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RESUMO 

O objetivo neste estudo foi avaliar a percepção e a aceitabilidade da 

diferença de cor entre restaurações odontológicas estéticas por cirurgiões-dentistas 

e pacientes e, sua correlação numérica com dados de alteração de cor medidas em 

laboratório. Para tanto, cirurgiões-dentistas e pacientes da Faculdade de 

Odontologia de Piracicaba foram recrutados a fim de selecionar 20 voluntários que 

passassem pelo teste de Ishihara para perceptibilidade de cor, sendo 10 cirurgiões-

dentistas e 10 pacientes. Posteriormente, diferentes combinações de restaurações 

cerâmicas advindas de escalas Vita 3D Master (Vita) foram montadas e utilizadas 

para a análise de perceptibilidade e aceitabilidade da diferença de cor. Os 

voluntários selecionados para participar deste estudo foram entrevistados para 

verificar a existência de diferença de cor entre as restaurações apresentadas 

(perceptibilidade) e se esta era considerada aceitável clinicamente (aceitabilidade). 

As diferenças de cor entre as restaurações utilizadas no estudo foram 

numericamente medidas por espectrofotometria (Vita EasyShade, Vita) sob 

iluminação padrão D65 e, calculadas por meio da fórmula CIEDE2000 (E00). A 

correlação entre os dados numéricos de alteração de cor e a perceptibilidade e a 

aceitabilidade de diferença de cor pelos pacientes foram analisadas por regressão 

logística. De acordo com a ISO 7491, a alteração de cor pode ser percebida de 

forma similar por pacientes e cirurgiões-dentistas, sendo essa a partir de E00=2,27 

e E00= 2,29, respectivamente. Entretanto, a alteração de cor aceitada pelos 

pacientes foi até E00=2,83, enquanto que pelos cirurgiões-dentistas apenas até 

E00=2,41. Dessa forma, foi possível concluir que existe diferença entre a 

perceptibilidade e a aceitabilidade da diferença de cor. Entretanto, apesar da 

perceptibilidade da diferença de cor entre pacientes e cirurgiões-dentistas ser a 

mesma, cirurgiões-dentistas tendem a aceitar menos essas diferenças de cor do que 

os pacientes.  

Palavras chaves: Cor. Estética dentária. Espectrofotometria. 

  



  

ABSTRACT 

The aim of this study was to evaluate perceptibility and acceptability 

thresholds of color difference on esthetic dental restorations by dentists and patients, 

and its numerical correlation with color difference data measured in the laboratory.  

Thus, dentists and patients were recruited from the Piracicaba Dental School in order 

to select 20 volunteers who passed the Ishihara test for color perceptibility, 10 

dentists and 10 patients. Then, different combinations of ceramic restorations from 

the Vita 3D Master shade guide (Vita) were assembled and used for the perceptibility 

and acceptability analyses. The volunteers that were selected to participate in this 

study were interviewed to verify the existence of color difference between the 

presented restorations (perceptibility) and whether it was considered clinically 

acceptable (acceptability). The color differences between the restorations used in the 

study were numerically measured by spectrophotometry (Vita EasyShade, Vita) 

under D65 standard illuminant and calculated using the CIEDE2000 formula (E00). 

The correlation between numeric data of color difference and the perceptibility and 

acceptability thresholds by dentists was analyzed by logistic regression. According to 

ISO 7491, the color difference was similarly perceived by the dentists and the 

patients, starting at E00= 2.27 and E00= 2.29, respectively. However, these color 

differences were considered acceptable up to a E00=2.83 by the patients, but only 

accepted up to E00=2.41 by the dentists. Thus, it was possible to conclude that 

despite the similar perceptibility of color differences by the dentists and the patients, 

the dentists tend to have less acceptability of these color differences in comparison 

to the patients. 

Key words: Color. Dental esthetic. Spectrophotometry. 
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1 INTRODUÇÃO 

Colorimetria é a ciência que envolve a quantificação e a investigação 

física do fenômeno de percepção das cores. A percepção das cores é um processo 

psico-visual, no qual a cor é percebida pelos olhos e interpretada pelo cérebro. Por 

esse motivo, muitas vezes os dados numéricos encontrados em análises 

instrumentais de colorimetria nem sempre são de fato percebidos pelo olho e/ou pelo 

cérebro humano (Hofer et al., 2005).  

A retina do olho humano possui três tipos de células sensíveis à cor. 

Essas células são denominadas cones. Os cones podem ser sensíveis a diferentes 

comprimentos de ondas: os longos, como o comprimento de onda dentro do 

espectro vermelho visível, os médios, como o comprimento de onda dentro do 

espectro verde visível, e os curtos, como o comprimento de onda dentro do espectro 

azul visível. Por esse motivo, muitas vezes os cones são denominados como 

vermelho, verde ou azul, de acordo com o espectro visível da cor ao qual ele é 

sensível (Hofer et al., 2005).  

