551 0,278  

Diferença 
entre 13/12 e 
23/22 

-0,024 -0,362 0,365  

ILS/ICS 0,667 0,435 1,179 < 0,001 
CS/ILS 0,764 0,275 1,246 < 0,001 
13/11 0,502 0,366 0,665 < 0,001 
23/21 0,529 0,322 0,754 < 0,001 
CS/ICS 0,515 0,322 0,754 < 0,001 

*O valor de p é referente à comparação com valor da proporção áurea (0,618 para 
ILS/ICS, CS/ILS e 0,382 para CS/ICS). 
 

Tabela 6 – Adequação das proporções das larguras aparentes entre ILS/ICS e CS/ILS à 
proporção RED. 
Lap/Lap Proporção RED 1% (n e %) Proporção RED 5% (n e %) 
12/11 Não 99 (96,1%) 

Sim 4 (3,9%) 
Não 82 (79,6%) 
Sim 21 (20,4%) 13/12 

22/11 Não 98 (95,1%) 
Sim 5 (4,9%) 

Não 81 (78,6%) 
Sim 22 (21,4%) 23/22 

12/11 Não 96 (93,2%) 
Sim 7 (6,8%) 

Não 54 (52,4%) 
Sim 49 (47,6%) 22/11 

13/12 Não 96 (93,2%) 
Sim 7 (6,8%) 

Não 69 (67,0%) 
Sim 34 (33,0%) 23/22 

 

As larguras aparentes dos dentes anterossuperiores, em porcentagem em relação 

à metade do segmento anterior do sorriso, e comparação com a porcentagem áurea são 
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mostradas na Tabela 7. Pode-se observar os ICS apresentaram porcentagem de 23%, os 

ILS apresentaram porcentagem áurea de 15%, enquanto que os CS apresentaram 

percentagem áurea de 12%. As medianas de todas as porcentagens áureas foram 

significativamente diferentes do valor referência da percentagem áurea de 25% para 

ICS, 15% para ILS e 10% para CS. Apenas a mediana da porcentagem área do dente 12 

apresentou semelhança com a porcentagem áurea (p = 0,104). Ainda em relação às 

medianas as porcentagens áureas das larguras aparentes, observou-se diferenças 

estatisticamente significativas para as comparações entre 11 e 21 (p < 0,001), e 13 e 23 

(p < 0,001). Já a comparação entre 12 e 22 não apresentou diferença significante (p = 

0,159). 

Na Tabela 8 estão descritas a adequação das larguras aparentes dos dentes 

anterossuperiores à porcentagem áurea. Os participantes foram considerados em 

adequação com a porcentagem áurea quando a diferença entre os valores fosse inferior a 

5% e 1%. Importante observar que apenas 3,9% a 17,5% das participantes apresentaram 

adequação para 1%. Os maiores valores foram observados para ILS, seguidos por ICS e 

CS. 

 

Tabela 7 – Média, desvio-padrão, mediana, mínimo e máximo das larguras aparentes 
dos dentes anterossuperiores, em porcentagem, e comparação com a porcentagem áurea. 
Largura 
aparente Média (DP) Mediana (min-

max) 
Porcentagem 
áurea Valor de p* 

11 23% (1%) 23% (20% – 26%) 25% < 0,001 
21 23% (1%) 23% (18% – 27%) 25% < 0,001 
12 15% (1%) 15% (11% – 21%) 15% 0,104 
22 16% (2%) 15% (12% – 23%) 15% 0,002 
13 11% (1%) 12% (8% – 14%) 10% < 0,001 
23 12% (1%) 12% (6% – 14%) 10% < 0,001 
ICS 23% (1%) 23% (18% – 27%) 25% < 0,001 
ILS 15% (1%) 15% (11% – 23%) 15% < 0,001 
CS 12% (1%) 12% (6% – 14%) 10% < 0,001 

*O valor de p é referente à comparação da mediana com o valor da porcentagem áurea. 
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Tabela 8 – Adequação das larguras aparentes dos dentes anterossuperiores à 
porcentagem áurea. 

