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MEDIDAS OROFACIAIS EM NIPOBRASILEIROS
APOS CRESCIMENTO PUBERAL

Nipobrazilians orofacial measurements after pubertal growth

Tassiana Barbeiro Fragoso de Sa (), Débora Martins Cattoni @?, Katia Nemr ©

RESUMO

Objetivo: descrever medidas orofaciais em nipobrasileiros apds crescimento puberal e verificar
diferencas entre medidas de mulheres negras, brancas e nipobrasileiras. Método: a casuistica foi
composta de 90 sujeitos japoneses ou descendentes de japoneses, sem historico de miscigenacgéo,
ambos 0s sexos, entre 20 e 50 anos, sem queixas ou atendimentos fonoaudioldgicos atuais ou prévios
em motricidade orofacial, sem tratamento ortoddntico atual e sem alteracdo cognitiva. As medidas
avaliadas foram: labio superior, labio inferior, filtro, terco superior da face, terco médio da face, terco
inferior da face, lados da face, abertura maxima de boca e abertura maxima de boca com a lingua na
papila. O instrumento utilizado foi o paquimetro eletrénico digital da marca Jomarca. Os dados foram
comparados com 0s achados na literatura referentes as mulheres negras e brancas. Resultados:
os dados coletados mostraram homogeneidade entre as medidas; os valores para todas as medidas
foram maiores nos homens, com relevancia estatistica positiva. As diferencas mais significantes entre
as negras, brancas e nipobrasileiras foram: terco superior e filtro das nipobrasileiras menor do que de
negras e brancas. Para o terco médio ndo houve diferenca estatistica significante. O labio superior
das nipobrasileiras € maior do que das brancas e o labio inferior das nipobrasileiras menor do que
das negras. Lados da face sem diferengas estatisticas. Conclusao: foi possivel verificar que as
médias das medidas foram sempre maiores nos homens, que houve rela¢des significantes entre
algumas medidas orofaciais e que houve diferenga estatisticamente significante entre as estruturas

das brancas, negras e nipobrasileiras.

DESCRITORES: Face; Medidas; Antropometria; Grupos Etnicos

INTRODUCAO

Quando uma avaliagdo fonoaudioldgica em
Motricidade Orofacial é realizada, sao considerados
os aspectos morfolégicos e posturais, tonus e a
mobilidade dos 6rgaos fonoarticulatérios, bem como
as funcbes de mastigacéao, respiracdo, degluticdo e
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Conflito de interesses: inexistente

fala'. Entretanto, geralmente essa € uma avaliagéo
subjetiva, denominada antroposcdpica, que deve
ser complementada com dados objetivos da morfo-
logia craniofacial. A antropometria vem sendo utili-
zada na Fonoaudiologia, por oferecer dados obje-
tivos, por meio de uma série de medidas da cabeca
e da face?”.

Sua credibilidade pode ser considerada visto
que nao foi observada variabilidade na maioria das
mensuracgdes orofaciais com paquimetro realizadas
por fonoaudidlogos especialistas em Motricidade
Orofacial, indicando que dados produzidos por
diferentes profissionais podem ser considerados
parcialmente confiaveis?.

Cabe lembrar que as medidas antropométricas
orofaciais ndao devem ser consideradas isolada-
mente e, sim, em conjunto, com os dados obtidos
no exame clinico, pois alguns estudos mostram
que o padrdo de crescimento morfoldgico da face
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apresenta caracteristicas peculiares para cada tipo
facial*®'%. Os tipos de face determinam padrdes
diferenciados da musculatura e do desempenho
das funcdes orofaciais. Dessa forma, esses
dados podem colaborar para o diagndstico dife-
rencial e a visualizagdo do progndstico na terapia
fonoaudioldgica*.

