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|. RESUMEN

Introduccion:

La belleza es una continua busqueda en el hombre, dado que es
considerada un atributo que puede abrir puertas en la sociedad en todo &mbito, es
por esta razon, entre otras, que pacientes acuden al Odontdlogo para lograr una
apariencia armoniosa en su rostro.

Por este motivo, es imprescindible saber la importancia que los individuos le
otorgan a la sonrisa, tanto como expresion como en relaciéon a los elementos
constituyentes, de tal manera que el profesional pueda comprender las

necesidades y requerimientos del paciente.

Metodologia:

La metodologia utilizada en el presente trabajo fue de tipo cualitativa, se
realizaron 35 entrevistas semi estructuradas a hombres y mujeres chilenas legos
en estética dentaria, residentes de la Regién Metropolitana, 17 jovenes y 18
adultos.

Se excluyeron estudiantes de Odontologia y Odontélogos.

Cada entrevista fue transcrita y codificada con el fin de confeccionar un

modelo explicativo por medio del método de la Teoria Fundamentada.

Resultados:

El presente estudio establece que ambos grupos entrevistados valora la
sonrisa como una expresion que denota sentimientos positivos, siendo un rasgo
importante en el rostro, sobre todo para los individuos adultos. Sin embargo
existen diferencias entre los grupos entrevistados en relaciéon a preferencias y

requisitos de una sonrisa bella.

Conclusiones:
La sonrisa como expresion facial es un rasgo importante en jévenes y por
sobretodo en adultos, rasgo influyente en la percepcion de atractivo y belleza del

rostro.
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La mujer es asociada a esta expresion facial, mientras que los hombres son
asociados a expresiones mas serias. Sin embargo, ambos grupos entrevistados

concuerdan que el chileno es una persona que no sonrie frecuentemente.

Entre los elementos constituyentes de una sonrisa bella, tanto en jévenes
como en adultos, estan las piezas dentarias, ambos grupos coindicen en la
importancia de tener todas las piezas dentarias, pero difieren en lo primordial de
esta expresion, siendo para los jovenes fundamental la alineacion dentaria, en

cambio para los adultos es mas importante el color de los dientes.
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Il. INTRODUCCION

En la actualidad la comprension de la belleza sigue siendo una continua
busqueda en el hombre. Antecedentes se remontan desde la antigliedad, esto se
debe a que la belleza genera sentimientos agradables a los sentidos, asociandolo

con algo bueno.!

A través de la historia, se han establecido patrones o estandares de belleza.
Sin embargo ésta es una propiedad subjetiva, determinada mayormente por
aspectos culturales y sumamente influenciados por el entorno. La ciencia que

tiene como objetivo estudiar la belleza, es la estética.

El rostro es una importante area y canal de comunicacion no verbal, que
juega un rol significativo en las emociones mas que ninguna otra parte del cuerpo,
el rostro comunica, revela y exhibe instantaneamente estados emocionales.
Ademas de ser un area que utilizamos para precisar a un individuo como alguien

bello.

Debido a que la boca se encuentra localizada en uno de los puntos focales
del rostro, la sonrisa corresponde a una expresion facial que se asocia a estados
positivos del ser humano, constituyendo una caracteristica esencial en la

determinacion de un rostro bello.

La demanda de los pacientes por obtener una sonrisa bella se ha
incrementado en el dltimo tiempo. La razén de este aumento es la necesidad de

tener un rostro agradable a la vista.?

La percepcion estética varia de persona a persona, siendo ésta influenciada
por su experiencia personal y entorno. Por esta razén, las opiniones profesionales
respecto a la evaluacion de la estética facial pueden no coincidir con las
percepciones y expectativas de los pacientes, *° o alin cuando pudieran entender

lo mismo, las prioridades estan supeditadas a los costos que ello involucra. Es
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mas, un paciente excesivamente preocupado de un problema menor, podria
indicar patologias como la dismorfobia, enfermedad en la cual los pacientes nunca
quedan satisfechos con su apariencia.

Durante el ejercicio profesional del Odontdlogo, éste debe enfrentar
diariamente el desafio de dar una adecuada solucion a las exigencias de sus
pacientes, es asi como se vuelve una necesidad para los clinicos que trabajan en
el territorio maxilo facial, contar con métodos objetivos para la evaluacion estética.
Hasta la fecha, no existen estudios que reflejen las preferencias estéticas de

individuos chilenos.

Por lo anteriormente expuesto, es necesario conocer el significado e
importancia que le otorgan los individuos a la sonrisa como expresion, al mismo
tiempo de conocer qué es lo que piensan y buscan como bello en una sonrisa,
conocer cuales son para ellos los elementos constituyentes que predominan en
ella, puesto que orienta al clinico a determinado tratamiento odontolégico, el cual
debe lograr un equilibrio entre lo que desea el paciente y los recursos que

dispone, con las alternativas de tratamiento del profesional.

El propdsito de este estudio fue conocer la percepcion estética de la sonrisa

gue tienen individuos chilenos legos, a través de la metodologia cualitativa.
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. MARCO TEORICO

”

“Opino que lo que se llama belleza, reside unicamente en la sonrisa

Ledn Tolstoi

1. Estética

Desde el principio de su existencia, el ser humano se ha sentido atraido por
la belleza y ha buscado lo considerado bello en la naturaleza, tratando de emularlo

a través del arte ya sea en la pintura, escultura, musica, literatura, etc.

En la antigua Grecia, los artistas fueron los primeros en tratar de disefiar
una proporcién ideal, basada en la proporcion aurea, una proporcidon matematica
descrita en el siglo IV A.C por Euclides, que corresponde a la division Unica de

una linea en dos partes. Se establece que existe una proporcion de 1:1,618 (Fig. 1).

El valor de esta razon, fue
definido como Phi (¢) y es de 1,618 o a o b o
aproximadamente.® N i
Este nuamero constituye la y
esencia de la belleza y representa una d + b
ley de equilibrio en la naturaleza que
relaciona la matematica con la belleza a + b a

para crear armonia y dar la ilusion de a b = 5‘7

perfeccion.®

. - 5
Fig. 1: Proporcion Aurea en el rostro

Alexander Baumgarten, filosofo aleman, en 1753 sistematizo la filosofia de
lo bello y la denominé “Estética” (derivado del griego: Aesthetica), que se define
como “la rama de la filosofia que relaciona la esencia y la percepcion de la belleza
y fealdad”. Debido a su formacion racionalista, le dio una nueva direccion ética y
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lgica. ' La Real Academia de la lengua Espafiola define a la estética como “la
armonia y apariencia agradable a la vista, que tiene alguien o algo desde el punto

de vista de la belleza”.

Lo mismo se aplica a la Odontologia, si bien el término estética dental se
debe a Pilkington, quien en 1939 la define como “la ciencia de copiar o armonizar
nuestro trabajo con las estructuras dentarias y armonicas circunvecinas resultando

un trabajo bello, expresivo e imperceptible”. &

A través del tiempo, de acuerdo a la situacién sociocultural del momento se
han establecido canones de belleza. Los antiguos egipcios incrustaban piedras
preciosas en los dientes (3000 A.C) y los mayas se limaban los dientes con el fin
de darle diferentes formas (1000 D.C.). En la antigua Roma eran comunes los
enjuagues bucales, dentifricos y los palillos para los dientes. Incluso, los fenicios
(800 A.C) y los etruscos (900 A.C) tallaban colmillos de animales para asemejarlos
a los dientes humanos perdidos, usando alambres como medio de fijacion en la
boca.

Aungue durante la edad media el interés por la estética y en particular la
estética dental no suscito interés alguno, fue en el siglo XVIIlI cuando hubo un
renacimiento de esta disciplina, destacando la figura de Pierre Fauchard.
Posteriormente, el descubrimiento del caucho, favorecié la confeccion de protesis
a bajo costo, posibilitando el acceso a tratamientos dentales a la mayor parte de la
poblacion.

Sin embargo, fue en el siglo XX cuando se dieron los adelantos notables en
el campo de la Odontologia estética.

