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A Odontologia é uma profissdo que exige dos que a ela se dedicam,
o conhecimento cientifico de um médico, a destreza manual de um
cirurgido, o senso estético de um artista e a paciéncia de um monge.

Abordaremos este tema porque as
vitimas de perdas dentirias sdo exami-
nadas por Médicos Legistas, nos Insti-
tutos Médicos-Legais.

Embora a Lei preveja, até o momento
presente, a grande maioria dos referidos
Institutos ndo tém em seus quadros
especialistas em Odontologia Legal. E
bem sabemos: somente estes profissio-
nais conhecem as dificuldades e nuances
de um tratamento odontologico.

O Codigo Penal, tutelando a integri-
dade s6mato-funcional da pessoa,®® pro-
tege ndo s6 o bem-interesse pessoal,
mas também, o social.

Protegendo a integridade da pessoa,
o Codigo Penal a resguarda como uma
unidade operante no admbito das rela-
¢Oes sociais, representando cada Lesfo
Pessoal uma limitagdo da Personalidade
da vitima, uma limitagdo da sua Iden-
tidade Social e nas suas relagdes com
outras pessoas e que ofende também o
Direito Natural, bem como altera as
normas de convivéncia social.

Das LesOes Pessoais merecem consi-
deragdo especial as Perdas Dentarias,
quer dolosas, quer culposas, nfo s6 pela

Pio XII

sua elevada freqiiéncia e pela facilidade
com que tais lesGes atingem a face.'®*
Esta é a regifio corporea delineada pela
linha frontal superior, os pavilh3es
auriculares e o bordo inferior da man-
dibula, segundo Rojas* e Cualla."”

As lesdes na face podem determinar
entre outros, “danos tegumentares,
dentarios, esqueléticos, musculares,
nervosos, maxilares e nos dutos saliva-

* 4
res’.

Segundo Agrestini, poderdo ocorrer:

Sinusites, rinites, lesdes maxilo-
faciais, rinorragia, fistulas liquéricas,
estenose nasal uni ou bilateral, transtor-
nos na abertura da boca, perda dentéria,
pseudo artrose do maxilar inferior, al-
teragOes nas articulagbes dentarias, al-
terages nos condilos mandibulares que
sdo zonas de crescimento por excelén-
cia, luxagdo da articulagdo témporo-
maxilar.!

Merecem também consideragdo espe-
cial pela dificuldade encontrada quanto
ao seu enquadramento legal, uma vez
que a avaliagdo das mesmas ¢é feita por
Médicos-Legistas e ndo por Odontdlogos
especializados. Estes sim, séo os profis-
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sionais indicados e mais adequados para
estabelecer o diagndstico e progndstico
das Perdas Dentarias, pois sdo eles que
tratam estas lesGes. Fica a vitima entre-
gue a critérios que seguramente, nao
preenchem o espirito do legislador nem
dos magistrados.

Deve-se ressaltar que os critérios dos
Médicos-Legistas para avaliar tais le-
sGes ndo sdo uniformes. Isto associado
a0 desinteresse da vitima em voltar ao
exame complementar, pois desconhece
ela as conseqiiéncias reais, mastigatorias,
estéticas e fonéticas das perdas dentarias,
bem como desconhece sua capacidade
de exercer seus Direitos Subjetivos, isto
é, desconhece que pode exigir a repa-
ragdo do dano. _

Se as vitimas de Perdas Dentarias
quiserem recorrer apés exame feito pelo
Médico-Legista, devem contratar um
perito particular, um Cirurgido-dentista,
que serd por ela remunerado. A Legis-
lagdo Penal ndo prevé que tais vitimas
sejam examinadas por Odontdlogos, que
$30 as pessoas mais capazes para ava-
liar a Gravidade do dano.

Recorrer aos servigos profissionais
destes ¢ inacessivel & maioria de nossas
vitimas. Com isto ndo recebem a devida
indenizag¢@o pelo dano. Este ¢ um pro-
cedimento que se contrapde & protegdo
social e legal das pessoas de escassos
recursos e que necessitam provar sua
incapacidade ou deformidade, para re-
ceber a devida indenizagdo.? E muito
dificil avaliar as Perdas Dentarias, pois
os dentes desempenham em conjunto,
triplice fungfio: Mastigatoria, Estética e
Fonética.

Infelizmente, quase todos Institutos
Médicos-Legais ndo tém em seus qua-
dros especialistas em Odontologia Le-
gal, cujo estado é restrito as Faculdades
respectivas e cuja aplicagdo se faz,
quase que exclusivamente, nos casos de
“repercussdo” e nas pericias contrata-
das.
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Em relagdo & Tipificagio Penal ndo
vemos grandes dificuldades no enqua-
dramento legal dos Traumatismos
Dentarios: a Lei Penal é “seca” e no
Tipo Penal encontram-se todos os ele-
mentos do fato punivel e a Gravidade
do dano é classificada na Legislagdo
Penal em Leve, Grave e Gravissima, 0
que naturalmente, enseja conseqiiéncia
penal diferente. Se a conseqiiéncia penal
é diversa, diferente também serd o
quantum da reparagdo civel.

Isto torna-se particularmente impor-
tante no Foro Civel pelas fun¢les que
os dentes desempenham na economia
geral do organismo e na vida de relagio.

Se bem observarmos o art. 129 e §
§ do C.P.B." vemos que tanto o caput
como os §§ l.°e 2.° prescidlem da
“personalidade” da vitima, isto é, de
todas as suas “qualidades”, de seus
“atributos”, de sua “Identidade Social”.

Também, no formulario oficial do
Exame de Corpo de Delito-Lesdes
Corporais, nos quesitos, ndo hd nenhum
“elemento qualificador” no caput e nos
incisos dos §§ 1.°e 2.° do art. 129 do
C.P.B." que torne uma lesdo mais
grave em uma vitima que em outra,
variando conforme condi¢es pessoais
da mesma.

Assim, frente ao Cddigo Penal uma
lesdo que cause Incapacidade Tempo-
raria, Antecipagdo do Parto, Debilidade
de Fun¢do ou Deformidade Permanente,
etc., ela o sera independentemente de
fatores extrinsecos a ela como estado
civel, cor, profissdo, sexo, “status”,
idade, etc.

Naturalmente, em caso de Perdas
Dentérias, deve-se examinar cuidadosa-
mente 0s quatro hemiarcos dentarios e
verificar o estado atual dos dentes re-
manescentes.

O perito deve sempre estar muito
atento em caso de perda de prétese ou
elementos desta apés Lesdo Pessoal:

3

trata-se, aqui, de dano a coisa.
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Em todos esses casos deve o perito
Médico-Legista “ver e relatar”, fazendo
o enquadramento legal; na parte livre do
Laudo, isto é, na Discussdo, deve ele
justificar tal enquadramento, alicer¢ado
em conhecimentos Cientificos, na Etica,
sem jamais esquecer das causas € que
a lesdo sofre modificagdes com o passar
do tempo.

Devemos lembrar que a gravidade da
lesdo ¢ avaliada no momento da pericia
e nfio o que pode vir a ser se a vitima
submeter-se & tratamento especial ou
aplicacdo de protese, segundo Introna.’®

“Em ordem crescente temos uma
gama que vai da concusséo, & subluxa-
¢do, 4 luxagdo com todas as suas va-
riantes clinicas e 4 avulsio traumatica”,
segundo Montagna et alii.®?

Para De Michelis, as lesdes podem
ser menos ou mais graves, variando de
simples luxagio de um ou mais dentes
A fratura da coroa, da por¢do radicular
do dente, a avulsdo traumatica, a fratura
dos alvéolos ou do osso maxilar ou
mandibular.?

