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RESUMO

Objetivo: o presente trabalho tem como objetivo relatar um caso de pericia odontoldgica civil em que
foram empregadas e comparadas trés metodologias para valorar o dano estético odontoldgico associado
as perdas dentais. Relato de caso: tratou-se de uma pericia civil ajuizada para ressarcimento de danos,
realizada no Servico de Assessoramento Pericial da Faculdade de Odontologia de Piracicaba da
Universidade Estadual de Campinas/Brasil. O periciado estava num caminh&o que foi atingido por uma
pedra projetada em direcdo oposta a sua, pelo trabalho de um trator que se encontrava na beira do
acostamento cortando grama, sendo atingindo o vidro do veiculo e a face do periciado. Apds atendimento
no hospital local, nenhum outro tratamento foi realizado desde entdo. Foram empregados 3 métodos para
valoragéo do dano estético envolvendo perda dental: 1) dano estético dental, 2) escala de sete graus, e 3)
Andlise da Impressédo e do Impacto do Prejuizo Estético “AIPE”. Conclusdo: a utilizacdo de diferentes
formas para valorar o dano estético em casos que envolvem desdentados parciais com les@es cicatriciais
mostrou a importancia do perito odontélogo estar atualizado e ter conhecimento sobre as abordagens
existentes, realizar uma descricdo pormenorizada e padronizada das lesdes, bem como estar atento para
indicar uma visdo completa da pessoa portadora de dano estético a autoridade requisitante com a
utilizacao de metodologias adequadas para valorar esse tipo de dano.

PALAVRAS-CHAVE

Estética Dentéria. Dano moral. Traumatismos dentarios. Odontologia Legal. Responsabilidade civil.
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INTRODUCAO

A avaliagéo do dano
bucomaxilofacial € o estudo realizado por
um cirurgido-dentista sobre a alteracdo do
estado de salde ou sobre a alteracao da
integridade da cavidade bucal e dos dentes
de uma pessoa, em um determinado
momento, para que sirva de base a sua
reparacéo’.

A avaliacdo e reparacdo dos danos
corporais (materiais, morais e estéticos)
baseiam-se, em cada um dos estados
brasileiros, em tradi¢cdes jurisprudenciais e
doutrinarias diferentes. No Rio Grande do
Sul, o dano estético foi entendido pelo
Tribunal de Justica/RS como sendo um tipo
de dano valoravel isoladamente dos outros
dois tipos (material e moral), talvez levando
em conta a sumula 387 do Superior Tribunal
de Justica que aponta a possibilidade do
dano estético ser cumulado com dano
moral. Por outro lado, j& no Estado de Minas
Gerais, ao verificar-se as sentengcas e
acorddos do Tribunal de Justica/MG
disponiveis, o dano estético foi verificado
como um tipo de dano inserido nos danos
morais®*.

O dano estético é um dano
extrapatrimonial, sendo que o prejuizo
estético consiste em qualquer modificacdo
pejorativa tanto na expressdo estatica
guanto a dindmica, perceptivel por qualquer
um dos sentidos, afetando a imagem da
pessoa, ou seja, o0 individuo deve enfear
apés o evento traumatico. Constitui uma
dimensédo diversa do prejuizo fisioldgico
presente e ndo deve ser confundida com
este”.

O principal problema deste dano,

cuja existéncia se objetiva pelos sentidos,

principalmente pela visdo, reside na
guantificacdo e na afericio de sua
importancia e gravidade, porque a avaliacdo
do grau de deformidade adquirido depois de
um fato lesivo gerador de responsabilidade
civl é de apreciacdo subjetiva para o
lesado, para os que irdo valora-lo (médico
e/ou cirurgido-dentista) e para os que iréo
repara-lo (companhia de seguros e juiz),
existindo varios métodos para a valoracéo
do dano estético, sendo que abordaremos
trés deles a seguir®.