Por outro lado, após a sensibilização dos cones, a interpretação da cor 

pelo cérebro é muito subjetiva. Em 2005, neurocientistas da Universidade de 

Rochester descobriram que o número de cones presentes na retina humana é 

altamente variável; entretanto, as pessoas conseguem perceber as cores de forma 

similar (Hofer et al., 2005). Assim, em virtude da subjetividade de classificação das 

cores pela percepção visual, é preconizada a utilização de espectrofotômetros para 

avaliar e mensurar numericamente as diferenças de cor em estudos científicos 

(Johnston, 2009; Chu et al., 2010; AlSaleh et al., 2012; Gómez-Polo et al., 2014).  

A espectrofotometria processa os dados de reflexão da luz por meio de 

parâmetros de cor. O espaço de cor L*a*b*, também conhecido como CIELab, utiliza 

os parâmetros L*, a* e b*. Nesse espaço, L* indica luminosidade (valor) e os 

parâmetros a* e b*, croma ou saturação de acordo com os diferentes matizes. No 

parâmetro a* é mensurada a saturação dentro do matiz verde e vermelho, enquanto 

no parâmetro b*, a saturação dentro do matiz azul-amarelo (CIE, 1986). 
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Até 2004, a Commission Internationale de l ́Eclairage, preconizava a 

utilização da fórmula CIELab para calcular a alteração de cor entre dois objetos com 

base nas variações entre os diferentes parâmetros (L*, a* e b*) (CIE, 1986). Com 

base nessa fórmula, Ruyter et al. (1987), correlacionou valores numéricos de acordo 

com a perceptibilidade e aceitabilidade de alteração de cor entre restaurações 

dentárias. Nesse estudo foi observado que mesmo havendo alteração de cor, uma 

alteração de cor até 3,3 era aceitável clinicamente.  

Em 2000, Sharma et al. demonstraram matematicamente a necessidade 

da alteração da fórmula inicialmente proposta em 1986. A padronização foi corrigida 

pela Commission Internationale de l ́Eclairage em 2001 (CIE, 2004). Entretanto, 

apesar da alta divulgação da fórmula e cobrança de sua utilização por parte de 

revisores científicos de grandes periódicos, ainda existe a carência de estudos 

básicos que evidenciem e divulguem a utilização da nova fórmula CIEDE2000 e sua 

correlação com dados de acuidade visual.  

Desde a determinação da nova fórmula de análise de alteração de cor 

(CIEDE2000) em 2004, novos estudos avaliando a correlação da nova fórmula e a 

perceptibilidade e aceitabilidade em relação à acuidade visual humana ainda não 

foram realizados. Por esse motivo, erroneamente, muitos estudos atuais ainda 

utilizam correlações relacionadas à fórmula antiga (CIE, 1986) para comparar a 

perceptibilidade e/ou aceitabilidade de resultados de cor encontrados 

numericamente por meio da nova fórmula CIEDE2000.  
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2 REVISÃO DA LITERATURA 

A valorização da estética está na percepção da beleza que é uma 

experiência com a sensação de elementos que agradam ao espectador, sendo essa, 

individual e subjetiva, modalizada pela época, e dependente de cultura, educação e 

classe social. Na Odontologia, a cor é um dos principais, senão o principal fator 

influente no quesito de estética em restaurações de dentes anteriores (Oliveira, 

2018).  

2.1 Percepção da Cor 

A interpretação de cor é algo muito subjetivo que pode variar de pessoa 

para pessoa. Entretanto, a percepção visual se dá pelo modo como um objeto reflete 

ou emite luz. A luz é uma radiação eletromagnética que quando incide na retina do 

olho humano, células fotorreceptoras possibilitam a identificação da cor de acordo 

com o comprimento de onda daquela radiação. A luz visível varia de 400 nm até 750 

nm. Os comprimentos de onda entre 400 nm e 495 nm, ou longos, são identificados 

como luz azul, entre 495nm e 590nm, ou médios, como luz verde, e entre 590nm e 

750nm, ou longos, como luz vermelha. De modo geral, a percepção de cor pela 

retina é um processo altamente dependente da sensibilidade dos cones e 

bastonetes, células fotorreceptoras, e a resposta do sistema nervoso central. A 

deficiência nessa sensibilidade é a causa do daltonismo, que por consequência afeta 

a percepção de algumas ou todas as cores. (Hofer et al., 2005; Johnston, 2009; 

Oliveira, 2018) 

Para que haja a percepção da cor três elementos devem estar presentes: 

iluminação, objeto e observador.  

