FACULTAD

“’ X rrﬁ Universidad Nacional Autéonoma de México T ;
N |

\&‘{ ODONTOLOGIA
UNAM
1904

U ML W g "‘?ﬁi &
Y T d‘u
will)

FACULTAD DE ODONTOLOGIA

Fundamentos de la estética facial

TRABAJO TERMINAL ESCRITO DEL DIPLOMADO DE
ACTUALIZACION PROFESIONAL QUE PARA OBTENER EL
TITULO DE

CIRUJANO DENTISTA

PRESENTA:

HUGO CARRILLO SANPEDRO

TUTOR: MTRO. ENRIQUE RiOS SZALAY
ASESOR: C.D. ALEJANDRO TREVINO SANTOS

MEXICO D.F. 2006




e e

Universidad Nacional - J ~  Biblioteca Central
Auténoma de México -

Direccion General de Bibliotecas de la UNAM
Swmie 1 Bpg L IR

UNAM - Direccion General de Bibliotecas
Tesis Digitales
Restricciones de uso

DERECHOS RESERVADQOS ©
PROHIBIDA SU REPRODUCCION TOTAL O PARCIAL

Todo el material contenido en esta tesis esta protegido por la Ley Federal
del Derecho de Autor (LFDA) de los Estados Unidos Mexicanos (México).

El uso de imagenes, fragmentos de videos, y demas material que sea
objeto de proteccion de los derechos de autor, serd exclusivamente para
fines educativos e informativos y debera citar la fuente donde la obtuvo
mencionando el autor o autores. Cualquier uso distinto como el lucro,
reproduccion, edicion o modificacion, sera perseguido y sancionado por el
respectivo titular de los Derechos de Autor.



A Dios

Le agradezco el poderme dar la oportunidad de realizarme y poder terminar
una etapa mas de mi vida, de la cual he aprendido mucho, ponerme en este
camino tan grande como es la odontologia ha sido maravilloso, GRACIAS.

A mis Padres

Les agradezco el haberme dado la vida, el haberme dado la mejor de su
educacion el apoyo incondicional por creer en mi, en toda esta etapa de mi
vida les agradezco todos los jalones de oreja, les agradezco todo esto y mas si
no fuera por eso yo no seria lo que ahora soy, GRACIAS.

Le agradezco a la Universidad Nacional Autonoma de México el poderme dar
la oportunidad de titularme en esta mdxima casa de estudios, asi como al
Mtro. Enrique Rios Szalay como al C.D. Alejandro Treviiio Santos, por todo
el apoyo y haberme dado la oportunidad que me dieron, GRACIAS.

Le dedico este trabajo a mi bebe Daniela, la cual es una persona tan
importante en mi vida, gracias por existir y llegar a mi vida.

Le agradezco a C.D. Juan Carlos Flores, por haberme apoyado a realizar este
trabajo, el brindarme su amistad incondicionalmente, GRACIAS.

Le agradezco a toda la gente que estuvieron en esta etapa de mi vida
apoyandome, GRACIAS.



INDICE

INtroducCion. ... ... ..o e 4
1. Estética Dental y la Proporcionde Oro....................ooiiiiiL. 7
1.1 Proporcion dorada. ...t 7
1.2 Proporcion del diente.........................cccooiiiiiiiiinn 9
1.3 Ellargo totaldental...........................iiii . 10
1.4 Laformabilateral......................... i 12
1.5 Proporcion entre la caray la sonrisa.................................... 13
1.6 Proporcion entre los dientes y la sonrisa.............................. 14
1.7 Forma de la comisura del segmento estético anterior............... 15
1.8 Simetria... ... 17
1.9 ASIMEtria.... ..o e 20

2. Parametros que determinan la estética facial............................. 23
2.1 Lineas de referencia horizontales....................................... 23
2.1.1 Lineas labiales..................oiiii 26

2.1.2 Linea de 1a SONYiSaA..........cocceeiiiiiniiiiniiiiieeiceeee e 27

2.1.3 Lineainterpupilar....................... 32

2.1.4 Labio superior einferior..........................ooiiii 32

2. 1.5 Plano oclusal.............oooooiiiiiiiiiiiiiee e 34

2.2 Lineas de referencia vertical........................................... 34
220 Perfil... .o, 36

2.2.2 Referencias fonéticas..................cccceveviiiiiniiiiceeeeeee e, 37
CoNCIUSIONES. ... e e 40

Fuentes de iNfOrMACION..........ccooouniiieeeeeee et e e e e e e e aans 42



Introduccion.

Se puede definir a la estética como la filosofia, psicologia y sociologia de la
belleza en el arte y la naturaleza. La prétesis pertenece a las ciencias de la
naturaleza, medicina y tecnologia. En odontologia, la restauracion protésica
de la forma y funcion del sistema masticatorio contribuye con la armonia y
la belleza de la cara en las personas jovenes y adultas.

El protesista que no cumpla con los requerimientos establecidos por la
estética no logra estos objetivos porque la estética se ha convertido en parte
de una definicion de salud total. Este es un aspecto de la forma y funcion del
movimiento, de los gestos de la expresion.

La protesis dental, en su intencidon de corregir una funcion deficiente y una
apariencia alterada, ha sido siempre inseparable de la estética. Por lo tanto,
la estética era mas importante que la funcién al final del siglo XVIII. Los
antiguos etruscos, por ejemplo, se convirtieron en maestros en el arte del oro
para reemplazar dientes naturales.

El mantenimiento preventivo de las estructuras existentes y la restauracion
de la funcion se ubican como las tareas mas importantes en odontologia.
Ellas han servido durante mucho tiempo con un pretexto para proponer
reconstrucciones técnicamente perfectas, de acuerdo con los conceptos
idealizados en los libros, que ignoran las variaciones y tolerancias de la
naturaleza.

Cada una de las especialidades en odontologia actualmente esta involucrada
en mantener o restaurar la funcion del sistema masticatorio. No es
sorprendente que cada disciplina busque resolver problemas con sus propios
métodos, pero la percepcion estética puede diferir también. Ademas, no
existe un consenso para definir lo funcional.

La reconstruccion funcional y estética, particularmente en los dientes
anteriores, es un reto fascinante para el odontdlogo y el técnico dental. Al
paciente se le puede fuertemente influenciar en su juicio personal para
observar la anatomia perfecta, funcion y color. Pero el paciente es el que
tiene que aprobar el examen final. Esto requiere de la consideracion del
analisis de costo-beneficio, el cual es afectado alternativamente por la
habilidad del operador y por la propia motivacion del paciente.

La industria dental elabora siempre los mejores materiales para el
embellecimiento de los dientes con cambios de coloraciébn o para la
restauracion de las coronas dafiadas.



La estética es en cada boca una intencion equivoca. No solo es el tema que
se discute en todas partes, sino también la posibilidad dental que todos
podemos tener dientes hermosos o sino se los puede realizar.

