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GUARNERI, Juliana Anany Gonzales. Desenvolvimento de layout em software 
para estudo do sorriso. 2019. 26f. Trabalho de Conclusão de Curso (Graduação 
em Odontologia) – Universidade Estadual de Londrina, Londrina, 2019. 
 

RESUMO 
 

Atualmente, a documentação fotográfica com aparelhos celulares tem se tornado uma 

rotina na clínica odontológica o que justifica a necessidade da criação de protocolos 

para registro e estudo do sorriso e da face que auxiliem o estudante de graduação e 

o profissional clínico no planejamento estético e na compreensão do paciente sobre 

seus problemas e limitações. O objetivo deste trabalho é apresentar um layout gratuito 

para programas de interface gráfica que possibilite o estudo biométrico da face e 

dentes de forma racionalizada e intuitiva. Para a realização do presente estudo 

utilizou-se pesquisa de artigos e livros publicados entre os anos de 2010 e 2018 e 

disponíveis em bases de dados: SciELO (Scientific Electronic Library Online), 

PubMed, Bireme, Google Acadêmico, portal de periódicos CAPES e Sistema de 

Bibliotecas da Universidade Estadual de Londrina. O layout desenvolvido para 

Microsoft® PowerPoint  facilita a inserção de fotos padronizadas evitando distorções 

e indicando enquadramento com molduras e alinhamento por linhas. Indica-se a 

importação de 3 fotos para se fazer o estudo simplificado: foto de face em repouso, 

foto de face com sorriso amplo e foto intrabucal da arcada superior e sugere-se o 

ajuste das linhas do layout gráfico na sequência: 1 - Linha interpupilar e linha média 

(glabela /filtro); 2 - Linha incisal paralela linha interpupilar; 3 - Transferir as linhas para 

a foto com sorriso amplo; 4 –Linhas verticais de comissura mesial dos olhos 

paralelamente a linha média; 5- Análise da proporção áurea dental com grade de 

proporção e 6 – Simulação e desenhos dentais com templates nas fotos faciais e 

intrabucais. Pode-se concluir que a utilização do layout para desenho do Sorriso é 

intuitivo, simplificado e que a colocação de linhas de referência e desenhos sobre as 

fotos faciais e intrabucais ampliam a visão diagnóstica e ajudam a avaliar as 

limitações, fatores de risco e princípios estéticos. 

 
Palavras-chave: Estética Dentária. Sorriso. Odontologia. Dentística Operatória. 

 

https://www.microsoft.com/pt-br/store/b/powerpoint-2016


 

GUARNERI, Juliana Anany Gonzales. Software layout development for smile 

study. 2019. 26p. Completion of course work (Graduation in Odontology) – State 

University of Londrina, Londrina, 2019. 

 

ABSTRACT 

 

 Lately, the photografic documentation with cellphones has become a routine in 

dental clinics, that justifies the need of a protocol criation for smile and face registry 

and study to help undergraduate students and professionals in aesthetic planning and 

patient understanding about their problems and limitations. The purpose of this work 

is to present a free layout for graphical interface programs that allows the biometric 

study of the face and teeth in a streamlined and intuitive way. For this study, it was 

searched articles and books published between 2010 and 2018 and available in 

databases like: SciELO (Scientific Eletronic Library Online), PubMed, Bireme, Scholar 

Google, CAPES periodicals and Universidade Estadual de Londrina library. The layout 

that was developed for Microsoft® PowerPoint  makes it easy to insert standardized 

photos avoinding distortion and indicating framed framing and line alignment. The 

importation of 3 photos is indicated to make the simplifield study: resting face photo, 

broad smile face photo and intraoral upper arch photo, and adjusting the graphic layout 

lines in the sequence: 1- Interpupillary line and midline (glabella/filter); 2- Incisal line 

parallel to interpupillary line; 3- Transfer the lines to the broad smile face photo; 4- 

Vertical lines of mesial commisure of the eyes parallel to the midline; 5- Dental gold 

ratio analysis with ratio grid; 6- Simulation and dental designs with templates in facial 

and intraoral photos. It can be concluded that the use of the Smile Design layout is 

intuitive, simple and that placing reference lines and drawings on facial and intraoral 

photos broadens the diagnostic view and helps to assess limitations, risk factors and 

aesthetic elements. 