2.1.1 Iluminação  

A fonte de luz branca abrange todas as cores nos diferentes 

comprimentos de onda dentro do espectro visível. Quando a luz atinge um objeto, 

ela pode ser refletida, absorvida ou transmitida. Dessa forma, quando a luz branca 

atinge um objeto e o olho humano percebe a cor vermelha, por exemplo, isso 
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significa que o comprimento de onda vermelho foi refletido para o olho do 

observador, enquanto os demais comprimentos de ondas foram absorvidos ou 

transmitidos pelo objeto. Em alguns casos, observando-se um mesmo objeto em 

diferentes iluminações, a percepção de cor desse objeto pode ser diferente. Esse 

fenômeno é chamado de metamerismo. O que ocorre é que com a exposição do 

mesmo objeto à diferentes iluminações, por exemplo, luz branca e luz amarela, 

diferentes comprimentos de ondas estão incidindo no objeto, consequentemente, 

diferentes comprimentos de ondas estão sendo refletidos, absorvidos ou 

transmitidos, afetando a percepção de cor daquele objeto. (Hofer et al., 2005, 

Oliveira, 2018) 

2.1.2 Objeto  

O objeto é a barreira física que reflete, transmite ou absorve a luz 

incidente. A reflexão da luz ocorre quando há mudança de direção original da luz 

incidente. Esse fenômeno possibilita que a luz retorne para o olho do observador, 

sendo assim, responsável pela percepção da cor daquele objeto. A transmissão da 

luz ocorre quando a luz incidente atravessa o objeto. A transmissão da luz é possível 

por causa da translucidez do objeto. Objetos transparentes possibilitam a passagem 

total da luz, enquanto objetos translúcidos, a passagem parcial da luz, e objetos 

opacos não possibilitam a passagem de luz. Obviamente, toda luz incidente que não 

foi transmitida ou refletida é absorvida. De maneira geral a reflexão e absorção 

ocorrem de forma inversa em relação as cores complementares, ou seja, objetos 

amarelos, refletem os comprimentos de ondas amarelos, e absorvem os 

comprimentos de ondas azuis. Objetos azuis, refletem os comprimentos de ondas 

azuis, e absorvem os comprimentos de ondas amarelos. Cores complementares são 

aqueles que, dentro do circulo cromático, estão posicionadas em extremidades 

opostas (Oliveira, 2018). No tópico Sistema CIELAB maiores detalhes serão dados 

sobre cores complementares. 
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2.1.3 Observador  

Quando a luz é refletida por um objeto para o olho do observador, essa 

luz atravessa a córnea, chegando na retina do olho humano, aonde as células 

fotorreceptoras (cones e bastonetes) transformam as ondas luminosas em impulsos 

eletroquímicos que são enviados através do nervo óptico para o sistema nervoso 

central, dando-se então a percepção daquela cor (Hofer et al., 2005, Johnston, 2009; 

Oliveira, 2018). 

Além do tipo de iluminação que pode causar o fenômeno de 

metamerismo, outros fatores também podem influenciar na percepção da cor pelo 

olho humano. A intensidade da luz, por exemplo, também pode influenciar na 

percepção de cor. Tanto a baixa quanto a intensa intensidade da fonte de luz pode 

afetar na percepção da cor em virtude da fadiga ocular. A fadiga ocular é causada 

pelo excesso de estimulo das células fotorreceptoras. Diferente do que imaginamos, 

o estimulo das células não são apenas em uma cor ou um comprimento de onda, o 

que ocorre é que os cones mais sensíveis a determinados comprimentos de onda 

são ativados primeiro ao serem expostos a estes comprimentos de onda. Entretanto, 

essa sensibilidade pode diminuir com o estimulo excessivo. Consequentemente, 

outras células fotorreceptoras acabam sendo sensibilizadas por esses comprimentos 

de ondas, e a interpretação daquele comprimento onda se dá de forma diferente 

(Oliveira, 2018). 

Além da intensidade da fonte de luz, a visualização da mesma cor por um 

longo período de tempo também causar a fadiga ocular. Dessa maneira, os cones 

específicos estimulados por um longo período de tempo ficam fadigados, e então, 

outras células que não estão exaustadas são ativadas também causando uma 

incorreta percepção da cor (Oliveira, 2018). 

2.2 Cor 

A cor pode ser caracterizada de acordo com três propriedades: matiz, 

croma e valor. O matiz nos permite classificar a cor e distingui-las, utilizando termos 

como azul, vermelho, amarelo, verde. É definido como a percepção visual dos 

comprimentos de onda capazes de sensibilizar o olho humano (espectro visível). As 
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cores primárias são as cores puras que não podem se dissociar em outras cores, 

são elas, o azul, o amarelo e o vermelho. Ao misturar as cores primárias, outras 

cores são formadas, as cores secundárias. Por fim, a união de cores primárias e 

cores secundárias formam ainda as cores terciárias, como por exemplo, a mistura do 

azul (cor primária) com o roxo (cor secundária formada pela mistura do azul com 

vermelho) gera a percepção da cor azul-arroxeada. O croma é definido como 

quantidade de pigmentos, ou seja, a saturação ou intensidade da cor. Enquanto, o 

valor é o termo utilizado para definir a quantidade de luz que é refletida na cor, 

caracterizando a cor com tons mais claros ou mais escuros (Oliveira, 2018).  