A populacgéo nipobrasileira faz parte de um indice
significante de individuos que procura atendimento
fonoaudioldgico. Entretanto a maioria dos estudos
que se encontra com relacdo a antropometria orofa-
cial nao estabelece padrbes para individuos nip6-
nicos e sim para outras populagdes'®-'2,

Tem-se um estudo no qual foram reali-
zadas comparag¢des entre as medidas antropo-
métricas faciais de recém-nascidos chineses e
recém-nascidos brancos. Nesse trabalho, foram
encontradas diferencas significantes entre as
medidas. Sendo assim, nota-se, pela literatura,
que existem diferengas craniofaciais entre as
ragas®'®'215 assim como o dismorfismo sexual
dentro da prépria raga267:10:11.13,

Outros estudos mostraram as diferencas das
medidas antropométricas orofaciais entre brancos
e negros''. Essas diferencas foram tao signi-
ficantes, que um desses estudos, realizado nos
Estados Unidos, norteou fabricantes de mascaras
protetoras a produzirem materiais diferenciados
para cada raca'’. Uma pesquisa recente foi reali-
zada e mostrou diferengas significantes entre as
medidas antropométricas orofaciais de criangas
paulistanas e norte-americanas®.

Dados da literatura fornecem comparagéo antro-
pomeétrica entre japoneses e caucasianos, porém,
s&o medidas provenientes de cefalometrias, e nao
realizadas com paquimetro'®. Num estudo realizado
no Japao, que fez a comparagéo das normalidades
cefalométricas entre adultos caucasianos e japo-
neses, conclui que existem diferencas bastante
significantes entre essas duas ragas. Na dimensao
anteroposterior, 0s japoneses tiveram tipicamente
uma protrusdo mandibular e labio protruidos, em
comparagdo com as normas caucasianas. Na
dimensao vertical, os japoneses apresentaram um
plano mandibular significantemente acentuado °.

Outro estudo realizado por meio de técnicas
computadorizadas encontrou diferencas antropo-
métricas estatisticamente significantes em nipo-
brasileiros quando comparados com americanos
brancos. As nipobrasileiras tiveram a glabela mais
anteriormente posicionada, pequenas saliéncias
nasal e &ngulos nasolabiais mais abertos do que
as mulheres brancas americanas. Os homens
nipobrasileiros apresentaram a glabela mais ante-
riormente posicionada, narizes pequenos, grandes
saliéncias dos labios superior e inferior e angulo
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nasolabial mais obtuso do que os homens brancos
americanos'®.

Desta forma, o presente estudo teve como obje-
tivo descrever as medidas orofaciais em individuos
nipobrasileiros, apds crescimento puberal, e veri-
ficar as diferencas entre as medidas orofaciais de
mulheres negras, brancas e nipobrasileiras, dada a
falta de literatura sobre o tema proposto.

METODO

Esta é uma pesquisa prospectiva transversal
onde foram avaliados 90 sujeitos, conforme calculo
amostral.

Os critérios de selegéo dos sujeitos para inclusao
neste estudo foram: 1) ter de 20 a 50 anos de idade
2) ser da raga amarela, japonés ou descendente de
japonés, sem historico de mistura de ragas.

Os critérios de exclusdo dos sujeitos foram: 1)
historico de atendimento fonoaudioldgico atual ou
anterior; 2) queixa fonoaudioldgica em motricidade
orofacial; 3) estar em tratamento ortoddntico; 4)
apresentar déficit cognitivo ou doenca neuroldgica.

Os materiais utilizados foram: paquimetro
Jomarca, com resolucdo de 0,01mm/0,001” e
exatidao de +/-0,03mm/.0015”; com leitura em mili-
metros (mm) e medida de até 150mm, espatula,
algodao, éalcool 70%, luvas cirurgicas, detergente
e protocolo para coleta de dados proposto por
Cattoni* modificado (Figura 1). As medidas orofa-
ciais foram feitas duas vezes cada uma, conforme
orientado em pesquisas antropométricas faciais,
odontoldgicas e fonoaudiolégicas'2°, sendo consi-
derada a média aritmética.

Os sujeitos leram e assinaram o termo de
consentimento livre e esclarecido e, posteriormente,
responderam a um questionario por escrito onde
foram coletados dados de identificagéo, incluindo a
etnia do individuo e sua descendéncia, presenca ou
auséncia de queixas ou atendimentos fonoaudiol6-
gicos atuais ou prévios em motricidade orofacial e
realizacao de tratamento ortodéntico atual.