 
Key words: Dental Esthetics. Smiling. Dentistry. Operative Dentistry. 
 
 

https://www.microsoft.com/pt-br/store/b/powerpoint-2016
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1 INTRODUÇÃO  

 

A demanda atual por tratamentos individualizados requer do cirurgião-

dentista um aprimoramento frente às novas tecnologias. Ferramentas tecnológicas, 

como a fotografia, podem ser utilizadas pelo profissional para ampliar a visão 

diagnóstica, apresentar ao paciente uma prévia do tratamento estético proposto e 

auxiliam o estudante de graduação e o profissional clinico no planejamento estético. 

O avanço da tecnologia e o acesso aos aparelhos celulares possibilitou 

às mais diversas áreas mecanismos facilitadores para o desenvolvimento profissional. 

No âmbito odontológico, como se verá adiante, tais ferramentas trouxeram meios de 

realizar planejamentos clínicos por meio de layouts, ou seja, um rascunho, esboço ou 

projeto. 

No presente estudo, o layout proposto é um esquema de linhas de 

referência faciais e molduras preestabelecidos no PowerPoint, de fácil importação na 

extensão .ppt, que é a extensão usada na criação de arquivos no programa, que 

facilita o encaixe das fotos odontológicas evitando distorções e habilitando para 

estudos e planejamentos. 

Com o auxílio das molduras produzidas nesse trabalho, o cirurgião-

dentista terá uma melhor visão de diagnóstico, assim como do plano de tratamento e 

previsibilidade de resultados esperados pelo paciente.  

Atualmente, não há na literatura relatos sobre desenvolvimento de 

layouts gratuitos e simplificados para planejamento. Sendo assim, a proposta desse 

trabalho é implementar um estudo para facilitar a rotina clínica do cirurgião-dentista. 
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2 PROPOSIÇÃO 

O objetivo deste trabalho é apresentar um layout gratuito para 

programas de interface gráfica que possibilite o estudo biométrico da face e dentes de 

forma racionalizada e intuitiva baseado em uma revisão de literatura utilizando as 

bases de dados: SciELO (Scientific Electronic Library Online), PubMed, Bireme, 

Google Acadêmico, portal de periódicos CAPES e Sistema de Bibliotecas da 

Universidade Estadual de Londrina. O trabalho foca no desenvolvimento dos layouts 

na plataforma PowerPoint, da Microsoft. 
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3 Revisão Bibliográfica 

 

3.1 Fotografia Odontológica 
 

Yoshio & Calixto (2011) asseguraram que a fotografia odontológica 

digital se tornou um instrumento para a área estética da Odontologia. Segundo os 

autores, tanto a fotografia intrabucal como a fotografia da face é importante para a 

Odontologia no estudo e análise facial para permitir um bom tratamento odontológico 

estético e corretivo. A fotografia odontológica documental é de extrema importância 

pois verifica alterações no padrão facial, ou também para realizar uma avaliação 

estética facial para que possa ser usada no tratamento odontológico. Esse tipo de 

fotografia segue padrões e protocolos e deve ser realizada sempre de um mesmo 

modo, para observância de comparações futuras. Consequentemente, sua realização 

se torna mais fácil e prática. Por meio dessa ferramenta, é possível realizar 

tratamentos personalizados, obtendo, assim, uma estética natural e harmoniosa. Os 

autores concluíram que com uma fotografia apropriada, é possível se estabelecer uma 

análise facial adequada. Tal análise facial permite a verificação da harmonia do rosto 

e do sorriso por princípios estéticos, o que a torna um excelente meio para o 

tratamento odontológico e comunicação com o laboratório de prótese. Se aliada à 

correta avaliação estética, a fotografia odontológica digital de face poderá promover 

um maior sucesso estético no tratamento odontológico. 

