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Resumo

Introducgdo: A estética dentaria € um tema cada vez mais relevante na
sociedade. De modo a atingir parametros estéticos, € importante realizar uma
selegao correta da cor. A escolha de cor € um processo complexo realizado na
pratica clinica diaria do Médico Dentista, e pode ser realizada por varios métodos
e é influenciada por fatores relacionados com a luz, o operador e o objeto em si.
Para uma correta selegcdo de cor € importante perceber os fatores que a

influenciam e o modo como se podem minimizar os erros durante o processo.

Objetivo: Este estudo pretende analisar quais os métodos utilizados pelos
Médicos Dentistas e estudantes finalistas de Medicina Dentaria no momento de
selecao da cor, assim como perceber qual o conhecimento dos mesmos sobre
esta tematica e qual o grau de dificuldade que associam a esta etapa do

tratamento.

Materiais e métodos: Foi realizado um estudo epidemioldgico observacional
transversal, com uma amostra de 145 inquiridos. Para a recolha de dados foi
aplicado um questionario relativo a selecao de cor a Médicos Dentistas e
estudantes finalistas da area em questdo. A analise estatistica foi realizada no
programa IBM SPSS Statistics 23®, considerando um grau de significancia de
5%.

Resultados: O método mais utilizado para selecido de cor € o método visual com
auxilio da escala VITA Classica (65,5%). Verificou-se ainda que 88,3% dos
inquiridos apresenta dificuldades no processo de escolha de cor, sendo que

88,3% refere conhecer os conceitos de matiz, croma e valor.

Conclusao: A escolha de cor € subjetiva e influenciada por variados fatores,
sendo necessarios conhecimentos acerca de cor de modo a facilitar e simplificar
o processo. Apesar das evolugdes existentes até aos dias de hoje o método mais

utilizado ainda continua a ser o método visual.

Palavras chave: Estética, Cor dentaria, Dentisteria Operatéria, Medicina

Dentaria.
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Abstract

Introduction: Dental Aesthetics is an increasingly relevant subject in today’s
society. In order to obtain aesthetic results, it's extremely important to do a correct
shade selection. Shade selection is a complex process realized in the daily dental
practice. It can be realized using different methods and it’s influenced by some
factors such as light, the operator and the object. In order to make a good shade
selection it's important do understand the factors that influence the process to

minimize the errors that might occur.

Objectives: This study aims to analyze which methods are used by dentists and
final year dental students in the moment of shade matching, as well as to
understand their knowledge on this theme and the degree of difficulty associated

with this stage of treatment.

Materials and methods: An observational cross-sectional epidemiological study
was performed, with a sample of 145 inquired. In order to obtain information a
qguestionnaire about shade selection was applied to dentists and final year dental
students. Statistical analysis was performed using the statistical program IBM

SPSS Statistics 23®, considering a rate significance of 5%.

Results: The visual method with help of VITA Classic guide (65,5%) was the
preferred method of shade selection, 88,3% presented difficulties in the process
of shade matching, and 88,3% referred to know the concepts of hue, chroma and

value.

Conclusion: Shade selection is a subjective process influenced by many factors.
Knowledge about color is necessary in order to facilitate the process. Despite the

evolutions to the present day the visual method is still the most used.

Key words: Aesthetic, Dental shade, Restaurative dentistry, Dentistry
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1.INTRODUGCAO






1. Introducao

A estética é uma vertente cada vez mais valorizada na sociedade de hoje,
sendo relevante que sejam cumpridos varios fatores de modo a conseguir um
resultado compativel com as expetativas elevadas dos pacientes. Um dos
fatores a ter em consideragao para obtencédo de um tratamento com uma estética

aceitavel é proceder a uma correta selegcao de cor.(1)

O sorriso é caraterizado por vertentes fundamentais. A cor, a aparéncia
natural e o numero de dentes presentes influenciam o modo como este é
percecionado. Estudos mencionam a cor dos dentes como o mais relevante,
embora nem todos apresentem concordancia em relagdo a este parametro.
Ainda assim, é de extrema relevancia que o clinico tenha perce¢ao sobre o seu

peso na influéncia do tratamento realizado.(2)

1.1. Cor

Isaac Newton foi o primeiro a definir fisicamente a cor. Constatou que
quando uma luz branca incidia sobre um prisma, ocorria uma repartigao espectral
da luz. Este espectro é representado por uma série de cores que se dispdem do
vermelho até ao violeta, sendo designado por visivel e estando compreendido

entre os comprimentos de onda de 400 a 700 nm.(3)

A percecéo da cor resulta assim da interagdo da luz com o objeto.(4)
Quando uma luz incide sobre um objeto podem ocorrer diferentes fenédmenos
sendo estes a absorgao, a transmissao e a reflexdo.(5) A absorgéo da luz, por
parte de um objeto, consiste na transformagao desta em calor. Os comprimentos
de onda absorvidos sdo consequentemente subtraidos da cor percecionada.(5)
Ja a transmissdo da luz pode ocorrer de trés formas, através da refracao,
difracao e difusdo. A forma como a luz é transmitida € dependente do niumero de
particulas que constituem o objeto, assim como do tamanho deste. Este
fendmeno caracteriza a translucidez do objeto, pois quanto maior a transmissao
de luz maior a translucidez deste.(5) A reflexdo da luz ocorre quando as

particulas constituintes do objeto sdo mais largas que o comprimento de onda
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da luz incidente, o que resulta na mudancga de dire¢ao da onda quando incide
sobre uma superficie. Quando toda a luz incidente é refletida o observador ira

percecionar o objeto como branco. (5)

A cor é percecionada pelo olho devido a reparticdo espectral da luz visivel.
O olho é constituido por varias estruturas, sendo uma delas a retina que possui
fotorrecetores especificos nomeadamente os bastonetes e os cones. Os
bastonetes s&o responsaveis pela visdo noturna apresentando maior
sensibilidade a luz, assim conseguem transmitir informagdo acerca da sua
intensidade. Os cones sao responsaveis pela visdo diurna e pela percecédo da
cor, fornecendo informagdo acerca do croma.(6) Apods ser percecionada a
informacdo €& enviada através do nervo 6tico para o cérebro onde,

posteriormente, é processada.(7)

A forma como o olho perceciona a cor baseia-se na teoria tricromatica,
devido ao facto de existirem trés classes de cones. Cada classe é sensivel a um

certo pigmento, que determina o espectro de absor¢&o ao qual correspondem.(8)

As cores podem ser sintetizadas através de dois sistemas, o sistema
aditivo e o sistema subtrativo. O sistema aditivo consiste na obtencdo de uma
cor através da juncao de feixes luminosos, correspondentes as cores primarias,
vermelho, azul e verde. No sistema aditivo as cores primarias apresentam-se
sempre mais escuras do que as cores resultantes da combinacéo destas.(9) O
sistema subtrativo aplica-se a cor de todos os objetos e consiste na interagdo da
luz com o objeto, em que ocorre a absorgdo de certas cores do espectro
luminoso por parte do objeto e, posteriormente, a emissao de outras.(10) Neste
sistema existem igualmente trés cores primarias, o magenta, o amarelo e o
ciano, que no sistema aditivo representam as cores secundarias. Contrariamente
ao sistema aditivo, no sistema subtrativo a mistura das cores primarias resultara
numa cor mais escura do que as suas percursoras.(9) E relevante referir que na
dentisteria estética aplica-se o sistema subtrativo, portanto quanto maior

quantidade de pigmentos utilizados mais escura sera a estrutura dentaria.(9)



1.1.2. Sistema de Munsell

Albert Munsell criou um sistema de classificacdo de cor baseado num
espaco tridimensional, por forma a que a classificacdo fosse mais simples e
precisa. Estabeleceram-se assim trés dimensdes, sendo estas o matiz, o croma
e o valor.(11) O matiz corresponde a cor propriamente dita, sendo a primeira
dimensao que o olho deteta, referindo-se a pigmentacdo do dente.(4,12) O
croma diz respeito a intensidade ou a saturacido, quanto mais comprimentos de
onda forem emitidos maior sera o croma.(4,13) Por fim, o valor corresponde a
luminosidade da cor sendo que, a um nivel mais baixo corresponde a uma
tonalidade mais escura e a um nivel mais elevado corresponde uma mais clara.
(13) Assim, quanto mais luz é refletida maior € o valor.(4) A avaliagdo desta
dimenséao é preferencialmente realizada com baixa luminosidade, de modo a

estimular os bastonetes. (14)

1.1.3. Sistema CIE Lab

O CIE L*a*b*, criado pela Comission Internationale de [‘Eclairage, foi
desenvolvido de modo a conseguir expressar uma cor num sistema numeérico e
facilitar a correlagao e diferenciagao entre cores.(15) O CIE baseia-se no facto
das cores resultarem de uma mistura de trés cores primaria sendo estas o
vermelho (X), o verde (Y) e o azul (2). (16)