Em um segundo momento, foi realizada a
avaliagao orofacial com o paquimetro especificado.
Para tanto, o funcionamento do paquimetro foi apre-
sentado aos individuos, para que rea¢des adversas
da musculatura facial fossem evitadas durante a
obtencédo das medidas orofaciais.

As medidas orofaciais foram coletadas sempre
pela mesma avaliadora para que nao houvesse
diferencas inter-observadores. Os individuos
permaneceram sentados na frente da pesquisa-
dora, com os pés apoiados no chao, cabeca em
posicao habitual e labios ocluidos. A pesquisadora
utilizou luvas cirurgicas e o paquimetro, sem pres-
siona-lo sobre a superficie da pele, durante a coleta
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Estruturas mensuradas em milimetros

12 medida | 22 medida Média

Terco superior da face (ir-q)

Terco médio da face (g-sn)

Terco inferior da face (sn-gn)

Canto externo do olho direito a comissura do labio D (ex-ch)

Canto externo do olho esquerdo a comissura do labio E (ex-ch)

Filtro (sn-Is)

Labio superior (sn-sto)

Lébio inferior (sto-gn)

Abertura maxima da boca

Abertura da boca com a ponta da lingua na papila

Percentual entre boca aberta e boca aberta com lingua na papila

Protocolo adaptado de Cattoni*

Figura 1 — Protocolo para coleta de dados

de dados. As informagdes obtidas com o paqui-
metro foram transcritas em milimetros (mm) para o
protocolo de registro de dados. Quando o sujeito
utilizava 6culos, era solicitado que retirasse até que
a avaliacdo antropométrica fosse finalizada.

As medidas orofaciais externas coletadas foram:
altura do terco superior da face (do trichion a glabela
ou tr-g); altura do terco médio da face (da glabela
ao subnasal ou g-sn); altura do terco inferior da face
(do subnasal ao gnatio ou sn-gn); altura do labio
superior (do subnasal ao estébmio ou sn-sto); altura
do labio inferior (do estbmio ao gnatio ou sto-gn);
altura do filtro (do subnasal ao labial superior ou
sn-Is); distancia entre o canto externo do olho e o
cheilion do lado direito da face (ex-ch); e a distancia
entre o canto externo do olho e o cheilion do lado
esquerdo da face (ex-ch) 2318,

Foram coletadas também duas medidas
internas: abertura maxima da boca e abertura
méaxima da boca com a ponta da lingua na papila.
Para mensurar a primeira, foi solicitado que o
sujeito abrisse a boca o maximo que conseguisse e
a mensuracéo foi feita com os bicos para medi¢do
interna. A segunda medida foi realizada na mesma
forma, entretanto a abertura de boca maxima foi
realizada com a lingua encostada na papila.

Ao final da avaliagdo de cada individuo, as
luvas foram inutilizadas e as hastes do paquimetro
foram lavadas com detergente e desinfetadas com
algod@o umedecido com alcool 70%.

Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica
da Instituicdo de origem sob o numero 082 / 08 e
considerado sem risco.

Os dados das mulheres foram comparados
com os dados de outro estudo’™ que obteve essas
medidas. Tais comparagdes também foram anali-
sadas por testes estatisticos.

Analise Estatistica

A andlise estatistica foi feita por meio do teste
t-Student, andlise de variancia ANOVA e Correlagao
de Pearson. Este ultimo foi utilizado para medir a
significAncia das correla¢des, sendo que foram reali-
zadas separadamente para cada sexo e também
para a amostra total. Quando a correlagéo fosse
positiva, significava que a medida que uma variavel
aumentava seu valor, a outra correlacionada a esta,
também aumentava proporcionalmente. Porém, se
a correlacao fosse negativa, implicava que as varia-
veis eram inversamente proporcionais, ou seja, a
medida que uma crescia a outra decrescia, ou vice
versa. Todos os intervalos de confiang¢a ao longo do
trabalho foram construidos com 95% de confianca
estatistica. A amostra foi caracterizada por meio de
analise descritiva dos dados: média, desvio-padrao,
coeficiente de variagdo (CV), intervalo de confianga
(IC) e valores minimos (Min) e maximos (Max).