Masioli et al. (2009) diziam que as imagens fotográficas, quando 

capturadas corretamente, podem ser usadas para a documentação e avaliação de 

trabalhos executados, o ensino, a comunicação entre profissionais, a orientação aos 

pacientes, o marketing e a elucidação de demandas legais. Ela serve como 

documentação, ajudando a solucionar problemas diários ou completando arquivos 

forenses, podendo ser usadas como prova no caso de alguma demanda legal. Além 

disso, segundo os autores, o uso de fotografias auxilia a comunicação profissional-

paciente, pois permite ao paciente visualizar as opções possíveis em cada caso, e 

assim opinar com mais consciência sobre procedimentos que mais lhe agradarem. As 

fotografias clínicas devem ser o mais padronizadas possível pois isso facilita o 

observador na comparação dos resultados. A utilização de um mesmo equipamento 

como corpo, objetiva e fonte de iluminação ajuda na padronização das fotografias. 
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Segundo Santos et al. (2016) um dos grandes avanços proporcionados 

à odontologia pela evolução tecnológica é a utilização de imagens digitais como uma 

ferramenta para ajudar na elaboração do diagnóstico e planejamento odontológico e 

também para a avaliação retrospectiva e prospectiva dos casos. Os smartphones 

possuem grande vantagem em relação à câmera profissional quanto a comunicação, 

praticidade e economia, mas quando se refere a iluminação, foco e balanço de branco, 

por se tratar de funções automáticas pode-se enfrentar algumas dificuldades. Sendo 

assim, segundo os autores: “a utilização de smartphones torna a fotografia 

odontológica mais acessível, além de, facilitar e acelerar a comunicação com o 

laboratório e outros profissionais, mas, a utilização do aparelho smartphone não 

substitui o equipamento especifico para fotografia odontológica principalmente 

quando se refere a iluminação, foco e balanço de branco.” 

3.2 Proporção Áurea 

“A proporção áurea constitui uma lei natural de crescimento, tanto para 

os vegetais quanto para os animais. Assim, duas partes independentes podem ser 

relacionadas nessa proporção e podem contribuir com outras relações harmônicas.” 

(Mondelli, 2003). 

Segundo Ricketts (2000), a proporção áurea simboliza a beleza e o 

conforto em nível primitivo e também é o segredo da morfologia normal. O autor 

sugere que no caso dos dentes, o incisivo central inferior (o menor dente da boca) 

pode ser usado como referência inicial. Nota-se que o incisivo central superior tem 

uma proporção perfeita, de phi ou 1,618, com o incisivo inferior e a largura total de 

ambos os incisivos inferiores é perfeita em relação à dos incisivos superiores. Ocorre 

uma progressão divina quando uma distância é perfeita em relação à outra que, por 

sua vez, é perfeita em relação a uma terceira. De acordo com o autor, as relações 

perfeitas estiveram presentes durante toda a história do ser humano. Os dentistas 

usaram destas proporções de forma intuitiva, porque “têm uma boa aparência”. Com 

o reconhecimento do princípio da proporção divina, estas relações podem ser 

empregadas pelo dentista na rotina clínica. Isto faz com que a estética se torne um 

potencial objetivo, em que pode ser analisada e comunicada entre os clínicos. Assim, 

com o uso dos números de Fibonacci e da proporção divina, as relações objetivas 

podem ser determinadas e planejadas em Odontologia clínica. (Goldstein, 2000). 
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De acordo com Muñoz Chávez et al. (2002), para a construção de 

sorrisos agradáveis é necessário o conhecimento dos princípios, regras geométricas 

e de proporcionalidade aplicados à odontologia estética, associado com a habilidade 

artística. De acordo com as características do paciente, a forma, a posição e a 

proporção dos dentes, tem sido alvo de muitos estudos e a proporção dentária foi 

abordada de várias maneiras. Há séculos foi planejada uma forma de padronização 

com que se chegasse a uma harmonia visual, contida na percepção visual em busca 

da estética, com base na observação da proporção entre os elementos de 

determinada estrutura, chamada de “Proporção Áurea”. Muñoz Chávez et al. (2002) 

ainda dizem que estes conceitos servem como guia para a obtenção do sucesso 

clínico na área da odontologia estética. A técnica de proporcionamento pode ser 

usada como guia no diagnóstico de restaurações estéticas. 