La practica de la técnica adhesiva con el grabado acido de Buonocore
permitia la adhesion de los materiales de restauracion a los dientes. Por otra
parte, Branemark impulsé la técnica de implantes dentales, la que permitia la
restauracion de los dientes perdidos sin necesidad del tallar los dientes
adyacentes. Estos avances han permitido la obtencidén de resultados estéticos en

la mayor parte de los casos.
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2. Atractivo Facial

En una sociedad contemporanea altamente competitiva, el atractivo fisico
de la persona cobra vital importancia a la hora de conseguir éxito, tanto en el
ambito emocional como en el ambiente laboral °, una persona atractiva, recibe
mejor trato que personas no atractivas, por lo mismo cada vez somos mas
conscientes de la importancia de la estética. La belleza no es absoluta, ya que

esta dictada por factores culturales y preferencias individuales. *

El rostro es uno de los puntos determinantes en el atractivo de una persona.
Estudios relatan que al ver una persona por primera vez, un 31% de legos observa
la boca, mientras que un 41% los ojos. *°

En la estética facial, Ricketts fue pionero en analizar el rostro en relacién a
proporciones divinas, estableciendo que mientras mAas cercano a estas

proporciones, mas cercano a lo ideal parecia ser el rostro.

Los componentes que influyen mayormente en la evaluacién del atractivo

del rostro, son la mediania, simetria y dimorfismo sexual. **

La mediania se refiere al grado en que un determinado rostro se asemeja a
la mayoria de los rostros dentro de una poblacion determinada, un rostro cercano
al promedio es mas atractivo, porque esta en proporcién divina. °*2

La medida en que la mitad de un rostro se asemeja a la otra mitad, se
denomina Simetria. Al evaluar el rostro, tanto la mediania como la simetria, son
importantes, dado que rostros altamente simétricos resultan también ser rostros
gue corresponden al promedio de una poblacion.

El dimorfismo sexual, es definido como la diferencia de formas, coloracion y
tamafios entre machos y hembras de una misma especie. En humanos, la
testosterona en los hombres estimula el crecimiento mandibular, maxilar, de las
prominencias supraorbitarias, el centro de la cara y vello facial. Mientras que en
las mujeres los estrogenos, inhiben a la testosterona e incrementan el tamafio de
los labios. Estas caracteristicas indican madurez sexual y potencial reproductivo,

el dimorfismo sexual se ve aumentado en el periodo puberal.
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Pallett y cols., establecieron una nueva proporcion dorada, el estudio se
basé en fotografias en donde se alteré la longitud vertical y horizontal de rostro, se
observo que aumentaba el atractivo de las personas bajo ciertas condiciones, en
relacion a la distancia vertical y horizontal del rostro.

De acuerdo a esto, la proporcion ideal de longitud vertical entre los ojos y la
boca de un 36%, en relacion a la longitud total vertical del rostro, siendo esta
ultima la longitud medida desde la linea del nacimiento del pelo al mentén.

Por otro lado, la proporcion ideal de longitud horizontal entre los ojos es de
un 46%, respecto a la distancia total horizontal, medida del ancho del rostro entre

orejas. *

La percepcién estética varia de persona a persona, siendo influenciada por
su experiencia personal y entorno. Por esta razon, las opiniones profesionales
respecto a la evaluacion de la estética facial pueden no coincidir con las

percepciones y expectativas de los pacientes.? ’

3. Sonrisa

La boca es una parte importante del tercio inferior del rostro, es considerada
como el centro de la comunicacién. Junto a los ojos, son las estructuras faciales

que son vistas en primera instancia al conocer una persona.” °

La sonrisa es una de las expresiones mas importantes del rostro y es vital
para la expresion de diferentes emociones, tales como la alegria y aceptacion
social. » 8 131 por |o anterior, es un relevante rasgo en la comunicacién no verbal

teniendo un rol en la expresion y apariencia facial. * %

La expresion “sonrie con los ojos” tiene sentido. Segun el anatomista
francés Duchenne, al sonreir se elevan las esquinas de la boca y las cejas pueden

0 no también elevarse !

® por tanto los grupos musculares involucrados, son los
musculos cigomaticos mayores y los orbiculares oculares. Este tipo de sonrisa es

conocida también por “sonrisa Duchenne”, se estima que este tipo de sonrisa, esta
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asociada a estados de felicidad, * estudios indican que este tipo de sonrisa es

ejecutada por estimulos que provocan la alegria de una persona.*” 8

3. 1 Clasificacion de la sonrisa

De acuerdo a los tejidos blandos que rodean la sonrisa, existen tres tipos de
sonrisas: **°

La sonrisa cuspide, caracterizada por la accion de todos los elevadores del
labio superior, exponiendo dientes y encia.

La sonrisa compleja o de dentadura completa, caracterizada por la accion
de los elevadores del labio superior y depresores del labio inferior, actuando
simultaneamente, levantando el labio superior y bajando el labio inferior, este tipo
de sonrisa, tiende a mostrar mayor cantidad de piezas dentarias y encias.

La sonrisa Mona Lisa, ésta se caracteriza por la accion de los muasculos
cigomaticos mayores, moviendo las comisuras hacia afuera y arriba, seguido de
una elevacion gradual del labio superior. Este tipo de sonrisa seria similar a la
descrita por Duchenne.*’

Es necesario establecer que este tipo de sonrisa, esta sélo orientada a la

musculatura involucrada, dado que en esta sonrisa, no existe exposicién dentaria.

Importante es la diferenciacion de una sonrisa posada a una sonrisa

espontanea. La sonrisa posada o también llamada social, **%°

corresponde a la
expresion voluntaria, este tipo de expresion es usada en circunstancias como, al
conocer a una persona o cuando se saca una fotografia. ?>* La sonrisa
espontanea o no posada en cambio, es involuntaria, natural e involucra la
musculatura facial y la emocion que se expresa en ese instante. En esta sonrisa
se eleva mas el labio que una sonrisa posada.®

La sonrisa posada, es utilizada en la mayoria de los estudios, dada su

reproductibilidad en el tiempo.?*

Houstis y cols. ?*, establecieron que estructuralmente, existen diferencias en
los componentes musculares mayoritarios en expresiones faciales, tales como el
fruncido de labios (Lip Pucker) y la sonrisa posada de acuerdo al sexo,

entendiendo que la musculatura responsable en el fruncido de labios y sonrisa
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posada, tiene movimientos verticales y horizontales. Las mujeres, tienen un
componente horizontal mas pronunciado en la sonrisa posada en comparacion
con los hombres, donde la musculatura comprendida para la sonrisa posada, son
los muasculos buccinador y risorio. En hombres, en cambio, tienen mayor
pronunciamiento en el componente vertical, tanto en la expresion del fruncido de
labios como en la sonrisa posada. La musculatura comprometida son los musculos

elevadores del labio superior y cigomético mayor.

Existe una asociacion con la sonrisa espontanea a la sonrisa Duchenne, al

ser esta una sonrisa que expresa la emocion verdadera del momento.*’
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3.2 Analisis de la sonrisa

Numerosos autores han establecido normas basicas de estética que el
Odontbélogo debe realizar en el paciente previo al comienzo del tratamiento
rehabilitador.

Es importante la evaluacion de la sonrisa en el sentido transversal, sagital y

oblicuo del espacio.

Ackerman y cols., crearon un software, llamado smile mesh®, este
programa permite al profesional, un analisis exhaustivo de la sonrisa posada,
mediante la toma fotogréfica de la sonrisa posada del paciente, se realiza un
trazado evaluando los siguientes parametros: linea media, espacio lateral

negativo, linea labial, linea de la sonrisa.

(2 Miacie ve s Corical Sargin |ine
[ Lemsnr Lip Entragevent

Sele e O everse Ml @ Camasant

Fig. 2' Smile Mesh® °

3.2.1 Linea labial

El punto de partida del analisis de la sonrisa es la evaluacion de la linea
labial. Relaciona el borde inferior del labio superior con las piezas dentarias

anteriores y tejido gingival.?®

Para su evaluacion se deben considerar: la longitud del labio superior,

elevacion del labio, altura vertical maxilar, ancho de la corona. 21
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La medicion de la longitud del labio superior comienza en el punto subnasal
hasta la porcién mas inferior del labio superior a nivel de la linea media. % Lo
importante es la relacion del labio superior con los incisivos superiores y la
relacion en reposo entre el labio superior y el labio inferior, esta puede
establecerse por la proporcion de 1: 2,2.