Para determinar o quao bom era uma correlacgéo,
foi utilizada a escala de classificagbes abaixo.

RESULTADOS

Dos sujeitos avaliados, 51 (56,7%) eram do sexo
feminino e 39 (43,3%) do sexo masculino. Quanto
ao género, foi averiguado que nao existiu diferenca
estatistica entre os percentuais (p=0,074).

Na Tabela 1 foi verificada baixa variabilidade em
todas as medidas, pois o CV foi menor que 50%.
Essa é uma informacéo positiva, pois demonstra
que os resultados foram homogéneos. A andlise
de varidncia ANOVA foi utilizada para comparar os
resultados de todas as varidveis entre os sexos.
Observa-se que existe diferengca média estatistica-
mente significante entre os sexos para quase todas
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as variaveis, com excecdo de “Papila” e “Percen-
tual”. Nota-se que em todas as varidaveis onde
sao encontradas significancia, verificou-se que os
homens possuem um resultado maior do que as

mulheres. Para a medida da abertura da boca com
lingua apoiada na papila, ndo houve diferenca entre
homens e mulheres.

Tabela 1 — Comparacéao das medidas orofaciais segundo o sexo

Sexo Média Mediana DesvioPadrao CV Min Max N IC p-valor
Torco suerior O™ 50,86 51 6,53 13% 31 65 51 179
go sup Masc 56,29 57 6,35 11% 39 72 39 1,99 ’
Fem 6517 65 365 6% 54 71 51 1,00
Terco Médi : ’ ’ 0,001
ergo Medio Masc 69,03 69 419 6% 61 78 39 132
Fem 5917 59 424 7% 49 69 51 116
Terco Inferi ’ ’ ’
ergofnierior— \lasc 62,69 63 6.22 10% 41 77 39 195 0008
- Fem 69,94 70 3.49 5% 63 78 51 096
Olho lado direito )« 74,99 75 4,01 5% 67 82 39 1206 0001
Fem 6977 69 3,18 5% 63 77 51 0,87
Iho | ’ , , 1
Olho lado esquerdo - 74.82 75 4,04 5% 66 82 39 127 000
_ Fem 11,92 12 1,72 14% 8 17 51 047
Filtro Masc 13,55 14 2,00 15% 8 17 39 o063 000
Labio suerioy | FeM 21,02 21 1,68 8% 17 25 51 046
P Masc 22,41 23 1,67 7% 18 26 39 052 ’
N , Fem 38,02 38 3,30 9% 31 46 51 0,91
Labio Inferior 1 osc 41,58 41 5,07 12% 31 56 39 159 000
Fem 4275 43 478 11% 34 52 51 1,31
Abertura Méxi ’ , , 1
bertura Maxima \ \«c 47,66 48 468 10% 35 56 39 147 000
- Fem 29,93 30 5,40 18% 18 39 51 148
P Masc 32,08 31 7.48 23% 17 47 39 235 ’
— Fem 70.8%  72% 14,2% 20% 42% 101% 51 39%
Masc 67,7% 68% 15,5% 23% 38% 97% 39 4,9% ’

Legenda: N=Numero de sujeitos; IC=Intervalo de Confianca; CV= Coeficiente de Variagao); papila= abertura da boca com a ponta da
lingua na papila; Fem (feminino); Masc (masculino); Min (minimo); Max (maximo)