3.3 Desenho Digital do Sorriso 

Coachman et al. (2011), relataram que com o uso do desenho digital 

do sorriso (DDS), do desenho de linhas e formas de referência sobre imagens, se 

ampliará a visão diagnóstica, e assim, facilitará a visualização de limitações e fatores 

de risco, como assimetrias, desarmonias e violação aos princípios estéticos. Ainda por 

meio do DDS, é possível visualizar as fotos realizadas antes e após o tratamento, e 

com isso, notar se o resultado está de acordo com o planejamento ou se serão 

necessárias outras medidas para melhorar os resultados. Os autores dizem também 

que o desenho digital auxiliará o paciente a visualizar a seriedade do caso, planos de 

tratamento, prognóstico e recomendações. E ainda relatam que o desenho digital do 

sorriso segue uma sequência lógica, da região externa para a região interna da análise 

no paciente: facial, dentofacial, dentogengival e dentária. 

Segundo Coachman et al. (2012), a utilização de ferramentas digitais 

é fundamental para apurar e facilitar o trabalho em equipe e a comunicação com o 

paciente. O protocolo DSD (digital smile design) melhorará o diagnóstico estético, a 

comunicação interdisciplinar, a análise crítica durante e/ou pós tratamento e a 

reavaliação e, também a relação dentista-paciente, o gerenciamento de expectativas, 

educação, motivação, ferramenta de marketing e fechamento de tratamento. O DSD, 

afirmam os autores, se trata da inserção de linhas e desenhos digitais sobre fotos de 

face e intraorais do paciente, seguindo uma sequência específica para melhor avaliar 
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a relação estética entre dentes, gengiva, sorriso e face, o que permite ao dentista e 

ao paciente um melhor entendimento dos problemas e a criação de possíveis 

tratamentos. Com isso, eles concluem que o DSD é uma ferramenta multiuso que 

pode ajudar os profissionais em relação ao tratamento, melhorando o entendimento 

dos problemas estéticos e aumentando a aceitação do tratamento pelo paciente. 

Okida et al. (2017), afirmaram que é preciso existir uma integração da 

restauração com lábios, sorriso e face, já que o tamanho do dente é importante tanto 

para a estética do sorriso, como também influencia a estética facial. Segundo os 

autores, torna-se imprescindível o surgimento de novas ferramentas que acrescentem 

e facilitem o diagnóstico, e possam dar um aperfeiçoamento ao tratamento oferecido, 

bem como maior fidelidade ao resultado desejado. Portanto, o uso do desenho digital 

do sorriso, na Odontologia Moderna, permite o aprimoramento dos planos de 

tratamento. Os autores ainda relataram que o Digital Smile Design proporciona um 

diagnóstico e uma análise estética do tratamento, uma aproximação entre o 

profissional e o paciente, uma comunicação interdisciplinar entre os profissionais da 

equipe, também melhora a educação do paciente e motivação, economiza tempo e 

materiais, e principalmente, é uma poderosa ferramenta de marketing que leva ao 

fechamento de tratamento. Com isso, os autores concluíram que: “o uso de 

ferramentas digitais pode facilitar a tomada de decisão nos tratamentos estéticos e 

que o desenho digital do sorriso proporciona um maior entendimento do caso por parte 

do paciente.” 

De acordo com Zavanelli et al. (2019), o DSD é um método virtual de 

planejamento que auxilia nos diagnósticos estéticos, facilita a comunicação da equipe 

multidisciplinar, proporciona a motivação e entusiasmo do paciente por meio da 

visualização do mock up digital. Os autores relataram que a possibilidade de estudar 

cada caso utilizando o DSD permite ao profissional avaliar e planejar várias 

possibilidades de sorriso, alterando formato, alinhamento, tamanho, e apresentando 

diferentes ensaios virtuais em busca da melhor estética com harmonia e saúde. Por 

meio da avaliação de características como análise detalhada da face, sorriso e dentes, 

o planejamento virtual com o DSD possibilita o redesenho de um novo sorriso. 
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4 DESENVOLVIMENTO 

 

4.1 Molduras 

Foram confeccionadas molduras física e virtual para este estudo. A 

moldura virtual (figura 1) foi desenvolvida no PowerPoint, por meio da forma 

quadrado/retângulo existente no programa, com o tamanho de 50/50 centímetros e a 

moldura física (figura 2) foi feita em lona no mesmo tamanho, com numeração nas 

bordas como referência. 