Con el labio superior en reposo, el borde incisal de los incisivos centrales es
visible. A medida que avanza la edad hay un descenso en la linea labial. %22’

La linea labial es mas alta en mujeres, con 1,5 mm de diferencia en
promedio en relacion con los hombres, considerando como méximo la exposicion
de 2 mm de piezas dentarias, *° valores superiores a estos, hacen una sonrisa no
estética. %

13.28 (lasifico la linea labial en:

En relacién a lo anteriormente expuesto, Tjan
e Sonrisa Alta: muestra altura total o longitud cérvico incisal de las coronas
clinicas de los dientes antero superiores y faja continua de tejido gingival.
. 29
(Fig. 3(a))

Fig. 3(a) *°
e Sonrisa Media: muestra entre el 75 — 100% de las coronas clinicas de los

dientes antero superiores y sélo las papilas interproximales. (Fig. 3(b)) %°

Fig. 3(b) *°
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e Sonrisa Baja: muestra menos del 75% de las coronas clinicas de los dientes
antero superiores.*® Este tipo de sonrisa es frecuente en hombres.™

(Fig. 3(c)) *°

Fig. 3(c) %°

3.2.2 Linea de la sonrisa

La linea de la sonrisa, corresponde a la relacién entre una curva hipotética
gue sigue el trayecto de los bordes incisales de los dientes antero superiores y
punta de cuspides de los caninos superiores en una vista frontal, incluyendo
premolares y molares en una vista oblicua con respecto al borde libre del labio
inferior. 26:3°
Esta curvatura aparece mas pronunciada en mujeres que en hombres,

3

aproximadamente en 1,5 mm, ** ademas esta curvatura tiende a hacerse mas

plana con la edad. ?*?®

La pérdida de la curvatura de la sonrisa, puede deberse al tratamiento
ortodéntico, un 32% de los casos reportados por Ackerman y cols., presentd un
aplanamiento de la linea de la sonrisa, esto puede deberse a que durante el
alineamiento ortodéntico de los arcos maxilares, puede darse una pérdida de
curvatura del labio inferior. %

En una sonrisa ideal, la curvatura incisal corre paralela a la curvatura del
labio inferior. 303

La linea de la sonrisa puede ser paralela, plana, reversa o baja®® (Fig.4) *

30

Fig.4: Tipos de linea de la sonrisa, (a) Paralela, (b) Plana, (c) Reversa
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3.2.3 Triangulos Negros

El triangulo negro, es el corredor bucal entre el ultimo diente y la comisura
labial, estos espacios resultan de la diferencia existente entre el ancho del arco
superior y la amplitud de la sonrisa.

Estos triangulos, también llamados espacios laterales negativos, estdn en
proporcién aurea respecto a los dientes antero inferiores (1,0 y 1,618) y acttuan
Ccomo un marco para la sonrisa.

El corredor bucal es un concepto introducido por protesistas. Es la
diferencia entre el ancho de la comisura interna y el ancho de los dientes
maxilares, dividido por el ancho de la comisura interna.?* (Fig. 5).

Este espacio, en exceso le resta atractivo a la sonrisa. 32**% parekh y cols.,
evaluaron clinicamente la aceptacion de los triangulos negros. Usando imagenes
de numerosas sonrisas con distintas amplitudes de triangulos negros, observaron
que la mayoria de las personas consideraba que estos triangulos restaban

atractivo a la sonrisa.

Fig.5: Triangulos negros 32

A: ancho de la denticién maxilar visible en sonrisa amplia B: ancho de la comisura interna C: ancho

de la comisura externa D: ancho de la cara

3.2.4 Simetria de la sonrisa

La simetria de la sonrisa se refiere a la posicion relativa de las comisuras en
relacion al plano vertical. Es vital realizar un trazado considerando las lineas

medias facial e interpupilar, con el fin de distinguir diferencias entre un lado y otro
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del mismo maxilar y compararlo entre ambos maxilares, para determinar por
ejemplo, coincidencia o desviacion de la linea media facial y dentaria.

Una deficiencia del tono muscular en uno de los lados de la sonrisa, al
comparar la elevacion del labio superior del lado izquierdo y del derecho, puede

ser la respuesta en la asimetria de la sonrisa.

3.2.5 Plano oclusal frontal

El plano oclusal frontal es representado por una linea que corre desde la
punta del canino izquierdo a la punta del canino derecho.
La vision frontal de la sonrisa, le permite al odontdlogo visualizar asimetrias

esqueletales transversales relacionadas con piezas dentarias %°

Fig 6. (a)" Fig 6. (b)*

Fig. 6: (a) Plano oclusal alterado, (b) Plano oclusal normal !

Fig 6 (c). 2°

Fig. 6: (c) Esquema de alteracién de Plano oclusal 29
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3.2.6 Evaluacion dentaria

En la evaluacion de la sonrisa, se debe analizar la calidad y belleza de las
piezas dentarias, en estas se debe considerar: forma dentaria, tamafio, color,
alineamiento, linea media.

En 1912, J.L Williams, determin6é que la forma dentaria, estaria dada en
relacion a la forma de la cara, existiendo ademas una correlacién con el género.

Existen tres tipos de forma dentaria, estas formas estan influenciadas en el

contorno gingival.

Cuadrado: contorno recto y l6bulos paralelos y dngulos de
transicion lineales acentuados. Los hombres suelen tener

esta forma dentaria. (Fig. 7) %°

Ovoideo: contorno redondeado, sin l6bulos paralelos y
angulos de transicién lineales suaves, presentando
convergencia incisiva y cervical, las mujeres presentan

mayoritariamente este tipo de forma. (Fig. 8) %

Triangular: contorno recto con angulo de transicion lineal y
I6bulos acentuados presentando convergencia hacia

cervical. (Fig.9) %°

La proporcién aurea también se aplica en el area dentaria, Lombardi % fue
el primero que aplicé este concepto en la Odontologia, posteriormente Levin
establecié que el incisivo superior lateral, debe ser 1: 1,618 respecto al incisivo
central o dos tercios del ancho del incisivo central adyacente al incisivo lateral y
este a su vez debe ser 0: 0,618 respecto al canino. Sin embargo en presencia de

incisivos laterales estrechos, no se considerd poco atractivos hasta 3 0 4 mm mas
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estrechos que el ideal, este fenomeno sugiere que la proporcion aurea podria no
26, 36,37

ser correcta en casos de simetria bilateral de incisivos laterales estrechos.

1,618 1 0618
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Fig. 10: (a) Incisivo central, lateral y canino en proporcion aurea”®
29

(b) Proporcién aurea de la arcada superior respecto a las piezas antero inferiores

En la composiciébn de la sonrisa, los incisivos centrales son las piezas
estar

le otorgan jovialidad, situacibn que varia al

predominantes, estas
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desgastados los bordes incisales y cuando se encuentran en proporcion con los
incisivos laterales y caninos, determina una apariencia envejecida.?*%% 231

En sonrisas de individuos jovenes, la exposicion de las piezas anteriores va
de un 75 a 100%."° La cantidad de piezas dentarias expuestas al sonreir varia, de
acuerdo a la edad, disminuye a medida que pasan los afios. *

La exposicion dentaria, varia dependiendo si es espontanea a si es posada,
siendo menor en esta dltima. %

En relacién al color %'

, cada vez es mayor la cantidad de personas que
solicitan cambiar su color dentario, por lo que el manejo del color dentario es
primordial, sin embargo, se debe tener en claro que la pieza dentaria, es
policromatica.

Para poder cuantificar y expresar numéricamente el color, se utilizan tres
dimensiones: tono, croma, valor. El tono puede ir del rojo, amarillo o azul. Croma,
se refiere al grado de saturacion o intensidad del color, el tercio gingival es rico en
croma. Valor, término usado para describir la luminosidad del color, refiriéndose a

la cantidad de grises.