Os dentes incisivos superiores perma-
nentes sdo os mais atingidos nos trau-
mas dentarios, devido a sua localizagéo,
4 sua proeminéncia, sua exposi¢do, seja
pelas caracteristicas anatdmicas: uma s6
raiz, lamina dssea vestibular muito fina.

Ha grande predominio para as fratu-
ras da coroa.

J& nos incisivos superiores deciduos
predominam os traumas simples sem
sinais de fratura evidente, a avulsio e
luxag@o.

A freqgiiéncia das lesdes dentarias é
elevada e constante até 12-13 anos. A
idade média ¢ a escolar onde sdo maiores
as atividades recreativas do paciente. A
predominancia é a do género masculino
na proporgdo de 2:1, segundo Grulliero
et alii.?

J& no Foro Civel, além dos elementos
intrinsecos da lesdo deve-se levar em
conta os fatores extrinsecos a ela, isto
¢, deve-se levar em conta a “persona-
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lidade” da vitima, sua “qualificagdo”, §
seus “atributos”, ou seja, sua Identidade
Social, que fazem com que ela se tome
menos ou mais prejudicada.

Tais prejuizos serdo maiores ou
menores dependendo principalmente da
profissdo, sexo, idade, “status”, cor.

A Funcgio Mastigatéria dos dentes é
essencial 4 nutrigio gracas d perfeita
apreensdo, A laceragfio, 4 insalivacéo, a
trituragdio com a conseqiiente assimila-
¢dio dos alimentos. E portanto, funda-
mental 4 fungio digestiva e conseqiien-
temente 4 fungfo de absorgio.

A auséncia dos incisivos centrais
determina Prejuizo Mastigatdrio no que
diz respeito 4 apreensdo e corte dos
alimentos. Sem divida tal prejuizo sera
maior nos casos de perda dos mola-
res.>!?

Muitas vezes os dentes estdo tdo mal-
conservados, que sua fungdio atual &
nula ou quase, ¢, a avulsdo decorrente
do trauma podera até ter sido benéfica.
Nio é o caso se o dano prévio ao
trauma for minimo, como acontece com
os dentes cariados, segundo Introna.*
Nio concordamos com a primeira
assertiva. Seria 0 mesmo que afirmar
que uma pessoa que ndo tenha um
membro inferior podera ter amputado o
outro, ja que era manco.

Devemos lembrar que a Fungio
Mastigatéria nfio ¢ especifica dos den-
tes, a ela concorrendo, também, os
labios, lingua, misculos da face princi-
palmente os musculos mastigatérios, as
articulagdes témporo-mandibulares, as
mandibulas e os maxilares. Isto posto,
vemos que um déficit funcional dos
musculos mimicos e¢ da mastigagio
podem também determinar Dano Esté-
tico e da Fonagfo.!"1213.3

A Fungdio Mastigatéria resulta da
atuagdo sinérgica de varios Orgdos, na
qual os dentes sio dotados de fungéo
especifica e insubstituivel, segundo
Introna,’® dai falar-se em Orgio
Dentério. Ndo devemos esquecer que os
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6rgdos da mastigacdo identificam-se com
o aparelho da mastigagdo.”

Segundo De Laet, apud De Michelis,”
ndo se pode separar a importincia da
lesdo traumatica dos dentes da funcdo
do aparelho digestivo.

Felix Van Oefele e Kaepel apud De
Michelis,® encontraram em individuos
sem molares, amido nas fezes por in-
suficiente secre¢do salivar. Isto foi
sanado com o emprego de proteses
dentarias, com o conseqiiente aumento
do peso.

Deste modo, as perdas dentarias as-
sociadas ou ndo 4 lesGes outras da face,
podem determinar alteragbes mastigato-
rias, distirbios dispépticos, absortivos
com a conseqiiente hipoalimentagio que,
sem divida, influenciardio o estado geral
e mesmo a saude da vitima, podendo
ocorrer diminui¢io do rendimento

_laboral, principalmente naqueles que
dependem de grande quantidade calérica
para executar seu trabalho. Citamos
como exemplo alguns trabalhadores
bragais que podem necessitar até 6.500/
7.000 cal/d.

Isto, sem falarmos nas possiveis
gastro-enterites crénicas que agravardo
ainda mais, as condi¢des gerais do
paciente, segundo Fiori e Marin.»

Mas é raro que a diminui¢io do
aparelho mastigatério influencie negati-
vamente sobre o trabalho especiifico
como nos pugilistas, nos trapezistas.”

Conforme bem ponderam Silva et
alii:

E preciso lembrar que a perda dentéria
decorrente de traumas tem uma conse-
qiiéncia danosa diferente para o orga-
nismo daquelas perdas ocasionadas por
patologias dentédrias (caries e perion-
dontopatias), uma vez que essas se
fazem ao longo de grande numero de
anos, ocorrendo, entdo uma adaptagédo
de todos os componentes do processo
da matisgagdo, como também dos hai-
bitos alimentares do individuo. Ja na
situagdo traumdtica essa perda é abrupta
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sem tempo para adaptagdes orgénicas e
da pessoa lesada.y’

Segundo Cappa apud Introna:

O edéntulo, principalmente o idoso,
atinge essa condi¢gdo no decorrer dos
anos e, portanto, tem condi¢des de
adquirir uma adaptagdo progressiva
geral, local e ainda psicologica, na
caréncia completa dos dentes, enquanto
que, aquele que se v€ bruscamente
edéntuio € incapaz de mastigar e deve,
rigorosamente, limitar-se 4 alimentagio
liquida ou semi-liquida e com probie-
mdtica possibilidade de adaptagio futu-
ra‘30

Em relagio & Fonética, os elementos
dentdrios contribuem para a emissdo das
palavras, haja visto que, na divisio das
consoantes existe o grupo das consoan-
tes oclusivas linguodentais: “T”, “D”,
“N” (ponta da lingua e arcada dental
superior); o grupo das consoantes
fricativas labiodentais: “F”, “V” (labio
inferior e arcada dental superior).

Gerin foi muito feliz ao escrever:

A voz ¢ de fundamental importincia
na valorizagio estética do individuo.
Ela exprime a fisionomia, influencian-
do-a todos os movimentos da alma,
gerando reagdes particulares em quem
a escuta. Ela exprime os sentimentos.”

Os defeitos e dificuldade da proniin-
cia (linguagem, fonética) devido as
perdas dentarias podem determinar Pre-
juizo Estético concomitantemente ao
Déficit Mastigatério. E, bem sabemos
que o dano fonético que ocorre pela
perda dos incisivos centrais e laterais
superiores podem tornar a vitima inca-
paz ao trabalho especifico como
instrumentista de sopro, orador, artista,
telefonista, trapezista, locutor, apresen-
tador, etc., comprometendo sua eficién-
cia social.

Na Fungdo Estética assume papel
preponderante a Fungio Fisionémica
entendida a fungio, segundo o Novo
Dicionario Aurélio, como a utilidade, o
uso, a serventia e como fisionomia, a
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feicdo (forma, aspecto, jeito, modo,
maneira) do rosto, do semblante.

“A aparéncia é fundamental e as
pessoas apresentdveis sdo mais valio-
sas , segundo Constable e Bernstein
apud Cardozo."” E continuam, “quanto
mais a face é envolvida por perturba-
¢Oes estéticas maior € a reagdo negativa
causada em outras pessoas’ .