Teste: Analise de variancia ANOVA

Nota-se, na Tabela 2, que existe uma relagcao
de 40,2% entre a medida do filtro (sn-Is) e idade,
constatando que quanto maior a idade, maior o
filtro (sn-Is). Além disso, houve relagéo regular entre
a distancia do canto externo do olho e o cheilion
no lado direito e esquerdo da face (ex-ch) com o
terco médio (g-sn) e terco inferior da face (sn-gn).
Cabe lembrar que essa ultima relagdo, mesmo
que baixa, que existe na mulher entre a distancia
do canto externo do olho para o cheilion (ex-ch)
com o terco inferior da face (sn-gn) € muito mais
baixa no homem (Tabela 3). Ainda, nas tabelas 2 e
3, nota-se que quanto maior o filtro (sn-Is), maior o
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labio superior (sn-sto). Houve relagéo relevante ao
se constatar que quanto maior a distancia do canto
externo do olho direito e o cheilion (ex-ch) do mesmo
lado, maior sera a distancia da mesma medida para
o lado esquerdo. Uma relagao menos relevante foi
observada, verificando que quanto maior o labio
superior (sn-sto), maior sera o terco inferior da face
(sn-gn). Observa-se ainda que houve relevancia na
relacao de terco inferior (sn-gn) com labio inferior
(sto-gn). No homem existe uma relacao bem maior
do filtro (sn-Is) com a distancia do canto externo do
olho com o cheilion (ex-ch) do que na mulher.
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Tabela 2 — Correlagao entre as variaveis no sexo feminino

Terco Terco Tergco Olho lado Olho lado . Labio Labio Abertura .
Mulher Idade ¢ ¢ ¢ Filtro Papila
superior Médio Inferior Direito  esquerdo superior Inferior Maxima P
Tergo Corr 13,3%
superior P-valor 0,367
Corr 21,8% 14,1%
Tergo Médio > >
P-valor 0,137 0,323
Terco Corr 4,7% 11,0% 15,9%
Inferior P-valor 0,752 0,440 0,265
Olho lado Corr -16,7% 16,9% 54,2% 43,5%
direito P-valor 0,255 0,236 <0,001 0,001
Olho lado Corr -12,7% 5,0% 52,3% 33,8% 82,2%
esquerdo  P-valor 0,389 0,730 <0,001 0,015 <0,001
Filtro Corr 40,2% -8,4% 15,9% 12,4% -5,1% -11,2%
P-valor 0,005 0,558 0,264 0,385 0,724 0,433
Labio Corr 10,5% 11,5% 13,3% 50,9% 36,5% 32,3% 50,0%
superior P-valor 0,480 0,423 0,352 <0,001 0,008 0,021 <0,001
. ) Corr -4,3% 0,2% 9,0% 82,0% 35,3% 26,4% -11,5% 26,3%
Léabio Inferior
P-valor 0,771 0,987 0,532 <0,001 0,011 0,061 0,423 0,062
Abertura Corr -9,4% -16,0% 6,0% 7,1% 19,5% 21,9% 7,5% 4,9% 8,5%
Maxima P-valor 0,524 0,262 0,673 0,619 0,171 0,122 0,600 0,734 0,553
Panila Corr -2,8% -10,9% -0,7% 33,3% 10,5% 10,0% 19,4% 24,9% 28,2% 15,1%
P P-valor 0,848 0,445 0,960 0,017 0,463 0,485 0,173 0,078 0,045 0,289
Percentual Corr 2,9% -0,9% -4,0% 26,3% -1,6% -4,6% 13,9% 19,7% 19,9% -45,1% 80,9%
P-valor 0,844 0,947 0,782 0,062 0,911 0,748 0,331 0,165 0,162 0,001 <0,001
Legenda: papila = abertura da boca com a ponta da lingua na papila.
Teste: Correlacdo de Pearson
Tabela 3 — Correlacao entre as variaveis no sexo masculino
Homem Idade Terg_o Te’rg'o Tergo 0Ih'o I_ado Olho lado Filtro LablP Lab!o Abgr'tura Papila
superior Médio Inferior Direito esquerdo superior Inferior Maxima
Tergo Corr 4,1%
superior  P-valor 0,806
Tergo Corr 28,6% 21,5%
Médio P-valor 0,078 0,189
Tergo Corr -0,4% 18,3% 9,4%
Inferior P-valor 0,980 0,265 0,569
Olho lado Corr -21,7% 1,0% 47,3% 20,4%
Direito P-valor 0,185 0,951 0,002 0,213
Olho lado Corr -7,9% -17,8% 41,6% 29,7% 85,9%
esquerto  P-valor 0,634 0,278 0,008 0,067 <0,001
! Corr 41,1% -4,1% 23,9% 26,2% 6,5% 29,4%
Filtro P-valor 0,009 0,803 0,143 0,107 0,693 0,070
Labio Corr -3,1% 8,8% 23,6% 55,9% 35,0% 46,2% 54,7%
superior  P-valor 0,850 0,593 0,148 <0,001 0,029 0,003 <0,001
Labio Corr -11,9% 10,5% -6,8% 64,0% 14,0% 20,3% 7,1% 28,1%
Inferior P-valor 0,472 0,523 0,680 <0,001 0,394 0,215 0,668 0,083
Abertura Corr -22,0% -1,9% -23,0% 32,3% -8,1% -6,8% -30,8% 0,7% 27,1%
Maxima  P-valor 0,179 0,908 0,158 0,045 0,622 0,680 0,056 0,967 0,095
Papila Corr 6,8% -1,8% 1,2% 29,8% 8,2% 13,0% -5,5% 29,6% 19,4% 22,4%
P P-valor 0,681 0,913 0,942 0,066 0,621 0,431 0,741 0,067 0,237 0,171
Percentual Corr 19,4% -1,1% 10,6% 12,7% 10,0% 14,2% 7,1% 27,5% 5,2% -23,5% 88,9%
P-valor 0,236 0,948 0,519 0,440 0,544 0,390 0,665 0,090 0,753 0,150 <0,001