Largura aparente Porcentagem áurea 1% 
(n e %) 

Porcentagem áurea 5% 
(n e %) 

11 Não 98 (95,1%) 
Sim 5 (4,9%) 

Não 65 (63,1%) 
Sim 38 (36,9%) 

12 Não 85 (82,5%) 
Sim 18 (17,5%) 

Não 43 (41,7%) 
Sim 60 (58,3%) 

13 Não 98 (95,1%) 
Sim 5 (4,9%) 

Não 83 (80,6%) 
Sim 20 (19,4%) 

21 Não 99 (96,1%) 
Sim 4 (3,9%) 

Não 86 (83,5%) 
Sim 17 (16,5%) 

22 Não 89 (86,4%) 
Sim 14 (13,6%) 

Não 48 (46,6%) 
Sim 55 (53,4%) 

23 Não 99 (96,1%) 
Sim 4 (3,9%) 

Não 95 (92,2%) 
Sim 8 (7,8%) 

ICS Não 199 (96,6%) 
Sim 7 (3,4%) 

Não 151 (73,3%) 
Sim 55 (26,7%) 

ILS Não 174 (84,5%) 
Sim 32 (15,5%) 

Não 91 (44,2%) 
Sim 115 (55,8%) 

CS Não 197 (95,6%) 
Sim 9 (4,4%) 

Não 178 (86,4%) 
Sim 28 (13,6%) 

 

A Tabela 9 apresenta o resultado dos parâmetros avaliados nas fotografias 

faciais. A coincidência entre a linha média facial e a linha média dentária superior 

ocorreu em 59% das participantes (n = 61), 26% (n = 27) encontrava-se desviada para 

direita e 15% (n = 15) desviada para esquerda. Já a coincidência entre a linha média 

dentária superior e inferior ocorreu em 52% das participantes (n = 53), 28% (n = 29) 

desviada para direita, 20% (n = 21) desviada para esquerda. A relação entre bordas 

incisais superiores e lábio inferior mostrou que em 74% das participantes (n = 76) as 

bordas incisais não tocavam o lábio inferior, 16% (n = 16) tocavam, 11% (n = 11) o 

lábio cobria levemente as incisais. Na avaliação do arco do sorriso, 84% (n = 86) 

mostraram ter arco paralelo e 17% (n = 17) arco reto. O paralelismo da curvatura incisal 
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superior com a borda interna do lábio inferior estava presente em 84% (n = 84) e 

ausente em 17% (n = 17). Setenta e um por cento das participantes avaliadas (n = 71) 

apresentaram linha do sorriso média, 18% (n = 19) linha do sorriso alta e 11% (n = 11) 

linha do sorrio baixa. Pode-se observar que os corredores bucais estavam normais em 

55% (n = 57), reduzido em 40% (n = 41) e aumentando em 5% (n = 5). A largura do 

sorriso foi avaliada pelo número de dentes aparentes, sendo que 53% (n = 55) mostrava 

10 (5+5 dentes), 33% (n = 34) mostrava 12 (6+6 dentes), 13% mostrava 8 (4+4 dentes) 

e 1% (n = 1) mostrava 6 (3+3) dentes. 
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Tabela 9 – Parâmetros avaliados nas fotografias faciais (n = 103). 

