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Abstract

The maintenance and the reestablishment of the health, aesthetic and function are the primary targets of
the general odontology. In the last years the increase of the interest by the aesthetic in the society has
been transformed into the main reason in the search of attention for an improvement of the dental and
face appearance that allows reaching to the patient confidence, self-esteem and respect. It demands on
the part of the professional knowledge and experience in the application of references and aesthetic
principles as it guides to solve the different problems that appear in restorative dentistry. This work
analyzes the aesthetic references used in restorative dentistry.
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Resumen

El mantenimiento y el restablecimiento de la salud, funcion y estética son los objetivos principales de la
odontologia general. En los Gltimos afios el aumento del interés por la estética en la sociedad se ha
transformado en el principal motivo en la busqueda de atencion odontoldgica para una mejora de la
apariencia dental y facial que permita alcanzar al paciente confianza, autoestima y respeto. Esto exige por
parte del profesional conocimiento y experiencia en la aplicacion de principios y referencias estéticas como
guias para resolver los diferentes problemas que se presentan en la odontologia restauradora actual. Este
trabajo analiza los parametros estéticos aplicados en odontologia restauradora.

Palabras clave: odontologia cosmética, parametros estéticos, proporcionalidad dentaria.

Introduccién

En la odontologia restauradora estética, la percepcion de los principios que rigen las formas y los colores estan influenciadas
por varios factores intrinsecos y extrinsecos importantes como: el conocimiento de las diferentes técnicas y materiales
envolviendo sus indicaciones, ventajas, desventajas o limitaciones, y de la propia experiencia y limitaciones del profesional; la
relacion paciente-profesional, debido a que los pacientes llegan a la consulta con bastante informacion proveniente de los
medios de comunicacién y el profesional debe saber orientarlo con relacién a sus deseos y expectativas; los aspectos
psicologicos y la subjetividad, ya que todo lo relacionado con lo estético tiene una carga emocional muy importante
influenciada por la etapa de la historia en que se vive, la cultura, edad y el sexo; y principalmente por la luz, fenédmeno sin el
cual nuestra percepcion y relacion con el ambiente que nos rodea seria totalmente diferente a lo que estamos acostumbrados
(1-5). (Figura 1).
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Figura 1. Proporcionalidad aplicada al arte.

El objetivo de este trabajo es abordar los conceptos estéticos y de sus aplicaciones en la odontologia restauradora.

Revision de literatura

Innumerables son las alteraciones que pueden provocar desequilibrio de la armonia facial. Para solucionarlas, la odontologia
restauradora actualmente cuenta con un abanico de opciones que permiten reestablecer cualquier alteracion de color, forma,
tamafio, textura superficial y posicionamiento dentario (6). Desde los procedimientos clasicos de preparaciones para protesis
fijas hasta los menos invasivos como microabrasion y blanqueamiento dental, pasando por las restauraciones directas con
resinas compuestas, el odontdlogo se puede servir de ellos para cumplir con los requisitos estéticos de los pacientes (6-8).

La etapa de diagnostico y plan de tratamiento conforma el primer y principal paso de la secuencia restauradora. En esta etapa
deben tenerse en cuenta el formato del rostro, labios y dientes, tanto en forma individual como en la armonia del conjunto (6-
9). La primera consulta debe ser aprovechada para la obtencidn de diferentes registros de modo que nos permitan, una vez
que el paciente se retire del consultorio, realizar un estudio detallado en forma individual y/o interdisciplinaria de las
denominadas composicion facial, dentofacial y dentogingival (6-11). La confecciéon de modelos de estudio nos facilitara una
vision desde todos los angulos del conjunto dentario facilitando la medicién y comparacion con parametros preestablecidos.
También puede realizarse un encerado de prueba para proyectar las futuras restauraciones y discutirlas con el paciente y con
el técnico dental. La obtencidén de imagenes tanto fotograficas como radiograficas serviran para el diagnostico de colores,
texturas, contornos y limites anatdmicos mediante el trazado de diferentes puntos de referencias (12). La opcion por
restauraciones provisorias realizadas en la boca del paciente con resinas foto o auto-polimerizables también facilitara el
planeamiento, permitiendo una visualizacién mas real de las restauraciones definitivas (13).

Antes de centralizarnos en los dientes se debe realizar una evaluacidon del marco facial que los rodea. La simetria facial,
dimensioén vertical y proporcién entre los segmentos faciales como también un anélisis de perfil del paciente se lleva a cabo
por medio del trazado de lineas de referencia en sentido horizontal y vertical sobre puntos anatémicos determinados (6, 9,
14). Esta delimitacién permite un mejor control del dominio, balance, proporcién y simetria para cada paciente en particular
(1). En relacién a este ultimo punto, si bien cierta asimetria sagital puede ser considerada normal ya que otorga dinamismo y
vitalidad, caracteristicas fundamentales de los seres vivos (1), el paralelismo entre lineas horizontales actia como fuerza
cohesiva dando integridad al conjunto. La regién labial como limite anatdmico, también debe ser considerada desde un punto
de vista estético. El tipo y dimensién de la sonrisa, forma y espesor de los labios y espacios negativos laterales conforman la
composicion dentofacial (9, 15).