Recordando, é pela face que, geral-
mente, somos reconhecidos, pois por ela
externamos nosso mundo interior pela
mimica e pela voz, pela qual, também
somos identificados; na face estio qua-
tro orgios do sentido (visdo, audicdo,
paladar e olfagfo); abriga a Fungio
Fonética, a Fungdo Mastigatoria, e suas
deformidades ndo sdo adequadamente
dissimuladas. Isto posto, vemos que na
face estdo fun¢des muito importantes
como mastigatdria, estética, fonética,
respiratoria, visual, auditiva, etc.

Néo hd como negar: a face é a
principal sede da Funcéio Estética e seu
valor no ambito da vida de relagio-
social é diverso conforme a “persona-
lidade” de cada um. Mas os danos
faciais podem, como ja se disse, deter-
minar nfo sé alterages estéticas, mas
também neuroldgicas e funcionais ou-
tras, como muito bem Bertrand!!:!2
minudencia.

Dano Estético é a modifica¢io depre-
ciativa da vida de relagdio, da face
externa da pessoa, segundo Gerin, que
afirma:

A fisionomia, os gestos, a fala, o
comportamento, revelam o mundo inte-
rior (ou psiquico) e exteriorizam os
movimentos dos #nimos e atitudes
mentais, irradiando no ambiente social
a nossa espiritualidade, revelando as
caracteristicas psiquicas ainda que
momentaneas.?’

Gerin define o que seja Fungdo
Estética:

Fungdo estética sdo todos aqueles
atributos exteriores que contribuem para
caracterizar a personalidade do indivi-

duo, atributos estes morfologicos e
funcionais de relevincia na vida de
relagdo, capaz de definir esteticamente
um individuo e de valorizé-lo na vida
social. ¥

Real importdncia na estética da face
desempenham os elementos dentarios,
pois interferem na estéticas, tanto per
se quanto por sustentarem as partes
moles da mesma. As perdas dentérias
parciais determinam alteragdes fisiond-
micas e da expressdo e as perdas totais
ou quase totais, ddo aspecto senil as
pessoas.

Reduzindo a Fungfio Estética pode
haver prejuizo da capacidade de traba-
lho e de ganho. Concordamos com
Agrestini e Barone ao afirmarem que:

A qualidade estética constitui conjun-
to de relevincia indubitavel no dmbito
da eficiéncia social. A qualidade esté-
tica permite ao individuo afirmar a
propria personalidade, sendo de funda-
mental importincia na vida de relagéo.
Toda pessoa quer ter seu aspecto agra-
davel néo s6 no admbito da vida social,
mas, também, particularmente, no mun-
do profissional e do trabalho.

E continuam,

“eficiéncia social” é o conjunto das
atividades humanas que constituem
pressupostos de ganho. Disto deduz-se
que a debilitagio estética implica entre
outras, num prejuizo econdmico.*

Ninguém discute que a perda dos
dentes anteriores, principaimente os
incisivos centrais superiores determina
vergonha, constrangimento ao portador
¢ desconforto, desagrado, a quem vé. A
vitima sente-se e realmente torna-se
feia. E por isto que se diz que o Prejuizo
Estético € o Afeamento.

Trata-se de um Dano Moral, de uma
Dor Moral, pois, conforme assinala
Gerin.

O dano imprime ao nosso complexo
estético um carater que, pelo menos em
lato sensu, ndo corresponde mais a
nossa individualidade psiquica, pare-
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cendo assim, pelo menos psicologica-
mente, diverso daquilo que realmente
somos.?’

Segundo Subileau et alii, “o melhor
momento para ser efetuada uma pericia,
referente o Dano Estético, situa-se de
seis meses a um ano apds sofrida a
lesdo” .

Para Cardozo*, no caso de perdas
dentarias, a pericia deve ser feita no
maximo, um més apos.

Como se V&, hd intima relagfo entre
as trés fungbes desempenhadas pelos
elementos dentarios.

Entretanto, os diferentes grupos denta-
rios tém, em relagdo as referidas fungdes,
desempenho de pesos diferentes.

A Fungio Mastigatoria aumenta dos
incisivos centrais para os molares; para
a Fungfio Estética, nesta seqiiéncia os
papéis diminuem, sendo que os incisi-
vos centrais superiores constituem os
elementos mais evidentes do sorriso, da
aparéncia, gragas as suas posigdes
anatdmicas, 3 coloragio e luminosidade.

Vejamos algumas tabelas que bem
mostram as opinides diferentes de di-
versos autores, O que exprime a com-
plexidade de tais avaliagdes:

Duefias, in Beltran, citado por
Arbenz,”® apresenta o seguinte critério
numérico:

Valor Valor Valor

Fonét. Estét. Mastigat.
Incisivo central 100 100 40
Incisivo lateral 920 90 40
Canino 80 80 70
Primeiro pré-molar 70 50 60
Segundo pré-molar 60 40 70
Primeiro molar 50 — 100
Segundo molar 40 —_ 90

Terceiro molar — — —

Para Mamlock apud De Michelis,®
para 100% da total integridade e normal
Fung3o Mastigatoria, o valor correspon-
dente a cada dente é:

*, Comunicagdo pessoal.
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Incisivos centrais 2%
Incisivos laterais 1%
Caninos 3%
Pré-molares 3%
Primeiro e segundo molares 5%
Terceiro molar 3%

25% x 4 = 100%
Para Hentze apud De Michelis:?

Incisivos centrais 1
Incisivos laterais 1
Caninos 2
Primeiro pré-molar 3
Segundo pré-molar 3
Primeiro molar 5
Segundo molar 5
Terceiro molar 5

Para Messina apud De Michelis,”
considerando 100% a fung&o normal de
uma dentadura integra, atribui a cada
dente, os seguintes valores:

Superiores Inferiores
Incisivos centrais 2 1
Incisivos laterais 1 2
Caninos 2 2
Primeiro pré-molar 3 3
Segundo pré-molar 3 3
Primeiro molar 5 5
Segundo molar 5 5
Terceiro molar 4 4

Miceli e D’ambrosio apud De
Michelis,®® considerando a capacidade
mastigatéria igual 3 100%, atribuiram os
seguintes valores aos diversos dentes:

Incisivo central e lateral 0,50%
Canino 1,00%
Primeiro e segundo pré-molares 1,25%
Primeiro e segundo molares 2,50%
Terceiro molar 2,00%

O Coeficiente de Antagonismo € 1%
para os molares, 0,50% para os pré-
molares e 0,25% para os incisivos €
caninos, para estes autores.

Conceitua-se como Coeficiente de
Antagonismo o valor percentual que
deve ser associado ou atribuido ao dente
perdido, em razio da diminui¢io da
fungdio do dente antagonista, que ndo
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perdendo todo o seu valor, tem sua
fungdo reduzida.

De Laet apud De Michelis,” atribui
ao Coeficiente de Antagonismo, um
valor igual a 50% daquele mesmo dente.

Mori apud De Michelis,® para a
valoriza¢do funcional dos dentes, pro-
pde os seguintes valores:

Superiores  Inferiores
Incisivos centrais 2 1
Incisivos laterais 1 2
Caninos 3 3
Primeiro pré-molar 4 4
Segundo pré-molar 5 5
Primeiro molar 8 8
Segundo molar 8 8
Terceiro molar 6 6

Justifica o autor que o incisivo central
inferior, sendo menor que o homdélogo
dente superior, articula somente com
este; o oitavo dente superior, sendo
menor que o homdlogo inferior, somen-
te articula com este ultimo; entretanto,
todos os outros dentes da arcada supe-
rior articulam com dois opostos.

Assim, a perda anatdmica de um
dente, que ndo seja o oitavo superior ou
o primeiro inferior, determina uma
perturbagéo funcional permanente de
trés dentes. O inconveniente desta tabe-
la € nd3o dar valores percentuais.