Legenda: papila = abertura da boca com a ponta da lingua na papila.

Teste: Correlagao de Pearson

Na Tabela 4 pode-se constatar que ndo existiu
diferenca estatisticamente significante entre os
lados da face (ex-ch), no total da amostra.

Na Tabela 5 estdo apresentadas as compara-
cbes das medidas orofaciais dos individuos de dife-
rentes etnias. Notam-se as seguintes observacgoes:
terco superior da face (ir-g) das nipobrasileiras

tem tamanho menor do que o das negras e das
brancas; terco médio da face (g-sn) nas nipobrasi-
leiras € maior do que nas negras € brancas; para o
terco inferior da face (sn-gn) ndo houve diferenca
estatisticamente significante entre as etnias; para o
labio superior (sn-sto) houve diferenca estatistica-
mente significante entre nipobrasileiras e brancas,
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sendo maior nas nipobrasileiras e sem diferenca
estatistica entre nipobrasilieras e negras; para o
labio inferior (sto-gn) ndo houve diferenca esta-
tistica entre brancas e nipobrasileiras, sendo que
entre essa estrutura foi estatisticamente maior nas
negras quando se comparou com as mulheres

nipobrasileiras; para o filtro (sn-Is) houve dife-
renca, sendo que as nipobrasileiras apresentaram
essa estrutura estatisticamente menor do que nas
negras e brancas; e para os lados da face (ex-ch)
néo houve diferenca estatisticamente significante
entre nipobrasileiras, brancas e negras.

Tabela 4 — Comparacao entre os lados da face (ex-ch)

Face Direita Esquerda
Média 72,13mm 71,96mm
Mediana 72mm 72mm
Desvio Padrao 4,48 4,36
cv 6%
Min 63mm 63mm
Max 82mm 82mm
N 90
IC 0,92mm 0,90mm
p-valor 0,434

Legenda: N= Numero de sujeitos; IC= Intervalo de Confianca; CV= Coeficiente de Variagdo; mm=milimetros. Min= minimo; Max=

maximo. Teste: t-Student Pareado.