2.3 Medição da cor  

Existem vários métodos para medição da cor. Na odontologia, a análise 

visual é a mais utilizada. Os métodos para se medir a cor podem ser classificados 

como subjetivos, como a análise visual utilizando-se escalas de cor, por exemplo, ou 

objetivos, por meio de equipamentos como o espectrofotômetro, o colorímetro, as 

câmeras digitais e sistemas de imagens (Johnston, 2009; Chu et al., 2010). 

2.3.1 Escala de cor 

A análise visual para a seleção de cor em Odontologia se baseia na 

comparação visual entre o objeto (dente ou amostra, por exemplo) com uma escala 

de cor padronizada. A escala de cor VITA Clássica, por exemplo, é um guia de cores 

organizado de acordo com matiz e croma. O matiz é representado na escala com as 

letras, na qual, A indica marrom avermelhado, B, amarelo avermelhado, C, 

acinzentado e D, avermelhado; seguidas de números 1, 2, 3 e 4 que indicam o 

croma ou saturação do matiz, ou seja, quanto maior o número, maior será o grau de 

saturação daquela cor (Chu et al., 2010; Oliveira, 2018).  

A escala VITA 3D Master é um guia de cores organizado de acordo com o 

valor, croma e matiz. A determinação da cor por meio dessa escala de cor é 

realizada em três etapas. Na primeira etapa, o valor é selecionado de acordo com 

valores de 1 a 5 afim de se determinador em que grupo de valor aquela cor mais se 

assemelha de acordo com o grau de valor ou luminosidade, ou seja, quanto claro ou 
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escura é aquela cor. Na segunda etapa, dentro do grupo de valor selecionado, o 

croma será agora selecionado utilizando-se a palheta de cores “M” ou médio para a 

determinação da intensidade da cor de 1 a 3. Na terceira e última etapa, o matiz é 

selecionado verificando-se o tom da cor, médio (M) ou mais avermelhada (R) ou 

mais amarelada (L) (Chu et al., 2010; Oliveira, 2018). 

2.3.2 Espectrofotômetro  

O espectrômetro está entre os equipamentos mais úteis e precisos para a 

medição de cor na Odontologia. Essa medição se dá pela incidência de um feixe de 

luz em um objeto (dente ou amostra, por exemplo) e processamento da luz refletida 

por esse objeto no qual é calculado numericamente valores referentes ao grau de 

luminosidade, grau de amarelo-azul e grau vermelho-verde da luz refletida de volta 

para o equipamento. Em comparação com a técnica subjetiva como a análise visual 

por meio de escalas de cor, o equipamento oferece maior precisão na determinação 

da cor (Johnston, 2009; Chu et al., 2010; Oliveira, 2018). 

2.3.3 Colorímetro  

O colorímetro é um equipamento que identifica a cor da mesma maneira 

que olho humano, pois calcula a luz que é refletida pelo objeto de volta para o 

colorímetro utilizando três sensores com a mesma percepção que o olho humano, 

correspondendo ao espectro de luz visível vermelho, verde e azul. Por esse motivo, 

o colorímetro é menos preciso que o espectrofotômetro, de forma que não fornece 

dados numéricos reais da cor do objeto, mas fornece dados numéricos da cor de 

acordo com a percepção do olho humano (Johnston, 2009; Chu et al., 2010; Oliveira, 

2018). 

2.3.4 Câmera digital e sistemas de imagens  

De forma similar aos espectrofotômetros e colorímetros, a criação de 

imagens coloridas através de câmeras digitais é conseguida por meio da obtenção 

de informações quanto ao grau de azul, vermelho e verde da luz refletida pelo 

objeto(s) fotografado(s) para o sensor da câmera digital. Esse sistema também é 
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conhecido como modelo de cores RGB (do inglês, red, green and blue, em 

português, vermelho, verde e azul). Dessa forma, a imagem produzida pode ser 

confiável para determinar a cor do(s) objeto(s) fotografados através da utilização de 

protocolos de calibração apropriados (Chu et al., 2010; Oliveira, 2018). 

Os sistemas de imagens possibilitam a comparação da cor em imagens 

digitais de alta resolução com um banco de dados de diferentes cores, de forma 

semelhante aos equipamentos de aferição de cor como o colorímetro e 

espectrômetro. Um exemplo de sistema de imagens com aplicação na Odontologia é 

o software ClearMatch (Clarity Dental, Salt Lake City, UT, Estados Unidos) (Chu et 

al., 2010; Oliveira, 2018). Entretanto, os espectrofotômetros ainda são considerados 

como o padrão ouro para medição de cor em Odontologia e demais áreas (Johnston, 

2009; Gómez-Polo et al., 2014). 

2.4 Sistema CIELab 

A classificação das cores é subjetiva, sendo descrita pela percepção 

visual e por expressões verbais que impossibilitam a determinação exata da cor ou 

comparação entre diferentes cores (Oliveira, 2018). Por esse motivo, é preconizado 

a utilização de espectrofotômetros para analisar e mensurar numericamente as 

diferenças de cor em estudos científicos, por exemplo (Johnston, 2009; Gómez-Polo 

et al., 2014). Como explicado anteriormente, o espectrofotômetro e o colorímetro 

classificam numericamente as cores (Johnston, 2009; Chu et al., 2010; Oliveira, 

2018).  Essa classificação é dada de acordo com os padrões internacionais da 

Comission Internacionale de L'clairage (CIE) que correlacionou quantitativamente os 

comprimentos de onda eletromagnéticos com a cor percebida dentro do espectro 

visível (CIE, 1986).  