Segundo este autor, numa articulagdo
dentiria normal, cada dente articula
com dois antagonistas: dois tergos com
o antagonista homologo e um ter¢o com
o antagonista vizinho.

Distinguem-se, assim, catorze trigonos
dentérios: sete com base superior e sete
com base inferior, sendo cada trigono
formado por trés elementos: dois anta-
gonistas contra um e dos dois, um ¢
compreendido por dois tergos e o outro,
por um ter¢o (De Michelis?).

Admite-se, assim, que a perda de um
s6 dente debilita a Fung&io Mastigatoria e/
ou Fonética. Na verdade, devemos ter
em mente que a perda de qualquer dente
corresponde a perda funcional do anta-
gonista e até dos dentes vizinhos, segun-

REVISTA BRASILEIRA DE CIENCIAS CRIMINAIS — 13

do De Michelis.? Portanto, a perda de §
um ou dois dentes, significa a perda 3
funcional de dois ou quatro dentes, *

respectivamente, segundo Introna.®

Isto vale ndo s6 para as avulsdes, }
mas, também, para as fraturas porque

para o exercicio da sua funcéo, a coroa
deve estar integra (Introna®).

Para Chiarini apud De Michelis,?® o
dano estético € para os:

Incisivos e caninos......... 75%
Pré-molares

Para Lambusta apud De Michelis,” o
dano estético por perda dentiria em
porcentagem ¢é:

Incisivo central e lateral ... 1,0%
Canino .......ocoeerevreverrenernnrarene 0,5%
Primeiro pré-molar ........... 0,25%

Segundo trabalho De Michelis,® a
porcentagem de invalidez mastigatoria
decorrente da perda de todos ou de
parte dos elementos dentarios é:

Incisivo central 0,50%
Incisivo lateral 2,25%
Canino 1,00%

Primeiro e segundo
pré-molares

Primeiro e segundo
molares 1,50% cada um

Terceiro molar 0,50%

Perda de todos os dentes 25,0%

0,50% cada um

O Coeficiente de Antagonismo é igual
a 50% do valor do dente que falta,
também para De Michelis.?

Assim o Dano Fonético pode tornar
a vitima incapaz ao trabalho especifico
como instrumentista de sopro, orador,
artista, trapezista, apresentador, pugilis-
ta, etc.

A minoragdo das perdas se faz por
proteses moveis e fixas, que apresentam
uma série de restrigdes.

Quanto a protese parcial movel:

a) Nio permite boa apreenséo e corte
de alimentos principalmente as de den-
tes anteriores.




6 — CRIMINOLOGIA E MEDICINA LEGAL

b) Determinam alterages fonéticas
devido barras metalicas.'®

¢) Nio se consegue disfargar que é
uma proétese, uma restauragio; a
artificialidade da restauragdo protética é
evidente. %’

d) Dificultam a higienizagdo podendo
determinar céries e periodontopatias,
sendo que estas podem determinar perda
de dentes remanescentes.”’

¢) Determinam um componente psi-
colbgico negativo, isto é, a pessoa da
conta que apresenta um elemento estra-
nho na cavidade bucal.’

As proteses parciais fixas, de custo
mais elevado que as moéveis, portanto,
menos acessiveis a populagdo, determi-
nam melhor desempenho mastigatorio,
geralmente ndo dio alteragbes foneti-
cas, sdo methores do ponto de vista
estético e nido determinam tanto com-
ponente psicologico negativo, quanto o
modelo anterior.'¢*’

Entretanto, para o emprego de protese
parcial fixa necessario € utilizar-se de
dentes vizinhos ao local da perda, que,
por sua vez, sofrerdo desgaste em suas
estruturas podendo surgir necessidade
de tratamento endodonticos, sem falar-
mos em tratamento de caries e perio-
dontopatias.'®’

As proteses méveis séo, entdio, usadas
quando ha auséncia de dentes que sir-
vam de pilares para uma proétese fixa,
“pilares” que podero se tornar sede de
caries e pertodontopatias.

Além do mais, a duragfio da prétese
fixa ou moével ¢é varidvel dependendo da
sua natureza, higienizagdo bucal, regi-
me alimentar da vitima, problemas in-
fecciosos, caries, periodontopatias, etc.

Deve-se salientar que, as proteses
fixas e moveis, com o decorrer do
tempo, tém seu valor estético diminuido
€ sempre representam uma agressao aos
dentes remanescentes.

As Perdas Dentérias sempre determi-
nam um prejuizo permanente a vitima,
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pois ndo se pode pretender que os
dentes artificiais ou mesmo desvitaliza-
dos tenham igual valor funcional e
durabilidade que os dentes naturais,
embora, as vezes, superem estes em
relagdo a estética, segundo Agrestini®?
¢ Introna.* ‘

Diferem também de qualquer outra
Leséo Pessoal a comegar pela Incapa-
cidade Tempordaria: a vitima pode estar
fisicamente apta para o trabalho, mas
ndo o estd do ponto de vista psicoldgico
em razio das alteragbes estéticas e
funcionais outras que, geralmente, de-
mandam longo tempo para serem repa-
radas, pois o tratamento, comumente, €
continuo e iterativo, segundo Denoix.*

Outras vezes, a vitima esta apta para
o trabalho do ponto de vista fisico e
psicologico, mas ndo o esta do ponto de
vista da Fungio Mastigatoria.

Mesmo com protese (e com todos os
inconvenientes a ela inerentes) as viti-
mas de perdas dentarias tém prejudica-
das a sua eficiéncia social, a sua vida
de relag@o, seja na alteragdo da pronin-
cia, nas refeicdes em publico, no sor-
riso, etc., com repercussio, as vezes, no
desempenho profissional.

Além disto, segundo Laufer:

“Os prejuizos corporais apresentam
convalescenga, enquanto que, as repa-
ragoOes das alteragdes do sistema dentario
sdo passiveis de uma volta ao trabalho,
ndo compativel com uma vida de rela-
¢d0 nos limites do normal.”

A avaliagio do dano psiquico decor-
rente de alteragdes funcionais do apa-
relho dentario, se no adulto é proble-
matico, muito mais o serd na crianga.>*

Muitas vezes, nas criangas, as lesOes
estdo atenuadas mas as seqiielas psiqui-
cas podem'ser graves ou as implicagbes
subjetivas do dano podem estar para
acontecer,”' ndo s pela perda dentaria
mas também pelas brincadeiras de mau
gosto, principalmente na escola e no
ambiente social. A reparagio cirirgica
do dano dentario, que a vitima nfo ¢
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obrigada a fazer, mas a ela se submete
para diminuir seu sofrimento fisico e
tortura moral, em muitos casos faz
aumentar ainda mais o dano psiquico,
segundo Elliot et alii.?

As mudangas de comportamento, nas
criangas, sdo muito freqiientes, podendo
ser causas de péssimos resultados esco-
lares: nestes casos a participagéo de um
psiquiatra infantil é necessaria.