O sistema CIE L*a*b* esta correlacionado com o sistema de Munsell, visto
que o L* é representativo do valor e 0 a* e b* representam o croma e o matiz.(17)
Este sistema é baseado em trés eixos o L* correspondente a luminosidade, no
qual o numero 0 corresponde ao preto e o 100 ao branco, o0 a* que tem como
valores o -a correspondente ao verde e o +a correspondente ao vermelho, € o

b* no qual o -b representa o azul e o +b representa o amarelo.(18)



1.1.4. Outras propriedades é6ticas da cor

Sugeriu-se a adicdo de outras dimensdes ao sistema de Munsell,

nomeadamente a translucidez, a opalescéncia e a fluorescéncia.(19)

A translucidez diz respeito a capacidade de transmissao de luz de um
objeto.(20) E de referir que este termo ndo é o mesmo que transparéncia, isto
porque, num objeto transparente a luz € totalmente transmitida, ndo sendo
nenhuma refletida. No caso da translucidez uma parte da luz incidente no objeto
€ absorvida pelo mesmo.(21) Quanto mais translucido o objeto, maior sera a
sua transmisséo de luz, e consequentemente menor sera a quantidade de luz

percecionada pelo olho e menor sera valor do objeto.(22)

No que concerne a opalescéncia € explicada pelo facto de existir
dispersao da luz no espetro visivel, tanto a nivel de comprimentos de onda mais
curtos bem como mais longos. A reflexao de comprimentos de onda curtos vai
proporcionar uma tonalidade azulada ao objeto, e a transmissao de
comprimentos de onda longos vai conferir uma tonalidade alaranjada.(19) Num
dente natural a opalescéncia ocorre onde a espessura de esmalte é maior, sendo

normalmente na regido incisal e em dentes jovens.(21)

Por fim a fluorescéncia é a capacidade de um objeto absorver a luz e
posteriormente emiti-la num comprimento de onda maior.(23) A dentina é a
estrutura do dente que possui uma fluorescéncia mais elevada, devido ao facto
de possuir uma maior quantidade de matéria organica na sua constituicao.

Quanto maior a fluorescéncia da dentina menor o croma do dente.(22)

1.2. Métodos de avaliagao de cor dentaria
1.2.1. Avaliagao visual

A avaliacido de cor dentaria pode ser realizada tendo por base diversas
metodologias. O método visual € o mais utilizado devido a sua facil execugao e
ao baixo custo, sendo muitas vezes considerado inconsistente devido a
influéncia de fatores como a luminosidade, o objeto e o operador.(24) A literatura

faz referéncia a influéncia, na metodologia de escolha de cor, de fatores como



as propriedades fisicas do objeto e relacionados com o operador nomeadamente

a experiéncia, fadiga ocular e género.(24,25)

Apesar da avaliagdo visual ser amplamente utilizada pela sua
simplicidade, alguns dos fatores que a condicionam sido imutaveis, podendo
potenciar uma escolha incorreta de cor. A avaliacdo visual é frequentemente
realizada com auxilio de escalas de cor que se baseiam maioritariamente no
croma e no valor, sendo as escalas de cor mais utilizadas a VITA Classica e a
VITA 3D-Master.(24)

A escala VITA Classica (Fig. 1) avalia a cor em duas dimensdes, o matiz
e o croma. Esta é constituida por dezasseis amostras de cor que avaliam o matiz
que esta separado em quatro grupos sendo estes definidos pelas letras A, B, C
e D. O A corresponde ao vermelho-acastanhado, o B, ao amarelo, o C, ao cinza
e por fim o D, ao vermelho. Cada uma destas categorias esta subdividida em
numeros de um a quatro que avaliam o croma, podendo a sua categorizagao ser
realizada de A1 até D4.(26)

ARARRERRRRREARRER
VITA classical

A1-D4

o =

Figura 1- Escala VITA Classica (Adaptado de: https://www.vita-zahnfabrik.com)

Relativamente a VITA 3D-Master (Fig. 2), esta caracteriza a cor através
das trés dimensodes implementadas por Munsell. O matiz que é classificado pelas
“‘letras” L, R e M, que correspondem, respetivamente, as tonalidades amarelada,
avermelhado e cores entre o vermelho e amarelo. Esta escala avalia também a
saturacéo ,verticalmente, que é representada pelos numeros 1,1.5, 2, 2.5 e 3.
Também possibilita ao operador a avaliagéo do valor , sendo que a escala esta
disposta, horizontalmente, consoante este e é caracterizado pelos numeros
1,2,3,4 € 5.(27)


https://www.vita-zahnfabrik.com/

[ ) =

\ |r f'«l

RS R R |

Figura 2- Escala VITA 3D-Master (Adaptado de: https://www.vita-zahnfabrik.com)

Para além da utilizacdo de escalas pré-fabricadas é possivel confecionar
escalas personalizadas. Estas escalas sao obtidas através da realizagdo de
amostras de resina composta que apresentam espessuras diferentes e cores
correspondentes ao esmalte e a dentina.(28) A literatura refere que escalas
personalizadas confecionadas com resinas compostas obtém resultados mais
precisos do que as escalas pré-fabricadas, isto pelo facto destas escalas serem
constituidas por amostras que nao sao confecionadas com o material

restaurador.(29)

O fator mais importante na escolha de cor, com o auxilio de uma escala,
€ a atitude clinica do profissional em adotar um protocolo com fundamento
cientifico na realizacao da escolha de cor, visto que alguns estudos referem nao
existirem diferengas percecionais entre escalas quando nenhum protocolo é
adotado. Apresenta-se assim significativa uma adequada formagao em relagéo

a selecao de cor.(27)

1.2.1.1. Fatores que influenciam a escolha de cor

A literatura refere a influéncia de alguns fatores, aquando da escolha de

cor, tais como a luminosidade, o objeto e o operador. (30)

A luminosidade € considerada, por alguns estudos, como fator
preponderante na selegao de cor. Deste modo, perante a utilizagao de diferentes
fontes luminosas podem ocorrer diferengas substanciais na percecao desta,

levando a ocorréncia de um fendmeno designado por metamerismo.(30) Isto
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ocorre quando dois objetos sob um certo tipo de luz aparentam ter a mesma cor,
no entanto sob uma luz diferente possuem cores diferentes.(31) Este fenbmeno
ocorre pelo facto da cor ser uma reflexao de comprimentos de onda especificos,
que se nao forem emitidos de forma igual pela fonte de luz, consequentemente
nao irdo ser refletidos, o que resulta numa percegao da cor diferente consoante
a fonte de luz. (32) Sendo assim é relevante saber qual a luz mais fidedigna para

minimizar a ocorréncia de incorregdes.(31)

Existem trés tipos de fontes de luz, a incandescente que emite alta
concentracdo de ondas amarelas, a fluorescente que emite alta concentracao de
ondas azuis, e a luz natural que é considerada ideal sendo esta a mais
apropriada para o processo de escolha de cor.(33) No entanto é influenciada por
fatores tais como, a meteorologia, hora do dia, estacdo do ano, entre outros.
Sendo assim, nem sempre é viavel e fidedigna a sua utilizagdo o que leva muitas
vezes a recorréncia de luz artificial.(30) Existem varios tipos de luzes artificiais,
como referido anteriormente, no entanto nem todas sdo recomendadas. Assim
de modo a otimizar o protocolo de selegdo de cor, foram desenvolvidos
aparelhos que emitem luz considerada ideal, minimizando assim a probabilidade
de erros. (25)

A literatura refere que, no que concerne ao observador, existem varias
carateristicas que influenciam a metodologia, sendo uma delas a experiéncia do
observador, indicando a importancia do investimento na formagédo de modo a
conseguir diminuir as dificuldades durante processo.(25,34) Contudo, alguns
estudos desvalorizaram o peso da sua influéncia na selegdo da cor.(25) O
género € também considerado por alguns estudos um fator relevante, sendo
que é referida a existéncia de uma maior taxa de sucesso na escolha de cor no
género feminino em relagado ao masculino. No entanto a literatura ndo apresenta

resultados homogéneos em relagao a este fator.(35)

Ainda relativamente ao observador, no que concerne ao olho, as
limitagdes fisioldgicas sdo um fator que influencia o processo de escolha de cor,
isto reflete-se, quando se prolonga a escolha de cor, pois ocorre 0 cansago
ocular e consequentemente sucede uma diminuigdo da sensibilidade ocular as
tonalidades amarelas e alaranjadas.(36) Também os defeitos a nivel da
percegao ocular da cor influenciam, pois causam alteragdes na percecao da cor.
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Estes podem dificultar a distincdo das cores ou inibir completamente o
observador de percecionar uma cor especifica.(37,38) Estudos indicam que
estes defeitos oculares sdo mais prevalentes no género masculino do que no

feminino.(39)