Como mencionado anteriormente, o olho humano possui três tipos de 

células fotorreceptoras com diferentes sensibilidades espectrais para o vermelho, o 

verde e o azul (outras cores são vistas como uma mistura dessas cores primárias) 

(Oliveira, 2018), o espaço de cor é representado pelas coordenadas de cor L*, a* e 

b*, também conhecido como espaço ou sistema CIELab. As coordenadas a* e b* 

possibilitam a determinação do matiz e do croma da cor, enquanto a coordenada L*, 
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o valor. Na coordenada a* é mensurada a saturação (croma) dentro dos matizes 

verde e vermelho. Na coordenada b* é mensurada a saturação (croma) dentro dos 

matizes azul e amarelo. As medidas positivas e negativas para cada coordenada (a* 

e b*) indicam sua cromaticidade dentro dos diferentes matizes, onde, + a* = 

vermelho, −a* = verde; + b* = amarelo, −b* = azul; e + L* = branco e −L* = preto 

(CIE, 1986).  

A fórmula CIELAB de 1986 (ΔEab), descrita abaixo, costumava ser a 

fórmula mais utilizada em pesquisas odontológicas para o cálculo de alteração de 

cor entre dois objetos, dentes ou amostras (CIE, 1986). 

∆Eab = [ΔL2 + Δa2 + Δb2]0.5 

Entretanto em 2000, Sharma et al. (2005) demonstrou matematicamente 

a necessidade de modificação dessa fórmula.  Em 2001, a Commission 

Internationale de l ́Eclairage (CIE, 2001) determinou a utilização da nova fórmula 

CIEDE2000 (∆E00): 

∆E00 = [(∆L/kL.SL)2 + (∆C/kC.SC)2 + (∆H/kH.SH)2 + RT.(∆C/kC.SC)( ∆H/kH.SH)]0.5 

Nessa fórmula, as variações de valor, croma e matiz são representadas 

respectivamente pelos parâmetros ΔL, ΔC e ΔH. A interação na região azul das 

variações de croma e matiz é descrito como a função RT. Para ajustar a diferença 

total de cores, as funções de ponderação SL, SC e SH são empregadas em cada uma 

das coordenadas L*, a* e b*. E, para as condições experimentais são utilizados os 

coeficientes KL, KC e KH de correção (Sharma et al., 2005).  

A utilização da nova fórmula CIEDE2000 (∆E00) no lugar da antiga fórmula 

de 1976 (∆Eab) possibilitou uma melhor correlação de limites de perceptibilidade e 

aceitabilidade, garantindo resultados mais precisos e confiáveis (Gómez-Polo et al., 

2016; Ghinea et al., 2010). 

2.5 Percepção e aceitabilidade de cor  

A percepção e a aceitabilidade de cor são os parâmetros utilizados pelos 

pacientes e dentistas para julgar a qualidade estética de restaurações de dentes 
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anteriores. Da mesma forma que a estética é um quesito individual e subjetivo, a 

aceitabilidade de cor também é um quesito individual e subjetivo. Por esse motivo, 

Ruyter et al. (1987) utilizou a fórmula CIELab (CIE, 1986) para calcular as variações 

de cor entre dente e restauração analisadas por espectrofotometria, e correlacionou 

esses valores numéricos de diferença de cor (∆Eab) com a perceptibilidade e 

aceitabilidade pelas pessoas quanto a essa diferença de cor. Essa pesquisa 

concluiu que mesmo havendo diferença de cor entre o dente e a restauração, a 

diferença de cor era aceitável clinicamente até um ∆Eab de 3,3.  

Entretanto, com a padronização de utilização da nova fórmula de cor 

CIEDE2000 (CIE, 2001), novos parâmetros para perceptibilidade e aceitabilidade de 

cor de acordo com valores calculados para ∆E00 são necessários para comparação 

entre os valores numéricos encontrados em laboratório e sua relevância clínica.  
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3 PROPOSIÇÃO 

Nesse projeto de pesquisa o objetivo foi avaliar e correlacionar a 

perceptibilidade e a aceitabilidade da diferença de cor clínica entre restaurações 

estéticas odontológicas por cirurgiões-dentistas e pacientes com os dados 

numéricos da nova fórmula de cor CIEDE2000, obtidas em laboratório por meio de 

espectrofotometria.   
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4 MATERIAL E MÉTODOS 

4.1 Montagem de restaurações cerâmicas pré-fabricadas 

A fim de verificar a perceptibilidade e a aceitabilidade de alteração de cor 

em restaurações estéticas odontológicas, restaurações cerâmicas pré-fabricadas 

(Escala Vita 3D Master, Vita, Bad Sackingen, Alemanha) foram utilizadas para 

análise de cor. Para tanto, foram utilizadas 05 escalas Vita 3D Master. As escalas 

Vita 3D Master foram desmontadas e remontadas a fim de formar diferentes 

combinações das restaurações cerâmicas da escala de cor sem a identificação da 

classificação de cor pela Escala Vita (Figura 1). A remontagem foi realizada sendo 

80% das cerâmicas de fato de cores diferentes e, 20% similares (controle). 