A valoracdo deste dano, em geral,
inicialmente é realizada com um relatério
pormenorizado de todas as deformidades
ou alteracdes que possam ser relevantes
para a valoracdo do prejuizo estético,
demonstrando a verdadeira natureza da
alteracdo estética, sua importancia e a
influéncia na  perda de atracéo,
considerando-se esses 0s critérios
empiricos descritivos’.

Alvaro Déria (1941)%, elaborou ha
mais de seis décadas um quadro para
avaliagdo do dano estético, envolvendo
perdas dentais, considerando 100% da
cavidade bucal. Considerou as seguintes
porcentagens por grupos de dentes,
respectivamente e por hemi-arcada: Incisivo
central, Incisivo lateral e canino: 6%;
Primeiro pré-molar: 5%; e Segundo pré-
molar: 2%, e molares 0%.

O método através da utilizagdo de
uma escala de graus para valoracdo do
dano estético valora de forma global todo o
dano estético descrito, tendo em conta seus
elementos de forma conjunta a lhe atribuir
um adjetivo ou nimero da escala. Existem
neste método sete graus de gravidade

crescente sendo: muito ligeiro (1/7), ligeiro
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(2/7), moderado (3/7), médio (4/7),
consideravel (5/7), importante (6/7) e por
fim, muito importante (7/7). Neste método
deve-se justificar o porqué de determinado
grau da escala, baseando-se nos critérios
empiricos descritivos ja citados acima’.

A ajuda orientada para a Analise da
Impressdo e do Impacto do Prejuizo
Estético (AIPE) utlliza uma sequéncia
simplificada de passos do processo
cognitivo, através da qual as pessoas criam
uma opinido graduada ou de intensidade do
prejuizo estético e conclui-se em uma
avaliacdo pessoal, qual o grau da
modificacdo pejorativa da imagem de uma
pessoa’.

Traduzido, adaptado culturalmente e
validado no Brasil, 0 método AIPE pode ser
utilizado por peritos para avaliagdo em
casos de valoracdo do dano estético em
Direito Civil. E composto por quatro quadros
que abordam o prejuizo através da analise
da impressdo, ap6s a categoria e
posteriormente o impacto do dano estético.
Esse método utiliza critérios psicométricos
ao invés de calculos matematicos para se
chegar ao resultado final da avaliaco.
Considera um encadeamento

anatomoclinico evolutivo das lesdes,
respectivamente do menor para o maior:
perceber, fixar, lembrar, causar resposta
emocional e ainda alterar a relagéo
interpessoal superficial ou profundamenteg.

Cumpre esclarecer, que ao utilizar o
método AIPE, criado originaimente na
Espanha e utilizado para quantificar o dano
corporal oriundo de acidentes, o avaliador
pode obter ao final da sua andlise um
maximo de 100 pontos, sendo 50 pontos

para o prejuizo estético e outros 50 pontos

Valoracdo do dano estético odontoldgico

para o funcional, posteriormente a
pontuacao final obtida é transformada em
valores monetarios de acordo com a
legislacdo espanhola (Lei n°35/2015).

Em todos o0s métodos para
quantificacdo do dano estético descritos
acima, o perito deve se manifestar no
relatorio sobre o aspecto da permanéncia
da sequela: a) se existe a possibilidade de
recuperacao, b) se pode agravar-se, c) se
melhora com prétese, d) se melhora com
correcao cirdrgica, e ainda e) se é possivel
sua correcao total>"

Considerando a relevancia do tema
para a odontologia legal, especialmente
pela escassa literatura especifica, o
presente trabalho em como objetivo relatar
um caso de pericia odontolégica civil em
que foram empregados e comparados trés
metodologias para valorar o dano estético

odontoldgico associado as perdas dentais.

RELATO DE CASO

O periciado do sexo masculino, 37
anos a época do acidente, representante
comercial, relatou que estava como
passageiro de um caminhdo que trafegava
numa estrada, quando avistou um trator, na
beira do acostamento. Ressaltou a
inexisténcia de protecdo ou sinalizacdo
naquela via. Repentinamente, uma pedra foi
projetada de encontro ao para-brisa do
veiculo em que ele se encontrava, atingindo
a sua boca. Foi acionado o resgate o qual o
levou ao hospital local, sendo realizados os
primeiros atendimentos, tendo sido lavrado
0 registro da ocorréncia.