Figura 1: Molduras virtuais para as fotos 
sorrindo e em repouso. 

 

Fonte: o próprio autor 

Figura 2: Moldura física 

 

Fonte: o próprio autor

Com isso, ao tirar a foto do paciente, essa foto, quando transferida para 

o programa, não irá distorcer, pois ao ajustar o tamanho da moldura física com a 

moldura virtual, se terá o tamanho real da foto do paciente. 

O paciente será posicionado sentado na cadeira ereto e serão 

utilizados os desenhos da moldura como referência da posição da cabeça.  

Para a tomada fotográfica o cirurgião dentista deverá estar à frente do 

paciente, também sentado e a tomada fotográfica será realizada com a câmera na 

perpendicular de modo que, na fotografia, seja registrada a moldura física. É 

importante, após tirar a foto, analisá-la para observar se a moldura da parede aparece 

completa na foto, pois só com ela inteira será possível adicionar a foto ao PowerPoint 

sem distorções. 
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4.2 Fotografias 

São utilizadas três fotos para a realização do estudo: foto da face em 

repouso (figura 3), onde iremos observar simetria, equilíbrio e harmonia da face; foto 

da face com sorriso amplo (figura 4), para análise de face e dentes e uma foto 

intrabucal (figura 5), onde será feita a análise dentária. As três fotos foram tiradas com 

o aparelho celular, a fim de se tornar uma atividade prática e funcional para ambos 

profissional e paciente. Existem aplicativos como o “HD Câmera +” ou “lightroom” que 

auxiliam o profissional quanto à iluminação e alinhamento do paciente.  A tomada das 

fotos foram realizadas em um plano reto com o paciente sentado e com auxílio de 

molduras (figuras 1 e 2). 

Figura 3: Foto da paciente em repouso 

 

Fonte: o próprio autor 

Figura 4: Foto da paciente com sorriso amplo 

 

Fonte: o próprio autor

Figura 5: Foto intrabucal 

 

Fonte: o próprio autor 

As fotos serão inseridas no PowerPoint da maneira como foram 

tiradas, e no programa, elas serão ajustadas às molduras com auxílio da opção de 

formatar imagem. Com essa ferramenta de formatação, será possível ajustar a foto 
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para que a moldura física coincida com a moldura virtual. Assim que elas coincidirem, 

a parte da foto que está fora da moldura poderá ser recortada, por meio da opção 

recorte do programa. 

4.3 Linhas de Referência 

As linhas de referência são utilizadas para auxiliar na avaliação do 

caso e planejamento. As linhas principais são: A linha interpupilar (figura 6) que é a 

primeira linha a ser colocada, com ela será verificado a posição da fotografia e vai 

com isso corrigir a foto no sentido horizontal, e ela é traçada entre os olhos.  

Figura 6: Posição da linha interpupilar 

 

Fonte: o próprio autor 

A linha média (figura 7) é traçada entre a glabela e o mento e ela divide 

a face ao meio. 

Figura 7: Posição da linha média 

 

Fonte: o próprio autor 
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A linha incisal (figura 8) é a linha interpupilar rebatida e auxilia no 

diagnóstico da posição dos planos incisal e oclusal numa vista frontal. 

Figura 8: Posição da linha incisal 

 

Fonte: o próprio autor 

E por fim, a linha vertical de comissura mesial do olho (figura 9) é 

traçada paralelamente a linha média e define a posição das pontas do canino, e pode 

auxiliar, em paciente edêntulo, a previsibilidade do tamanho dos incisivos centrais pelo 

estudo da proporção áurea. 