 

Figura 1 – Escala Vita 3D Master, Vita, 

desmontada e remontada.  

4.2 Avaliação da diferença de cor entre as restaurações cerâmicas pré-

fabricadas por meio de espectrofotometria 

A diferença de cor entre as cerâmicas foi aferida por meio de 

espectrofotometria. As leituras de cor foram realizadas sob iluminação padrão D65 

com espectrofotômetro pré-calibrado (EasyShade, Vita, Bad Sackingen, Alemanha) 

para obtenção dos dados numéricos de cor, de acordo com o sistema CIE Lab. A 
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alteração de cor existente entre uma restauração e outra foi numericamente 

calculada por meio da fórmula CIEDE2000 (CIE, 2001):   

∆E00 = [(∆L/KL.SL)2 + (∆C/KC.SC)2 + (∆H/KH.SH)2 + RT.( ∆C/KC.SC).( ∆H/KH.SH)]0.5 

Onde, ∆L, ∆C e ∆H são das diferenças em valor, croma e matiz. Rt é uma 

função de interação entre as diferenças entre croma e matiz. SL, SC e SH são 

funções para variações entre as diferenças entre as coordenadas L, a, e b. E, KL, 

KC e KH são fatores paramétricos para correção das condições experimentais, de 

acordo com Sharma et al. (2005).  

4.3 Recrutamento de voluntários (Teste de Ishihara) 

Por se tratar de uma pesquisa que envolve seres humanos, esse projeto 

foi inicialmente submetido à aprovação prévia do comitê de ética em pesquisa dessa 

instituição de ensino e obteve aprovação em 25 de julho de 2017 (CAAE: 

66758717.0.0000.5418; parecer número: 2.185.864) (Anexo 1). Após a aprovação 

do comitê de ética, o recrutamento de voluntários foi iniciado em 06 de setembro de 

2017, a fim de selecionar os 20 voluntários para a pesquisa, no qual, dez voluntários 

deviam ser leigos, e 10, profissionais da área de Odontologia. O recrutamento foi 

encerrado em 15 de dezembro de 2017.  

Todos os voluntários recrutados foram previamente submetidos ao teste 

de cores de Ishihara (Bak et al., 2017). O teste consistiu na exibição de uma série de 

cartões pontilhados em diferentes tonalidades de forma a ilustrar letras e/ou 

algarismos, que podem ser perfeitamente identificadas/os por uma pessoa com 

visão normal (Figura 2). Todos os voluntários selecionados para a pesquisa foram 

capazes de identificar corretamente todas as letras e/ou algarismos apresentados. 

Os voluntários que não foram capazes de identificar corretamente todas as letras 

e/ou algarismos apresentados foram devidamente informados sobre a deficiência 

para percepção de cores e, os resultados, excluídos da pesquisa. 
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Figura 2 - Exemplo dos cartões utilizados no Teste 

de Ishihara para seleção dos voluntários. 

4.4 Avaliação da perceptibilidade e aceitabilidade de cor pelos voluntários 

selecionados 

Os voluntários selecionados para participar deste estudo foram 

entrevistados para verificar a existência de diferença de cor entre as restaurações 

cerâmicas (perceptibilidade) e, caso fosse percebida diferença de cor entre as 

restaurações, se esta era aceitável clinicamente (aceitabilidade) ou não. Todos os 

dados obtidos nessa entrevista foram organizados em um questionário, conforme 

apresentado no Anexo 2. 

4.5 Tabulação e análise dos dados 

 A correlação entre os dados numéricos de alteração de cor e a 

perceptibilidade e a aceitabilidade de alteração de cor por cirurgiões dentistas e 

pacientes foram averiguadas por meio da análise estatística de regressão logística. 