El desarrollo de los nuevos materiales y técnicas en el campo de la
odontologia obligo a los profesionales bien informados a desarrollar nuevas
habilidades artisticas. El odontdlogo manipula la luz, el color, la ilusién, la
forma y el aspecto para poder conseguir un resultado mas estético.

Entrar en el mundo de la estética significa empezar a hablar de la vision
como elemento fisiolégico primordial y de la vista como el sentido humano
capaz de diferenciar unos elementos fisiologicos primordiales, apreciando el
contraste existente entre los mismos tanto desde el punto de vista de la
forma como del color. El hecho de que dicho contraste sea mayor o menor
aumentara nuestra sensibilidad y nuestra vision para poder apreciar la
diferencia de colores, las lineas armoénicas y la propia textura del objeto
observado, que en nuestro caso seran los dientes, los cuales son una parte
muy diferenciada de la boca en obligada armonia con la cara.

La relacion existente entre objetos que se hace ostensible gracias a los
contrastes existentes entre ellos es la composicion, en el campo de la
composicion estética existen dos tipos de fuerzas: fuerzas cohesivas y
fuerzas disgregadoras. Se denominan fuerzas cohesivas aquellas que tienden
a unificar una composicidn; sus elementos estan ordenados de acuerdo con
un principio establecido y de una forma determinada y definida. Fuerzas
disgregadoras son aquellas que aportan la variedad dentro de la unidad, son
lo contrario de las cohesivas. Ambas fuerzas mejoran el valor estético de
una composicion.

La experiencia en estos campos es lo que diferencia a un odontdlogo
técnicamente competente de otro con un nivel superior de pericia asistencial
y artistica.






1. Estética Dental y la Proporcion de Oro.
1.1 Proporcion dorada.

La proporcionalidad entre los dientes, es un factor importante de la sonrisa, ella
depende de la relacion que existe entre la longitud y el ancho de los dientes, asi
como su posicion de la sonrisa. ()

Muy ligado a la armonia es el concepto de proporcion, un efecto armonioso
particular ha sido atribuido a ciertas proporciones. Las mundialmente
conocidas proporciones divinas de Pitdgoras es un ejemplo de ello. )

La belleza ha sido a menudo definida como la armonia de proporcion en
relaciones numéricas o geométricas. Muchas personas han afirmado que las
cualidades armoniosas desarrolladas por ciertas relaciones proporcionales
pueden originar en el talento o inspiracion del artista. Sin embargo, en este
campo particular, solo el talento es insuficiente.

Agradables relaciones proporcionales que estimulan nuestras sensibilidades
visuales mentales se pueden obtener solo por una aplicacion consciente o
inconsciente de leyes. Aunque hay artistas que han ignorado tales leyes, se
pueden haber producido relaciones armoniosas a través de un fenémeno de
recuerdo visual inconsciente. El analisis siempre ha mostrado similitudes entre
las estructuras de atractivas relaciones estéticas y las relaciones proporcionales
mas famosas o muy frecuentemente aplicadas. Por consiguiente, debemos
rechazar la idea de una creacion natural y espontanea de relaciones armoniosas.

Los filésofos han considerado a menudo el lenguaje de la matematica como la
unica medida de entender la naturaleza, y varias generaciones de ellos han
intentado aplicar este lenguaje en la esperanza de reducir la belleza a los
criterios objetivos. La proporcién, un concepto heredado de los griegos,
permite una cuantificacién de normas aplicables a toda la realidad fisica. El
basico axioma de teoria de Pitigoras, “Panta en arithmo” (todo esta en el
numero), ilustro este concepto, y con la expresion del “numero de oro”, generd
un misterio que ha perpetuado su influencia hasta el dia de hoy. En el estudio
de proporcion, las consideraciones matematicas no se pueden ignorar.




La creencia de que la belleza debe depender solo de reglas numéricas origina
un deseo natural de simplificacion. Sin embargo, las estrictas observaciones de
leyes y reglas pueden limitar no solo creatividad; también conducen a un
fracaso de considerar la individualidad y el ambiente culturar del observador.

Ya que el efecto producido por proporcion es fisico-psicologico, fildsofos
estéticos han abogado por una postura mas psicolégica. Estos conceptos han
moderado las afirmaciones de estética matematica, quienes hubieran sido

limitados a hacer recetas si ellos realmente pudieran crear la belleza por
numero.

En estética tratamos con leyes y reglas que en su formulacién y aplicacion
requieren una mezcla de ciencia y emocion. Creador y observador representan
los dos polos de un idéntico fendmeno que encarna la trascripcién y recepcion
de una emocién. A opcién del creador se queda la eleccion del mejor medio
material y proporciones para obtener el deseado efecto estético.

En la naturaleza y en el arte existen multitud de manifestaciones de esta
proporcion. Recordaremos que las fidias y otros las utilizaron en la
construccion del Panteén de Atenas. En la Edad Media y Moderna también se
aplico en las construcciones arquitectdnicas y, sobretodo, en el Renacimiento
tanto en la pintura como en la escultura. Todas ellas estén regidas por las leyes
de la armonia y de la proporcionalidad. Pero los principios que rigen los
patrones de belleza y la armonia han ido variando en el transcurso de los
siglos; cada civilizacion ha creado su propio patrén de bellezas consideradas
sublimes en un tiempo no lo fueron en otro posterior.

Las proporciones divinas han sido utilizadas desde la antigiiedad y fueron
formuladas como uno de los elementos Euclidianos; se utilizaron extensamente
en la arquitectura griega, como por ejemplo en el Partenén sobre la Acrépolis
de Atenas y fueron empleadas en el arte a través de los afios. Han sido descritas
y estudiadas por muchos artistas, cientificos, matematicos y filésofos famosos.

Euclides II, mostré como se divide una linea recta por medio de la proporcién
dorada; Kepler llamo esto “Proporcién Divina” y Merk Barr la llamo
“Proporcion phi” y Pidais fue quien utilizo extensamente esta proporcion (1:
1.618) y que se denota con el simbolo griego @. Esta relacion esta basada sobre
leyes matematicas, geométricas y fisicas.




La proporcion dorada se puede aplicar para el analisis morfolégico de los
dientes, el esqueleto y los tejidos blandos de la cara para poder valorar la
belleza y la estética; pudiendo ser aplicada en cosmetologia, ortodoncia,
cirugia plastica y otras relaciones afines, sabiendo que la cara humana es
posiblemente la mas bella estructura perfeccionada en todo el reino animal.

Asi también encontramos el escrito sobre estética de Lombarda (1973),
mencionando mas detalles observandoos con respecto a su aplicacion a la
estética dental.