Variável Parâmetros Frequência (n) Proporção 
Coincidência entre a 
linha média facial e a 
linha média dentária 
superior 

Centralizada/coincidente com 
linha média facial  
Desviada para direita 
Desviada para esquerda 

61 
 
27 
15 

59% 
 
26% 
15% 

Coincidência entre 
linha média dentária 
superior e inferior 

Centralizada/coincidente com 
linha média dentária superior 
Desviada para direita 
Desviada para esquerda  

53 
 
29 
21 

52% 
 
28% 
20% 

Relação entre bordas 
incisais superiores e 
lábio inferior 

Não tocando  
Tocando  
Cobrindo levemente 

76 
16 
11 

74% 
16% 
11% 

Arco do sorriso Paralelo 
Reto 

86 
17 

84% 
17% 

Paralelismo da 
curvatura incisal 
superior com borda 
interna do lábio 
inferior 

Presente 
Ausente 

86 
17 

84% 
17% 

Linha do sorriso 
Média 
Alta 
Baixa 

71 
19 
11 

71% 
18% 
11% 

Corredores bucais 
Normal  
Reduzido 
Aumentado 

57 
41 
5 

55% 
40% 
5% 

Largura (número de 
dentes aparentes) do 
sorriso 

10 (5+5 dentes) 
12 (6+6 dentes) 
8 (4+4 dentes) 
6 (3+3 dentes) 

55 
34 
13 
1 

53% 
33% 
13% 
1% 

Presença de 
diastemas nos dentes 
anterossuperiores 

Ausente 
Presente 

 
103 
0 
 

 
100% 
0% 
 

 

DISCUSSÃO 

Os tratamentos estéticos dentais têm ganhado destaque em função da 

supervalorização da aparência do indivíduo na sociedade, da influência do sorriso no 

convívio social e também da mudança de enfoque da prática clínica odontológica, de 
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maneira que hoje são realizados muitos tratamentos restauradores não apenas para a 

restauração de dentes acometidos por cárie ou extensas perdas de tecido, mas para o 

tratamento estético de dentes sadios, buscando criar sorrisos agradáveis e harmônicos.  

A realização de um planejamento detalhado das características estéticas do 

sorriso é uma parte essencial do tratamento restaurador odontológico. Quando o clínico 

conhece os parâmetros estéticos dentários e do sorriso, o prognóstico do tratamento 

torna-se previsível, alcançando os resultados esperados tanto por parte do profissional 

quanto do paciente. Neste sentido, o conhecimento das diferentes proporções que 

podem estar presentes envolvendo a largura aparente dos dentes anterossuperiores é 

essencial e deu origem a diversos estudos que tentaram descrever essas relações por 

meio de proporções matemáticas em diferentes populações. A proporcionalidade entre 

os dentes anterossuperiores é um fator importante na aparência do sorriso e depende da 

relação que existe o entre comprimento e a largura dos dentes, bem como da sua 

disposição no arco e da configuração do sorriso.15  

A proporção áurea tem sido reportada como uma das mais utilizadas para o 

planejamento de reabilitações estéticas do sorriso. Os primeiros autores a relacionarem a 

proporção áurea com a odontologia na literatura foram Lombardi19 e Levin,17 que 

utilizaram a proporção áurea como auxílio para a montagem dos dentes anteriores 

superiores de próteses totais. Entretanto, apesar de muito utilizada, já foi demonstrado 

que que não há evidências que suportem a ocorrência frequente de proporção áurea em 

sorrisos naturais.28 O presente estudo corrobora este achado, que a proporção áurea não 

foi observada na dentição natural da de jovens mulheres brasileiras, com sorrisos 

naturais considerados esteticamente agradáveis. O mesmo pode ser dito sobre a 

porcentagem áurea, de maneira que os valores de porcentagem áurea de 25% para ICS, 

15% para ILS e 10% para CS não foram encontrados em sorrisos com dentição 
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natural.24 No presente estudo, 3,4 (ICS) a 15,5% (ILS) das participantes se adequaram à 

porcentagem áurea com 1%. A revisão sistemática de Ahmed et al. (2021)24 sobre a 

porcentagem áurea indicou que as proporções médias de porcentagem áurea obtidas de 

para o ICS foi de 22,3%, 15,2% para o ILS e 12,2% para o CS. No presente estudo, os 

valores obtidos para porcentagem áurea na população de jovens mulheres brasileiras 

avaliada está próximo destes valores de percentagem áurea modificados reportados na 

revisão sistemática de Ahmed et al. (2021),24 como demonstrado na Tabela 8 (23% para 

ICS, 15% para ILS e 12% para CS). A revisão sistemática de Londono et al. (2021)28 

também indica que a porcentagem áurea pode ser aplicada com porcentagens 

modificadas que consideram aspectos críticos da odontologia estética.  