Tabela 5 — Comparacao das medidas orofaciais entre as populacoes estudadas

Medidas nipobrasileiras negras p valor
Terco superior 50,86 59,88 <0,001
Terco médio 65,17 58,31 0,003
Tergo inferior 59,17 64,9 0,013
Labio supeior 21,02 20,69 0,671
Labio inferior 38,02 42,26 0,005
Filtro 11,92 14,98 <0,001
Lado direiro 69,94 68,54 0,587
Lado esquerdo 68,67 65,18 0,162
Medidas nipobrasileiras brancas p valor
Terco superior 50,86 56,70 0,004
Terco médio 65,17 56,05 <0,001
Terco inferior 59,17 59,56 0,860
Labio supeior 21,02 18,81 0,003
Léabio inferior 38,02 39,44 0,325
Filtro 11,92 14,75 <0,001
Lado direiro 69,94 66,16 0,136
Lado esquerdo 68,67 65,18 1,620

Valores em milimetros. Teste Z.

DISCUSSAO

Durante a pesquisa bibliogréfica, foi possivel
notar que com relacdo aos padrbes de norma-
lidade das medidas faciais em adultos, existem
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predominantemente dados referentes a populagao
da racga branca.

Na intencdo de se obter uma amostra mais

homogénea possivel, uma das variaveis de
exclusdao dos sujeitos levantada seria a perda ou



extracao de dentes, com excec¢éo do terceiro molar.
Entretanto, ndo foi possivel excluir esses sujeitos
devido ao grande numero de individuos (18%) que
haviam extraido dentes.

Verificou-se que houve relagéo positiva impor-
tante entre idade e filtro (sn-Is). Tal constatacéo
significa que quanto maior a idade, maior o filtro
(sn-Is). Esse fato pode colaborar com estudos sobre
estética facial e direcionar manipulagdes orofaciais
em adultos.

Nota-se que quanto maior o filtro (sn-Is), maior
o labio superior (sn-sto). Esse dado se confirma em
outro estudo feito com criangas®.

O filtro (sn-Is) apresentou relagdo estatistica-
mente relevante com o tamanho do labio supe-
rior (sn-sto), mas ndo influenciou diretamente no
tamanho do terco inferior da face (sn-gn). Tal fato
pode ter ocorrido em decorréncia da posicdo do
filtro (sn-Is) e do labio superior (sn-sto) ser mais
anteriorizada, o que nao altera o tamanho do terco
inferior (sn-gn).

Foi apresentada uma relagao regular entre labio
superior (sn-sto) e o terco inferior da face (sn-gn).
Em contrapartida, a relacao de terco inferior (sn-gn)
com labio inferior (sto-gn) foi bastante significante.
Isso indica que o fator determinante para o tamanho
do tergo inferior da face (sn-gn) é a altura do labio
inferior (sto-gn), ao invés do tamanho do labio supe-
rior (sn-sto).

No homem foi encontrada uma relagdo bem
maior do tamanho do filtro (sn-Is) com a distancia
do canto externo do olho com o cheilion (ex-ch) do
que na mulher. No restante das correlagbes, houve
semelhanca entre os sexos.

Algumas relagbes ja eram esperadas, como
por exemplo, a relagéo significante indicando que
quanto maior a distancia do canto externo do olho
direito e o cheilion do mesmo lado (ex-ch) maior
sera a distancia da mesma medida para o lado
esquerdo (ex-ch).

Uma pesquisa?’ que estabeleceu a média
de abertura de boca concluiu que nos homens
essa medida atingiu 45,13mm e nas mulheres foi
42,88mm, sendo, portanto, maior no sexo mascu-
lino. Visto que no presente estudo a média de
abertura de boca em homens foi 47,66mm e em
mulheres foi 42,75mm, nota-se que nao ha dife-
renca estatisticamente significante entre as etnias
quanto a essa medida.

No que se refere ao frénulo lingual, estudo?®
realizado indica que os sujeitos cujo frénulo havia
sido classificado como normal, tiveram como
percentual de medida de frénulo (abertura de boca
com a lingua na papila) acima de 60%. Por outro
lado, para os sujeitos cujo frénulo havia sido clas-
sificado como alterado, esse percentual foi menor
que 50%. No presente estudo, encontrou-se 21
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sujeitos (23,33%) com porcentagem abaixo de 60%
e 10 (11,11%) abaixo de 50%, o que sugere alguma
diferenca étnica entre as medidas do frénulo que
deve ser pesquisada em novos estudos.