3.2.7 Evaluacién del periodonto:
Se debe considerar en la evaluacion del periodonto:

a. Zenit gingival:

Corresponde al limite apical de la corona clinica, determinando el arco
concavo gingival, su posicion esta determinada por la anatomia radicular, unién
amelocementaria y cresta 0sea.

En los incisivos centrales superiores y caninos, esta hacia distal en relacion
con el eje dentario coincidiendo con el eje dentario de los incisivos laterales

superiores.
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b. Equilibrio del triangulo gingival:

Se clasifica en clase 1, donde el contorno gingival de los incisivos laterales
debe estar situado mas coronalmente que los incisivos centrales y caninos
superiores, mientras que en clase 2, los incisivos laterales estan en una situacion
mas apical en relacion a los incisivos centrales y caninos superiores.

Al analizar los dientes posteriores la linea gingival puede decrecer en altura.

c. Altura y espesura periodontal:

La encia esta dividida en encia libre y adherida, esta ultima depende de la
altura del proceso alveolar y dimensién vertical del tercio inferior del rostro. En el
maxilar la altura maxima es en relacion a los incisivos, mientras que la menor es
en relacion a los caninos.

Segun el espesor de la encia, la encia vestibular maxilar tiene mayor
espesor, siendo mayor en el area de los incisivos y menor en los caninos. (1,28
mm y 0,9 mm, respectivamente). La cantidad de encia expuesta al sonreir varia
dependiendo del sexo, ** mujeres exponen mas encia al sonreir *°, por lo mismo,
la exposicién de encia esta en directa relacién con el tipo de sonrisa alta que las

mujeres presentan 2.

La ubicacion, forma y contorno gingival en la region maxilar afecta la belleza
de la sonrisa. Pero, ¢cuanto importa sonreir? En promedio, el sonreir aumenta el
atractivo de una persona *, pero el atractivo facial en general tiende a disminuir

con el paso de los afios.

Una sonrisa agradable depende directamente de los labios, cantidad de
dientes y de la integracién armoniosa en la composicién facial. ?° Con el tiempo, se

produce una atrofia muscular, que hace que el volumen del labio cambie. *
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4. Fendmeno Perceptivo

El fendbmeno perceptivo, corresponde al proceso mediante el cual la
conciencia integra los estimulos sensoriales sobre objetos, hechos o situaciones y
los transforma en experiencia util.

Segun Herman Ludwig Ferdinand von Helmholtz, fildsofo aleman del siglo
XIX, quien formul6é la teoria clasica de la percepcidon, la constancia en la
percepcion es resultado de la capacidad del individuo de sintetizar las
experiencias del pasado y las sefiales sensoriales presentes.

En la medida que un nifio recién nacido explora el mundo que le rodea,
aprende rapidamente a organizar sus observaciones dentro de un esquema de
representacion tridimensional. Los psicélogos reconocen que la mayoria de los
estimulos puros de la experiencia sensorial, es decir por medio de los sentidos,
son corregidos de inmediato transformandolos en percepciones. Esta

transformacion es de manera inconsciente.*°

Nuestro cerebro memoriza y recuerda con mayor rapidez, las emociones
positivas que las emociones negativas. ** Existiendo estructuras involucradas en el
procesamiento de la emocion, en las emociones positivas como la sonrisa, por
ejemplo, actia preferentemente el hemisferio izquierdo, mientras que emociones
negativas el hemisferio derecho.*

Ellis *°, afirma que existe diferencia en la sonrisa de acuerdo al sexo, ésta la
atribuye principalmente a la presencia de testosterona, hormona que produce
cambios a nivel cerebral, en relacion al hemisferio izquierdo, con la consecuencia
de una disminucion de la sonrisa en hombres, sobretodo en periodo posterior a la
pubertad.

La existencia de un adecuado comportamiento social de acuerdo al sexo, °
se debe al entorno y normas que impone implicitamente la sociedad, mujeres
tienen a ser mas expresivas y el sonreir es una de las expresiones que se es
asociada a este género, ** mientras que los hombres deben ser menos expresivos.

La habilidad para reorganizar emociones del rostro es importante para la

adaptacion social, sin embargo la habilidad para juzgar la autenticidad de la
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emocion facial, es también de suma importancia. Esta habilidad es desarrollada

entre los 3 y 5 afos de edad, pero puede ser verbalmente expresada a los 6 afos
de edad. **

El analisis de la percepcion estética es un tema que ha sido motivo de
estudio desde tiempos remotos; figuras como Pitdgoras, Platon, DaVinci han
intentado cuantificar la belleza. Las normas estéticas y referencias de belleza
tienen su origen en principios de estética del arte, medidas promedio o una
poblacién especifica. *?

La percepcion de la belleza esta influenciada por factores culturales®® %2
étnicos o raciales, siendo ademas subjetiva e influenciada por la experiencia
personal y el ambiente, por lo anterior, la percepcion del profesional puede o no

coincidir con la percepcion y expectativa del paciente lego.

Rodrigues y cols.*®, en su estudio no encontrd influencias del sexo ni de la
edad en la evaluacion de la percepcion estética de sonrisas, lo mismo ocurre con
estudios realizado por Sarver y cols. %, No obstante, Schabel y cols., indican que
si existen diferencias en la percepcién de acuerdo al sexo, siendo los hombres

menos criticos en la evaluacién en comparacién con las mujeres. ¥

En los Gltimos afios, se ha estudiado la percepcién a través de fotografias.™
10,21, 32,4445 £ individuo lego, pareciera tener mayor conciencia estética al evaluar
s6lo una vision que involucre labios y piezas dentarias, en comparacion a la
evaluacion del rostro completo, debido a que se verian influenciados por el color

de piel o cabello.

Caracteristicas transversales de la sonrisa tienen significancia en el
atractivo de una sonrisa, la exposicion gingival maxilar y la posicion de dientes
anteriores tienen efectos en la estética dental. “° En efecto los nifios muestran
mayor cantidad de piezas dentarias y tienen mayor exposicion gingival, en
comparacion con los adultos, * es por esta razén que la exposicion dentaria junto

a un nivel de exposicion gingival, hace parecer jovial a la vista.
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En relacidon a lo anteriormente mencionado, se acepta como una apariencia
jovial, cuando el margen gingival esta al nivel del labio superior en sonrisa posada

o social. °

Legos, ortodoncistas y rehabilitadores tienen diferentes percepciones en el
atractivo al evaluar la altura del margen gingival del incisivo central y la linea
media * Los especialistas parecen ser menos tolerantes en la evaluacion estética
y las diferencias en la percepcidon deberian ser discutidas con el paciente cuando
se planifica el tratamiento, el paciente puede ayudar para ver la importancia de la
simetria y entender que la percepcion visual de algunas desviaciones dentales de
legos es distinta a la percepcién de especialistas. *’

Las opiniones dadas por los odontdlogos en relacién a la evaluacion de la
estética facial puede o no coincidir con la percepcion y expectativas del paciente,

siendo de vital importancia un buen entendimiento durante el proceso. *’
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IV. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

En nuestra sociedad la necesidad de aceptacion es un tema relevante y la

estética como tal tiene una gran importancia en este ambito.

En el quehacer odontoldgico, la obtencién de una sonrisa bella es un
requerido motivo de consulta, la percepcion del paciente es importante al
momento de realizar una rehabilitacion, por lo que, ante esto, debemos

preguntarnos:

1. ¢Qué importancia le atribuyen a la sonrisa?

2. ¢Qué percibe el paciente, siendo lego en materia de estética facial,
como una sonrisa bella?
¢, Cuales son los constituyentes de una sonrisa?
¢,Hay algun tipo de consenso en lo considerado bello o feo?

¢ Existen diferencias en relacion a factores como la edad o el sexo?

En nuestro pais, existen dos sistemas de salud dental, el publico y privado,
es posible que los individuos, perciban diferencias en la atencién, en caso que
fuera asi,

6. ¢Cuales serian? ¢Los individuos que acuden a atencién odontolégica

notan o perciben diferencias?