La odontologia restauradora cuenta con una serie de parametros que nos permiten de una forma sistematica y mas dinamica
un analisis objetivo de la estética. Esos parametros son los principios estéticos, integrados por componentes horizontales y
verticales, actuando como las partes de un rompe-cabezas que, correctamente encastrados y analizados en conjunto, nos
permiten alcanzar el éxito de nuestro tratamiento restaurador (11, 12, 16, 18). Entre ellos podemos nombrar: Forma de la
sonrisa, dentro de este parametro deben ser tomadas en cuenta no sélo la forma y el tamafio de los labios (analisis estatico)
sino también la cantidad de estructura dentaria y tejido gingival exhibida durante los movimientos (analisis dinamico). La
region labial no solamente indica sexo, edad y raza sino que también connota personalidad, estados de animo y procesos de
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salud-enfermedad.

Los bordes incisales de los dientes antero-superiores junto con el labio inferior, en la mayoria de las veces, describen la
forma de un "plato hondo" o "alas de gaviota" debido al menor tamafio de los incisivos laterales. Ambas lineas imaginarias
describen curvaturas paralelas generalmente concavas hacia coronal y guardan estrecha relaciéon con la presencia y ubicacion
de los puntos de contacto, los cuales adquieren una posicién mas hacia apical en sentido de la regidn posterior. Debe
tenerse en cuanta que el paralelismo entre los bordes de los incisivos superiores y la linea interpupilar sirve como planos de
orientacion para la composicion dentofacial.

Otro parametro que debe ser analizado es la coincidencia y/o paralelismo de las lineas medias maxilar, mandibular, facial e
interincisales superior e inferior junto con la simetria que existe a ambos lados de éstas. Este concepto se refiere no solamente
al principio de las formas, como también a la posicidn, color y textura superficial de los elementos dentarios y tejidos blandos.
Mas alld de que la coincidencia de las lineas verticales no se de en el 100% de las personas, permitiendo asi cierto grado de
flexibilidad, se torna imprescindible la presencia de equilibrio a ambos lados de estas.

De la misma forma, si bien la angulacién de los ejes axiales de las coronas clinicas dentarias aumentan en sentido
distal, la verticalidad y por tanto el paralelismo de los incisivos centrales y su linea interincisal con la linea media sagital, tiene
mayor importancia que la propia coincidencia de estas referencias (13).

Los limites dentarios determinados por los margenes gingivales y sus prolongaciones denominadas papilas interdentales
traen a consideracion la necesidad de una odontologia interdisciplinaria, donde las diferentes especialidades confluyen para
resolver los problemas estéticos. En este caso el aporte de la periodoncia permitird la manutencion o recuperacién de la salud
y armonia del posicionamiento gingival con la anatomia dental. El contorno gingival (Linea estética gingival) debe acompafiar
la inclinacion dentaria, y al mismo tiempo mantener el paralelismo con la curvatura del labio inferior. El cenit gingival
idealmente debe localizarse distalmente o coincidente al eje longitudinal dependiendo del elemento dentario, y puede ser
clasificado de la siguiente forma: clase I, cuando el margen del incisivo lateral se encuentra 1-2 mm mas hacia incisal que el
margen del incisivo central y canino; y clase II cuando se encuentra apicalmente 1-2 mm al margen de estos dos dientes.
Clase III es cuando el cenit de estos tres elementos esta al mismo nivel. En relacion a las papilas gingivales estas deben
ocupar el espacio existente entre las crestas marginales y los puntos de contacto, siendo que esta distancia no debe ser mayor
a 5 mm para no dar una apariencia de espacios negros interdentales (10-16).

Para la determinacion de la composicion dental en funcion del tamafio son tenidas en cuenta las proporciones dentarias, o
sea, la relacion existente entre ancho y alto de la corona de cada elemento dentario, analizados en individualmente como en
su conjunto dentro del segmento anterior (6-10) (Figura 2). Estas proporciones son clasificadas como reales, cuando el
tamafio es analizado desde un plano perpendicular al plano frontal de cada elemento dentario, y virtuales cuando el conjunto
de elementos dentarios anteriores se analiza desde el plano medio sagital, siendo medida solamente la porcidn de brillo entre
las crestas marginales de cada diente.

BT LT TR
Figura 2. a) Linea media, b) bordes incisales, c) ejes dentarios, d) puntos de contacto, €) margenes
gingivales.
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Figura 3. Proporcién estética individual.