Em seguida demandou na justica
seus direitos, buscando indenizacdo por

danos materiais, morais e também lucros
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cessantes em decorréncia do acidente,
requerendo um valor de 18 mil reais. Na
sequéncia do processo, foi solicitada uma
primeira

pericia odontologica para

esclarecer questbes técnicas, sendo
realizada 3 anos ap6és o inicio da acéo, no
ano de 2000 pelo SeAPe/FOP/Unicamp.
Passados dez anos dessa primeira
abordagem pericial, foi novamente solicitada
pelo juiz outra pericia, a segunda, visando
esclarecer alguns pontos ndo aclarados na

primeira.

Nesse sentido, uma abordagem
clinica padronizada em pericias
odontolegais civis, como a utilizada pelo
Servico de Assessoramento Pericial da
Faculdade de Odontologia de Piracicaba da
Universidade de Campinas
(SeAPe/FOP/Unicamp)™® pode ser uma
ferramenta importante para o perito. Divide-
se 0 exame em trés grandes partes e essas
nas suas partes subsequentes (Quadro 1).
Caso pericial submetido e aprovado pelo

CEP-FOP-UNICAMP, parecer n° 033/12.

Quadro 1: Protocolo para pericias odontolegais civis FOP/UNICAMP™.

1. Exame Geral (Defeitos fisicos, alteragdes ao caminhar, assimetrias).

2. Exame Extra-Bucal (sequéncia clinica):

2.1. Aspectos gerais (assimetrias, cicatrizes, defeitos, hemangiomas)

2.2. Abertura bucal

Fazer imagens frontal e laterais obrigatoriamente

2.3. Alteragc6es na musculatura (fratura de ossos da face)

2.4. ATMs

2.4.1. palpagdo externa com trés posigdes de abertura

2.4.2. palpacao intra-auricular com trés posi¢es de abertura

2.4.3. auscultagao trés posi¢des de abertura nos dois lados

2.5. Cadeias Ganglionares
2.6. Parestesia
2.7. Outras avaliagdes a critério do avaliador (alteracdes de fluxo salivar, alteragdo

do paladar, pesquisa de halitose e outros).

3. Exame Intra-Bucal (sequéncia clinica):

3.1 Exame Dental (Odontograma conforme legenda)

Fazer fotografias oclusais superiores e inferiores obrigatoriamente

3.2. Exame Periodontal (IPV, ISG e profundidade sondagem por sextantes)
3.3. Exame de mobilidade (manual ou com aparelho quando implantes)
3.4. Exame fundo de sulco

3.5. Exame das mucosas vestibulares

3.6. Exame dos Labios

3.7. Exame do palato

3.8. Exame do assoalho de boca

3.9. Exame da lingua

3.10. Exame da ocluséo (posi¢cdes e movimentos)

3.11. Exame da musculatura (intra-bucal)

3.12. Classificagcao de Angle

4. Solicitagdo de exames complementares ou laudos conforme necessidade
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No relato inicial, afirmou o periciado
que ndo frequentava regularmente o seu
dentista. Por trabalhar com vendas, relatou
muito constrangimento com a situacao,
levando a “méo na boca” quando estava em
publico. Considerou a aparéncia importante
para o seu relacionamento com as pessoas,
sentindo-se extremamente envergonhado

com sua cicatriz no labio superior (Figura 1).

Figura 1 — Viséo frontal do periciado, mostrando

cicatriz no labio superior.