A idade também é referida como um fator influenciador na capacidade de
escolha de cor, pois com a idade a cérnea tem tendéncia a ficar mais amarelada,
o que dificulta a diferenciagdo entre o amarelo e o branco. No entanto esta
caracteristica s6 se apresenta clinicamente relevante apés os 60 anos de
idade.(40) A fadiga psicologica € também referida por alguns estudos como fator
que influencia a escolha de cor visto que dificulta a diferenciagao entre matiz e

croma do objeto (38)

Relativamente ao objeto em si, um dos fatores que influenciam o processo
€ a textura da superficie, pois a mesma cor pode ser percecionada como
diferente consoante a textura do objeto, isto define-se como metamerismo
geomeétrico.(41) O dente em si ndo possui uma cor uniforme, o que dificulta uma
selecado de cor correta. Isto deve-se ao facto da cor da dentina e do esmalte
serem diferentes, a dentina € mais cromatica e possui uma espessura maior a
nivel cervical conferindo um croma mais elevado a este terco. O esmalte possui
uma maior translucidez e uma maior espessura a nivel incisal conferindo assim

um croma menor a este tergo.(19)

Outros fatores que a literatura refere ainda como relevantes diz respeito

a posicao do paciente , existindo variagdes significativas na percecao de cor.(42)

A utilizagdo de escalas pré-fabricadas no momento de escolha de cor
também pode influenciar negativamente o processo, ndo sé pelo facto das
escalas nao englobarem todas as tonalidades de cor dentaria possiveis, mas
também devido ao facto das amostras serem confecionadas com um material
diferente do material restaurador do qual sao representativas. Sendo assim, as
propriedades o6ticas entre o material restaurador e as amostras diferem, podendo

levar a uma percecéao incorreta por parte do clinico.(43)
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1.2.1.2. Métodos para otimizar a escolha de cor

A literatura menciona que de modo a facilitar a escolha de cor existem
algumas normas que pretendem facilitar a metodologia. Inicialmente referem que
o momento da escolha de cor é preferencialmente no inicio da consulta, de modo
a evitar a interferéncia da fadiga do operador e, no caso de ser utilizado
isolamento absoluto previamente a isto, visto que pode ocorrer desidratagcéo da
superficie dentaria levando assim a alteragdes e aumentando a opacidade do
dente.(19)

E importante limpar a superficie dentaria e se o paciente tiver batom deve
ser removido, porque o contraste entre este e o dente pode induzir o operador a
uma escolha errénea da cor.(44) Posteriormente é relevante que se faga a
escolha de cor com o paciente ao nivel dos olhos do Médico Dentista, e estando
a uma distancia adequada, cerca de 25-35 cm. Podendo haver uma distancia
confortavel consoante as acuidades visuais.(19,22) De seguida é importante
fazer a selecdo da cor utilizando diferentes fontes de luz, luz artificial e luz
natural, idealmente utilizar um aparelho que produza uma intensidade luminosa

ideal.(1)

A escolha de cor € um processo que deve ser feito de forma rapida, nao
demorando mais de dez segundos, pois a capacidade de identificar corretamente
a cor vai diminuindo consoante o tempo aumenta. E ainda relevante referir que,
de modo a diminuir o cansaco visual, o clinico deve olhar para uma superficie
azul ou cinzenta antes ou durante o procedimento. Alguns estudos referem ser
preferivel olhar para a cor cinzenta, pois indicam que ao olhar para uma
superficie azul o clinico perceciona o dente com um tom mais amarelado do que

este realmente possui.(19,22)

E relevante referir que se a escolha de cor for feita através do uso de uma
escala, as amostras de cor devem ser colocadas no mesmo plano do dente para
nao haver diferengas distanciais.(19) A literatura recomenda ainda, aquando do
uso de escalas, iniciar a escolha pela sele¢cao do valor. Apresentando-se mais

conveniente para esta escolha uma escala com amostras organizadas do
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gradiente mais claro para o mais escuro, isto para tornar o processo mais
rapido.(45)

Apoés selecionada a cor € importante verificar se de facto foi realizada
corretamente, de modo a minimizar incorrecdées ocorridas. No caso das
restauracoes diretas pode ser realizado um mockup, ou entdo, de um modo mais
simplista, colocar um incremento da cor escolhida na superficie dentaria e
polimerizar. E ainda relevante observar em diversos angulos e distancias, e pedir

uma segunda opinidao.(19)

A escolha de cor é complexa, no entanto o método visual é ainda
considerado eficaz, visto que o olho consegue percecionar diversas tonalidades
de cor.(46) Porém existem dificuldades em conseguir comunicar cada uma delas

de forma exata, o que motivou a implementacdo de métodos digitais.(22)

1.2.2. Avaliagao digital

Devido a inconsisténcia do método visual, surgiram novos métodos que
possibilitam uma obtencdo de resultados mais precisos e que podem
complementar os métodos convencionais, tornando assim a metodologia mais
previsivel.(47) Os métodos desenvolvidos consistem na utilizagdo de aparelhos
digitais.(48)

Os mais utilizados séo o colorimetro e o espetrofotdmetro.(48) Estes
aparelhos mimetizam o olho humano, pois ambos utilizam as trés cores primaria,
sendo estas o vermelho, o verde e o azul. Neste caso, ocorre o sistema aditivo
de mistura de cores, sendo que, a sobreposicao destas trés cores primarias
resultam na cor branca.(49) Os dispositivos referidos utilizam o sistema de
classificacdo CIE L*a*b*. A informacéo percecionada é traduzida numa escala
de valores continuos que pode ser convertida numa interpretacdo de acordo com
as escalas de cor.(50)

O colorimetro mede a cor e filtra a luz em vermelho, verde e azul,
indicando ao utilizador o resultado obtido relativamente a cor. O
espetrofotdmetro é considerado mais fiavel e preciso que o anterior, medindo a
quantidade de luz refletida pelo objeto e calculando a quantidade de ondas

refletidas no espectro visivel.(48) Apds a percecao da informacgao, esta é
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comparada com uma base de dados existente de modo a indicar a cor obtida.(51)
Apesar do espectrofotometro ser considerado um método mais fiavel, este
também apresenta limitagdes, nomeadamente pelo facto de apenas conseguir
fazer a medicdo de um ponto de cada vez. Isto podera resultar numa leitura
incorreta da cor, se ocorrer perda de uma fragao da luz.(52)

Existe ainda o método fotografico, que é muitas vezes utilizado para
documentar e estudar casos clinicos, sendo relevante no momento da escolha
de cor principalmente para avaliar a translucidez do dente.(19)
Complementarmente a este método podem ser utilizados programas de escolha
de cor, em que se consegue através da fotografia obtida fazer uma analise de

cor informaticamente.(53)

1.3. Propriedades éticas e cor do dente natural

O esmalte é constituido por cristais de hidroxiapatite. A disposicéo destes
e a elevada mineralizacdo do tecido, conferem translucidez estrutural. As
propriedades oticas do esmalte dependem da sua espessura, composigao,
estrutura, translucidez, opalescéncia, e do estado da sua superficie. E relevante

realgar que estas propriedades sdo influenciadas pela idade.(54)

A dentina é a camada que esta ao redor da polpa sendo esta a principal
responsavel pela cor do dente, visto ser um tecido mais opaco que o esmalte,
devido & sua menor mineralizacdo. E constituida por canaliculos, o que resulta,
consequentemente, na dispersao da luz, sendo alguns comprimentos de onda

absorvidos e outros refletidos.(54)

A polpa dentaria num dente mais jovem possui um volume maior, o que
pode conferir ao dente uma tonalidade rosada, no entanto ao longo da vida o
volume da polpa diminui gradualmente e ocorre uma mineralizagdo da camara

pulpar.(54)

A textura de superficie, também chamada de microgeografia dos dentes
naturais, € um fator extremamente variavel e influencia a cor percecionada pelo
facto de condicionar o feixe de luz refletido e transmitido ao dente. Um dente

jovem possui caracteristicas especificas e apresenta na sua superficie
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periquimacias, resultantes do desenvolvimento dentario. Também é&
caracteristico de um dente jovem a presenga de brilho na sua superficie que
permanece, mesmo apos a secagem do dente. Com o passar do tempo ocorre
abrasao, que resulta numa superficie dentaria mais lisa.(14) Uma superficie lisa
e brilhante reflete-se num dente mais claro, isto devido a uma interacdo mais

eficiente da superficie com a luz.(54)

As propriedades oticas do dente dependem assim da morfologia interna e
externa deste.(55) Estas tém influéncia sobre a cor percecionada, visto
ocorrerem quatro fendbmenos quando uma luz incide sobre um dente. Os
fendmenos que ocorrem sdo, a transmisséo espectral da luz sobre o dente, a
reflexdo espectral na superficie do dente, a reflexdo difusa da luz na superficie
do dente, e a absorcao e dispersao da luz através das estruturas constituintes
do dente.(56)

Existem propriedades extrinsecas ao dente que podem alterar também a
sua cor, nomeadamente a desidratagdo do mesmo. Esta leva a um aumento da
opacidade do esmalte, o que impede a dispersdo da luz nos cristais de
hidroxiapatite e aumenta a reflexao da luz. Isto resulta assim numa menor
perceg¢ao da cor da dentina e consequentemente numa aparéncia mais branca
do dente.(57)
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2. Objetivos

A realizagdo deste estudo tem como principal objetivo perceber qual a
metodologia utilizada no processo de selegéo de cor, por uma populagao de Mé-
dicos Dentistas e estudantes finalistas ou em pods-graduacao, da area em ques-
tdo. Mais ainda, pretende perceber se os inquiridos possuem formagao e conhe-
cimento acerca do conceito de cor, e qual o grau de dificuldade que atribuem a

selecdo do mesmo.
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3. Materiais e Métodos

O estudo realizado foi um estudo epidemiolégico observacional

transversal.