Um ponto a ser discutido sobre a questao dos
frénulos linguais € que nenhum dos sujeitos da
amostra dessa pesquisa apresentou queixa ralacio-
nada a fonoaudiologia ou ao frénulo. Esse fato pode
ser explicado pela tendéncia dos descendentes
nipénicos apresentam articulagdo com amplitude
reduzida ou alguma formacao estrutural diferente,
devendo ser questao para futuras investigacoes.

Com relagédo ao terco superior da face (ir-g),
notou-se que essa estrutura nas nipobrasileiras
foi consideravelmente menor do que nas negras
e brancas. Sabe-se que a implantagdo do cabelo
influencia nessa medida e tal fato pode ser notado
visualmente nas nipobrasileiras, que parecem ter
a “testa” pequena. Com relagao aos lados da face
(ex-ch), levando em consideragao a analise estatis-
tica da parte dos nipobrasileiros, pode-se perceber
que o terco médio da face (g-sn) exerce grande
influéncia no tamanho dos lados da face (ex-ch).
Entao, visto que o terco médio da face (g-sn) das
nipobrasileiras é maior, ja se esperava que 0s
lados da face (ex-ch) delas fossem maiores quando
comparadas as outras duas etnias.

Um fato que deve ser levantado € que o presente
estudo relacionou as medidas das nipobrasileiras
com as medidas de mulheres negras e mulheres
brancas, sendo que as medidas orofaciais dessas
duas ultimas etnias foram provenientes da litera-
tura'. Portanto, novos estudos sobre medidas orofa-
ciais envolvendo um numero grande de sujeitos das
trés etnias devem ser desenvolvidos, bem como o
levantamento desses dados em homens.

Devido aos dados obtidos nessa amostra e as
comparagdes realizadas entre negras, brancas
€ nipobrasileiras, nota-se que quando avaliados,
cada individuo deve ser comparado considerando-
-se os dados relacionados a sua etnia.

Esta pesquisa traz colaboracao para a area da
fonoaudiologia visto que evidencia referéncias das
medidas orofaciais para nipobrasileiros, padrao
esse diferente dos brancos e negros avaliados no
Brasil.

CONCLUSAO

Na amostra estudada foi possivel verificar que
as médias das medidas foram sempre maiores nos
homens. Constatou-se que houve relagées signifi-
cantes entre algumas medidas orofaciais tanto nos
homens quanto nas mulheres. Por fim, observou-se
que houve diferenga estatisticamente significante
entre as estruturas das mulheres brancas, negras
€ nipobrasileiras.
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ABSTRACT

Purpose: to describe orofacial measurements in nipobrazilians individuals after pubertal growth and
to verify the differences among black, white and nipobrazilians women measures. Method: the sample
was composed by 90 Asian, Japanese and Japanese descendants, with no history of miscegenation,
both genders, from 20 to 50 years old, with no complaints, current or previous speech therapy in
orofacial mycology, not being orthodontic treated and with no cognitive impairment. The evaluated
measurements were: upper lip, lower lip, philtrum, upper face, middle face, lower face, sides of the
face, mouth aperture and maximum aperture of mouth with the tongue in the papilla. The instrument
used was a Jomarca digital caliper. The data were compared to black and white women findings from
the literature. Results: collected data showed homogeneity among the measurements; the values for
all measures were higher in men, with positive statistical relevance. The most significant differences
among black, white and nipobrazilians were: smaller nipobrazilian’s upper third and philtrum than
in black and white women. There was no statistically significant difference for the middle third.
Nipobrazilians upper lip was bigger than in white women and nipobrazilians lower lip was smaller than
in black woman. Face’s sides did not show statistical differences among ethnic groups. Conclusion:
in the studied sample it was possible to verify that the averages of the measurements were always
higher in men, there were significant associations among some orofacial measurements and there
was statistically significant difference among the structures of white, black and nipobrazilians women.

KEYWORDS: Face; Measures; Anthropometry; Ethnic Groups
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