Verificou-se no exame extrabucal:
auséncia assimetrias faciais relevantes.
Presenca de uma cicatriz localizada na
regido do filtro do labio, em forma de “V”,
com finos riscos levemente hipocrémicos,
aproximadamente 1,5cm apresentando-se
com sensibilidade a palpacdo. Inexistiam
evidéncias de desvio na abertura e
fechamento bucais. Evidéncia de estalido no
lado esquerdo quando em abertura maxima
no exame externo e, evidéncia de estalido
em ambos os lados em abertura maxima no
exame interno da articulagdo témporo-
mandibular (ATM). Inexistiam evidéncias de
crepitacdo ou estalido na auscultacdo das
articulacdes. Encontraram-se linfonodos
palpaveis na regido submandibular,

bilateralmente.

Valoracdo do dano estético odontoldgico

O periciado manifestou incémodo,
pois as vezes sentia dores e néo ficava a
vontade para comer em publico. Tinha medo
gque a comida pudesse extravasar pelo
espaco provocado pela perda dos dentes.
Destacou que o dente 24 também o
incomodava, pois ficou afiado, bem como a
presenca da cicatriz proxima a regido da
mucosa gengival do rebordo alveolar na
regido da papila incisiva coincidindo com a
insercdo do freio labial superior, que as
vezes provocava dor. Nao realizou nenhum
tratamento protético ou restaurador porque
ndo possuia condic¢des financeiras.

No exame intrabucal foi constatada
dentais

auséncia dos elementos

representados de acordo com a
nomenclatura da FDI: 12, 11, 21, 22, 23, 38,
36, 46, com cicatrizagdo O6ssea total dos
rebordos na regido das perdas; presenca de
perda oOssea nas regides de auséncia
dentais, sendo possivel observar ainda os
elementos dentais incisivos  centrais
inferiores escurecidos. Detectou-se a uma
razoavel condicao dos dentes
remanescentes sem mobilidade, com
retracdes e a presenca de queloide (cicatriz)
no labio superior e rebordo na regido
anterossuperior, com aproximadamente
1,5cm, resultado da cicatrizacdo das lesfes
produzidas pelo acidente.

Apurou-se também que além dos
cinco dentes superiores anteriores perdidos
em decorréncia do acidente (dentes 11, 12,
21, 22 e 23), o dente 32 estava fraturado,
assim como o dente 24 fundamento que
permitiu vincular o dano odontol6gico ao
trauma descrito estabelecendo o0 nexo
causal (Figura 2). Por fim, a condicéo

periodontal mostrou-se ruim, com presenca
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de sangramento gengival generalizado,
placa bacteriana nos dois arcos dentais,
com abundancia de calculo dental

principalmente na bateria labial inferior.

Figura 2 — Visdo frontal dos arcos dentais, onde

€ possivel observar os elementos dentais

faltantes da maxila.
Aplicacdo das metodologias para
avaliacdo do prejuizo estético:

Foram empregados o0s seguintes
meétodos para valoragdo do dano estético no
sistema estomatognético, tendo como base
0 protocolo de exame pericial do SeAPe,
FOP-Unicamp/SP: 1) Dano Estético Dental?;
2) Escala de sete graus7, e 3) Analise da
Impressdo e do Impacto do Prejuizo
Estético (AIPE)®.

1. Método do Dano Estético Dental®

No caso analisado encontrou-se:
incisivos centrais superiores 6%, Incisivos
laterais superiores 6% e caninos superiores

6%, totalizando 30% de dano estético.

2. Método da escala de sete graus’

Por esse método ambas sequelas
(faciais e dentais), numa perspectiva
estatica e dindmica, envolvendo uma

avaliacdo personalizada da imagem em

relagdo a si proprio e perante 0s outros,
foram fixadas no grau 5 (consideravel),
numa escala de sete graus de gravidade
crescente, considerando a situacdo no dia
da pericia, estando o periciando sem
prétese dental. Foi levado em consideracao
a cicatriz localizada na regido supra labial,
bem como as perdas dentais superiores
anteriores referidas na descricdo. Caso o
periciando substitua os dentes perdidos por
prétese pode chegar, por esse método, no

maximo ao grau 2/7 (ligeiro).