Os dados foram submetidos um modelo de regressão logística univariada onde a 

variável resposta é a percepção, ou não; a aceitação, ou não; da diferença de cor 

entre as diferentes paletas de cor, identificando o ∆E00 mais ajustado para a 

percepção e aceitação da diferença de cor entre restaurações. O modelo foi 

ajustado para nível de significância alfa de 0.5 e beta de 0.2, com o limiar para 

regressão logística de 66.6%, seguindo o sugerido pela ISO 7491 (ISO:7491, 2000). 
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5 RESULTADOS 

As Tabelas 1 e 2 apresentam as diferenças de cor numéricas entre as 

combinações das restaurações cerâmicas da escala de cor utilizadas no teste de 

perceptibilidade e aceitabilidade de diferença de cor (de acordo com os dados 

apresentados no Anexo 3) e, os dados de perceptibilidade e aceitabilidade coletados 

para cirurgiões-dentistas e pacientes, respectivamente.  
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As Figuras 3 e 4 ilustram os resultados de regressão logística quanto aos 

dados numéricos de alteração de cor e a probabilidade de perceptibilidade e 

aceitabilidade dessa alteração de cor para os cirurgiões-dentistas e para os 

pacientes, respectivamente. A linha de marcação utilizada em ambas figuras ilustra 

o ponto aonde a perceptibilidade a aceitabilidade atinge 66,6%, percentual de 

concordância entre os voluntários. O percentual de concordância de 66,6% é o 

percentual estipulado pela ISO 7491 (ISO 7491, 2000) para afirmar que a diferença 

de cor é relevante. 
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Figura 3 -  Correlação de probabilidade (%) de perceptibilidade e 

aceitabilidade pelos cirurgiões dentistas de acordo com 

a diferença de cor (∆E00). 

 

 
Figura 4 -  Correlação de probabilidade (%) de perceptibilidade e 

aceitabilidade pelos pacientes de acordo com a 

diferença de cor (∆E00). 

 
 

Como pode ser observado, de acordo com a ISO 7491, a alteração de cor 

pode ser percebida pelos cirurgiões-dentistas a partir de E00= 2,29 e, aceita até 

E00=2,41. Enquanto que a alteração de cor pode ser percebida pelos pacientes 

(leigos) a partir de E00= 2,27 e aceita até E00=2,83.  
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6 DISCUSSÃO 

O objetivo nesse estudo foi avaliar e correlacionar a perceptibilidade e a 

aceitabilidade de alteração da cor de restaurações estéticas odontológicas por 

cirurgiões-dentistas e pacientes com os dados numéricos da nova fórmula de cor 

CIEDE2000 obtidas em laboratório por meio de espectrofotometria. Conforme 

observado nos resultados, a diferença de cor pareceu ser percebida de forma similar 

tanto por cirurgiões-dentistas quanto por pacientes. Entretanto, a aceitabilidade 

dessa diferença de cor foi maior pelos pacientes (E00<2,83) do que pelos 

cirurgiões-dentistas (E00<2,41). 

Conforme descrito anteriormente, a percepção das cores é um processo 

psico-visual, no qual a cor é percebida pelos cones da retina humana e interpretada 

pelo cérebro. Apesar do número de cones presentes na retina humana ser altamente 

variável, as pessoas conseguem perceber as cores de forma similar (Hofer et al., 

2005). De fato, conforme observado nesse estudo, a diferença de cor foi percebida 

de forma similar tanto por cirurgiões-dentistas quanto por pacientes, ou seja, 

independente do grau de treinamento ou de instrução no assunto.  

Poucos artigos averiguaram a diferença na percepção de cor entre 

pacientes (leigos) e cirurgiões dentistas (AlSaleh et al., 2012; Paravina et al., 2015; 

Pérez M et al., 2018). Entretanto, é possível verificar que quando os estudos 

utilizaram a fórmula antiga para calcular a alteração de cor, foi encontrada diferença 

entre a percepção de cor por cirurgiões dentistas e pacientes (AlSaleh et al., 2012; 

Paravina et al., 2015). Entretanto, quando utilizada a fórmula nova, não foi 

encontrada diferença entre percepção de cor por cirurgiões dentistas e pacientes 

(Pérez M et al., 2018). 

Quanto à aceitabilidade de diferença de cor, é importante lembrar que 

após a sensibilização dos cones, a interpretação da cor pelo cérebro é muito 

subjetiva. Da mesma forma, a aceitabilidade da diferença de cor também pode ser 

altamente subjetiva. De modo geral, essa subjetividade envolve diversos aspectos 

de cunhos social, econômico e/ou cultural. E, conforme verificado nesse estudo, de 

fato apesar das diferenças de cor terem sido percebidas de forma similar, tanto por 

cirurgiões-dentistas quanto por pacientes, a aceitabilidade dessas diferenças de cor 
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foi maior pelos pacientes do que pelos cirurgiões-dentistas. Nos estudos prévios 

realizados por AlSaleh et al. (2012), Paravina et al. (2015) e Pérez et al. (2018) 

também foi demonstrado que pacientes tendem a aceitar maior alteração de cor em 

relação aos dentes naturais em comparação aos cirurgiões dentistas, assim como 

nos resultados encontrados nesse estudo.   

Matematicamente, foi demonstrado que a relação linear entre as fórmulas 

de 1986 e 2004 é de aproximadamente 0,66 (Gómez-Polo et al., 2016). Isso significa 

que os resultados calculados utilizando as diferentes fórmulas podem variar muito, 

tornando difícil a comparação entre os resultados. Ghinea et al. (2010) 

demonstraram matematicamente que a utilização da nova fórmula proposta em 2004 

confere um modelo de regressão mais ajustado para as variáveis de cor, diminuindo 

os números de parâmetros fora da regressão (ou também conhecidos como 

outliers). Isso significa que quando todos os parâmetros de cor analisados (L, a e b) 

são incluídos dentro do novo modelo de regressão proposto, os resultados de 

alteração de cor obtidos por essa nova fórmula conseguem predizer melhor a 

alteração de cor com menos erros ao acaso.  