La estética, por lo tanto, viene a ser el estudio de la belleza y junto con la ética,
logica y metafisica es una rama de la filosofia basica. El que tiene que decir lo
que es bello, es el ojo del observador, pero no seria verdaderamente bello hasta
que despierte el sentir en un equilibrio emocional del placer. «,

1.2 Proporcion del diente.

El ancho del incisivo central est4 en proporcién dorada con el lateral, el ancho
del incisivo lateral con el ancho del canino también est4 en proporcion dorada,
asi como el ancho del canino con el primer premolar. Los anchos de los
incisivos estdn en proporcion dorada entre uno y otro sise ven de frente. Esto se
puede probar, poniendo casos de dientes naturales estéticamente placenteros en
las celdas probando estas en la boca, se encontrara que todos los dientes
estéticos del segmento anterior de premolar a premolar encajan en estas celdas
con una preedicion remarcada. Los nimeros en circulo se refieren al ancho del
espacio ocupado por incisivo central el cual puede ser diferente en ambos
lados. ) Figs.-1, 2, 3, 4,5

Fig.-1 El incisivo central esta en proporcion dorada con el incisivo lateral.
Fig.-2 El incisivo lateral esta en proporcion dorada con el canino.




Fig.-3 Medidas mesiodistales de central, lateral y canino derechos

Fig.-4 Los dientes anteriores estin en proporcién dorada con los demas.
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Fig.-5 Las celdas en la proporcién dorada. Los nameros en los circulos de la
derecha se refieren al ancho del espacio ocupado por el incisivo central. Los
nimeros en los circulos punteados indican la mitad del ancho total de la
sonrisa.

1.3 El largo total dental.

Para poder probar la proporcién divina en los dientes, se pueden utilizar las
celdas ya que pueden ser muy dtiles en prostodoncia, para detectar que esta
mal estéticamente cuando el ojo no puede. Las celdas no pueden remplazar el
0jo, no tampoco pueden ser usadas en lugar del 0jo; pero cuando tenemos

problemas las celdas puedan ser de gran ayuda para proporcionar una mejor
estética.

Numerosos estudios demuestran que la mayoria de la gente percibe la
proporcion dorada de manera natural, de la misma manera como si uno
dividiera una fruta a la mitad o levantara una perpendicular se debe de enfatizar
que son los anchos como se ven y no como se miden.
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Dos ejemplos de la simple proporcion dorada estan ilustrados a continuacion
en la primera figura se muestra la manera en que el tercio inferior de la cara es
dividido por la proporcion dorada, desde el borde incisal de los bordes
superiores con respecto de la cara, esto se realiza con una distancia
interoclusal.

Esto no siempre es tan preciso y la variacion se relaciona con la curvatura de la
barba, barba partida o la curvatura de la nariz asi como la conexién curva del
labio superior. Después se muestra la manera en que la papila divide el largo
del espacio interdental en la proporcion dorada. o) Figs.-6,7

Fig.-6. Se observa como ¢l borde incisal de los incisivos Fig.-7. La papila interdental divide el largo de la corona
Superiores dividen el tercio inferior de la cara en la clinica (espacio interdental) en la Proporcién
Proporcion divina asi como, del labio con el resto de la cara. Dorada.

1.4 La forma bilateral.

Es la mas comin de las variaciones sutiles vistas en la naturaleza y en la
denticiones naturales, en la siguiente figura podemos observar que al alinear
los puntos medios de B 'y C y los colocamos a lo largo de cada uno, entonces
encontraremos que ahora no solo hay una relacion de “el largo al total “, si no
que en cada lado de la linea media tenemos nuevamente la relacién “simple” de
la parte larga con la parte corta. Figs.-8,9




Los patrones de esta forma bilateral los encontramos especialmente en trabajos
de arte ya sea en disefio de automdviles o en las obras de arte. ()
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Fig.-8 La forma bilateral. La variacién en la proporcion dorada por medio  Fig-9 El disefio automotriz mostrado de las

del enderezamiento de las lineas medidas de las partes. caracteristicas visuales dominantes en
visuales dominantes en la proporcion
dorada.

1.5 Proporcion entre la cara y la sonrisa.

El dibujo mas primitivo y antiguo de la cara, también es representativo de los
primeros dibujos de los nifios: dos rayas como ojos y una curva para la boca
sonriente, rodeando de un circulo como cabeza.

Este dibujo tiene algunas caracteristicas fascinantes, los principios de los
cuales son de relevancia prostodontica. Ya que indican la importancia de las
esculturas estéticas, representadas por la terminacién de estas lineas

aparentemente casuales que de hecho estan bellamente interrelacionadas.
Fig.-10




Fig.-10 La proporcion dorada de los ojos y la sonrisa.

La raya que representa el ojo es terminada lateralmente por el canto externo del
0jo, un punto dificil de determinar porque finaliza en globo ocular.
Mesialmente es el aspecto lateral del canto interno del ojo o el final del globo
ocular visible. Por consiguiente la distancia entre los dos ojos, es la distancia
entre la parte blanca del globo ocular.

El ancho de los labios sonrientes de una comisura a la otra es igual a la
distancia entre el canto externo del otro ojo. )

1.6 Proporcion entre los dientes y la sonrisa.

En los dibujos de los nifios un poco mas grandes las rayas de los ojos se
vuelven circularos y los labios estan separados. Es axial como nos presentamos
ante un nuevo grupo de proporciones doradas fascinantes que son utiles en las
prostodoncias.

Se nota que los labios estan separados y esa separacion no se extiende hasta las
comisuras de la boca. Proporcionando una 4rea neutral o de oscuridad entre los
dientes y las comisuras de la boca sonriente, lo cual es uno de los factores mas
importantes para dar a una prétesis una apariencia natural, ya que en muchas
ocasiones esta rea neutral es llenada con superficies dentales con los dientes
posteriores, o el arco es demasiado ancho en las regiones de los premolares y
molares perdiéndose el drea neutral y provocando una sonrisa llena de dientes.
Entre estos dos espacios neutrales y oscuros de la sonrisa se encuentra el
segmento anterior estético.

RO,



El espacio neutral se encuentra entre el arco dental y la comisura de la boca
sonriente, es un espacio dinamico el cual aparece en una sonrisa amplia y
puede ser descrito como un espacio bilateral, rodeando lateralmente por la
comisura de la boca sonriente y medialmente por el ancho dental.

El segmento estético anterior es rodeado lateralmente por la protuberancia
canina y premolar porque es la parte del arco dental que da la impresion de
sonrisa y dientes.

Es una sonrisa estéticamente placentera, los espacios entre las comisuras de la
boca y el arco dental forman un “telon” en el cual se caracteriza el segmento
estético anterior. Mas aun este segmento, esta en proporcién dorada con el
ancho de la sonrisa, usando las celdillas apropiadas para los dientes, podemos
observar la comisura de la boca sonrientes aproxima a la linea del borde lejano
de las celdillas y si la linea media de los incisivos centrales no coincide a la
linea media de la cara, entonces hay que ajustar por esta discrepancia.