A proporção RED, apesar de apresentar mais flexibilidade numérico e não 

apresentar valores tão rígidos quanto a proporção áurea, também não foi encontrada nas 

larguras aparentes dos dentes anteriores superiores naturais, indicando que os valores 

das proporções incisivo central e lateral e entre incisivo lateral e canino não foram 

constantes.29 Um outra recente revisão sistemática que avaliou se a proporção áurea, a 

porcentagem áurea e a proporção RED poderiam ser utilizadas para fornecer resultados 

clínicos estéticos previsíveis e repetíveis indicou que nenhum estudo revelou achados 

que apoiassem o uso de uma fórmula matemática para prever o sucesso estético.30 

A proporção RED leva em consideração o formato do rosto do paciente, a 

estrutura esquelética e tipo de corpo geral, essa teoria acaba trazendo maiores 

alternativas de uso no planejamento de casos clínicos.27 A proporção RED pode variar 

também de acordo com a etnia e a população avaliada. Os europeus tiveram a maior 

faixa de proporção de RED em dentes anteriores (55,80% a 89,00%).29 No presente 

estudo, a população de jovens mulheres brasileiras avaliada apresentou proporção RED 

com medianas entre 67 e 77%. As proporções dentárias anterossuperiores em 
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populações com sorriso natural tem sido avaliadas em diferentes populações, entretanto 

existem poucos dados em relação à população brasileira, ainda mais com a separação 

entre homens e mulheres. Os dados do presente estudo descrevem apenas a população 

examinada, não sendo sugerida generalização desses resultados para a população 

brasileira, que é constituída por cerca de 55% de pardos e negros. As participantes são 

parte de uma amostra de conveniência, estudantes de Odontologia, e é representada por 

mulheres brancas da região sul do Brasil, que apresentam, em sua maioria, ascendência 

europeia. O objetivo foi avaliar a aplicabilidade da proporção áurea, porcentagem áurea 

e porcentagem RED em uma população padrão, do mesmo sexo, com sorriso natural 

considerado agradável e harmônico, sem a presença de restaurações e realização prévia 

de tratamento ortodôntico.  

Importante ressaltar que essas proporções matemáticas relacionadas à largura 

aparente dos dentes anterossuperiores, como proporção áurea, porcentagem áurea e 

proporção RED, deveriam ser utilizadas como parâmetros de base para dar diretrizes 

durante o planejamento para a reabilitação estética do sorriso com restaurações diretas e 

indiretas. Sendo assim, é importante discutir que se estes parâmetros deveriam ser 

utilizados para avaliar e julgar a estética dos sorrisos naturais. Apesar de muitos 

trabalhos reportarem que essas proporções não são encontradas em dentes e sorrisos 

naturais, a restauração estética do sorriso por meio de procedimentos cosméticos utiliza 

estes parâmetros na tentativa de devolver ao paciente um sorriso com características 

naturais e aparência agradável e harmoniosa. Porém, deve-se ressaltar que as proporções 

não devem ser consideradas como parâmetros únicos e consideradas de forma absoluta, 

pois os indivíduos apresentam características únicas e particulares, e as proporções entre 

os dentes anterossuperiores devem ser analisadas em conjunto visando um resultado 

final harmônico e natural.  
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Cabe discutir também que as participantes do presente estudo apresentavam 

sorrisos naturais considerados esteticamente agradáveis, mesmo sem obediência estrita à 

nenhuma das proporções aqui avaliadas. Isso mostra que tanto no contexto e distância 