3. Método da Andlise da Impresséo

e do Impacto do Prejuizo Estético

(AIPE)°

Usando os quatro quadros que

compdem essa abordagem, encontrou-se
um prejuizo com as seguintes
caracteristicas psicométricas na impressao:
se vé claramente, se fixa o olhar,
protagoniza a lembranca do periciado (serve
para descrevé-lo), e ndo provoca resposta
emocional ao avaliador, bem como né&o
altera a relacéo interpessoal, sendo, o dano,
categorizado como médio. Apds, o resultado
do valor do impacto aponta um patamar
muito intenso, obtendo ao final 18 pontosg.
Considerou-se possivel e declinou-se no
laudo pericial que o periciando pode ser
reabilitado futuramente com préteses
dentais em ambas arcadas, sendo que
nessa situacao fica a critério do juiz o ajuste

na pontuacéo final.

DISCUSSAO

Ao serem descritas as lesBes
encontradas no exame pericial, deve-se
considerar o fato que determinadas
traduzir

linguagens podem nao

RBOL 2016; 3(1):84-94 89



adequadamente a realidade da modificagédo
pejorativa, por exemplo: a descricdo de uma
cicatriz pequena pode, na dependéncia das
palavras utilizadas, parecer muito maior ao
leitor. Por outro lado, a descricdo
pormenorizada e detalhada sugere uma
tendéncia cumulativa®’.

Doutrinariamente quando as lesfes
néo evoluem para cura (restituigdo completa
da lesdo), elas apresentam consolidadas,
com sequelas, entdo valoram-se os danos
permanentes, estando o dano estético
inserido nessa classificagdo, juntamente
com o déficit funcional permanente,
repercussdo das sequelas na atividade
profissional, e a repercussdo das sequelas
nas atividades desportivas e de lazer e
sexual®.

Prejuizo  estético €& qualquer
alteracdo ao patriménio corporal que venha
a perturbar a harmonia (do grego sthesis) ou
simetria corporal. Refere-se ao patrimonio
biologico estético que tinha o individuo
antes de sofrer o dano em relagdo a
harmonia corporal, capacidade de relagéo e
atracdo, autoestima, etc. Corresponde a
repercussao das sequelas, numa
perspectiva estatica e dinamica, envolvendo
uma avaliacdo personalizada da afetacao
da imagem da vitima quer em relacéo a si
proprio, quer perante os outros’.

A valorac@o do dano estético deve
ser definida através de critérios que
estimem, de uma forma evidente e facil de
comunicar aos tribunais e autoridades, o
efeito que essa alteragdo do aspecto
exterior provoca na pessoa lesionada e de
como os outros o0 veem™.

No caso estudado, em relacdo os

possiveis riscos e resultados do tratamento,

Valoracdo do dano estético odontoldgico

bem como a permanéncia da sequela,
verificou-se que o periciado melhoraria com
prétese e correcao cirlrgica, sendo possivel
a reabilitacdo oral do periciado com
préoteses fixas ou removiveis™ incluindo a
utiizacdo de implantes osteointegrados,
bem como microcirurgia plastica para
melhorar a cicatriz no labio superior.

No momento de valorar a gravidade
do dano/prejuizo estético, deve levar-se em
conta que a beleza e a fealdade ou feiura,
manifestada no caso ora em estudo pela
lesdo cicatricial no labio e pelas auséncias
de dentes, s&o valores eminentemente
subjetivos, ainda que seja inegavel que
existem pautas socioculturais que definem a
cada tempo e a cada lugar o que é belo e o
que é feio. Por outro lado, ha que proceder
a fixacdo dos parametros de valoracao
(superficie afetada, localizagéo,
perceptibilidade, exterioriza¢éo), levando em
conta também as circunstancias pessoais
da vitima'. A quantificacdo do prejuizo
estético é muito complexa e sem duavida,
subjetiva, sendo que o método AIPE
contribui para torna-la objetivévels.