El numero que se encuentra en el circulo punteado representa la mitad del
ancho total de la sonrisa.

Un error comun en la construcciéon de una dentadura total superior, es que este
espacio neutral aparece lleno de dientes cuando el paciente sonrie, incluso al
extremo de mostrar todos los molares. El efecto es como cuando vemos un
cuarto lleno de muebles, el espacio este demasiado lleno y no hay ningiin
diente dominante en la comisura del arco. Ya que los dientes aparentan estar
iguales desde los incisivos centrales hasta los molares. ()

1.7 Forma de la comisura del segmento estético anterior.
Nuestro problema final es decir que forma debera tomar la comisura del

segmento estético anterior. Aqui es donde uno puede comparar con la musica,
para encontrar la analogia correcta.

En cualquier sonrisa, los incisivos centrales dominan y pueden ser comparados
con la nota fundamental de un acorde musical. Utilizando la misma analogia la
siguiente nota dominante debe de estar en la region del canino al premolar.
Uno de estos dientes debe de dominar para marcar claramente la comisura de la
boca y para expresar la fuerza visual contenida en el arco.




Si no hay dominio en la comisura, el arco parece neutral y falto de vigor e
individualidad. El aspecto mas dificil de la prostodoncia es establecer la forma
exacta de la comisura del arco de tal manera que queda en armonia completa
con la personalidad visual proyectada por el paciente.

De la misma manera es dificil establecer el punto preciso en el arco, el cual
debe de dominar la comisura del arco. Parece que siempre hay un lugar entre el
contorno maximo del canino (como se ve desde el frente) y el primer premolar.
A pesar de que parece que nunca es idéntico en ambos lados, sin importar el
total del segmento estético anterior siempre esta en proporcion dorada con el
ancho de la sonrisa. Y algunas veces el canino puede ocupar este punto
teniendo tres dientes en proporcion dorada con el ancho de la sonrisa y en otras
ocasiones el premolar puede dominar en la comisura del arco. F ig.-11

&

Fig.-11 Tres aspectos de la proporcion dorada referentes a la estética
dental y sus valores numéricos. Las lineas verticales estan
divididas en la proporcién dorada.
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Fig.-12 Dientes anteriores se encuentran en proporcioén dorada

Asi cuatro dientes pueden estar en proporciéon dorada con el ancho de la
sonrisa. Las celdas representan los espacios para tres o cuatro dientes para las
pruebas en dentaduras completas, es el inico camino para tomar la decision
final. Esto puede suceder también que, en un lado tres dientes en proporcion
dorada aparentan la vision correcta y por el otro lado cuatro dientes aparentan
ser mas placenteros. Asi como la misica es el estudio de la armonia del sonido
en el espacio, la proporcion lo es en el estudio de la armonia de estructuras en
el espacio. @) Fig.-12

1.8 Simetria.

La simetria se refiere a la regularidad o el equilibrio de la disposiciéon dentaria
y sirve para definir cuanta regularidad requiere y cuanta asimetria puede
permitirse la composicion dentaria. Las asimetrias vestibulares obvias o raras
conducen a la confusién y la tensién. )

Sin tomar en cuenta las variables culturales y subjetivas, se deben satisfacer
ciertos requisitos para la composicion de los elementos que seran considerados
estéticos. Entre ellos es importante la presencia de simetria, o también
denominada como la disposicién armoniosa de varios elementos con respecto
el uno del otro. En el sentido estricto de la palabra, simetria en una figura, o en
un cuerpo, es la propiedad de manifestar una imagen de espejo a ambos lados
del eje central.

17




En contraste a esta definicion estricta tenemos lo que se denomina simetria
estatica y simetria dindmica, que son condiciones muy similares pero las
mitades opuestas no son idénticas. Pequefias irregularidades o desviaciones
menores de la simetria ideal producen un efecto mas natural y de mayor
vitalidad.

El hecho de que el cuerpo humano presenta una forma simétrica dinamica, mas
que una forma simétrica dindmica, mas que una forma estitica, tiene
influencias en odontologia y deben tomarse en consideracién para la
fabricacion de todas las restauraciones dentales.

En una composicién debe existir una disposicién simétrica, con un balance y
una armonia visual. Sin embargo, la armonia y el balance visual, no son
necesariamente dependientes bajo la presencia de la simetria. ()

Para hablar de simetria bucal deberiamos empezar por referirnos a la simetria
en la sonrisa, la cual implica una situacién simétrica de las comisuras labiales
vistas en un plano frontal. Pero el efecto simétrico o asimétrico debera ser
apreciado desde una cierta distancia. Esta linea de referencia debe mantener un
paralelismo con el plano incisal. Si a estas dos le afiadimos la necesidad de ser
paralelas a la linea bipupilar, contaremos ya con los prerrequisitos para cumplir
los principios bésicos de la estética de una boca o de una composicién dentéd
facial. o) Fig.-13

Fig.-13 Efecto simétrico y asimétrico.

b3

Siguiendo a Chiche defin; la simetria como el equilibrio en la
disposicion de los dientes. Sm elnbargo, no siempre podemos imponer nuestro
criterio. Algunas veces, deberemos optar por una solucién negociada que nos
permita a la vez seguir nuestms principios compaginandolos con los deseos del
paciente.
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Una vez reunidos todos los datos parale tratamiento, deberemos intentar
conseguir una sonrisa agradable y natural. Por lo tanto, intentaremos combinar
simetria, idealismo y diversidad para que nos den la necesaria armonia.

Al hablar de simetria es preciso mencionar el concepto de linea media dental.
Tal como dijimos, esta linea coincide con la linea media de la cara en un 70%
de casos. El hecho de que una linea media muy perfecta pueda dar sensacién de
artificialidad nos permite aceptar una que sea ligeramente excéntrica, gracias a
la cual obtendremos la ilusién de naturalidad. Como recordaremos, la linea
media dental es un trazado imaginario que separa los dos incisivos centrales
superiores. Ambos deberan ser simétricos dentro de unos limites razonables
con el fin de poder conseguir el principio de la dominancia aceptando en el arte
en general y en el dental en particular. o) Fig.-14

Fig.-14 Ligera rotacion entre ambos centrales, incluso el incisivo lateral.
Las normas de la simetria son:

Linea media dental: vertical y recta.

Linea de sonrisa siguiendo la concavidad del labio inferior.

Forma de los incisivos centrales superiores simétrica y no debemos olvidar el
principio de la dominancia.

Margen gingival es de los incisivos centrales simétricos, es decir, al mismo
nivel.

Espacios interdentarios gingivales progresivamente mas profundos desde la
parte anterior a la parte posterior.

19



El plano incisal puede ser convexo, sinuoso, en ala de gaviota o también con
ambas formas a la vez, una en cada lado.