Hasta la fecha, no existe una herramienta que permita la cuantificaciéon de
la belleza de la sonrisa, estando solamente la vision y experiencia clinica del

profesional, teniendo como premisa que la percepcion es subjetiva.

El propésito de este estudio es analizar la percepcidn estética de la sonrisa,
qgue tienen los individuos legos, para conocer la situacion actual de percepcion
estética social y asi compararla con lo que sabe el odontologo. Con los resultados

se pretende en el futuro, confeccionar una herramienta que permita al odontélogo
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orientar la rehabilitacion al conocer lo que el paciente busca en lo que él considera

una sonrisa bella, al conocer las expectativas del tratamiento.

A pesar del papel fundamental que la percepcion cumple en la vida de las
personas, SusS procesos permanecen poco claros por dos razones principales:
primero, porque los investigadores sélo han obtenido un éxito limitado al intentar
descomponer la percepcién en unidades analizables mas simples y segundo,
porque las evidencias empiricas, cientificamente verificables, se hacen dificiles de
repetir e incluso de obtener, con lo que el estudio de la percepcidon sigue
dependiendo en gran medida de informes con un alto grado de subjetividad. Por lo
mismo el estudio de como se percibe lo bello, requiere una metodologia que

pueda estudiar subjetividades, es decir por medio de la metodologia cualitativa.
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V. OBJETIVOS

5.1 OBJETIVO GENERAL

Determinar la percepcion estética de la sonrisa, que poseen individuos
jovenes y adultos legos, tanto como expresion facial como elementos

constituyentes de una sonrisa bella.

5.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

1.- Organizar e interpretar los hallazgos en un modelo explicativo que dé
cuenta de las percepciones que tienen los pacientes acerca de la belleza de la

sonrisa.

2.- Establecer si existen diferencias en la percepcion de la belleza de la

sonrisa en relaciéon a factores como el edad, sexo.

3.- Establecer si existen diferencias en la percepcion de la belleza de la
sonrisa entre los resultados obtenidos por parte de los legos y el concepto de

estética que tienen los odontologos.
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VI. METODOLOGIA

“Si queremos saber qué siente la gente, cudles son sus experiencias

y qué recuerdan, cdmo son sus emaociones y motivos, y las razones para que
actien de la forma en que lo hacen, ¢ por qué no preguntarles a ellos?

G. W. Allport

Para la realizacion de la investigacion es vital asumir una postura que guie
los supuestos o premisas, la definicion del método de investigacion y la eleccion
de la técnica de recolecciéon de informacion. El método adquiere de esta forma un

caracter instrumental que responde a los fines de la investigacion.

El modelo positivista es el que predomina en el estudio de las ciencias bio-
meédicas, caracterizado por la medicion de lo observable. El fraccionamiento de la
realidad en variables susceptibles de ser aisladas, que se pueden controlar
experimentalmente y la capacidad de predecir, no es adecuada para el estudio de
los fenbmenos sociales, entre ellos el estudio de la percepcion estética de la

sonrisa.

El paradigma define el proceso de la investigacion, las estrategias mas
adecuadas y los criterios de legitimacion del conocimiento que se produce.
Al investigar la percepcion, es necesario respetar el caracter subjetivo del

fendmeno en estudio y tomar como matriz un paradigma que lo respete.
6.1 Paradigma

El presente trabajo, se adscribe al paradigma de tipo interpretativista “¢, en
el cual existen multiples realidades construidas por los individuos en su relacion
con la realidad social en la cual viven. Por lo mismo no existe una unica verdad,
sino que surge como una configuracién de los diversos significados que las

personas le dan a las situaciones en las cuales se encuentran.
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La realidad social es una realidad construida con la referencia de los
individuos. La perspectiva interpretativa emergié como reaccion de desarrollar una
ciencia natural de los fendmenos sociales, comprender el significado del texto o
accion y el descubrimiento de patrones.

En el enfoque interpretativo, la realidad investigada es condicionada por la
situacién de investigacion, el investigador es influido por el conocimiento que
posee y las relaciones que establece durante el proceso, debe existir por lo tanto
una interaccion. En el enfoque positivista en cambio, el investigador debe tener
objetividad, manteniendo distancia con el objeto de investigacion. El enfoque
interpretativo, reconoce la existencia de dicha interaccion con el objeto de estudio,

siendo fundamental para alcanzar la comprension de los significados.

6.2 Método

Se utiliz6 la Teoria Fundamentada (Grounded Theory). Sus creadores,
Glaser y Strauss, establecen que la metodologia cualitativa es una construccion
de conocimiento que ocurre sobre la base de conceptos y son precisamente
dichos conceptos los que permiten la necesaria reduccion de la complejidad de la
realidad social. Mediante el establecimiento de relaciones entre estos conceptos

es que se genera la coherencia interna del producto cientifico. *°

La Teoria Fundamentada es un método que busca construir modelos
tedricos acerca de las interrelaciones de los diferentes aspectos del fenomeno en
estudio. La caracteristica definitoria de la Teoria Fundamentada es que las
proposiciones tedricas no se postulan al inicio del estudio, sino que las
generalizaciones emergen de los propios datos y no de forma previa a la
recoleccion de los mismos. Las teorias se construyen sobre la informacion,
especialmente a partir de las acciones, interacciones y procesos sociales que

acontecen a las personas.

La Teoria va mas alla de marcos conceptuales, va en busqueda de

comprender procesos sociales desarrollados en contextos naturales.
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6.3 Diseflo Metodologico

6.3.1 Objeto de estudio:
La percepcion de individuos jovenes y adultos de la Region Metropolitana

en relacion a la estética de la sonrisa.

6.3.2 Campo de estudio:
El campo de estudio son los individuos de la Region Metropolitana, quienes

accedan de manera voluntaria a la realizacion de un cuestionario grabado.

Los individuos debieron cumplir ciertos requisitos, tales como: ser mayores
de 18 afios de edad y legos en conocimientos de estética dentaria. Por ende, se

excluyeron en la investigacion a estudiantes de Odontologia y Odontdlogos.

El tamafio muestral, no fue establecido al inicio del estudio, sino que
durante el trascurso de la investigacion, de acuerdo a los datos recogidos y segun
el criterio de saturacion de la informacion. Se entiende por saturacion de la
informacion el momento en el cual los entrevistados comienzan a repetir los

mismos conceptos, no aportando nada nuevo en relacién a lo investigado.

La seleccién de los individuos fue realizada de manera aleatoria y lo mas
heterogénea posible ya que el objetivo no es conocer algo particular o especifico
de ciertas personas, sino mas bien algo que compete a cualquier individuo de la
sociedad. Por esta razon, los dos Unicos criterios para incluir a los entrevistados
fueron la mayoria de edad y los intervalos de edad otorgados por el Instituto

Nacional de Estadisticas (INE) *°, ademas de ser legos en estética.

La muestra se obtuvo entre los meses de abril a noviembre del afio 2009.

En la medida que los conceptos fueron siendo identificados y la Teoria
comenzo a desarrollarse, se necesitd la incorporacion de una mayor cantidad de
entrevistas, la recopilacion de los datos va configurando el tamafio de la muestra

final, esto se conoce como Muestreo Teérico, es decir el investigador recogio los
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datos simultaneamente que desarrolld el analisis y la fragmentacion de los

mismos.

El tamafo muestral final fue de 35 Individuos, de los cuales 17 fueron
jovenes (10 mujeres y 7 hombres) y 18 fueron adultos y adultos mayores (9

mujeres y 9 hombres), segun la estratificacién etaria establecida por el INE. *°

Joven 15 - 29 afios
Adulto joven 30 — 44 afios
Adulto 45 - 59 aflos
Adulto mayor + 60 afios

Fig.11: Intervalos etarios de acuerdo al INE 50

6.3.3 Instrumento:

La recoleccion de informacién se realizO a través de entrevista. La
entrevista, es el arte de formular preguntas y escuchar respuestas con el fin de
obtener informacién. *® Corresponde a un modo de recopilacién de datos que

utiliza la metodologia cualitativa.