Para recolha de dados realizou-se um questionario (anexo 1), composto
por 22 perguntas e que demorou em média 4 minutos a responder, sobre itens
referentes a escolha de cor em Dentisteria Estética o qual foi dividido em sec¢des
de modo a facilitar o preenchimento do mesmo. O questionario foi realizado

numa plataforma online, sendo esta a Qualtrics®.

A primeira secgao do questionario tem como objetivo a recolha de alguma
informac&o sociodemografica acerca do inquirido, tal como, a sua formacao,
idade, género e o local de pratica clinica. O segundo topico refere-se a alguns
assuntos gerais de escolha de cor nomeadamente, o momento em que esta é
realizada e que tipo de método é utilizado para escolha da mesma, a posicdo em
que € colocado o paciente, se o inquirido conhece o conceito de croma valor e
matiz e por fim se procede a limpeza da superficie dentaria previamente. O
terceiro topico corresponde ao momento de escolha de cor, em que as questdes
colocadas visam perceber como decorre a escolha da mesma, qual o tipo de
luz utilizada, o tempo que demora na escolha de cor, se seleciona uma cor para
cada terco ou se escolhe num tergo especifico, e se solicita uma segunda
opinidao. O ultimo topico refere-se aos resultados obtidos apds a restauragao
final. Neste topico constam questdes sobre a satisfagdo do Médico e do paciente,
bem como a possivel necessidade de proceder a substituicdo da restauracéo por

ma escolha de cor.
Caracterizacao da amostra

A amostra foi composta por estudantes de Medicina Dentaria, do 5° ano
ou pos-graduagao, e Médicos Dentistas que exercem a sua pratica clinica em
Portugal. O questionario foi aplicado a 145 inquiridos, sendo que destes 99 sao

do género feminino e 46 do género masculino.
Os seguintes critérios de inclusao foram aplicados:

e Formacao em Medicina Dentaria ou estudante da mesma area;

e Pratica clinica em Portugal,
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¢ Voluntariar-se a responder ao questionario;

e Ter acesso a plataformas digitais.

Analise estatistica

Os dados obtidos foram armazenados automaticamente pelo software
Quatrics® no Microsoft® Office Excel, sendo que a analise estatistica foi
realizada através do programa estatistico IBM SPSS Statistics 23®, permitindo
a determinagcdo de medidas de prevaléncias expressas em percentagens. A
comparagao de proporgdes foi realizada com recurso ao Teste do Qui-Quadrado,
sendo que serao consideradas diferencgas estatisticamente significativas quando

o valor de p<0,05.
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4. Resultados

Os resultados obtidos através da aplicagao do questionario a amostra,

constituida por 145 inquiridos, serdo seguidamente apresentados nos subtopicos

que constituiam o questionario.

41. Informagao sociodemografica

31,7%

68,3%

@ Masculino Feminino

Figura 3- Género do inquirido

Verificou-se que a amostra € composta 68,3% (n=99) por inquiridos do

sexo feminino e por 31,7% (n=46) do sexo masculino, como se verifica na figura
3.

Relativamente a faixa etaria da amostra, obteve-se os seguintes

resultados apresentados na figura 4.

4,1%
10,3%

40,1%

45,5%

W19-25 m26-40 mM41-50 E>50
Figura 4- Intervalo de idades
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Como se verifica na figura 4, 40,1% (n=58) da amostra é constituida por
inquiridos com idades dos 19 aos 25 anos, 45,5% (n=66) dos 26 anos aos 40,
10,3% (n=15) tém de 41 a 50 anos e 4,1% (n=6) tém idade superior a 50 anos.

No que concerne a situagao atual do inquirido, os resultados apresentam-

se na figura seguinte.

0,7%
29,7%
42,8%

26,9%

@ Estudante de Medicina Dentaria
Médico dentista com pds-graduagdo/ especialista
Médico dentista

Médico dentista com doutoramento

Figura 5- Situacao atual

Como se verifica na figura 5, 29,7% (n=43) eram estudantes finalistas de
Medicina Dentaria, 42,8% (n=62) s&do Meédicos Dentistas, 26,9% (n=39) sdo
Médicos Dentistas com pos-graduagao/especialista e apenas 0,7% (n=1) é

Médico Dentista com Doutoramento.

A regidao em que o inquirido exerce a sua pratica clinica apresenta-se na

figura seguinte.
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8,3%

44,8%
46,9%

@ Norte Centro Sul

Figura 6- Regido em que exerce a pratica clinica

Da amostra estudo verifica-se que, 46,9% (n=68) exerce a sua pratica
clinica no Centro, 44,8% (n=65) na zona Norte e apenas 8,3% (n=12) dos
inquiridos exercem na regido Sul. (Figura 6) Por forma a complementar esta
questao requereu-se ao inquirido referir qual a localidade especifica em que
exercia, no entanto apenas uma diminuta parte da amostra respondeu nao sendo

possivel quantificar a questao.

16,6%

15,2%

@ Nunca Sim, no ultimo ano Sim, nos ultimos 5 anos

Figura 7- Realizacao de formacgéo especifica sobre cor em restauragdes estéticas

Relativamente a realizacdo de formacgao especifica maioria dos inquiridos,
68,3% (n=99), referem nunca ter realizado qualquer formagédo sobre cor em
restauracgoes estéticas. Apenas 15,2% (n=22) realizaram formagao no ultimo ano

e 16,6% (n=24) realizaram nos ultimos 5 anos. (Figura 7)
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As seguintes duas questdes nao foram respondidas por estudantes pois
apenas se direcionavam a Médicos Dentistas, que neste estudo constituem uma
amostra de 70,3% dos inquiridos. Estas estdo relacionadas com os anos de
formacao e a area a que dedicam maioria da sua pratica clinica. No que diz
respeito aos anos de formagao obteve-se os resultados apresentados na figura
8.

1,0%
15,7%

44,1%

39,2%

Elas 6a1l5 16230 >30

Figura 8- Anos de formagao

Como se verifica na figura 8, maioria da amostra, 44,1% (n=45)tém 1 a5
anos de formagao, 39,2% (n=40) de 6 a 15 anos. Da restante amostra 15,7%
(n=16) apresentam de 16 a 30 anos de formacdo, enquanto que apenas

1,0%(n=1) apresenta mais de 30 anos de formacao.

Relativamente a area clinica a que o inquirido se dedica mais obtiveram-

se os resultados apresentados na figura seguinte.
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Periodontologia T—37]
Ortodontia 11 |
Odontopediatria e Cirurgia Oral 11
Odontopediatria T 4]
Implantologia e Ortodontia []1
Implantologia T 7]
Generalista 18 |
Endodontia 11 1
Dentisteria e Endodontia T 57
Dentisteria e Cirurgia Oral T3]
Dentisteria 11 |
Cirurgia Oral 14 |

0 5 10 15 20

M Area clinica

Figura 9- Area clinica a que dedica maioria da pratica clinica

Dos inquiridos 18 referem ser essencialmente generalistas, 14 dedicam
mais tempo da sua pratica clinica a Cirurgia oral, 11 a Ortodontia, 11 a
Endodontia e 11 a Dentisteria. Nao obstante, nem todos os Médicos Dentistas

inquiridos (n=102) responderam a esta questao. (Figura 9)

4.2. Escolhade cor

A primeira pergunta desta secc¢ao é relativa ao momento em que realizam

a escolha de cor.