Figura 9: Posição das linhas verticais das comissuras mesiais dos olhos 

 
Fonte: o próprio autor 

 

Por meio das 3 linhas verticais (linha média e as linhas das comissuras 

mesiais dos olhos de ambos os lados), foi confeccionada uma grade de proporção 

(figura 10), pois sabemos que os dentes anteriores têm tamanho igual a distância entre 

as comissuras mesiais dos olhos. Dessa distância (100%), nós temos que 25% dela 
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é o tamanho de um incisivo central, 15% é o tamanho de um incisivo lateral, e 10% é 

o tamanho de um dos caninos. (Mondelli, 2018) 

A proporção dentária individual real é, no incisivo central, 100% da 

altura para 80% da largura; no incisivo lateral, 100% da altura para 69% da largura e, 

no canino, 100% da altura para 72% da largura. (Mondelli, 2018) 

Figura 10: Grade de porporção 

 

Fonte: o próprio autor 

Utilizando esta grade de proporção como referência, foram 

desenvolvidos templates de dentes de formatos distintos (triangular, oval e quadrada) 

(figura 11), para serem usados nos planejamentos dos casos pois eles auxiliam na 

definição de forma do dente. O diferencial desse layout é a angulação de 15 graus 

dada aos templates, que simula a posição dos dentes na arcada. 

Figura 11: Templates com distintos formatos de dentes 

 

Fonte: o próprio autor 
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5 DISCUSSÃO 

 

Yoshio & Calixto (2011) afirmaram a importância da fotografia para a 

Odontologia Estética. Com ela, pode-se analisar alterações no padrão facial ou 

realizar uma avaliação estética facial que pode ser utilizada no tratamento. 

A fotografia para documentação já é rotina na clínica Odontológica. 

Tendo isso em mente, este trabalho desenvolveu, com três fotos (facial em repouso, 

facial com sorriso amplo e intrabucal), um sistema de layout com linhas e molduras 

para programas de interface gráfica para possibilitar ao cirurgião-dentista um melhor 

planejamento dos casos. 

Coachman et al. (2011) relataram que o desenho digital do sorriso 

amplia a visão diagnóstica, e com o DDS é possível verificar as fotos de antes e depois 

do tratamento, sendo assim, por meio do programa, o cirurgião-dentista consegue 

avaliar o final do caso, vendo se o resultado está de acordo com o planejamento. Já 

Okida et al. (2017) afirmaram que é necessário o surgimento de novas ferramentas 

que facilitam o diagnóstico. Os autores relataram que, na Odontologia Moderna, junto 

com a tecnologia, permitiu um refinamento dos planos de tratamento por meio do uso 

do DSD (digital smile design). Essa ferramenta irá proporcionar um diagnóstico e 

análise estética do tratamento. Assim como Zavanelli et al. (2019) explicaram que o 

DSD permite ao profissional avaliar e planejar várias possibilidades de sorriso, pois 

com ele, o dentista poderá alterar formato, tamanho, alinhamento dos dentes e sorriso, 

melhorando assim a estética com harmonia e saúde. 

Ainda não há na literatura um layout simplificado para PowerPoint que 

auxilie o profissional na rotina diária da clínica. Por meio do sistema de linhas e 

molduras que foram desenvolvidas nesse trabalho por esse programa, o dentista terá 

um acesso rápido e simplificado ao planejamento de um paciente. Como as fotos são 

padronizadas, não serão necessárias várias sessões de tomada fotográfica, o que 

agiliza o tratamento. 
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6 CONCLUSÃO  

 

Há na literatura uma confirmação da importância de fotografias na 

Odontologia para conseguir assim, um bom diagnóstico. Porém, é necessária a 

padronização dessas fotografias para agilizar e diminuir as sessões de tomada 

fotográfica. 

Com o avanço da tecnologia, o acesso à aparelhos celulares com 

câmera ficou mais facilitado, sendo assim, esse trabalho possibilita o Cirurgião-

Dentista uma ampla visão diagnóstica com apenas 3 fotos principais. Por meio dessas 

fotos, o profissional conseguirá estudar cada caso individualmente. Como exemplo, 

um caso de diastemas: por meio dos templates e molduras mostrados nesse trabalho, 

o Dentista conseguirá planejar o aumento e desgaste dos dentes baseado em linhas 

de referência e proporção. 

 A utilização desse layout para desenho do sorriso é simplificada 

e intuitiva, e com o auxílio das linhas de referência utilizadas e desenhos sobre as 

fotos faciais e intrabucal o profissional terá um auxílio ao diagnóstico, além disso, os 

layouts ajudam a avaliar limitações, fatores de risco e princípios estéticos. 
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