El tipo de entrevista desarrollada en este estudio, fue semiestructurada,
donde el entrevistador, utilizd un guidn de entrevista flexible (ver anexo I),
previamente elaborado para obtener la mayor cantidad de informacion en torno al
tema a analizar, teniendo en cuenta que el cuestionario fue sujeto a
modificaciones durante todo el proceso, dada la circularidad propia de la
investigacion cualitativa, dicha propiedad permite que la realizacion de cada fase,
puede y debe modificar la anterior y la siguiente, en un proceso de interrelacion

circular durante todo el estudio. *®
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El cuestionario estuvo orientado a recopilar informacion que nos llevara a

contestar las interrogantes objeto del presente estudio.

Las entrevistas fueron realizadas por un entrevistador, pero con la
presencia de otro investigador quién actuaba como moderador y observador. Esto
también se debid al requisito de triangulacion que debe tener toda investigacion
cualitativa (caracteristica sera explicada mas adelante).

Los lugares utilizados para la realizacion de las entrevistas fueron sitios
publicos, como plazas, centros hospitalarios, museos, terminal de buses,
universidades, etc. La idea era ir a la busqueda del entrevistado y no dirigir las
respuestas, como hubiera sido el caso de haber sido realizadas en ambientes

Odontoldgicos, tales como, escuela dental, consultorios publicos o privados.

La entrevista fue individual y el entrevistador, en ningln momento emitio
juicios, solo actu6é como facilitador y oyente, en caso necesario explico el sentido

de las preguntas.

Los entrevistados previamente autorizaron la grabacion de la entrevista, de
forma verbal !, no se crey6 pertinente un consentimiento escrito, se les explicé
gue la entrevista seria grabada, no remunerada, confidencial y que era para el
desarrollo objeto de analisis para una tesis de pregrado. Con el fin de no orientar
las respuestas del entrevistado, soOlo se presentaba el entrevistador como
estudiante de la Universidad de Chile, pero no se indicé de qué carrera provenia el
entrevistador, ya que también podria falsear la informacion obtenida, una vez
concluida la entrevista se le decia que era estudiante de la Facultad de
Odontologia de la U. de Chile.

Los datos personales que se les pidi6 a quienes accedieron a ser
entrevistados, fueron edad y area ocupacional, asegurando la confidencialidad

acerca de su identidad y la informacion aportada.

Cada entrevista, tuvo una duracibn de entre 20-25 minutos

aproximadamente, se registraron en audio y se transcribieron en papel para su
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analisis. Para la validacion, se realizaron previamente tres entrevistas con los
mismos criterios que los descritos para los entrevistados en el estudio, para asi
comprobar la estructuracion de las preguntas y para que el investigador adquiriera

entrenamiento en el uso del instrumento.

Las entrevistas obtenidas fueron enumeradas con niumeros romanos. Las
preguntas realizadas tienen un orden determinado, especificadas en el anexo I. La
cantidad de parrafos obtenidos por pregunta, derivados obviamente de la
transcripcion de las grabaciones fueron clasificados mediante letras (a, b, c, etc.).
Este orden se cre6 para poder ubicar las citas solicitadas en la etapa
correspondiente.

Caracteristicas de las entrevistas realizadas:

1. Se establecié una comunicacion oral, cara a cara con el entrevistado, al ser
una entrevista directa, fue posible el analisis del lenguaje no verbal, como la
forma de expresarse y gesticulaciones.

2. Semi- estructuracion del cuestionario, pese a la pauta de preguntas, que
tiene por finalidad guiar al entrevistador, la semi- estructuracion de la
entrevista, nos permitié profundizar por medio de preguntas espontaneas
gue surgieron en el momento.

3. Clima informal, se gener6 un ambiente célido, que brind6 confianza,
estableciendo una relacion equilibrada entre la familiaridad y la
profesionalidad, obteniéndose mayor empatia por parte de los
entrevistados, esto fue esencial para que pudieran explayarse mejor.

4. Al ser grabadas, permitié un analisis mas riguroso de las respuestas.

6.3.4 Andlisis de la informacion:

Este estudio utilizd para el analisis de las entrevistas el método de la Teoria
Fundamentada.

La Teoria Fundamentada empiricamente explica al mismo tiempo que
describe, lo que hace de esta metodologia una alternativa indicada para el estudio

de las representaciones sociales, dado que permite el estudio de sus contenidos
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(aspecto descriptivo) como el de su estructura interna (aspecto explicativo o
relacional).

Sus procedimientos de analisis, permiten reconstruir las representaciones
en dos etapas: descriptivo y relacional.

En el analisis descriptivo, se reconstruyen inductivamente categorias
generales O codigos abstractos a partir de elementos particulares, como
contenidos socialmente compartidos por medio de comparaciones de
representaciones singulares, el primer paso es la codificacion de los datos, la
codificacion incluye la fragmentacién, conceptualizacion y articulado analitico.

Finalizada esta etapa se obtuvo una descripcion exhaustiva de los
contenidos de las representaciones sociales del grupo social investigado.

Los conceptos y codigos generados a través de la codificacion, tienen
caracter provisional y se denomina codificacion abierta. Su objetivo fue abrir la
indagacion. El material fue objeto de analisis linea por linea, cada unidad de
sentido fue conceptualizada y nominada, se le asign6é una “etiqueta verbal” que
interpretd el significado de la informacién obtenida, luego se procedié a agrupar

los conceptos en categorias, que se organizaron jerarquicamente.

Posterior al proceso anteriormente mencionado, se realizé la codificacion
axial, en la cual se procedi6 a relacionar los conceptos y codigos unos con otros,

via combinacion de pensamiento inductivo y deductivo.

Finalmente, se aplico la codificacion selectiva, en la cual se escogioé una
categoria para ser el nucleo y relacionar todas las categorias con la central, la idea
fue la obtencion de un modelo que explicara el conjunto de conceptos
relacionados entre si, permitiendo dar cuenta de las cualidades del objeto de

estudio.

Cabe destacar que durante todo el proceso recopilatorio y analitico de la
informacion, se realiz6 una triangulacion de los datos. Esto consistio en un
andlisis de cada entrevista de manera aislada por tres investigadores diferentes.
Esto se hace basicamente para posibilitar una potenciacion y objetivizacion de
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todos los recursos obtenibles en el proceso investigativo, para asi mejorar la
calidad de la investigacion. La triangulacién en este estudio fue hecha en tiempos
y espacios distintos por el entrevistador, la persona que sirvi6 de moderador en

cada entrevista y por el tutor de esta tesis.
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VIl. RESULTADOS

Concluidas las entrevistas, se procedio a realizar la transcripcion de cada
una de éstas. Con los datos recogidos, se permitié conocer ideas, para poder asi

realizar la categorizacion de las mismas.

Una vez seleccionadas las ideas que caracterizan el fenomeno perceptivo,
estas ideas pasan a ser categorias. Cada categoria fue discutida durante todo el
estudio, entre el entrevistador, el moderador y el tutor del estudio. Esta
codificacion paso por las siguientes etapas.

1. Codificacién abierta: A partir de la transcripcion de cada entrevista, se
agruparon conceptos, basicamente subrayando las palabras y conceptos claves.

No todas las frases o ideas se conceptualizan y los nombres utilizados para
ese fin son absolutamente arbitrarios.

Para ejemplificar, se selecciond aleatoriamente un extracto de una
entrevista con el fin demostrar este paso. Se consider¢ irrelevante la colocacion de

todas las entrevistas analizadas de esta manera por su gran extension.

Entrevistador: ¢ Qué debe tener una sonrisa para ser considerada por usted

bella?

Entrevistado: “eh, la sonrisa, es sin duda la puerta del alma con los ojos,
(coédigo in vivo: sonrisa como expresion), eso Si, yo creo que para tener una
sonrisa bella se debe tener unos bonitos dientes, blancos, es lo primordial, bonitos
labios, carnosos... (Componentes estructurales positivos) jaja, yo creo que
tener dientes picados, o no tenerlos, no es lindo, para nada (componentes
estructurales negativos)

Aparte, los dientes no estan solo para sonreir, sino para comer, (rol de los

dientes) para tener una calidad de vida mejor” (codigo in vivo)”
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En el ejemplo anterior se realiz6 una identificacion de conceptos claves,

luego se procedio a realizar la codificacién de estos conceptos, representados
entre paréntesis. El cédigo in vivo es cuando el nombre de la codificacion se toma

de las palabras de los mismos entrevistados.