Las inclinaciones dentales hacia mesial son siempre més agradables y mas
estéticas que las inclinaciones hacia distal. ¢

1.9 Asimetria.

En los casos de asimetria conviene estudiar la forma en que se va a corregir tal
anomalia. Segiin Chiche, las soluciones pueden ser:

Si se cuenta con dos incisivos centrales superiores con distintos niveles
gingivales e incisales con una linea labial baja, la solucién pasara por nivelar
tnicamente el borde incisal, pues en la mayoria de los casos, en una sonrisa
normal o discreta el nivel gingival es imperceptible. 1) Figs.-15,16

Figs.-15,16 Nivel gingival e incisal con una linea labial baja

- Si en el caso anterior la encia marginal es visible puede optarse por colocar al
mismo nivel la unién cementoadamantina, estrechando el incisivo mas largo a
nivel gingival para simular una raiz denudada.

- Se podrian modelar ambos incisives centrales dejandolos con la misma
longitud incisogingival pero recortando el borde incisal del mas largo. De esta
forma, obtendremos ambos incisivos con la misma longitud, pero a distinto
nivel incisal. Esa solucion no seré la idénea.

- Inclimar el incisivo més corto hacia mesial, lo que dar4 la impresién de mayor
longitud.

- Rotar el incisivo mas largo hacia mesial, solapando ligeramente el otro
incisivo central, hecho que acortara ligeramente su cara distoincisal.

- Recortar ligeramente el borde distoincisal de la corona mas larga, dando una
ilusiéon de menor longitud con respecto al borde mesial.
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- Si la discrepancia existe solo a nivel gingival, la solucién mas facil consiste
en nivelarlo quirGrgicamente.

Normas de asimetria que nos permitiran mantener un patron estético agradable:

1. La linea media dental puede estar ligeramente descentrada en relacion con la
linea media central.

2. En caso de que los mérgenes gingivales estén al mismo nivel, los bordes
incisales de los incisivos centrales pueden estar ligeramente mal alineados.

3. Los dientes anteriores deberan estar basicamente bien alineados, de acuerdo
a los tres planos del espacio. No obstante podréan estar ligeramente solapados o
rotados, mientras que el angulo distoincisal podra ser ligeramente asimétrico.
4. Los incisivos laterales superiores pueden diferir en la forma, inclinacion,
rotacion y abrasion a ambos lados. No es preciso que los mérgenes gingivales
estén al mismo nivel

5. La inclinacién bucolingual de los caninos superiores puede ser ligeramente
distinta comparando ambos lados. ()




PARAMETROS QUE DETERMINAN LA ESTETICA FACIAL



2. Parametros que determinan la estética facial.

La estética esta definida por un gran nimero deres que entre todos va
a constituir la apariencia mas agradable de uwinhad. Una parte de ellos
tiene que ver con un contexto puramente facial,ccearia la congruencia
ante la medida intercigomatica y la de la baseadmata, como también la
amplitud de la fuente o la distancia interoculanychos otros en los que el
cirujano dentista no tiene ingerencia pero por t#dm se encuentra todos
los que provienen del medio bucal que sin dudaavdeterminar en mucho
un complemento de la apariencia facial.

2.1 Lineas de referencia horizontales

Geométricamente no necesitan ser expresadas pdea g8 percibidas, ya
gue solo precisan de dos o tres puntos para estaesentadas, el
paralelismo entre dos lineas origina una armomhigug no provoca ningun
conflicto entre ellas.

Las composiciones dentales presentan tres lineasabague se expresan
en forma de: un plano oclusal, un plano incisivaurya linea media
interincisiva que sigue la direccion de los ejeyones de los incisivos
centrales superiores.

Para poder hablar de una armonia global, debentesarar la cara, los
labios y la encia con estas tres linegsig.-17

Fig.-17 Eje mayor de los incisivos centrales suyperi

Cuando se intenta dibujar una cara, se establene ponto de partida un
signo basico, la letra “T”. Estara formada por linga vertical, la linea
media de la cara y por una linea horizontal, eregéra linea bipupilar,
aunque también puede ser la linea ofriaca, que pasaambas cejas,



partiendo de ambas referencias ya es posible dibog cara formada por
dos mitades simétricas. Sera imprescindible qusaxin sentido basico de
paralelismo y simetria a nivel de las estructuasafes; la armonia se
consigue con el paralelismo entre las lineas bigymfriaca y comisural.
Fig.-18

Fig.-18 Lineas de referencia horizontal

Desde un punto de vista dental, tanto el plancsahcsuperior como su
contorno gingival deberan ser paralelos a la libipapilar y, de forma
secundaria, dicho paralelismo debe mantenerse a®mdirieas ofriaca y
comisural. Ademas en el momento de la sonrisa, gestalelismo debera
hacerse patente entre el plano incisal superiafipéa inferior.

Sera preciso respetar dichos paralelismos, aungeees puedan tolerarse
ciertas variaciones, como p.e. inclinaciones eplaho frontal del hueso
maxilar que provoquen la subsiguiente inclinaciéhplano gingival y del
plano incisal superior. En estos casos puede seesago corregir
ligeramente el plano gingival antes de efectuaretntraccion protésica
del sector anterosuperior. Cuando existan inclores severas y graves
del maxilar se debe recurrir a la cirugia y la dotacia.q)

Las lineas horizontales (en forma de manchas @degctextura, lineas
hipoplasicas blancas o bordes incisales rectosaygalas) crean una
ilusion de anchura. El ensanchamiento de la cavduge una ilusion de
anchuraqo)

Fig.-19



Fig.-19 Proporciones faciales

2.1.1 Lineas labiales.

La cantidad de diente visible tanto en posiciorref@®so muscular como
durante la funcion, vendra determinada por la ktgy curvatura de los
labios. Unos labios que adopten una forma concemeparan una mayor
visibilidad de los dientes anteriores. En taleosasera preferible un color
algo mas saturado del que utilizamos con dientessilaes.



No obstante, en pacientes jévenes los dientedegsgmdran tener un color
mas claro del que se utilizaria si se tratara ddt@s Una sonrisa amplia
con dientes visibles podra indicar un aspecto jillvgnun caracter
dinamico.

El problema se presenta cuando un paciente achiitts unos dientes y
un aspecto juvenil, hecho que es bastante frecuente

La cantidad de diente visible depende también ebeb.sAsi, el promedio
de insicivo superior visible con los labios en mpes, en milimetros, de
1.90 en los hombres y 3.40 en las mujeres.

Unos labios superiores incompetentes o cortos Hleganostrar mas los
insicivos superiores, hasta 3.65mm de estructundajemientras que los
labios amplios y generosos cubren gran parte datosvos superiores y
s6lo dejan visible unos 0.60mm, siendo mas patéosedientes inferiores.
Fig.-20

Fig.-20 Labio superior cortos, dientes insicivostcaes mas visibles

Finalmente, consideraremos la edad. Los paciedtes¢s de alrededor de
los 30 afos exhiben unos 3.40mm de diente, mieqtraentre los 30 y 50
afos, muestran alrededor de 1.26mm.