6,9%

49,0%

@ No inicio da consulta
Antes de iniciar o procedimento restaurador/ apds o preparo do dente

Se possivel numa consulta prévia

Figura 10- Momento em que ocorre a escolha de cor
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De acordo com os resultados obtidos, 49,0% (n=71) dos inquiridos
escolhe a cor previamente ao processo restaurador/apés o preparo do dente,
sendo que 44,1% (n=64) escolhe no inicio da consulta e 6,9% (n=10) escolhem

numa consulta prévia. (Figura 10)

Em relagdo ao método de escolha de cor utilizado. (Figura 11)

@ Visual: Vita Classic Digital: Com recurso a fotografia
Visual: Sem escala Visual: Vita 3D Master guide

Digital: Outros

Figura 11- Método de escolha de cor

O mais utilizado pela populagdo em estudo (n=95) é o método visual com
auxilio da escala VITA Classica. Por outro lado, o método visual com auxilio da
escala VITA 3D-Master apenas foi referido como sendo utilizado por 3,4% (n=5)
dos inquiridos. Relativamente ao método visual sem auxilio de escala, 20,0%
(n=29) dos inquiridos referiu utiliza-lo. A utilizagdo do método digital através de
recurso a fotografia foi referido por 9,0% (n=13) dos inquiridos, e 2,1% (n=3) dos
inquiridos referiram utilizar outros tipos de métodos digitais. As op¢des que
incluiam o método digital através do espetrofotometro e colorimetro ndo

obtiveram qualquer resposta. (Figura 11)

Relativamente ao posicionamento do paciente no momento de escolha de

cor obteve-se os resultados presentes na figura 12.
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3,4%

26,9%
36,6%

33,1%

@ Deitado Sentado a 902 Sentado a 459 Em pé

Figura 12- Posicao do paciente no momento de escolha de cor

Os resultados obtidos (Figura 12) indicam que, 36,6% (n=53) dos
inquiridos referiam colocar o paciente sentado a 45°, 33,1% (n=48) dos inquiridos
selecionam a cor com o paciente sentado a 90°, 26,9%(n=39) referiram fazer a
escolha com o paciente deitado e 3,4% (n=5) referiram colocar o paciente em pé

durante o procedimento de selecio de cor.

B Sim Nao

Figura 13- Conceitos de matiz, valor e croma

No que concerne aos conceitos acima referidos (Figura 13) 88,3% (n=128)
dos inquiridos referiram conhece-los, contrariamente a 11,7% (n=17) que

referiram desconhecer os mesmos.
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Relativamente a questao referente a quais as dimensdes os inquiridos
avaliavam durante a escolha de cor, obteve-se os resultados apresentados

seguidamente.

Valor T2

Matiz, Croma e Valor 45 |

Matiz e Valor [ 7]
Matiz e Croma 37 |
Matiz (20
CromaeValor [ 11 |
Croma E

0 10 20 30 40 50

Figura 14- Dimensdes que avalia na escolha de cor

Como se verifica na figura 14, a maioria dos inquiridos (n=45) refere

avaliar as trés dimensoes da cor, matiz, croma e valor.

Na questdo em que se abordou o facto dos inquiridos fazerem a escolha
destas dimensdes segundo uma ordem especifica obtiveram-se os resultados
apresentados na figura 15, na qual é percetivel que na grande maioria dos casos

(67,2%) a escolha é feita de forma aleatoria.

32,8%

67,2%

Esim nao

Figura 15- Escolha do matiz, valor e croma numa ordem especifica
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Nao obstante 32,8% referem que seguiam uma determinada ordem em

que predomina (n=14) a sequéncia, matiz (M), croma (C) e valor (V). (Figura 16)

cMv
vMC
VvC
MC
VM
MvVC
VCM
CVM
MCV

14 |

) UUHH Huu

Figura 16-Ordem de escolha de matiz(M), croma(C), valor(V)

No que concerne a limpeza da superficie previamente a escolha de cor,
os resultados apresentam-se na figura seguinte, que demonstra que a limpeza
da superficie é sempre realizada por 32,4% (n=47) dos inquiridos, quase sempre
por 17,9% (n=26), as vezes por 42,8% (n=62), e por fim, 6,9% (n=10) dos

inquiridos refere nunca a realizar. (Figura 17)

6,9%
32,4%

42,8%

17,9%

B Nunca As vezes Quase sempre Sempre

Figura 17- Limpeza da superficie dentaria previamente a escolha de cor
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4.3. Durante o processo de selegao de cor

—_—

0,7%
6,9%4,1%

88,3%

B Nunca As vezes Quase sempre Sempre

Figura 18- Dificuldades sentidas no processo de sele¢éo de cor

Relativamente ao processo de selegédo de cor, foi avaliado a existéncia
de dificuldades durante a mesma. Assim, apenas 4,1% referiu ndo sentir
qualquer dificuldade, sendo que os restantes manifestaram algum desconforto

com este procedimento. (Figura 18)

No que concerne o facto da escolha de cor ser feita com o dente hidratado.
(Figura 19)

12,4%

e 18,6%

20,0%

E Nunca As vezes Quase sempre Sempre

Figura 19- Escolha de cor com o dente humido
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A maioria dos inquiridos, 40% (n=58), refere escolher sempre com o dente
huamido, sendo que 12,4% (n=18) referem secar sempre o dente para o

procedimento. (Figura 19)

No que diz respeito ao tipo de luz utilizada. (Figura 20)

19,3%

25,5%
12,4%

42,8%

M Natural direta Natural indireta

Artificial Ambas (Natural e artificial)

Figura 20- Tipo de luz utilizada no momento de escolha de cor

A luz natural e a luz artificial em associag¢ao sdo as mais utilizadas, sendo
esta realizada por 42,8% (n=62). (Figura 20)

Relativamente ao tempo despendido na escolha de cor. (Figura 21)

15,2%

26,2%

58,6%

@ Cerca de 5 segundos 5-10 segundos 15 segundos

Figura 21- Tempo que demora na escolha de cor

A maioria, 58,6% (n=85), demora de 5 a 10 segundos. (Figura 21)
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Quando questionados se polimeriza um incremento de resina composta
sobre o dente de modo a facilitar a escolha de cor, apenas 9,7% dos inquiridos

referiram que era um procedimento habitual e que faziam sempre. (Figura 22)

0,
7% 51 4%

17,9%

50,9%

B Nunca As vezes Quase sempre Sempre

Figura 22- Polimerizagédo de incremento da resina composta sobre o dente

No que concerne a questéo se era selecionada uma cor para esmalte e
outra para dentina, a maioria dos inquiridos, 74,5%, respondeu favoravelmente
(Figura 23), em que apenas 25,5% nao referiram fazer distingao entre esmalte e
dentina, sendo que estes ultimos escolhiam a cor preferencialmente no terco
médio do dente (83,8%). (Figura 24)

ESim Nao

Figura 23- Escolha de cor para esmalte e cor para dentina
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0
70
5,4%5,4% &7

83,8%

M Incisal/oclusal Médio Cervical Varidvel B Todos
Figura 24- Terco do dente onde escolhe a cor
Dos que selecionavam uma cor para esmalte e outra para dentina

verificou-se que o esmalte era preferencialmente selecionado no terco incisal

(77,8%) e a dentina preferencialmente no tergo cervical (64,8%). (Figura 25)

Todos I (1)
Varidvel | %
Incisal L 84 |
Médio 19 36
Cervical E 70
0 20 40 60 80 100

Dentina M Esmalte

Figura 25- Terco onde escolhe cor do esmalte e cor da dentina

Pretendeu-se ainda perceber se o inquirido pede uma segunda opiniao
relativamente a escolha de cor, sendo que 75,9% dos inquiridos referiram que

este era um procedimento habitual. (Figura 26)
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ESim Nao

Figura 26- Pede uma segunda opinido durante a escolha de cor

4.4. Apds o procedimento restaurador no setor anterior

A avaliagdo do grau de satisfacdo dos inquiridos (Figura 27) face a cor
escolhida permite perceber que estes referem maioritariamente quase sempre
satisfagdo com a escolha de cor (83,4%), sendo que no que concerne a
satisfagao do paciente (Figura 28) face a cor selecionada, 95,9% referiram que

estes se apresentavam quase sempre satisfeitos com a mesma.

16,6%

83,4%

W As vezes Quase sempre

Figura 27- Resultado satisfatério no que concerne a cor
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41%

95,9%

EAs vezes Quase sempre

Figura 28- Satisfagdo do paciente perante o resultado obtido

Nesse sentido apenas 2,1% dos inquiridos referiram necessidade
frequente de substituicdo de restauracdes efetuadas, por ma selecéo de cor.
(Figura 29)

2,1%

97,9%

B Frequentemente Raramente

Figura 29- Necessidade de substituir restauragdes devido a incorreta escolha de cor

4.5. Estatistica inferencial

Foi ainda realizada a estatistica inferencial de modo a relacionar algumas

perguntas consideradas relevantes, nomeadamente relacionar o género do
clinico com a satisfacdo do Médico Dentista e do paciente, e necessidade de
substituir restauracdes. Também se relacionaram os anos de formagao do clinico

com a satisfagao deste com a cor e a necessidade de substituir restauragoes
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devido a incorreta escolha de cor. E por fim relacionou-se o tipo de luz utilizada
com a necessidade de alteracdo de restauracdes devido a escolha de cor
incorreta. Ndo obstante nenhum dos testes realizados apresentou significancia
estatistica, isto porque p>0,05, sendo assim optou-se por ndo apresentar os
resultados destes nesta seccdo deixando apenas as tabelas e respetiva

significancia em anexo de modo a possibilitar a consulta.
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5.DISCUSSAO