Se analizé el interés y la impresion que demostré el entrevistado a lo largo
de la entrevista, se observo principalmente el lenguaje comunicacional no verbal y
las cualidades de la voz, como la intensidad o las mismas pausas del entrevistado
por medio del analisis del audio.

Otro punto fue la forma de relacionar el concepto preguntado, con el fin de
ver en qué medida contribuia a la investigacion las respuestas dadas. Cuando no

fue asi, permitié una reformulacion de las preguntas en las proximas entrevistas.

2. Codificacion Axial: Se realiz6 un desarrollo de conexiones entre
categorias y conceptos, manifiestas en la codificacion anterior. Se crearon
esquemas para mostrar relaciones, secuencias y direccionalidades de los datos

encontrados.

Al realizar el analisis de cada entrevista realizada de ambos grupos de

estudio, surgieron cinco tépicos principales: Fig.12

Concepto general de sonrisa
Componentes anatomicos de la sonrisa
Importancia de la sonrisa en el rostro

Sonrisa bella

a r w0 N e

Experiencias y creencias en relacion a estética dental



SONRISA

Concepto Importancia Componentes Sonrisa Experiencias
General en el rostro anatomicos Bella y creencias
en Estética

dental

Fig. 12: Topicos principales a tratar respecto a la sonrisa

Individuos Jévenes:

Caod. Axial grupo de estudio: Jévenes

/ [ Concepto general de Ia}

sonrisa
|
| 1
Sonrisa Sonrisa
Verdadera Falsa
Reflejo del estado ) ( Femineidad
L Animico ) L

Relacionado a estados

\ positivos )

Fig. 13. Concepto general de la sonrisa
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Los jovenes entrevistados, distinguen una sonrisa verdadera de una sonrisa falsa,
en donde la primera, la identifican y relacionan con un estado animico, da caracter

y le brinda femineidad.

“...mm la sonrisa es una expresion de alegria, es como una vibra positiva,
entonces si alguien te sonrie igual es bacén, te sientes feliz porque se puede

traspasar la felicidad”.
Entrevista XXI, 3.a

Componentes
de la sonrisa

[ Dentadura } [ Labios } [ Ojos ]

Cantidad de ) ( Alineacion de
Piezas dentarias J Piezas dentarias

[ Color ]_

Fig. 14: Componentes de la sonrisa

Los elementos que constituyen una sonrisa, para los jovenes, son la dentadura,

los labios y los ojos.

“....Es una expresion facial donde trabajan los musculos, en donde hay una
expresion de labios semi-abiertos y una expresion de los ojos donde

también sonrien...”
Entrevista XVII, 4.a
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“Sonreir con los ojitos..”
Entrevista XX, 5.b

Importancia
de la sonrisa

Rasgo
Secundario
Del rostro
| | | |
Presencia Empatia Coqueteria Elemento
Personal De

comunicacion

Fig. 15: Importancia de la sonrisa

En relacion a la importancia que le otorgan los jévenes a la sonrisa, manifiestan

gue es un rasgo secundario del rostro, que influye en la imagen de la persona:

“Si definitivamente, y afecta siempre, no es solo una primera impresion,

afecta alo largo de todo el trabajo”

Entrevista X, 10.a

“Bueno que tuviera todos sus dientes, y que se ria, porque es lo primero

que se fijan las demas personas”.
Entrevista VII, 6.b

Ademas establece empatia, comunicacion y es utilizado como objeto de seduccion

y/o coqueteria.
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“Casi todo, si uno anda asi como triste, no llama la atencion, pero si la
persona sonrie es mas importante, pero los ojos siguen siendo lo mas
importante”.
Entrevista XXX, 7.a

'd R N\

Sonrisa

Bella

& J
( I R N\

Sonrisa

Verdadera
\\§ | J
[ 1
[ Dentadura ] [ Encias ]
'd N\

Presencia de Piezas dentarias

Alineacion de Piezas dentarias

Color de Piezas dentarias

Fig. 16: Sonrisa Bella

Una sonrisa bella para los jovenes, debe ser una sonrisa verdadera,
estructuralmente esta sonrisa la conforman las piezas dentarias y las encias.

Las piezas dentarias deben estar en su totalidad, alineadas y de un color blanco.

“Una buena dentadura, parejita, blanquita, de buen aspecto”.
Entrevista XV, 3.a

“...que haya armonia con el rostro, en los dientes, boca, si hay dientes
chuecos, tiene un problema va a estar casi con un rictus y no una sonrisa

plena”.
Entrevista XVIII, 7.a
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“. mmm la sonrisa debe ser amplia, con los dientes derechos, sin mostrar

tanta encia, eso se ve super feo..”
Entrevista XVII, 7.a

Experiencias y Creencias
en relacion a estética dental

[ Conformidad } [ Belleza }

Sistema Sistema Mujer Medios de
comunicacion

Publico Privado

Actitud negativa
por experiencias
familiares

Fig. 17: Experiencias y Creencias en relacion a estética dental

En relacidn a experiencias y creencias en relacién a estética dental, los jovenes
manifiestan conformidad con la atencién de salud dental publica y privada, pero le

otorgan una actitud negativa al sistema publico, por experiencias de sus familiares.

“...mi tio perdié sus dientes y una muela esperando la hora de atencién de

atencion de la comuna y los dientes eran los de adelante...”
Entrevista XV, 8

En relacion a la belleza, la asocian con la mujer y es influenciada por los

medios de comunicacion.

“.. En la TV, siempre muestran modelos mujeres con sonrisas lindas...”
Entrevista IV, 6
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“...en general que la sociedad nuestra, es como mas importante lo estético
que la salud, por ejemplo si la obesidad no nos afeara no nos importaria
tanto como problema de salud, y o cosas por el estilo, o lavarse los dientes
también ademas de un tema de higiene es un tema de estética, de verse
bien”.
Entrevista XVII, 8.b

“Creo que la estética de la mujer esta siendo sobreexplotadas, ....
Es un reflejo de nuestra cultura, cultura machista quiza, hay cierto grado de

machismo, la mujer debe tener un canon de belleza, mientras el hombre no”.
Entrevista XVIII, 7.a
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Individuos adultos:

Céd. Axial grupo de estudio, Adultos

/ Concepto general \

de la sonrisa

Sonrisa ( Sonrisa
Verdadera Falsa
(. J
Expresion positiva Simpatia ( Pose Fotogréfica )
del rostro
(. J

/

Fig. 18: Concepto general de la sonrisa

Los adultos distinguen dos tipos de sonrisas, una verdadera y una falsa. Respecto
a la primera, la sonrisa verdadera, los entrevistados establecen que la sonrisa es
una expresion del rostro que demuestra el estado animico de la persona. En

cuanto a la sonrisa falsa, se asocia en la pose fotografica.

“La sonrisa es el reflejo del alma. Hay sonrisas falsas, que tratan de agradar

pero no son espontaneas, no salen de corazén”.

Entrevista VI, 3.a

“...las sonrisas, son la puerta del alma, ojala que toda la gente pueda tener
una dentadura bonita, por ejemplo, mi dentadura no es natural, pero me
costé harto, mientras no puede tener una dentadura que me permitiera

sonreir, fue una época bien triste de mi vida ...
Entrevista XIlIl, 4.b
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Componentes
de la sonrisa

[ Dentadura ] [ Labios ]
Cantidad de ) Piezas dentarias Gruesos
Piezas dentarias T Sanas
g J

Mayor importancia a
piezas anteriores

\ J
(. . R . .,
Color de piezas dentarias ( Alineacién
L de Piezas dentarias
. J

Fig. 19: Componentes de la sonrisa

Los componentes de la sonrisa son los labios y la dentadura, en relacion a esta
Gltima, indican que debe estar presente y sana, y adquieren mayor importancia

las piezas anteriores.