Khashayar et al. (2014) realizaram uma revisão de literatura demostrando 

que os estudos que utilizavam a fórmula antiga para o cálculo da diferença de cor 

resultavam em um delta de aproximadamente 1,0 para perceptibilidade e de 

aproximadamente 3,7 para aceitabilidade. Nesse estudo, foi observado que, 

considerando-se a ISO 7491, a alteração de cor pode ser percebida de forma similar 

por pacientes e cirurgiões-dentistas, a partir de aproximadamente 2,2. Ela é aceita 

pelos pacientes até aproximadamente 2,8 e pelos cirurgiões-dentistas, até 

aproximadamente 2,4. Utilizando o padrão 50:50, a alteração de cor pode ser 

percebida de forma similar por pacientes e cirurgiões-dentistas, a partir de 

aproximadamente 1,7. Ela é aceita pelos pacientes até aproximadamente 3,5, e 

pelos cirurgiões-dentistas, até aproximadamente 3,0.  

Pérez et al. (2018) encontraram uma perceptibilidade de diferença de cor 

similar por pacientes e cirurgiões-dentistas com valores entre 1,0 e 1,2, quando 

utilizando a fórmula nova e o padrão 50:50. Quanto aos resultados de aceitabilidade 

de diferença de cor, Pérez et al. (2018) encontraram limiares de 2,6 para cirurgiões 

dentistas e de 3,1 para pacientes. Paravina et al. (2015), encontraram uma 
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perceptibilidade de diferença de cor similar por pacientes e cirurgiões-dentistas com 

valores entre 0,6 e 1,0, quando utilizando a fórmula nova e o padrão 50:50. Quanto 

aos resultados de aceitabilidade de diferença de cor, Paravina et al. (2015) 

encontraram limiares de 1,8 para cirurgiões dentistas e de 2,0 para pacientes. 

Como pode-se observar, numericamente, tanto o valor de diferença de 

cor percebido como aceitado utilizando-se a nova fórmula são diferentes dos valores 

encontrados por Kashayar et al., em 2014. Por consequência, os resultados 

estatísticos também são afetados. Ainda, apesar de numericamente diferentes, os 

resultados encontrados nos diferentes estudos atuais que comparam a 

perceptibilidade e aceitabilidade de diferença de cor utilizando-se a nova fórmula, 

pode-se observar que o resultado estatístico é semelhante. De um modo geral, é 

possível verificar que existe diferença entre a perceptibilidade e a aceitabilidade de 

diferenças de cor. Entretanto, apesar da perceptibilidade da diferença de cor entre 

pacientes e cirurgiões-dentistas poder ser a mesma, cirurgiões-dentistas tendem a 

aceitar menos essas diferenças de cor do que os pacientes.   
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7 CONCLUSÃO 

De acordo com os resultados encontrados nesse estudo, foi possível 

concluir que existe diferença entre a perceptibilidade e a aceitabilidade da diferença 

de cor independentemente do avaliador (cirurgião dentista ou paciente). Entretanto, 

apesar da perceptibilidade da diferença de cor entre pacientes e cirurgiões-dentistas 

ser a mesma, cirurgiões-dentistas tendem a aceitar menos essas diferenças de cor 

do que os pacientes. 
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Anexo 2 – Questionário do teste de perceptibilidade e aceitabilidade de 

diferença de cor 

 

	

	

Data:	___/___/______	
	
Voluntário(a):	__________________________________________________	
Data	de	nascimento:	___/___/______	

	
TESTE	DE	PERCEPTIBILIDADE	E	ACEITABILIDADE	DE	DIFERENÇA	DE	COR	

	

Paleta	 Perceptibilidade	 Aceitabilidade	

19	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

7	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

11	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

13	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

22	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

1	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

9	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

7	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

17	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

4	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

21	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

14	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

15	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

8	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

13	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

10	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

12	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

20	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

3	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

18	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

20	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

14	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

4	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

17	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

5	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

6	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

16	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

2	  	Sim			 	Não		  	Sim			 	Não			 	Não	se	aplica	

	
Afirmo	que	respondi	com	veracidade	as	questões	acima	assinaladas.	
	
	

_________________________________	
Assinatura	do(a)	Voluntário(a)	
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Anexo 3 – Dados da análise de cor 
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Anexo 4 – Iniciação Científica 
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9/24 /18, 8 08  PMPIBIC -  Área Adm

Page 1 of  1ht tps://www.prp.unicamp.br/sys_pibic/orientador/relatorios.php?t ipo=F
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Anexo 5 – Verificação de Originalidade e Prevenção de Plágio 

 