5. Discussao

A recolha de dados foi obtida através de um questionario online acerca da
cor. No que concerne a analise descritiva das informagdes sociodemograficas
verificou-se que da amostra composta por 145 inquiridos, 45,5% possuem
idades entre os 26 e 40 anos, e 40% apresentam idades entre os 19 e 25 anos,
portanto a grande maioria da amostra (85,5%) apresenta-se numa faixa etaria
inferior a 40 anos, sendo pouco abrangente no que concerne a faixa etaria, o
que seria de esperar visto que a maioria dos estudantes apresentam uma faixa
etaria mais baixa, e que segundo os dados de 2018 da Ordem dos Médicos
Dentistas a média de idades destes é de 38 anos, sendo que, trés quartos desta
populacdo possuem idade inferior a 45 anos. O facto de serem uma populacao
maioritariamente jovem reflete-se num menor tempo de formacgao visto que,
88,3% da amostra possui entre 1 a 15 anos de formagéo, sendo assim pode
haver tendéncia a um menor conhecimento sobre cor e maior dificuldade no
processo de sele¢do desta. Por outro lado, o facto de serem mais jovens reflete-
se numa melhor acuidade visual, pois esta vai diminuindo gradualmente a partir
dos 30 anos de idade, havendo uma dificuldade na diferenciagao entre o branco

e 0 amarelo, e influenciando assim o processo.(40)

Também se apresenta relevante referir quanto a amostra que esta é
maioritariamente feminina, o que seria expectavel pois segundo os dados da
Ordem dos Médicos Dentistas de 2018, 60% da populacédo de Médicos Dentistas
€ composta por mulheres. O facto da amostra ser maioritariamente feminina
pode ter influenciado os resultados, no entanto a literatura é controversa perante
este fator, visto que uns referem haver uma melhor perce¢cdo cromatica pelas
mulheres e outros referem que o género do clinico ndo tem qualquer
influéncia.(58) Apenas 8,3% da amostra exerce a sua pratica clinica na regido
Sul, a regiao Norte (44,8%) e Centro (46,9%) apresentam-se em percentagens
semelhantes. Ainda relativamente a amostra, no que diz respeito a situagao atual
do inquirido apenas 29,7% da amostra sao estudantes, sendo que houve uma
maior adesao por parte dos Médicos Dentistas. Destes a area mais referida como
sendo a que dedicam maioria da sua pratica clinica é generalista (n=18), seguida
por Cirurgia oral (n=14), Endodontia (n=11), Dentisteria (n=11) e Ortodontia

(n=11). O facto da amostra nao ter sido maioritariamente constituida por clinicos
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em que maioria da sua pratica clinica se dedica a vertentes estéticas da Medicina

Dentaria, pode levar a uma menor experiéncia e conhecimento por parte destes.

Uma incorreta escolha de cor numa restauracdo estética leva ao
insucesso da restauragdo, sendo que o estudo da cor é parte integrante da
dentisteria estética.(40) A maioria da amostra (68,3%) refere nunca ter realizado
qualquer formagado acerca de cor em restauragbes estéticas, sendo que a
formacao profissional € relevante pois através desta, e de um maior
conhecimento sobre a ciéncia da cor, a realizacdo do método visual pode ser
melhorada.(58)

Quanto ao momento de escolha de cor 49,0% dos inquiridos referiram
proceder a escolha de cor antes de iniciar o procedimento restaurador, ou seja,
apos o preparo do dente, enquanto que 44,1% refere fazer a escolha no inicio
da consulta, ou seja, antes de qualquer procedimento. Os dados obtidos estdo
de acordo com um estudo, de Igbal, Shahid e Majeed, que refere que 45% da
sua amostra mencionou escolher a cor apos o preparo do dente e 39,4%
mencionou escolher antes do preparo do dente.(59) Apesar da maioria dos
inquiridos referirem escolher apds o preparo do dente, a literatura refere que a
escolha de cor deve ser realizada no inicio da consulta devido a possivel
desidratacao da estrutura dentaria e consequentemente a uma alteracao da cor
desta. Para além deste fator, se a escolha de cor for realizada através do método
visual, o facto do processo ser realizado no inicio da consulta evita também a

fadiga ocular do clinico.(19)

Relativamente ao método de escolha de cor preferencialmente utilizado,

a maioria da amostra, isto €, 65,5% refere faze-lo através do método visual com
auxilio da escala VITA Classica, 20,0% refere utilizar o método visual sem auxilio
de escala e apenas 3,4% refere utilizar o método visual com a escala VITA 3D-
Master. Os resultados obtidos sdo compativeis com o estudo de Rodrigues, que
refere que a maioria da sua amostra, 51,7%, utiliza a escala VITA Classica,
enquanto que apenas 6,7% da amostra refere recorrer ao método visual com
auxilio da escala VITA 3D-Master. (43) Relativamente aos resultados obtidos no
que concerne esta questdo, o facto dos inquiridos terem referido
maioritariamente realizar a escolha de cor através do meétodo visual era
expectavel visto que este método é de facil execugcdo e nao envolve custos
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elevados. Em relagao ao facto de haver uma maior utilizacdo da escala VITA
Classica também se apresenta como um dado expectavel pois segundo estudos
realizados esta é a mais utilizada nas universidades.(60) O facto da escala VITA
3D-Master ter uma percentagem menor de utilizagdo comparativamente a escala
VITA Classica, de acordo com os resultados obtidos, pode estar relacionado,
como referem alguns estudos, com o facto de alguns profissionais considerarem
confusa a utilizagdo de uma escala de cores com um leque de 29 opcdes e em
que a cor é decomposta em trés dimensdes, dai preferirem a simplicidade da
escala VITA Classica. (61) Como referido anteriormente alguns inquiridos
mencionaram utilizar o método visual sem auxilio de escala, o que pode provir
da experiéncia que este possui e revela uma certeza do clinico na propria

percegao da cor.

Ainda no que concerne ao método utilizado para selegao de cor, 20,0%
dos inquiridos referiram utilizar o método digital com recurso a fotografia e 2,1%
referiu utilizar outro tipo de método digital. O uso de fotografia permite avaliar o
dente em diferentes niveis e dado a evolugdo que tem havido nesta area, a
utilizacao desta aumentou.(52) As evolugdes existentes permitiram a utilizagao
de filtros polarizadores e tecnologia de luz (flash), o que pode apresentar-se
como uma mais valia no procedimento. O facto de haver um incentivo por parte
das instituicdes universitarias no contacto com a fotografia, ndo s6 para
documentacdo de casos clinicos, como também de modo a facilitar a
comunicagao da cor com os laboratorios de prétese dentaria, potencia assim a
sua utilizac&o, devido a sua simplicidade e rapidez. O método digital com recurso
ao colorimetro e ao espetrofotometro ndo obtiveram qualquer percentagem de
resposta. Apesar do método digital pretender facilitar o processo de escolha de
cor e torna-lo mais previsivel de modo a atingir uma restauracao satisfatoria, este
€ menos utilizado o que pode estar relacionado com o facto dos aparelhos
digitais apresentarem uma curva de aprendizagem maior, comparativamente ao
método visual. Acresce ainda o facto destes representarem um investimento

mais avultado, dificultando assim a sua aquisi¢cao.(43)

Em relacido ao posicionamento do paciente na escolha de cor as opgoes
com mais percentagem foram sentado a 45°, 36,6%, e sentado a 90°, 33,1%, ou

seja a maioria da amostra, 69,7%, refere colocar o paciente sentado. E ainda
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relevante considerar que 26,9% refere colocar o paciente deitado e apenas 3,4%
referem pedir ao paciente para se levantar. No que concerne o posicionamento,
0 mais relevante é o facto do paciente estar ao nivel do olhar do clinico de modo
a facilitar o processo, sendo que o facto de colocar o paciente sentado possibilita,

normalmente, ao clinico que tal aconteca.

A obtengdo de uma restauragdo estética satisfatoria implica a
compreensao, por parte do clinico, das propriedades dos materiais utilizados, da
estética natural de um dente e da sua anatomia, assim bem como o
conhecimento de conceitos tal como as dimensdes da cor. (13) Dos inquiridos
88,3% referiram conhecer os conceitos de croma, matiz e valor, o que se
apresenta relevante pois o facto de ter conhecimento acerca da ciéncia da cor
possibilita que haja uma maior compreensao desta e pode, consequentemente,

aumentar a probabilidade de sucesso no procedimento.