A valoracdo do dano estético com
uma escala de sete graus de gravidade
crescente, proposta originalmente por
Thierry e Nicourt (1981), apresenta as
vantagens que é uma forma singela de
mostrar importancia ou gravidade da perda
de atracdo do lesionado, favorecendo a
homogeneizacdo dos termos utilizados
pelos peritos, e permitindo a coincidéncia de
resultados entre esses e 0s assistentes
técnicos das partes™. Porém, apresenta o
inconveniente que ndo poder usar
exclusivamente este método, sem a

utilizacdo de pardmetros ou critérios de
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referéncia e estd influenciado pela
subjetividade e falta de rigor do perito®”.

No caso estudado, além de uma
descricdo pormenorizada, foi possivel
constatar que um dos métodos (dano
estético dental) ndo considera os danos a
outros tecidos do aparelho estomatognatico
e expressa seus resultados apenas em
porcentagem, o0 que, dependendo da
extensdo do dano, pode prejudicar a
avaliacdo deixando importantes estruturas
sem serem valoradas. Nessa abordagem,
digno de registro o fato de ndo considerar
danos estéticos oriundos dos dentes
molares, estes ndo recebem nenhuma
porcentagem pela tabela proposta por
Alvaro Déria (1941)%,

Embora se esteja frente a uma
avaliacdo subjetiva, o uso do método
espanhol AIPE validado no Brasil® mostrou
critérios e parametros, ndo exatamente
objetivos (a interpretacao pessoal
psicométrica ndo permite essa objetividade),
mas objetivaveis para avaliar a impresséo e
0 impacto da lesdo estética. Essa
metodologia propde perguntas ao avaliador
contidas nos quadros existentes, onde, ao
respondé-las sequencialmente sendo a
primeira sobre a impressédo do prejuizo, se
obtém a categoria do dano estético. Digno
de registro que as perguntas existentes
permitem que os envolvidos com 0 processo
possam também entender a avaliagdo e
eventualmente discuti-la. Assim como o
método qualitativo empirico descritivo o
AIPE considera ndo sé o elemento dental,
mas o sistema estomatognatico e o
individuo como um todo. No entanto, o
método AIPE foi criado para valoracdo

especifica do dano estético, num cenéario em

gue os outros danos ja foram quantificados,
ou seja, tem a desvantagem de né&o
considerar outros tipos de dano.

No Brasil, o atual Cddigo de
Processo Civil brasileiro impde aos peritos
que constem nos laudos, de acordo com o
Art. 473, alguns aspectos, dentre eles
consta no inciso lll, a indicagdo do método
utilizado, esclarecendo-o e demonstrando
ser predominantemente aceito pelos
especialistas da area do conhecimento da
qual se originou'. Para o cumprimento
desta tarefa, o0s peritos e assistentes
técnicos necessitam de pardmetros que
orientem a categorizar o dano estético,
objetivando a subjetiva abordagem desse
prejuizo. Este estudo foi ao encontro desta
necessidade, oportunizando cientificamente
a comparacdo de algumas possiveis
abordagens disponiveis na literatura.

Uma dificuldade que permeia

corporais™®™®,

guantificacdo de danos
incluido o dano estético, é o fato de muitas
tabelas, quadros e escalas existentes nas
diversas metodologias para valoragdo néo
terem sido validadas trans-culturalmente®. A
verificagdo de como esta disciplinada a
liquidacao do dano estético dos dispositivos
legais de cada pais é fundamental, e ainda,
se existe alguma divisdo entre dano
fisiologico e estético, visando n&o incorrer
em dupla quantificacdo. Diferentemente do
Brasil®, na Espanha essa questdo se
apresenta dividida nas investigacbes, ou
seja, pela Lei n°35/2015 o dano estético é
avaliado

independente do prejuizo

fisiologico existente na vitima, bem como de
eventual dano material®®.
Verifica-se que os resultados

obtidos com a valoragdo de danos estéticos
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em Odontologia pelos trés métodos nao sao
possiveis de serem comparados entre si,
pois utilizam critérios diferentes e mostram
resultados especificos. Também a escassa
literatura indexada nao disponibiliza estudos
que métodos

compararam para

guantificacdo de danos estéticos. Portanto,

Valoracdo do dano estético odontoldgico

cabe ao perito conhece-los individualmente
e analisar qual o melhor frente ao caso que
estiver avaliando.