De hecho, a medida que el paciente va envejecier@addisminuyendo la

visibilidad de los dientes superiores y aumentdadiz los inferiores.

A todo ello hay que afiadir que en los pacientesdld avanzada los
dientes anteriores ya muestran un desgaste acentieldborde incisal
provocando una linea de sonrisa recta.



Cuando valoramos la importancia de la linea deblabperior vemos que
esta se utiliza para determinar la longitud deidogsivos superiores tanto
en la posicién de reposo como en la sonrisa, y iEmmpara conocer la
situacion vertical del margen gingival superioreérmomento de sonreir.
La linea labial inferior también nos permitira salzecurvatura que debe
tener el plano incisoclusal que va de los dientésrasuperiores. La linea
que representa el limite interno del bermellonlaeib inferior servird para
conocer, mediante pruebas fonéticas, la posici@eatido bucolingual del
borde incisal de los incisivos superiores-ig.-21

Fig.-21 Linea labial inferior
2.1.2 Linea de la sonrisa.

La importancia de la linea de sonrisa esta en taidzd de diente que
muestra, estando en relacion con la forma y laetsilwe los dientes
anteriores y con el plano incisal. Lo ideal es tpgeincisivos centrales y
los caninos tengan los bordes incisales a la matnea, mientras que los
incisivos laterales deben ser ligeramente mas €oe manera que sus
bordes incisales dibujen una “ala de gaviotaFig.-22

Fig.-22 Ala de gaviota



El que esta linea de sonrisa sea mas o menos adardapende de la edad
del paciente, en la juventud existen unos incisigestrales superiores
prominentes y todo el conjunto anterior tiene umanf convexa como el
plano incisal. Los espacios interdentarios estabden definidos y
marcados; la linea de la sonrisa convexa mostraadinea incisal en “ala
de gaviota”.

En la edad madura y en la vejez los espacios emgados incisales
disminuyen de tamairio, el labio adopta una formerdignente ondulada y
la linea de sonrisa tiende a ser recta. Cuand@teng que sustituir unas
coronas deficientes por otras en pacientes de meddad deberemos
incorporar unos incisivos que mejoren los antesiatandoles una ligera
prominencia y una linea de sonrisa convexa, paeaida que tenian
cuando eran mas jovenes. Si a un joven le damolne®mde sonrisa recta
debido a una restauracion deficiente, estamos dayen un error estético
grave. Esta forma del borde incisal estara producidien por el
acortamiento de los incisivos centrales y canib@ por el alargamiento
de los incisivos laterales.

La sonrisa forma parte de la expresion facial, ttuygndo un elemento
imprescindible que entra de lleno en el campo deeditica y esta
intimamente relacionada con los demas elementts clra, como son los
dientes y los labios asi como las demas lineasetlrencia estéticas
faciales.

Es importante la relacion entre la cantidad de tdgeranterosuperiores
visible y el tipo de sonrisa que tiene el pacieRega Tjan existen tres tipos
de sonrisa: una sonrisa alta que muestra la tathli® los dientes y una
amplia banda de encia.

Una sonrisa media que muestra entre un 75% y ufo0108 dientes y
solamente la encia interproximal y, finalmente, gparisa baja en que
solamente se puede observar hasta un 75% de usglie

Por lo que se refiere a la prevalecia de cadadipsonrisa se ha visto que:
la sonrisa media esta presente en un 68% de logduds (en varones un
63.3% y en mujeres un 73.7%), la sonrisa baja e2Oufo (en varones un
30% y en mujeres un 12.5%) y, finalmente, la sanaita en un 10.5% (en
varones un 6.8% y en mujeres un 13.7%). En el misstadio se valoran
los dientes mostrados en una sonrisa: en un 7%esdog seis dientes
anteriores, en un 48.6% de primer premolar a prjgnemolar en un 40.6%
los de segundo premolar a segundo premolar ynierie, en un 3.7% de
primer molar a primer molag, Fig.-23



Fig.-23 Tipos de sonrisa

Segun Rufenacht, la cantidad de diente visiblerdarta sonrisa dependera
de los siguientes factores:

Del grado de contraccion de los musculos de lassigm facial.

Del nivel en que esta situado el tejido blandodhbi

De las caracteristicas esqueléticas faciales.

Del disefio de la prétesis, de la forma que se la das dientes y del
desgaste dentinario

Tjan, En su estudio exponia las caracteristicasdgbe reunir una sonrisa
normal.

Vision total de los dientes anterosuperiores.

Solo debe verse la encia interproximal.

Los bordes incisales de los incisivos superiorefeds contactar
totalmente o de forma ligera con la zona del bddmalel labio inferior (es
la relacion més frecuente entre los incisivos sopes y el labio inferior
puesto que se da en mas del 60% de individuos).

La linea incisal debe ser paralela al limite inbedel bermellon del labio
inferior.

Debe procurarse que, de los dientes superioregasde primer premolar a
primer premolar.

En una sonrisa amplia los dientes superiores Yy indsriores deben
mantener un espacio interoclusal equivalente & digmension vertical de
reposo.



En el arte bucal se usa la unidad de medida fl@mbda “UNIDAD OJO”
gue describe la topografia facial. Es decir, unidadojo es la distancia
existente entre la base de la nariz y el bordeiorfdel labio inferior. Esta
distancia corresponde a la longitud del ojo; nolbmanmi en descanso, ni
con la sonrisa, pues es Unicamente el labio supeltigue se estira en
sentido lateral y se hace mas corto. En inferiovaréa el nivel.

En una sonrisa estética una linea media centrada der una de las
caracteristicas destacadas. Si ademas existe to geircontacto entre los
incisivos centrales superiores (ICS), se producesfeato de cohesion y
unidad que marcan el predominio en una composidémal, tal como
podrd observarse mas adelante. Una linea mediaerdesmta es
desagradable a la vista. Un diastema en la linediamdivide la
composicion dental en dos entidades separadasendpila cohesion y la
unidad de la boca. Igualmente ocurre cuando senabé falta de otros
puntos de contacto interproximales. No obstanteedpuobservarse un
ligero diastema siempre que no rompa la armonia eloresto de los
dientes.

La relacion entre la linea de la sonrisa y el nidel los margenes
gingivales. Los niveles de los margenes gingivdidsen examinarse segun
los tres tipos de sonrisa mencionados, es decunarsonrisa moderada el
borde del labio superior llega a cubrir la zonavicait de los ICS sin que se
vea la encia o, a lo sumo, entre dos y tres mitoeate ella.