social, quanto em fotos aproximadas do sorriso, o fato de não haver uma 

proporcionalidade absoluta nas larguras aparentes dos dentes anterossuperiores e 

pequenas diferenças entre os dentes contralaterais não prejudica a estética do sorriso de 

maneira a torná-los desarmônicos ou não atrativos. Os achados do presente estudo 

indicam que a atratividade do sorriso e a aparência agradável não estão relacionadas 

com as proporções entre os dentes. Em vez disso, a atratividade do sorriso é considerada 

uma questão que pode ser influenciada por diferentes fatores,31 de maneira que mesmo 

sorrisos sem a ocorrência de proporção áurea podem ser considerados harmônicos.16, 32  

Isso porque a beleza do sorriso é considerada um fator subjetivo, que leva em 

conta outros fatores além das reações proporcionais e de tamanho entre os dentes do 

quadrante anterior. Sendo assim, além das proporções, o presente estudo avaliou 

também se a as participantes do presente estudo apresentavam os parâmetros do sorriso 

considerados estéticos. Em relação aos parâmetros estéticos do sorriso, a maioria das 

participantes apresentou características consideradas desejáveis para um sorriso 

agradável. Uma das principais características consideradas esteticamente agradáveis em 

sorrisos é o paralelismo da curvatura incisal superior com a borda interna do lábio 

inferior, presente em 84% das participantes avaliadas. Já está bem estabelecido na 

literatura que o arco do sorriso paralelo é considerado como o mais estético, enquanto 

que o arco invertido é considerado como o menos atrativo;33 de maneira que arcos de 

sorriso mais curvados são associados a características de jovialidade.10 Setenta e um por 

cento das participantes avaliadas apresentaram linha do sorriso média. Esse resultado 

está de acordo com outros na literatura, indicando que celebridades com sorrisos 
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agradáveis e harmônico apresentaram também essa característica em aproximadamente 

70 a 80% dos casos.9, 34 Sorrisos largos, com 10 a 12 dentes aparentes foram observados 

em 88% das participantes. Mais uma vez, percentuais semelhantes foram encontrados 

em estudos que avaliaram os parâmetros estéticos em sorrisos harmoniosos de 

celebridades.9, 34 Nenhuma das participantes do presente estudo apresentou a presença 

de diastema nos dentes anterossuperiores. Essa é uma das características consideradas 

menos estéticas quando da avaliação da estética do sorriso.35 

Dentre as características avaliadas, a presença e o tamanho dos corredores bucais 

provavelmente, bem como desvios de linha média são os menos considerados em 

relação à população leiga e no contexto social, em relação à avaliação estética do 

sorriso.10, 35 No entanto, apesar de não ser das características mais relevantes, 50 a 60% 

das participantes apresentaram coincidência entre a linha média facial e a linha média 

dentária superior, e coincidência entre a linha média dentária superior e inferior; e 55% 

das participantes apresentaram corredores bucais normais. 

 

CONCLUSÃO 

Pode-se concluir que as jovens mulheres brasileiras avaliadas apresentaram 

simetria entre os dentes anteriores superiores contralaterais, quando analisadas altura e 

largura real e proporção largura/altura. As proporções entre as larguras aparentes foram 

diferentes entre lados direito e esquerdo e não houve adequação à proporção áurea, 

porcentagem áurea e proporção RED. Com relação aos parâmetros do sorriso avaliados, 

a maioria das participantes apresentou características consideradas desejáveis para um 

sorriso agradável e harmonioso. Sugere-se que a proporção áurea e proporção RED não 

sejam determinantes para que um sorriso seja considerado harmônico e belo. Nem todos 

os esforços dos profissionais cirurgiões-dentistas devem ser direcionados para estes 
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conceitos de proporcionalidade para que um sorriso agradável e atrativo seja alcançado 

como resultado dos tratamentos estéticos odontológicos. 
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