A Tabela 1 apresenta os resultados
cada

e algumas caracteristicas de

abordagem utilizada.

Tabela 1: Comparativo entre os resultados dos trés métodos de valoragdo do dano.

Anédlise da
Métodos Impressao e do
de valoragéo do dano Escala de sete Dano Estético Impacto do
estético graus’ Dental® Prejuizo
testados no estudo: Estético
(AIPE/Brasil)°
Resultado I Médio
da Consg? ravel 30% de perda 417
valoragéo 18 pontos
Thierry & )
Nicourt, (1981) Alvaro Déria
Autores (ano) apud Criado del (1941). Fernandes et al. (2016).
Rio (2010).
Con5|deradcéirtl;>isem orgéos Sim sim Sim
Considera dano em outros
tecidos do aparelho Sim N&o Sim
estomatognatico
Sim, 1 tabela
Talgilzslj:;rcoaslas, Sim, escala de 1 sendo cada Sim, 4 quadros uti_Iizados em
orientativos a 7 graus dente com uma Sequencia
porcentagem
Enquadramento Responder as pe_rguAntas do
num dos 7 graus Enquadramento quadro 1, apos _d_lspo-las no
disponiveis na dos d_entes qua_dro 2 verificando a _
escala envolwdo_s na categoria encorltrada. A seguir
Etapas do método (devendo respectiva enquadrar a lesdo no qua_dro 3,
considerar os porcentagem e encontrando a respectiva
critérios apoés, somam-se pontuagéo.
empiricos todas as O quadro 4_((_:o~mplen_1entar)
descritivos) porcentagens. ajuda na definicdo do impacto
) no quadro 3
CONCLUSAO abordagens existentes, realizar uma

Por fim, a utilizacdo de diferentes
formas para valorar o dano estético em
casos que envolvem desdentados parciais
com lesBes cicatriciais mostrou a
importancia do perito odontélogo estar

atualizado e ter conhecimento sobre as

descricdo pormenorizada e padronizada das
lesBes, bem como estar atento para indicar
uma visdo completa da pessoa portadora de
dano estético a autoridade requisitante com
a utlizacdo de metodologias adequadas

para valorar esse tipo de dano.
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Fernandes MM, Bouchardet FCH, Delwig F, Tinoco RLR, Daruge Junior E, Oliveira RN

ABSTRACT

Obijective: the aim of this paper is to present a case of civil expert examination in dentistry area, in which
three methods were applied and compared for valuing aesthetic damage associated to tooth loss. Case
report: the case involved a civil expert examination requested for damage compensation, held at the
Advisory Expert Service of the Piracicaba Dental School, State University of Campinas/Brazil. The
examined patient was wounded on the face when he was in a truck that was hit on the glass by a rock,
projected from the opposite direction, by a tractor on the roadside, cutting grass. After care at the local
hospital, no treatment was carried out. Three methods were used to evaluate the aesthetic damage
involving the tooth loss: 1) dental aesthetic damage, 2) seven degrees scale, and 3) Aesthetic Perception
of Injury Analysis or “AIPE”. Conclusion: the use of different ways to value the aesthetic damage in cases
involving partial edentulous individuals, with cicatricial lesions showed the importance of the dental expert
on being updated and having knowledge on existing approaches, on performing detailed and standardized
description of the lesions, as well as on being alert to provide a complete vision of the aesthetically
damaged person to the requesting authority, using adequate methodologies to evaluate the injury.

KEYWORDS

Dental Esthetics, Moral damage, Tooth Injuries, Forensic dentistry. Damage liability.
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