Las proporciones virtuales se basan en la denominada proporcion aurea o dorada, también conocida como propiedad divina,
regla dorada, nimero de oro, nimero dorado, seccién aurea, razén aurea o media durea, representada por Mark Barr en 1900
por la letra griega @ (fi) en honor al escultor griego Fidias. Si bien fue mencionada en la odontologia por primera vez por
Lombardi en 1973, surgid a partir del canon de proporciones, o sea el conjunto de medidas proporcionales observadas en la
figura humana, establecido por Leonardo da Vinci en 1509, basado en la razén dorada o aurea (1/1,618) de los pitagdricos,
quienes atribuyeron una explicacidn matematica a la naturaleza (12-14). Si consideramos el ancho del incisivo central como el
100%, multiplicandolo por 0,618 o dividiéndolo por 1,618 obtendremos el ancho virtual del incisivo lateral; y de la misma
forma partiendo de este ultimo conseguiremos el valor del ancho visible del canino (Figura 4). Asi también surgieron algunos
instrumentos como el compas aureo, formado por tres puntas madviles, siendo que la del medio marca siempre el punto aureo,
determinando dos segmentos de diferente tamafio y que se encuentran en armonia. Este tipo de instrumento permite tanto el
analisis de las proporciones dentarias como la relacién de estas con el resto de las estructuras faciales y del cuerpo humano
(Figura 5) (14-17).
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Figura 4. Proporcién aurea.

FUENTE: www.actaodontologica.com/ediciones/2008/1/aplicacion_clinica_parametros_esteticos_odontologia_restauradora.asp
Fundacién Acta Odontoldgica Venezolana
RIF: J-30675328-1 - ISSN: 0001-6365 - Caracas - Venezuela



Acta Odontoldgica Venezolana - VOLUMEN 47 N°© 1 / 2009
ISSN: 0001-6365 - www.actaodontologica.com

Pagina |6

Figura 5. Compas aureo.

Diferentes metodologias fueron ideadas con finalidad de restablecer la proporcionalidad dentaria. Si bien actualmente carece
de fundamento, ya fue afirmado que el formato dentario estaba relacionado con la forma del rostro, segun el concepto de
formas tipicas o proporcion biométrica (12, 17). La proporcionalidad también ha sido relacionada con las tres formas basicas,
cuadrada, triangular y circular (14, 17). De todas ellas la teoria dentogénica es la que posee mayor relevancia ya que
relaciona el formato dentario con la edad, el sexo y la personalidad caracteristica de cada persona (12, 17); en contraposicion
se encuentra la teoria morfo-psicoldgica la cual concibe que el tamafo dentario deba mantenerse inmutable a lo largo de los
anos (13).

Dentro de los parametros virtuales, Levin en 1978, basandose en los principios de proporcion aurea, creo plantillas con valores
estandar para evaluar las medidas y la relacion entre la amplitud de la sonrisa y la porcidn visible de los dientes antero-
superiores para ser utilizado en la seleccion de dientes artificiales. La distancia mesio-distal del incisivo central superior es
utilizada como referencia para calcular el ancho aparente del incisivo lateral, del canino, y segtn el caso del premolar, como
también el ancho del segmento dentario y de la sonrisa en funcion al nimero 0,618 dependiendo de la ausencia de alguno de
estos elementos dentarios (18).

Mas actualmente el parametro establecido por Mondelli, recorre un camino inverso al de Levin, ya que las medidas virtuales de
los dientes antero-superiores se obtiene a partir del calculo del ancho de la sonrisa. El valor, en proporcién aurea, del ancho
del incisivo central superior se obtiene a partir de la multiplicacion de la mitad del ancho de la sonrisa por el nimero 0,309. A
partir de ese valor el ancho aparente del incisivo lateral y del canino (segmento estético anterior) se obtiene en forma
regresiva a partir de la multiplicacién del ancho de incisivo central por el nimero 0,618. Dentro de el concepto de Proporcién
estética individual también puede ser evaluado el tamafio real de cada elemento dentario en funciéon de parametros
preestablecidos; asi por ejemplo, para considerar proporcionalmente estético el tamafio dentario del sector antero-superior en
el sexo femenino el ancho de la corona del incisivo central debe corresponder a un 83% de su altura, el ancho del incisivo
lateral debe corresponder a un 72% de su propia altura y un 88% de su altura para el canino (Figura 3). En el sexo masculino
los valores deben corresponder a un 80%, 69% y 72% de la altura para el incisivo central, lateral y canino respectivamente
(19).

Conclusioén

El desarrollo de nuevos materiales y técnicas junto con el conocimiento y experiencia de los profesionales han transformado la
odontologia restauradora. El concepto de estética pas6 a ocupar un papel fundamental en los procedimientos restauradores
exigiendo un estudio detallado de los principios o bases fundamentales involucradas. Sin embargo, deben evitarse
procedimientos restauradores creados a partir de patrones estéticos universales sin considerar las necesidades y deseos del
paciente. Es necesario tener en cuenta que la proporcionalidad se trata de un parametro o referencia y que debe utilizarse
como una guia practica y no absoluta; por lo tanto debe evaluarse si realmente pueden ser aplicadas a cada paciente en
particular y principalmente si el paciente esta conforme con las modificaciones a ser realizadas. Desde una perspectiva
psicologica, la estética esta primariamente basada en conceptos geométricos, sin embargo, es considerada insuficiente para
generar una aceptacion total por parte del paciente. Para ello nuestras restauraciones deben provocar completa activacion de
las diferentes areas del cerebro a partir de estimulos que generen un efecto disparador de emociones, permitiendo al paciente
alcanzar la autoestima, la confianza y el respeto deseados.
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