Na crianga e adolescente, o sistema
dentario estd em continua evolugéo e
ndo se pode dizer que o dano funcional
ja se extinguiu ou € definitivo, enquanto
ndo houver completado o crescimento,
de acordo com Deffez ¢ Ambrosini,?
Robetti ¢ De Bernardi.** E isto porque
os traumas dentdrios, geralmente asso-
ciados a traumas faciais, podem lesar
zonas de crescimento, com conseqiién-
cias tardias, menos ou mais importantes
e desastrosas, sobre o desenvolvimento
facial ¢ dentério, este caracterizado por
anomalias oclusivas € nos proprios
dentes, que ensejardo tratamento
ortoddnticos posteriores. Este € o Dano
Futuro muito bem descrito por Agrestini
e Barone* Tudo isto de permeio a
possivel dificuldade em abrir a boca por
alteracGes nas articulagdes t€émporo-man-
dibulares. Acrescente-se a isto, o fato
de que o Dano Estético podera compro-
meter seu ingresso no mercado de tra-
balho ou impedir uma justa remunera-
¢do.42

Como ja se relatou, dos fatores
extrinsecos 4 lesdo, os mais importantes
sdo o sexo, profissdo, idade e o status.
Alguns autores citaram a cor, sem entrar
no mérito.S.7.8.|8.2124.27,28

As Perdas Dentdrias interferem na
capacidade laborativa genérica, espe-
cialmente as perdas dos incisivos, mas
principalmente em determinadas ativi-
dades profissionais. E o caso dos mu-
sicos que se utilizam de instrumentos de
sopro, nos quais os dentes ndo sé
constituem-se ponto de apoio ao instru-
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mento, mas, também, contribuem para 3
formar caixa de ressonincia pela mo- §
dulagio do som, quando unidos aos °

Iabios.

Os Danos Estéticos causados pelas
perdas de dentes anteriores tém grande
relevancia nas pessoas cuja profissdo e
status requerem excepcional performan-
ce estética: cantores, artistas, bailarinas,
pessoas que trabalham com o publico,
apresentadores, médicos, oradores, exe-
cutivos, professores, etc., onde o Dano
Estético repercute na atividade profis-
sional, laborativa.

Em relagdo ao sexo, o fator estético
¢ de maior importincia na vida social
e sentimental da mulher que no homem.
E dificil uma mulher com Dano Estético
atrair sexualmente, casar-se, ter profis-
sdo de destaque com posigdo de mando.
A pessoa deformada acaba por isolar-
se, encapsular-se, evitando contatos
sociais, associado ao fato de serem
menos aceitas socialmente. “Como o
que ndo é visto ndo ¢ lembrado, aumen-
ta-se o fosso social”, segundo Cardozo."

Quanto 4 idade, algumas coisas fo-
ram ditas em relag@o as perdas dentarias
nas criangas. Sabe-se que a importancia
estética dos dentes diminui com idade;
“a falta de alguns dentes ¢ fato de
observagio comum na idade avancgada
e n3o se mostra como fato anti-estético
como numa crianga, segundo De
Michelis.?

“Quando o trauma atinge o dente
permanente da crianca entre 6 e 12
anos, 0 dano serd mais importante que
na lesdo idéntica no adulto, seja pela
repercussdo no ulterior desenvolvimen-
to do maxilar, seja no alinhamento dos
dentes que estdo a irromper sucessiva-
mente, seja pela necessidade da deman-
da de cura protética até 16 a 20 anos
(época de erupgdo dos dentes do siso).

A perda traumatica precoce de dentes
deciduos, seja no periodo de erupgio (1
a 6 anos), seja no periodo de troca (6
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a 12 anos), pode determinar mal forma-
¢do maxilo-facial, com correspondente
ma oclusfo, cuja atuagdo € incluida no
calculo do dano futuro, que deve ser
ressarcido enquanto apresente caracteres
de certeza ou de grande probabilidade,
segundo Demichelis.?

Os Danos Fonéticos, que ocorrem
pela perda de dentes incisivos centrais
e laterais superiores, comprometem a
eficiéncia profissional e social daquelas
que usam o verbum como profisséo:
locutores, telefonistas, professores, rela-
¢Oes publicas, apresentadores, oradores,
etc.

Pericia

1 No Ambito Penal

Ninguém, nem mesmo o Magistrado
pode obrigar a vitima a submeter-se a
tratamento algum, nem mesmo ao tra-
tamento Odontologico, Clinico ou Ci-
rirgico, nem sempre livre de riscos,
para beneficiar o agressor.

Obriga-la seria Constrangimento lle-
gal, tipificado no art. 146 ¢ §§ do
CPB."

Do ponto de vista Juridico-Penal faz-
se a descrigio das lesGes ou seqiielas
e seu enquadramento Legal.

O estado anterior da vitima, no que
se refere ao sistema dentario, pode
influenciar a conclusdo do perito con-
forme j4 fora dito porque, muitas vezes,
os dentes e tecidos do periodonto, que
fazem valer a fungdo do aparelho
dentdrio, tém fun¢fio nula ou quase,
antes do trauma. O perito médico com
prudéncia relatard no laudo tudo o que
vir, e, na Discuss3o, justificard o porque
daquele enquadramento legal, mostran-
do aqui seu conhecimento cientifico,
ético ¢ a relagdo de causalidade com as
concausas.

Assim, as Perdas Parciais ou Totais
de dentes, ante o art. 129 ¢ §§ do CPB*
podem ser interpretadas como:
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Art. 129. Ofender a integridade cor-
poral ou a saude de outrem:

Enquadram-se aqui, como lesdes le-
ves, as lesGes dentdrias de pequena
monta como ligeira luxacdo dentéria,
fratura de pequena parte da coroa, etc.

Embora consideradas lesdes leves o
perito deve fazer constar em seu laudo
que a terapia destes danos, na maioria
das vezes, perdurardo por toda a vida
da vitima.' Citam-se como exemplo as
reparacGes das restauragdes de fraturas
corondrias.

§ 1° - I — Incapacidade para as
ocupagdes habituais, por mais de 30
dias.

Para maioria dos autores, esta Inca-
pacidade cessa quando a vitima pode
voltar &s suas ocupagdes habituais sem
maior dano ou perigo & sua vida ou
saude. Trata-se, portanto, de uma cura
funcional e nfio anatémica.

Para os Odontblogos, “a data da
consolidagdo coincide com o fim dos
cuidados odontolégicos” segundo
Denoix.?

Entretanto, jamais devem ser esque-
cidas nas vitimas de perdas dentarias,
as trés FuncgGes: Mastigatoria, Estética
¢ Fonética, bem como de todos os
problemas & estas referentes, j4 menci-
onados.

Esta Incapacidade ¢ justificada pela
confecglio de proteses fixas ou moveis
em caso de fratura ou avulsdo dentdria.
Ou mesmo os tratamentos endoddnticos.

Deve ser levado também, em conta,
aqui, 0 “tempo necessario para a rea-
bilitagdo, sempre longa e os cuidados
terapéuticos, 3s vezes por toda a vida
da vitima, de acordo com Agri\estini.'

§ 1.° - Ill — Debilidade permanente
de membro, sentido ou fungdo.

Almeida Jr. ¢ Costa Jr.°, Arbenz,™
Cardozo,'* Carvalho et alii,’®* De
Michelis,?® Introna,’® Silva et alii,”’
consideram as perdas de elementos
dentarios como causadores de Debilida-
de Permanente.
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As perdas dos pré-molares e dos
molares, principalmente, devem ser en-
quadradas neste inciso, dada a impor-
tancia dos mesmos na fungdio mastiga-
toria.

Mesmo que n#o tenha ocorrido perda
dentaria, mas somente fratura da coroa,
a debilidade de fungdo estd presente,
uma vez que, para o exercicio da fungdo
mastigatoria, os elementos dentarios
devem ter coroa integra.

A perda dos incisivos centrais e la-
terais superiores determinam debilidade
da fun¢do fonética.*?’

Tommasini® admite que as necessi-
dades caloricas em relagio ao tipo de
trabalho executado deveriam constituir
parametro mdvel para valorizar redugio
da capacidade mastigatoria. Para tanto,
existem tabelas onde estfio relacionadas
as necessidades caldricos e as diversas
atividades laborais.