Por tanto, dentro de este margen de hasta 3mm teaicms gran parte de
las sonrisas. Sin embargo, cuando se muestraredbedle 4 6 5mm de
encia, la sonrisa deja de ser agradable y se vasipalagosau

Aun mas importante es la simetria gingival de @S pues ambos dientes
deberian poseer el principio de dominancia estéioaprincipios no sera
necesario corregir una asimetria gingival si l&difabial es baja. Por el
contrario, si la sonrisa es media 0 alta podriapseciso un tratamiento
quirdrgico u ortodoncico con el objeto de colochnigel gingival a una
altura que resulte invisible en el momento de donrBal exigencia,
referida a la simetria, va disminuyendo a medidarmps trasladamos a los
dientes laterales, pues la posicion lateral derlizsnos permite una cierta
irregularidad y algo mas cuando se trata del canino

Las asimetrias gingival es son anomalias frecueséesata generalmente
de recesiones localizadas que pueden tener méligrigenes, cepillado
traumatico, dientes prominentes y recubiertos paejido gingival fino (la
sonda se ve a través del mismo), irritantes locade®o el tartaro o la placa
bacteriana, fuerzas oclusales traumaticas o tmnaesioortodoncicas
excesivas, coronas provisionales mas ajustadas maslefactores



traumaticos de tipo protésico, morderse las ufidmgmente, casos de
extraccion de un diente adyacente.

El tratamiento de la asimetria gingival serd qugjido debera hacerse a la
altura de la encia, procurando no tocar el sopmsé®. Si hubiere bolsas
periodontales estas deberan eliminarse aunqueailéeve la probabilidad
de exponer la uniébn cementoadamantina, lo cualtafacla estética.
Cuando existen multitud de discrepancia gingivakesta indicado un
tratamiento ortodoncico o quirdrgico que nos pdréilinear las uniones
cementoadamantinas.  Posteriormente al  tratamientairdrgico
realizaremos la restauracion protésica. Por lootasheberemos valorar el
tratamiento que vamos a emprender teniendo enalentresultados que
podamos alcanzar.

Debemos mencionar las deficiencias en las zonascpenya que no es
infrecuente que el reborde alveolar presente iteegiades. Si estas se
sitian a nivel anterior pueden significar un retrapel profesional al

encontrarse ante un problema de tipo estético gtavetiologia de estas
irregularidades puede ser traumatica, posquirdrgmasextraccion o

causada por una enfermedad periodontal avanzadmganedo una gran

perdida de hueso en sentido horizontal que a vepasde verse

complicada con defectos de tipo vertical.

En caso de dientes extraidos y en zonas con inmpertigstrucciones éseas
por periodontitis existe un estrechamiento 6seseamtido bucolingual del

reborde alveolar con perdida apical progresivardsmo.

En estos casos incluso la colocacion de implantes lleva muchas

dificultades, no solo por la calidad y cantidad ldeeso existente, sino
también por la direccion excesivamente inclinadagual en que deben

colocarse los implantes para evitar posibles dehisas. El tratamiento de
estas irregularidades precisa de la realizaciontédaicas de cirugia

periodontal )

2.1.3 Linea interpupilar.

Desde el punto de vista dentario, la direccion geragel plano incisal de
los dientes superiores y el contorno del margergigah deben ser
fundamentalmente paralelos a la linea interpupifaentras que las lineas
interciliar y comisural actian como lineas accesorEsta armonia debe
reforzarse todavia mas haciendo que el plano insiga la linea labial
inferior, durante la sonrisa. Es mas importanteseguir un sentido general
de alineamiento que centrarse en una linea preomacéasando en ella
todo el diagnostico.



Fig.-24 Plano incisal estéticamente correcto tiame
orientacion horizontal general paralela interpupila

Aunque no se requiere un paralelismo estrictceegdtos elementos, debe
determinarse si entran en conflicto o no con lasgestiva general
horizontal de la cara

2.1.4 Labio superior e inferior

La posicion ideal del labio superior en el momet¢osonreir dependera
del nivel del margen gingival del grupo incisivgosuor, actuando como
uno de los principales factores que determinatrat@®o de una persona.
La curvatura del labio superior va de una comiswreal a la otra y sera
mas 0 menos acentuada segun la participacion daudsesulos faciales en
la sonrisa. La mayor o menor produccion del labupesior viene
determinada por la posicion de los incisivos céedrgt laterales superiores;
es decir, el principal soporte del labio es la zooaespondiente a los 2/3
gingivales de estos dientes.

Siguiendo a Pound, la posicion dental afecta a l&Bos gruesos,
competentes y con un cierto grado de retrusion wimgide de un modo
mucho mas intenso en los labios finos y protuidps.

El labio inferior interviene en la posicion del terinicial de los incisivos
superiores de tal manera que al pronunciar la I&taeste borde debera
entrar en contacto con el limite interno del belbmedel labio inferior.
Esta es una prueba fonética que reviste mucha tenpa en el momento
de localizar la posicion de los dientes superioEscontacto del borde
incisal por fuera de esa referencia del labio iofeserd indicativo de un
fracaso en el modelado de estos dientes anteadi@esez que comportara
una alteracién de la fonética, ya que constituya pasicion demasiado
adelantada. Fig.-25



Fig.-25 Contacto del borde incisal con el labiceridr.

Si el borde incisal no llega a tocar el labio ildeaparece una separacion,
el paciente sesea. Se trata de una posicion mugpriamte, pues nos

indicara la trayectoria de cierre del labio inferiRecordaremos que los
labios deberdn moverse verticalmente con suavided,tener ninguna

interferencia con los dientes.

2.1.5 Plano oclusal.

El plano oclusal se establece tanto con las supesfoclusales como con
los bordes incisales y, salvo alguna excepciomoidé con el plano de
Camper, el cual se extiende desde el borde infdabala de la nariz hasta
el centro del tragus auricular.

En algunos casos el plano incisal no coincide ¢t@ha@o oclusal posterior,
tal como sucede en las supraoclusiones.

Otra guia orientativa del plano oclusal es la lifmanada por el labio
inferior cuando el paciente sonrie esta linea tigreesuave curvatura desde
la parte inferior de la boca hasta la comisuraalabi

Los bordes incisales y las puntas cuspideas delitodes superiores la

seguiran, apoyandose ligeramente sobre |la pagaadndel labio inferior.
@)

2.2 Lineas de referencia vertical.

Las lineas verticales (en forma de surcos del ddkamuy marcados,
lineas hipoplasicas y textura vertical) acentlaselasacion de altura. Los
bordes incisales de los dientes anteriores tallapasa formar una
pendiente gradual en direccion cervical hacia laazdistal con troneras
incisales mas estrechos (en sentido mesiodistaugen una ilusién de
mayor altura. También se puede conseguir estailusstrechando la cara



dental. Estos mismos conceptos se aplican en tamezga y el maquillaje.
Las personas que usan prendas con lineas vertaiesen mas delgadas.
Por el contrario, las franjas horizontales acentdasensacion de anchura.
Para “alargar” y “adelgazar” la nariz con el malgye, se aplica un
realzado claro en una linea vertical a lo largopdeinte central de la nariz.
A continuacion se aplica un maquillaje mas oscurmdos lados de la
nariz para hacer retroceder esa zana.