No que concerne ao matiz, croma e valor, pretendeu-se perceber qual das
dimensdes eram avaliadas pelos inquiridos no momento de escolha de cor sendo
que, 31,0% referiram avaliar as trés dimensdes, 25,5% refere escolher o matiz e
o croma. Estes resultados ndo seriam expectaveis visto que, no que concerne
ao método de escolha de cor, a maioria da amostra referiu faze-lo visualmente
com o auxilio da escala VITA Classica, sendo que ao utilizar esta escala o clinico
nao avalia o valor, apenas consegue avaliar o matiz que € correspondente as
letras apesentadas na escala e o croma que é correspondente aos numeros. Isto
revela uma incoeréncia, pois o facto de conhecerem os conceitos de croma,
matiz e valor ndo é assim indicativo de que saibam transpd-los para a pratica
clinica. Por outro lado, o uso da escala VITA 3D-Master possibilita a avaliacdo
das trés dimensdes, no entanto uma pequena percentagem da amostra (3,4%)

refere fazer a sua utilizacao durante a escolha de cor.

A limpeza dentaria previamente a escolha de cor deve ser realizada,
independentemente do método utilizado, no entanto apenas 75,2% da amostra
refere faze-lo, sendo que 32,4% fazem-no sempre, enquanto 42,8% refere faze-
lo as vezes. Estudos referem que deveria sempre proceder-se a limpeza da
superficie dentaria com pasta de profilaxia previamente a escolha de cor.(62)

Este habito deveria ser implementado no processo de escolha de cor, visto que,
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se esta ndo se apresentar devidamente limpa podera resultar numa errénea

interpretagao da cor.

No que diz respeito ao grau de hidratagdo do elemento dentario no
momento da escolha de cor, 69,0% refere proceder a escolha de cor com este
hamido, sendo que 40,0% fazem-no sempre e 29,0% fazem-no quase sempre.
Apenas 12,4% referem realizar a escolha de cor com o dente seco. Quanto a
esta questado, estudos referem que no momento da avaliagdo do croma e do
matiz o dente deveria estar preferencialmente humido, sendo que para a
avaliacao do valor e da translucidez dentaria € preferivel o dente encontrar-se
seco.(25) No entanto, na maioria das vezes, e como alguns estudos referem, a
cor € escolhida com a humidade natural do dente, o0 que se apresenta viavel visto

que é o estado natural em que o dente se encontra na cavidade oral.

De modo a conseguir realizar uma correta escolha de cor o clinico tem de
perceber ndo s6 a ciéncia, como referido anteriormente, mas também a arte da
cor. O olho humano nem sempre é consistente na cor observada e a percecao
de cor varia consoante o observador. Este processo é dificultado pelo facto de
tanto a cor como a sua percecao envolverem elementos objetivos e subjetivos.
(1) Da amostra em estudo, 88,3% refere as vezes ter dificuldades no processo,
isto apresenta-se compativel com um estudo que indica que maioria da sua

amostra refere ter, também, as vezes dificuldades.(1)

A escolha de cor para ser devidamente realizada tem de ser feita sob uma
luz natural que obedeca a condigdes especificas, condicbes estas de dificil
obtencgao pois a luz natural é influenciada por fatores que nao sao controlaveis,
como a meteorologia, hora do dia e estagdo do ano. Por este motivo alguns
estudos referem haver melhores resultados quando a escolha de cor é realizada
sob uma luz artificial ideal, tendo esta 5500K, comparativamente a utilizagao de
luz natural.(63,64) Da questdo colocada relativamente ao tipo de luz utilizada,
44,8% referem utilizar luz natural, quer seja direta ou indireta, 42,8% da amostra
referiu utilizar ambas as luzes, tanto natural como artificial e 12,4% referem
utilizar luz artificial. Estes dados sao concordantes um estudo que refere que
74,6%, utiliza luz natural, 23,7% utiliza ambas as luzes e 1,8% utiliza luz
artificial.(65)
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O tempo despendido durante a escolha de cor é relevante pois pode
influenciar negativamente o processo. A maioria da amostra, 58,6%, refere que
demora entre 5 a 10 segundos, e 26,2%, cerca de 15 segundos. Apesar do
tempo decorrido na escolha de cor ser de dificil percecao para o clinico, o tempo
recomendado para esta é até 10 segundos, isto porque apos este tempo ocorre

um cansaco ocular que dificulta uma correta escolha de cor.

De modo a selecionar uma cor, ou percecionar se foi realizada uma
correta escolha desta, alguns clinicos polimerizam um incremento da resina
composta com a cor escolhida sobre o dente, sendo que a maioria da amostra,
50,9%, dos inquiridos referiu faze-lo as vezes, e apenas uma minoria, 9,7%,
refere faze-lo sempre. Esta técnica pode ser realizada de modo a contrabalancar
o facto das escalas de cor serem confecionadas com um material diferente ao
que se utiliza para realizar uma restauracdo, permitindo uma maior
previsibilidade ao resultado do trabalho realizado uma vez que as escalas
standard utilizadas possuem diferentes propriedades 6ticas podendo assim

levar a uma percecgéo incorreta da cor.

Por forma a obter uma restauragdo mais estética e mimetizar a anatomia
e as propriedades 6ticas do dente natural, alguns clinicos optam por realizar uma
estratificacdo que mimetize o dente higido.(4) Para tal € necessario escolher uma
cor correspondente a dentina e outra que mimetize o esmalte. Dos inquiridos a
maioria, 74,5%, refere faze-lo, sendo que dos que o fazem, para a escolha de
cor do esmalte, 77,8% ter por base o tergo incisal, e para a dentina, 64,8% optam
pelo terco cervical. Estas respostas seriam expectaveis visto que o tergo cervical
€ maioritariamente constituido por dentina, possuindo uma espessura de
esmalte diminuta. Quanto ao tergo incisal este € maioritariamente formado por
esmalte, principalmente se os dentes forem de um individuo jovem que né&o

possua desgaste dentario.

Estudos prévios referem que o terco que melhor representa a cor do dente
€ o tergco médio.(66) O tergco do dente referido pela amostra como o utilizado para
escolha de cor foi maioritariamente o tergo médio (83,8%), sendo que este dado
vai de encontro com um estudo previamente realizado que refere que 83,2% dos
seus participantes procedem a escolha de cor também no terco médio do
dente.(65) Normalmente a escolha de cor € mais concordante neste terco
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porque, o terco cervical apresenta um croma mais elevado devido a uma menor
espessura de esmalte e a um consequente destaque da cor da dentina e o terco
incisal apresenta um valor mais elevado devido a ser maioritariamente

constituido por esmalte.

A procura de uma segunda opinido durante a selegao de cor é relevante
devido a subjetividade do processo. Da amostra, 75,9% referem pedir sempre
uma segunda opinido, enquanto que apenas 24,1% referem nao o fazer. Estes
dados estdo de acordo com aqueles obtidos por um estudo que refere que da
sua amostra apenas 16,7% dos inquiridos referiram realizar a escolha de cor
sem pedir uma segunda opinido.(65) E expectavel que a maioria dos clinicos
recorram a uma segunda opinido visto a importancia do processo no sucesso da

restauragao final.

A satisfagdo do clinico, no que concerne a cor, apos a realizacéo da
restauracdo foi questionada sendo que a grande maioria, 83,4%, refere
apresentar-se quase sempre satisfeito no que concerne a cor escolhida. Quanto
a satisfacdo dos pacientes, 95,9% dos inquiridos referem que estes se
apresentam quase sempre satisfeitos. Os dados obtidos vao de encontro aos
dados de um estudo que referem que, da sua amostra, a maioria (56,7%) refere
ter um elevado nivel de satisfagao perante a cor escolhida, e os pacientes 95%
também se apresentam satisfeitos com o resultado obtido.(43) Previamente a
realizacdo de um trabalho estético € importante perceber quais as expetativas
estéticas do paciente. Estudos realizados referem que no que concerne as
restauracoes estéticas, a principal causa de insatisfagao, por parte do paciente,
€ o facto de apresentar uma cor incorreta.(67) No entanto é relevante referir que
alguns estudos indicam que os pacientes tém menor capacidade de percecionar
pequenas diferencas de cor, tendo uma maior aceitacdo do que o clinico perante
estas.(68)

E relevante realgar que quando se realiza uma restauracgéo, por mais que
se respeitem as propriedades dos materiais utilizados e a anatomia dentaria, se
a escolha de cor for incorreta jamais o resultado obtido sera satisfatorio.(69) Um
resultado insatisfatério devido a uma cor incorreta, pode resultar numa

necessidade de substituir a restauracao realizada, no entanto dos inquiridos a
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maioria, 97,9%, refere que raramente necessita de substituir restauragcdes por

este motivo.

Limitagcoes do estudo

Apesar de com o estudo realizado cumprirmos os objetivos a que nos
propusemos, existiram algumas limitagdes face a este. A primeira limitagdo &
relativa ao tamanho da amostra, o que impossibilitou na estatistica inferencial
obter significancia estatistica, e visto que o método de recolha de dados ter sido
através de um questionario online haveria, consequentemente, uma maior
facilidade em chegar a um numero mais elevado de pessoas sendo que poderia
ser obtida uma amostra mais abrangente através de uma melhor divulgagéo e
cooperacgao da populagao alvo. No entanto, é relevante referir que estudos que
utilizam questionarios presenciais tém maior facilidade em incentivar o inquirido,

tendo assim um maior retorno de resposta.(70)

A segunda limitagcéo € o facto de ter havido uma baixa adesao por parte
dos estudantes finalistas de Medicina Dentaria, o que impossibilitou a
comparagao estatistica destes, com formacdo mais recente, mas sem
experiéncia, com os Médicos Dentistas, mais experientes, mas cuja formacéao

sobre o tema é em grande parte dos casos antiga.