As proteses fixas ou moveis ndo
tomam a vitima perfeitamente apta &
mastiga¢iio porque:

1. “Os dentes artificiais e/ou desvi-
talizados ndo tém o mesmo valor fun-
cional e durabilidade que os dentes
naturais”, segundo Cardozo,'® Denoix,?
Silva et alii.’

As proteses fixas € mdveis apresen-
tam cada qual suas limita¢des, ja refe-
ridas.

§ 2.° — I— Incapacidade Permanen-
te para o Trabalho.

Como sabemos, por forga do. enun-
ciado do tipo, este inciso refere-se ao
trabalho genérico. Caso contrario, dele
constaria o possessivo “seu” e, este
inciso, teria a descrigdo “Incapacidade
Permanente para o seu trabalho” 3782638

Realmente ¢ uma ponderagio muito
aceitavel pois, caso contrério, poderiam
ser exploradas as seguintes circunstin-
cias:

1 — deixa de existir tal incapacidade
se a vitima pode executar outra ativi-
dade lucrativa que niio a degrade do seu
nivel socioecondmico?
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2 — ¢ justo que uma mesma lesdo; 4
dependendo da profissio, seja considey
rada grave em uma vitima e gravissims
em outra?

Mas em se tratando do trabalho |
genérico, em caso de perdas dentérias,
encontramos raras profissdes que de- §
pendem dos dentes para serem execu- |
tadas. ;

Ja em relagfio ao trabalho especifico, 3
situacdes mais freqiientes, voltamos a °
insistir na importincia dos elementos 4
dentarios nas fun¢Ges mastigatoria, es- 1
tética e fonética, quando tais perdas !
poderfio causar embarago ou mesmo
impedir que a vitima continue no seu
trabalho.

Também, jamais poderd ser esqueci-
do que as perdas de dentes podem
determinar alteragdes mastigatdrias com
a conseqiiente hipoalimentagio da viti-
ma. Isto é, realmente importante em
trabalhadores bragais que requerem até
7000 cal/d para poderem executar, a
contento, o seu trabalho.

§ 2.° — Il — Enfermidade Incuravel.

Se considerarmos, sob o enfoque
médico, que segundo Mério Egidio De
Souza Aranha, em Li¢des De Patologia,
citado por Carvalho et alii ¢ Gomes:

“1) Moléstia € o conjunto de fend-
menos de reagfio, que se produzem no
organismo, provocados pela agdio da
mesma causa morbida.

Ex: tuberculose, sifilis, lepra.

2) Afecgiio é conjunto de fendmenos
dependentes da mesma lesdo, mas in-
dependentes da causa original.

Ex: otite, laringite, bronquite, artrite,
arterite, etc.

3) Doenga € o termo genérico, sig-
nificando qualquer desvio do estado
normal.

Ex: diabetes, hipertiroidismo, etc.

4) Enfermidade € a falta ou pertur-
bagfo de uma ou mais fungGes, quer por
auséncia congénita, quer por alteragdio
ou aboli¢do definitiva delas e compa-
tivel com relativo estado de saude.
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Ex: perda dos dois olhos por trauma,
a pseudo artrose por fratura, a paralisia
por isquemia cerebral, o pé torto, a
idiotia, a epilepsia, a deméncia, etc.'**”

Se, segundo Litré, Em “Dictionaire
de Medicine, de Chirurgie, de Pharma-
cie”, “na efermidade, a fun¢io jamais
existiu ou estd definitivamente alterada
ou abolida. A moléstia ¢ um fato que
se opera, a enfermidade ¢ um fato
acabado: esta é o término daquela;” as
perdas dentirias, mesmo uma simples
fratura de coroa, serio enquadradas
neste inciso.

Porém, se o legislador ao prescrever
Enfermidade nela subentendeu Molés-
tia,>’* raras serdo as circunstincias que
as perdas dentdrias poderdo determina-
la.

§ 2.° — Il — Perda ou inutilizacdo
de membro, sentido ou fungdo.

Segundo Penna, “a comparagio com
a Legislagiio Acidentdria é muito 1til e
necessiria pois, se a diminuigio da
funcdo

- for menor ou igual a 25%, a lesdo
serd leve;

- for maior que 25% e menor que
75%, a lesdo serd grave;

- for maior ou igual a 75% a lesdo
serd gravissima.®”

Desta forma consideramos que hé
Perda ou Inutilizagdio de Membro, Sen-
tido ou Fungdo se a redu¢do da fungdo,
em estudo, for igual ou maior que 75%
da mesma.®

Assim, ndo é necessirio que a redu-
¢do da fungdo seja extrema, absoluta:
basta que, o que restou pela lesfio
sofrida, seja inftil ou quase.

A presente figura legal estd presente
quando ocorre a perda de todos os
elementos dentarios ou de um nimero
tal que o ato mastigatorio se tome muito
dificil, determinando sobrecarga funci-
onal. Dai, consegiiéncias diversas pode-
rdo surgir quanto a absorg¢io e digestdo
dos alimentos porque a mastigagio,
somente com os rebordos alveolares,
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ndo forma adequado bolo alimentar pela
auséncia da trituragio e laceragio dos
alimentos. A perda da Fungio Mastiga-
téria ocorre, também, nos casos de
trismo, luxagdio témporo-mandibular
irredutivel, anquilose da articulagio
témporo mandibular que s6 permite
passagem de liquidos.

Néo se pode afirmar que ainda per-
siste mastigacdo mesmo com a perda
total ou quase de todos os dentes. Isso
porque a mastigagdo com os rebordos
alveolares € apenas um vestigio desta
fungdo, ndo formando o adequado bolo
alimentar pela falta de laceragfo e tri-
turagdo dos alimentos. Trata-se, aqui, de
uma pseudomastigagio, pois, segundo
Cappa apud Introna,

“Q edéndulo, principalmente o idoso,
atinge essa condi¢io no decorrer dos
anos e portanto tem condigdes de ad-
quirir uma adaptagio progressiva geral,
local e ainda psicolégica, na caréncia
completa dos dentes, enquanto que
aquele que se vé bruscamente edéntulo
¢ incapaz de mastigar ¢ deve rigorosa-
mente limitar-se a alimentagio liquida
ou semi-liquida e com problemitica
possibilidade de adaptagio futura;*” e

Conforme ensinamentos de Silva et
alii:

“é preciso lembrar que a perda
dentaria decorrente de traumas tem uma
conseqiiéncia danosa diferente para o
organismo daquelas perdas ocasionadas
por afectologias dentarias (céries e pe-
riodontopatias), uma vez que estas se
fazem ao longo de grande nimero de
anos, ocorrendo, entdo, uma adaptagéo
de todos os componentes do processo
da mastigagio como também dos hébi-
tos alimentares do individuo. J4 na
situag@io traumadtica essa perda € abrupta
sem tempo para adaptagdes Organicas e
da pessoa lesada.’’

Resta uma colocagio de dificil enten-
dimento e, as vezes, enquadramento
legal: como fazer a tipificagdo penal no
caso de perda de dentes deciduos?
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Sabemos que a prescrigdo legal exige
que o dano (debilidade, perda, inutili-
zagdo, deformidade) seja Permanente, o
que ndo ocorre no caso, uma Vez que
ele serd reparado naturalmente com a
erupcdo dos dentes permanentes.

No nosso entendimento, como médi-
cos, a lesdo serd no minimo leve, mas
a crianga deve ser assistida durante
tempo necessirio e suficiente para se
comprovar que nela n#io restaram se-
qiielas psiquicas, pois sabemos que estas
pequenas vitimas so alvo de brincadei-
ras, de muito mau gosto, no tocante i
sua aparéncia.