Se ha insistido en la necesidad de que la lineaanfadal debe coincidir

necesariamente con la linea media dental que ekdnda que pasa

verticalmente entre ambos incisivos centrales songs:. Sin embargo, en
muchos casos de observacion diaria tal coincidemzige ve, existiendo

ciertas discrepancias toleradas. En caso de gdeseepancias deberemos
recurrir a la ortodoncia. No obstante, cuando satpk el tratamiento a
nivel de los dientes anteriores, sera deseable spiecumpla esta

coincidencia de lineas medias.

Nos ayudaran también a situar la linea media dardda papila lingual o

bien el frenillo bucaly) Figs.-26,27

Figs.-26,27 Lineas de referencia vertical

La oblicuidad de la linea media dental constituye wnomalia que
debemos corregir, pues resulta muy visible y destinle.

En caso de coincidir las lineas medias dental yalfasiendo la linea
resultante perpendicular a la linea bipupilar, rasontrariamos con el
denominado efecto “T” de aspecto agradable estdétnge hablando. Este
efecto seria el ideal perseguido y se completarfaeat paralelismo de la



linea bipupiliar con la linea ofriaca y la comiduial conjunto de todos
estos elementos podria ser perpendicular a laasliverticales formadas
por la nariz y el filtrum. Esta armonia seria coetatla por las lineas de
referencia horizontal oral, esto es, el plano adgrsel plano gingival.

Si nos sumergimos en el mundo del arte, observareque todo artista,
concretamente en el caso referido a la pinturapdmug@lasma sus ideas en
un cuadro tiene su mente el motivo principal quetieoduce a ejecutar su
obra. Este motivo puede ser un objeto determinaoegta incluido en el
cuadro como parte dominante del mismo, y en el seakentran los
detalles para que destaque frente al resto, quacuen un segundo plano.
Este objeto destacado, que es el motivo principaladobra, sobresale y
domina el resto de la misma.

Trasladando el concepto a la boca diriamos que snmotsivos centrales
superiores tienen dominancia, son los objetos paes que deben
destacar en cuanto a la perfeccion en el colola éorma, en la textura y
en sus relaciones con las lineas de referenciaiomauas.

La dominancia es el factor que dara unidad a létieatde la cara. Esta
caracteristica de los incisivos centrales debeddopgarse a los demas
dientes de la boca, aunque con una menor existepaara disminuyendo
aun mas a medida que nos trasladaremos haciagloeslimas posteriores.
Por lo tanto, en boca ambos incisivos centraleerdebtener el mismo
tamafio, la misma forma y el mismo color. Sin embae;m muchos casos
la dominancia resulta dificil, ya que si los comgpates que la forman estan
colocados en forma distinta es posible que no gaenker misma respuesta
psicologica, oblighnhdonos a valorar otros elemenfasiales que
incorporemos a la misma boca. Entre ellos, la dgideny la movilidad de
los labios y las distintas expresiones faciales qu&orman un conjunto
armonico.q)

2.2.1 Perfil.

Una parte de las referencias de perfil correspordiers labios superior e
inferior, los cuales deberan usarse a modo de paia posicionar los
dientes. Para ello, tendremos en cuenta el andwmisparativo de los
tejidos blandos, los perfiles nasales del labioesop, asi como la
prominencia del filtrum, el labio inferior y la lmita. Fig.-28

Ambos labios nos indicaran la cantidad de profusmometrusion que
presenta el pacientg.



Fig.-28 Referencias de perfil
2.2.2 Referencias fonéticas.

La posicion dentaria interviene en el lenguajecaldido, las anomalias de
posicion de los dientes producirdn alteracionegipte fonético. Existen
tres fonemas que deben ser perfectamente pronoescjasi no es asi, nos
permitiran diagnosticar la existencia de algunaraai@,

El fonema “M”. Cuando repetimos de manera contiauasta letra

empezamos cerrando los labios hasta alcanzar uimmioontacto, si

mantenemos su pronunciacion los entreabrimos hgenge. Este preciso
momento la mandibula se coloca en una posicionedeso o descanso
muscular y si se hace de forma repetida podremog valorar la cantidad
de borde incisal invisible. Fig.-29

Fig.-29 Fonema M

El fonema “F” la pronunciacion de este fonema hgoe los bordes
incisales superiores entre el contacto con el b&melel labio inferior.
Con ello determinan la posicidbn anterioposterioe glebe tener el borde
incisal de los incisivos superiores y, por lo tar#oinclinacion vestibular
de dichos dientes. Fig.-31
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Fig.-31 Fonema F

El fonema “S”. Es uno de los mas importantes, pnes permitira

determinar la dimension vertical de oclusion. Ennemento de su
pronunciacion, los bordes incisales superiores feriores estan en la
méaxima proximidad fonética, es decir, los bordedgsaies inferiores se
colocan entre 1 y 1.5mm por detras de los bordeisales superiores y
determinan el ESPACIO FONETICO ANTERIOR. Cualquéo fonema

gue se articule provocara una separacion mayoe etnbas arcadas
dentarias. La magnitud del espacio que apareceeh a¢ los molares al
pronunciar el genoma “S” dependera de la cantigadrdtusion necesaria
para articularlo y, esta, variara segun la clasgiadstica del paciente. En
las clases | es de 4-6mm.tanto en ellas como ecldass Il el ESPACIO
FONETICO POSTERIOR es mayor que el anterior. Erclases 11l ambos
espacios son iguales. En este caso los pacientédaran una variacion
excesiva de la DV pues esta interferiria con ehesgpfonético dando una
sensacion de boca llena. Fig.-32

Como anomalias susceptibles de aparecer tanto&esiw fija como en
protesis fija como en protesis completa debemos cioear,
principalmente, el SILBIDO, el SESEO y el SIGMATIESMLATERAL.
Todas cursan una alteracion en la pronunciacida bdra S

eMC

Fig.-32 Fonema S



CONCLUSIONES



Conclusiones.

Actualmente la estética dental tiene una base mas so6lida éticamente, puede
ayudar a conseguir auto confianza, siempre debe realizarse dentro de una
practica correcta de la odontologia, llegar a lograr devolver la salud
bucodental.

Debe ser muy importante llevar a cabo todos los parametros que rigen
restablecer una rehabilitacion teniendo en cuenta la forma, tamafo, color,
salud, tanto de la encia y dientes asi como la cara, creando un conjunto que
dependera de obtener una estética favorable.

Es muy importante tomar en cuenta todos los factores que se establece un
tratamiento por sencillo o complejo que sea para lograr entera satisfaccion
tanto para el paciente como para el profesional y tomar en cuenta las
proporciones de cada paciente.
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