A terceira limitacdo € devido a amostra ser composta maioritariamente
pelo género feminino, ndo havendo uma representacdo equitativa perante o
género do inquirido. Esta desproporgao seria expectavel visto que existe um
maior numero de mulheres a exercer Medicina Dentaria, bem como a estudar na

mesma area, segundo os dados da Ordem dos Médicos Dentistas de 2018.

Também a metodologia utilizada, com recurso a questionario, tem
limitacdes inerentes ao recurso do mesmo, como o facto da utilizacdo de um
questionario online excluir todos os participantes sem acesso a plataforma
digitais, e ser de dificil incentivo.(70) Apds a sua realizagdo n&o se consegue
verificar a fiabilidade das respostas obtidas, isto porque um questionario com
selegcdo de escolhas pode levar ao inquirido a selecionar a opgao que é

considerada como socialmente mais correta, de modo a construir um perfil mais
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aceitavel perante a investigagdo.(71) Também o facto de ndo haver nenhum
investigador para explicar os objetivos do estudo e auxiliar os inquiridos se,
eventualmente, surgirem duvidas durante o preenchimento do questionario, se
apresenta como limitagdo pois a interpretagao feita pelo inquirido pode nao

coincidir com a pretendida.(70)
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6.CONCLUSAO






6. Conclusao

Considerando os resultados obtidos no presente estudo, e tendo em conta
as limitagcdes do mesmo € possivel concluir que o método de escolha de cor mais

utilizado pela amostra em estudo é o visual, com auxilio da escala VITA Classica.

No que concerne aos conhecimentos relativos as dimensbes da cor,
nomeadamente, ao matiz, ao croma e ao valor, a maioria dos participantes refere
conhecer as mesmas, no entanto refere utilizar a escala VITA Classica para as
avaliar. Considerando que esta escala avalia apenas duas dimensdes (matiz e
croma) apresenta-se necessario um melhor conhecimento e mais formagao no
ambito de escolha de cor, reforcado pelas dificuldades referidas pela maioria da

amostra aquando da sele¢gao da mesma.

Conclui-se, portanto, que seria relevante realizar mais investigacdo no
que concerne a selecdo da cor, principalmente para perceber quais as
dificuldades especificas encontradas durante o processo. Também se apresenta
relevante enfatizar a importancia do processo de escolha de cor na obtencao de
trabalhos estéticos satisfatérios, principalmente hoje em dia visto as expetativas
estéticas do paciente serem cada vez mais elevadas. Assim apresenta-se
também relevante a realizacédo de atualizagdo e uma formagao mais detalhada
no que concerne a ciéncia e escolha de cor, visto a complexidade e subjetividade

do processo.
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8. Anexos

8.1. Anexo 1- Questionario acerca de escolha de cor dentaria

Informagdes sociodemograficas

1.

Género
a) Feminino

b) Masculino

Idade:

a) 19-25
b) 26-40
) 41-50
d) =50

Situagdo atual
a) Estudante de Medicina dentaria

b) Meédico dentista
c) Médico dentista com pés-
graduagdo/especialista

d) Meédico dentista com doutoramento

Qual a regido e o distrito onde executa a
sua pratica clinica? (Indique o distrito a
frente da alinea assinalada)

a) Norte,

(Se for estudante passar para a pergunta 8)

6. Anos de formagéo
a) 15
b) 615
¢ 16-30
d) =30
7. Qual a drea a qual dedica grande tempo da sua

b) Centro,
c) Sul,

Fez alguma formagdo especifica sobre cor em
restauragBes estéticas?
a) Sim, no dltimo ano

b) Sim, nos ultimos 5 anos

c) Nunca

pratica clinica?

Relativamente a escolha de cor

10.

Quando procede a escolha de cor?

a) Noinicio da consulta

b) Antes de iniciar o procedimento
restaurador/ apds o preparo do dente

c) Se Possivel numa consulta prévia

Qual o método utilizado para escolha de
cor?
a) Visual sem utilizacdo de escala

b) Visual: Vita classic

c) Visual: 3D Master guide

d) Digital: Colorimetro

e) Digital: Espectrofotémetro

f} Digital: Com recurso a fotografia

g) Digital: outros

Como posiciona o paciente para a escolha
de cor?
a) Deitado

b) Sentadoa 452
c) Sentadoa902
d) Empé

11. Conhece o conceito de valor, croma e
matiz?
a) Sim
b) Nio

11.1. Quais das vertentes anteriormente
referidas avalia aquando da selecdo da cor?
(Selecione afas opgdes)

a) Matiz
b} Croma
c) Valor

11.2. Procede a escolha destas de uma
forma especifica? Se sim indique a ordem
através das iniciais dos fatores (M, C, V)

a)  Sim,

b) No

12. Procede a limpeza da superficie
dentaria antes da escolha de cor?
a) Nunca

b) Asvezes
¢} Quase sempre

d) Sempre
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Durante o processo de selegdo de cor

13. Costuma ter dificuldade durante o pro-
tesso de escolha de cor?

a)
b)
c)
d)

a)

b)
c)
d)

a)
b)
c)
d)

a)
b}
c)

14.

15.

16.

Nunca

hs vezes
Quase sempre
Sempre

Procede 3 selegdo de cor com o dente
himido?

Nunca, seco sempre a superficie
dentaria previamente

As vezes
Quase sempre
Sempre

Que tipo de luz utiliza durante a
escolha de cor?

Artificial

Natural direta

Natural indireta

Ambas

Tempo que demora com a selecdo de
cor?
Cerca de 5 segundos

5-10 segundos
15 segundos

17. Polimeriza sobre o dente um pouco do
compdsitc da cor previamente
selecionada para confirmar a escolha
de cor?

a) MNunca

b) Asvezes
¢) Quase sempre
d) Sempre

18. Costuma  selecionar uma cor
correspondente ao esmalte e outra
correspondente a dentina?

a) MNao. Refira entdo qual o tergo do dente
gue utiliza [cervical, médio,
incisal/oclusal)

b} Sim

18.1. Qual o tergo do dente que utiliza para
escolha de cor do esmalte e da dentina?
(cervical, médio, incisal/oclusal)

a) Esmalte:

b) Dentina:

19. Pede uma segunda opinido durante a
escolha de cor?
a) MNao
h) Sim

Apds o procedimento restaurador no setor anterior

20.

21.

Obtém um resultado satisfatério no
que concerne a cor escolhida?
a) Asvezes

b) Quase sempre

O paciente fica satisfeito com
resultado obtido?
a) Asvezes

b) Quase sempre

22. Quantas vezes necessitou de
substituir restauracdes por ter feito
uma escolha de cor incorreta?

a) Frequentemente

b) Raramente
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8.2. Anexo 2- Estatistica inferencial

Tabela 1- Relagdo entre género do clinico e satisfagdo deste com a cor obtida

As vezes Quase sempre Total ; I —
Nivel de significancia
Género Feminino 17 82 99
p=0,768
Masculino 7 39 46
Total 24 121 145

Tabela 2- Relagao entre género do clinico e satisfagdo do paciente

As vezes Quase sempre Total . —
Nivel de significancia
Género Feminino 4 95 99
p=1,000
Masculino 2 44 46
Total 6 139 145

Tabela 3- Relagao entre género do clinico e a necessidade de substituir restauragdes devido a
escolha de cor incorreta

Raramente Frequentemente Total - —
Nivel de significancia
Género Feminino 40 59 99 p=0,248
Masculino 14 32 46
Total 54 91 145

Tabela 4- Relacao entre anos de formacgao do clinico e satisfagdo deste com a cor obtida

As vezes Quase sempre Total
Anos de formagao 1-5 5 40 45 . T
Nivel de significancia
6-15 11 29 40
p=0,055
>=16 1 16 17
Total 17 85 102
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Tabela 5- Relacdo entre os anos de formacdo do clinico e a necessidade de substituir

restauragcdes devido a cor incorreta

Raramente
Anos de formagao 1-5 12
6-15 8
>=16 2
Total 22

Frequentemente

33
32
15
80

Total

45 —
Nivel de significancia

40 0=0,424

17

102

Tabela 6- Relagédo entre tipo de luz utilizada e necessidade de substituicdo de restauragbes

devido a ma escolha de cor

Raramente
Tipo de luz Artificial 11
utilizada Natural direta 8
Natural indireta 15
Ambas 20
Total 54

Frequentemente

7
20
22
42
91

Total
18
28
37
62

145

Nivel de significancia
p=0,106
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