O tempo pode atenuar ou mesmo
suprimir o defeito estético da crianga,
porém, o dano psicologico ja podera
estar estabelecido ou estar para acon-
tecer, segundo Deffez ¢ Ambrosini.”!
Muda-se, neste caso, o enquadramento
legal.

§ 2.° - IV — Deformidade permanen-
te.

A presente qualificadora ocorre nas
perdas de dentes anteriores, principal-
mente os incisivos centrais e laterais,
pois a deformidade, o dano estético é:

- Visivel, aparente

2- Permanente, irrecuperdvel

3- De certo vulto

4- De certa extensdio

5- Causa vexame, incomodo perma-
nente ao portador, afeiam-no

6- Causa desconforto, desagrado a
quem os Vé

7- Dificulta, altera a vida de relaggo,
depreciando a eficiéncia social podendo
trazer alteragOes para o lado da per-
sonalidade e at¢ para o desempenho
profissional.

Também as dificuldades e defeitos da
pronlincia pela auséncia dos incisivos
centrais e laterais superiores, por si s0
caracterizam a Deformidade Permanen-
te. Lembramos que a perda de todos ou
quase todos os dentes determina aspecto
senil as pessoas.

Mas Silva et alii afirmam que:

“As perdas de dentes posteriores (pré
e os molares) podem configurar dano
estético irreparavel em individuos com
diastemas (espagos entre dois dentes
vizinhos) ao longo de todo o arco
dentario, pois, as préteses fixas ndo
conseguirdo reproduzir aquelas caracte-
risticas proprias da estética daquela
pessoa. Isto sem falarmos no prejuizo
da fungdo mastigatéria, conseqiiente-
mente digestiva e de absorgdo.”™’

Voltamos a citar que as proteses, com
o tempo tém seu valor estético diminu-
ido.

II. No Foro Civel

A Lesdo Pessoal causada a outrem
devera ser ressarcida pelo autor, confor-
me disposto nos artigos 159, 1538, 1539
do CCB.®

Pretende a pericia, neste 4mbito, ndo
sO reavaliar as “Incapacidades” (lato
sensu) resultantes que foram objeto da
Pericia no Foro Penal, mas, também,
avaliar os Prejuizos Patrimoniais e
Extrapatrimoniais decorrentes de perdas
dentérias.

Da anidlise da literatura, observa-se
que os autores, principalmente Barrot,
Benciolini,'® Biou,"* Deffez ¢ Ambro-
zini,2' Denoix,? Introna,”® Laufer,?
Robetti e Iorio,” Subileau et alii,® clas-
sificam os danos ressarciveis em:

1 — Dano Patrimonial

Em outras palavras, procura-se dar ao
dano sua real e devida indenizagio, sem
ultrapassar o status quo ante.

l.a ~— Dano emergente

1.b — Lucro cessante:

1.b.1 — Redugdo da Capacidade de
Ganho

1.b.2 — Incapacidade Temporiria

1.b.3 — Incapacidade Permanente
Total ou Parcial

1 — Dano Patrimonial

E a conseqiiéncia da depreciagio da
pessoa fisica vista e avaliada no dmbito
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econdmico. Baseia-se num componente
somato-funcional e sobre um compo-
nente juridico-econdmico. Tem reflexo
direto no patriménio da vitima.

Aqui sio avaliados os prejuizos eco-
ndmicos que a vitima sofre. Este topico
¢ muito bem abordado por Agrestini,'
Agrestini e Barone,* Biou,"” Gerin.?
l.a — Dano Emergente

E a perda econOmica direta, sibita,
imediata, decorrente da lesdo. Decor-
rem da Urgéncia e da Emergéncia do
tratamento.

S8o as despesas com transporte, di-
agnostico, internagdes, cirurgias, apare-
lhos ortoddnticos, proteses, substituicio
de prdteses, medicamentos, etc. Sao os
gastos médicos-odontologicos, farma-
céuticos e hospitalares.

Quando o trauma interessa somente
os dentes, o tratamento é somente
dentario, a nfio ser os casos que requei-
ram internagfo, como pacientes com
cardiopatias serissimas, problemas
hemorragicos, criangas que necessitem
internagdes para serem convenientemen-
te tratadas, etc. Entretanto, em casos de
lesGes multiplas de dentes, associados
as lesdes dos musculos da face e 0ssos,
o tratamento geralmente inicia em hos-
pital associado a tratamento médico.

1.b — Lucro Cessante

E o lucro ou ganho que cessa ou
diminui devido & Incapacidade Tempo-
raria ou Invalidez. Existe aqui um dano
a Capacidade de Ganho, que € o pre-
juizo, sem que haja redugdo da capa-
cidade de trabalho, prejudicando total
ou parcialmente a adequada remunera-
¢ao.

1.b.]1 — O prejuizo decorre de de-
preciagfio da funcfio estética da vitima,
que determina limitagio da sua propria
personalidade e dificulta ou danifica
suas relagGes sociais e mesmo profis-
sionais. é um prejuizo, sem que haja
redugio da capacidade laboral, que
diminui, parcial ou totalmente, a ade-
quada renumerag¢dio, segundo Agrestini
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e Barone.® Estes autores citam o caso
do apresentador de televisfio, que tendo
sofrido dano estético vai trabalhar em
transmissdes radiofonicas, onde a apa-
réncia perde a importincia. Neste caso
a alteragiio estética incidiu sobre a
capacidade de ganho.* O mesmo se diz
do operirio que, portador de defeito
estético, ndo encontra trabalho devido a
sua ma aparéncia, ao seu desagraddvel
aspecto.

Concluem que a Fungio Estética,
muito raramente, interfere na capacida-
de de trabalho genérico mas é essencial
a determinados trabalhos especificos
reduzindo, interferindo na Capacidade
de Ganho, determinando prejuizo eco-
ndmico direto.

1.b.2 — Incapacidade Temporaria ¢é
o periodo entre a data do trauma e a
volta as atividades habituais, ndo haven-
do necessidade de ser, naturalmente,
total.

E o tempo em que a pessoa fica
inapta, incapacitada para as multiplas
atividades que tem, do levantar-se ao
deitar-se: é a sua atividade costumeira,
desde que licita, pouco importando que
seja ou ndo produtiva. Compreende as
miltiplas manifestagbes corpdreas do
ancifo, do trabalhador, do executivo, da
dona de casa, etc.

Incapacidade tempordria parcial, por-
tanto, é aquele periodo de transigfio
entre a incapacidade temporaria total e
a volta s ocupagGes da vida corrente.’

“Se o trauma é sO dentdrio este
periodo geralmente nfo ultrapassa uma
semana. Mas, se a lesfio dentéria estiver
associada lesdio maxilo-facial, o dano é
muito sério. As mudangas de compor-
tamento e aproveitamento escolar sfio
severamente prejudicados,” segundo De
Michelis 2

Assim, hd sempre um periodo de
Incapacidade Total e Temporaria: o
afastamento do trabalho por dias é
justificado pela confecgfio imediata de
proteses, quando os dentes visiveis sdo
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lesados nas pessoas que tém relagdo
com o publico.

As sessOes de tratamento tém carater
iterativo.

Para verificar a incapacidade funcio-
nal ou invalidez permanente é necessa-
rio conhecer o estado anterior dos dentes
e alvéolos, porque muitas vezes o tecido
dos dentes e do periodonto que faz valer
a fungio do orgdo dentério, é nulo antes
do trauma. E preciso usar parimetros
precisos, conforme muito bem explica
Denoix.?

1.b.3 — Incapacidade Permanente

E a invalidez fisica-funcional resul-
tante do trauma dentdrio, podendo ser
Parcial ou Total.

As alteragdes psiquicas, caso apare-
¢am, estdo incluidas neste tdpico, de
acordo com Subileau et alii.*®

Na crianga, a Incapacidade nio pode
ser considerada definitiva até que se
complete todo o seu crescimento. O
dano é evolutivo e o perito tem toda
razio para pensar que o dano atual serd
modificado pelo crescimento dsseo e
muscular, 4s vezes andmalos.

Como estamos a tratar de Pericia em
Foro Civel, as vitimas serdo, natural-
mente, prejudicadas, menos ou mais,
dependendo de fatores extrinsecos a
lesio onde deverdo ser levados em
conta, principalmente, o sexo, a profis-
sdo, a cor, a idade, o status da mesma,
em estrita correlagdio com os Danos
Mastigatérios, Estéticos e Fonéticos
decorrentes da perda dentaria.

Assim, no Foro Civel, associar o
dano, a4 “limita¢do da personalidade da
vitima”, conforme ensina Gerin.?” Me-
thor dizendo, associar o dano a Iden-
tidade Social da vitima,

2- Dano Extrapatrimonial

Segundo Robetti ¢ De Bernardi:*

“este ndo causa empobrecimento eco-
ndémico, mas se caracteriza na condigio
de sofrimento fisico e/ou moral basea-
dos na reduzida capacidade de se manter
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na precedente atitude devida de prazer
e realizagfio pessoal.

Diz-se que sio danos imensurdveis
em valores econdmicos:*4

“Q Dano Extrapatrimonial pode ser
dividido em:

2.a — Dano Estético:

- Dano a Vida de Relagio

- Dano Moral

2.b — Pretius Doloris

2.c — Prejuizo do Prazer

2.d — Prejuizo do Futuro (Prejudice
d’avenir)”

Ressalta-se que nfo ha interesse em
aumentar o nimeros de rubricas “pre-
juizos” de modo a indenizar mais, pela
mesma seqiiela.

2.a — Dano Estético

A qualidade estética constitui um
conjunto de relevincia indubitdvel no
dmbito da eficiéncia social.

Ela permite ao individuo afirmar a
propria personalidade ¢ é de fundamen-
tal importincia na vida da relagdo.

Toda pessoa quer ter seu aspecto
agradivel nio s6 no 4mbito da vida
social mas particularmente no extenso
mundo profissional e do trabalho.*

Dentre as inimeras classificagdes de
Dano Estético feitas por diferentes
autores, optamos pela elaborada por
Agrestini'?® e Agrestini ¢ Barone* que
os divide em Dano a Vida de Relagdo
e Dano Moral.

O Dano a Vida de Relagdo é o
prejuizo, o Dano Social, isto é, é a
depreciagio social, pois a vitima nio se
mantém mais no status quo ante com
reflexos econdmicos diretos, natural-
mente.

Deve-se ressaltar que o Dano a Vida
de Relagdo ¢ sempre identificado com
o Dano Social, porque, na sociedade
moderna, a relagdo piblica cada vez
mais tem seu reflexo econémico, segun-
do Franchini, apud Fiori ¢ Marin.?®

O Dano Moral é vergonha e a infe-
rioridade que se sente, o desagrado que
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se causa, devido a depreciacdo da fun-
¢do estética; as higienizagdes de proteses
as escondidas; ao fato de a “nova”
individualidade fisica ser diversa da que
era, que repercute no psiquismo, pare-
cendo, do ponto de vista psiquico, di-
verso do que realmente é; ao fato de
tornar-se feio aos seus olhos e aos dos
outros.

2.b — Pretium Doloris (ou Quantum
Doloris)

E o prego da dor, o prego da repa-
ragdo da dor, devido ao trauma, caben-
do ao Juiz, fixa-lo.

O Quantum Doloris € de avaliagio
pericial e o Pretius Doloris é fixado
pelo juiz.

Trata-se de dano de cardter tempo-
rario, estendendo-se do momento do
trauma até a cura, referindo-se a dor do
momento do trauma; dor das interven-
¢Oes cirlrgicas, as vezes, iterativas; as
dores das anestesias, das imobilizagGes;
dos curativos; da reeducacdo funcional,
da hospitalizagiio; da separagio da fa-
milia; dor da reconstrugio dentéria; dor
de portar protese; dor de portar aparelho
ortopédico de contengdo, tdo incomodo;
as nevralgias dos tratamentos radiculares,
etc., conforme ponderagdes de Bencio-
lini,' Deffez ¢ Ambrosini,?' Denoix,?
Introna,® Laufer,* Robetti e Iorio.*

E a dor traumitica e pés traumatica.

Em alguns paises (Alemanha, Paises
Baixos), o Prejuizo Estético estd inclu-
ido no Pretius Doloris, segundo Fiatte
apud Subileau at alii, pois o Prejuizo
Estético resulta dos sentimentos de
sofrimentos morais experimentados, do
fato da desgraga fisica, conseqiientes &
lesdo pessoal.

2.c — Prejuizo do Prazer

2.c.1 — E o desagrado sentido pela
vitima por nfo poder dedicar-se as
distragdes ordinarias, particulares,
exigidas das atitudes fisicas, proprias,
de cada idade.

2.c.2 — Sdo as perdas escolares, com
as conseqiientes repeténcias, as perdas
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das horas de lazer proprias da idade.
Todas ocasionadas pelas idas e vindas
do tratamento odontoldgico; o “tempo
gasto” no consultério odontolégico e
com este tratamento, etc., tudo isso
associado ao Pretius Doloris.

2.¢c.3 — Para Subileau et alii,”* o
Prejuizo do Prazer confunde-se com a
Incapacidade Permanente: assim, os
elementos do Prejuizo do Prazer sdo os
mesmos do Prejuizo Profissional (aque-
les que influenciam o ganho).

2.c4. — A lista de ocupagbes de
lazer e sua pratica sdo faceis de serem
verificadas, tanto pelo perito como pelo
Judiciério.

2.c.5 — Sob esta rubrica de Prejuizo
do Prazer estdo inclusos o Prejuizo
Juvenil e o Prejuizo Senil.

2.d — Prejuizo do Futuro.

O prejuizo hipotético, eventual, ndo
pode ser indenizado.

O Prejuizo do Futuro, certo que vira,
deve ser avaliado a partir do momento
em que se tem certeza que ele sera
produzido e que se pode avaliar o
quantum. Trata-se de critério Diagnds-
tico.

E necessario que se coloque a vitima
em situagdo equivalente aquela em que
se encontrava, se o dano ndo tivesse
ocorrido, segundo Deffez e Ambrosini.?!

Na crianga isto é impossivel, pois
sabe-se que conforme a localizagdo da
lesio do germe de dente permanente,
devido & avulsdo traumética de dente
deciduo, sera afetado o esmalte ou a
coroa do dente permanente.

Pertencem ao Prejuizo do Futuro,
encontrados nos adultos e criangas, as
trocas de proteses necessarias aos dife-
rentes passos de tratamento; a longevi-
dade de um reimplante dentario ¢ sua
ulterior troca; as mudangas visuais fu-
turas por desenvolvimento facial e
dentirio andmalos; as anormalidades
oclusivas dentérias, etc.

Nio se pode negar que determinadas
Perdas Dentarias em criangas € jovens,
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tornam essas vitimas absolutamente
incapazes para o exercicio de determi-
nadas profissOes, devendo ser avaliado
como seria a vida delas o dano ndo
tivesse ocorrido.
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