“No, pero los dientes de adelante son las primeras que se ven, por eso son

mas importantes”

Entrevista IX, 6.a

“.... Los dientes son la carta de presentacion de una persona”
Entrevista lll, 4.b

“...cuando no tiene toda la dentadura, yo creo a ninguna persona les da gana

de sonreir, no va a faltar alguien que se burle de ella...”
Entrevista XXIII, 5.b
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“. No tener dientes, te lo digo porque yo vivi la experiencia 'y es muy triste
para las mujeres, porque te sientes menos preciada, te sientes menos que

los demés y tu miras y tu no lo tienes, es muy triste..”
Entrevista XXXIV, 6.a

Para los individuos entrevistados, el color es mas importante que la alineacion

dentaria.

Importancia

de la
sonrisa

Rasgo
Primario
Del rostro

Presencia Confianza/ Calidad de Elemento Coqueteria/
Personal Seguridad vida De Seduccion
comunicacion

Fig. 20: Importancia de la sonrisa

Para los adultos, la sonrisa es un rasgo primario del rostro, que otorga buena
presencia, seguridad, confianza, da cuenta de la calidad de vida, comunica y es

usado como elemento de conquista.

“Es un 100% en un rostro, es todo, creo que todo, porque hasta un hombre
feo, riéendose es bonito, es como que sintiera dulzura, alegria, no se po’..., de
todo”

Entrevistall, 2.a

“La sonrisa, mmm un reflejo del alma, yo no soy una persona apagada, ...”.

Entrevista lll, 3.a
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“...pienso que una de las cosas por las cuales no sonrie la gente, porque
tienen dientes malos, feos, es que es una tremenda tranca, yo creo que en el

ser humano es lo peor.”
Entrevista XIIl, 6.b

“Me encanta que me sonrian, es la carta de presentacion para cualquier
persona. De todas maneras cualquier persona que me sonrie para mi esa

persona esta al otro lado. La sonrisa abre las puertas...”

Entrevista l, 7.a

“Si, definitivamente, la gente que sonrie llega mas a las personas. La gente
seria puede ser igual de capaz politicamente hablando pero no llegan tanto a

las personas. A fin de cuentas si influye en primeras impresiones”.

Entrevista V, 5.a
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Sonrisa
Bella

Sonrisa

Verdadera
I

| 1
Dentadura natural Encias Ausencia de Halitosis
o rehabilitada

Presencia de Piezas Sin Tartaro
dentarias

( - .
Piezas anteriores ]

Piezas dentarias
Sanas

&

(Color Blanco de Piezas dentarias]

-

( - -, - -
Alineacién de Piezas dentarias ]

-

Fig. 21: Sonrisa Bella

Una sonrisa bella para los adultos, debe ser una sonrisa verdadera, esta sonrisa la
conforman las piezas dentarias y las encias.

Las piezas dentarias pueden ser naturales o rehabilitadas pero deben estar
en su totalidad, por sobretodo las piezas anteriores. Deben estar sanas, ser de

color blanco y alineados.

“.. Tener la dentadura es fundamental, el mal olor también influye, porque

uno no lo dice y uno se aleja...”
Entrevista XXII, 3.b

Las encias, deben estar sanas y concordar con un sujeto de aliento fresco.
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)
Sonrisa
Fea
—
Sonrisa
verdadera
P 1 < |
Ausencia
de dientes Encias Presencia de
Halitosis
- J \_
e ™ e ™
Total Parcial Prétesis en Tartaro
mal estado
_ | J _ Y,
| |
Pzas. Pzas.
Dentarias con Dentarias con
Caries rest.deficientes

Fig.22: Sonrisa Fea

Una sonrisa fea para los adultos, es la ausencia de dientes ya sea total o parcial,

piezas con caries y/o restauraciones defectuosas.

“Es importante, porque resulta que al tener una sonrisa, se nota la persona
alegre. Si la persona esta alegre indica que esta feliz con ser asi, o feliz por

vivir, o feliz por tener lo que tiene...”

Entrevista |, 4.a

Ademas el uso de prétesis en mal estado, evidencia una sonrisa fea.
Otros elementos considerados como factores que afean la sonrisa, la presencia de

tartaro dentario, encias enfermas y presencia de halitosis.



55
“Una sonrisa fea, sin dientes y dientes con caries, asi café o negro, si usted
no tiene dientes, se tapa la mitad de la cara, estd con la mano tapada, no hay

sonrisa, para mi esa no es sonrisa”
Entrevista Xl, 3.b

Experiencias y Creencias
en relacion a estética

dental
|
| |
Proporcion Belleza

precio/ calidad

| |

|
Sistema Publico Sistema Privado Mujer Medios de
comunicacion

Actitud negativa Actitud positiva

Fig.23: Experiencias y Creencias en relacion a estética dental

Las experiencias y creencias de estética dental en adultos, por un lado, acerca
atencion de salud dental, atribuyen una proporcién entre precio y la calidad de
atencion, resultando una actitud negativa para el sistema publico y positiva para el

privado.

“...estaba inscrita en el consultorio para los lentes y pa’ los dientes, pero en
la parte dental no hacen nada de estética, lo Unico que hacen es sacar

muelas y tapar muelas para prevenir lo que sigue”.
Entrevista lll, 6.b

“Hay una discriminacion enorme, deberia estar contemplado en un AUGE

que no permitiera tanta demora”.
Entrevista XIlI, 10.b
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“Privado, es mejor la atencion, mejor pagar para eso, cuando hay plata de

por medio todo es mejor...”

Entrevistalll, 5.a

Por otro lado, asocian el concepto de belleza con la mujer y este concepto

estéa influenciado por los medios de comunicacion.

“Porque la mujer vende mas por la imagen., vivimos en un pais machista
todavia en el cual se relaciona mas a la mujer como algo bonito, esta

impuesto por la sociedad”.

Entrevista V, 8.a

3. Codificacion Selectiva: En esta ultima codificacién, se procedié a
realizar una integracion de las categorias, seleccionando una como central, con el

objeto de exponer el analisis y refinar el proceso explicativo.

Para un mayor orden se dividid, en dos modelos explicativos, el primer
modelo agrupa la visibn de individuos jovenes y adultos en relacion a la
percepcion de la sonrisa como expresion facial y el segundo modelo trata de los
elementos que componen una sonrisa bella, éste se subdividié a su vez en dos,

uno para individuos jovenes y el otro para individuos adultos.

Modelos explicativos:
3.1 Sonrisa como expresion facial en individuos Jovenes y Adultos
3.2 Elementos constituyentes de una sonrisa bella en individuos Jovenes

3.3 Elementos constituyentes de una sonrisa bella en individuos Adultos

La categoria central seleccionada fue el motivo de estudio, la percepcion

estética de la sonrisa.
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3.1 Sonrisa como expresion facial en individuos Jévenes y Adultos

Atractivo Calidad

Fisico de vida

Presencia [ Femineidad
Personal

[omerm_
. . Social
Alegria i

—

Juventud

Interaccion

y

PERCEPCION

SONRISA E)épg(;ienlcias
BELLA Individuales y
Grupales

Sonrisa

Verdadera

Tratamiento

Bienestar
fisicoy _ Dept_al
emocional Medios Estético
~— de X
4 Comunicacion

)

Autenticidad

~———o

[ Creencias ]

Atencién Atencién
TV Puablica Privada

Actitud
positiva

Fig. 22: Modelo explicativo de individuos Jovenes y Adultos de la sonrisa como expresion facial

Actitud
negativa
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El concepto de una sonrisa bella como expresion facial, para los dos grupos de
estudio, estaria determinada por cuatro tépicos, por un lado, la interaccion social
gue se otorga a esta expresion, siendo ésta un reflejo de la calidad de vida del
individuo, un signo de femineidad, como también de ser un elemento asociado a
éxito, juventud y atractivo personal.

Otro de los tépicos mencionados es la sonrisa verdadera, que daria cuenta del
bienestar fisico, emocional y autenticidad de esta expresion.

Por otro lado, los medios de comunicacion, estan condicionando la percepciéon de
una sonrisa bella, asociando mujer a belleza.

Finalmente la experiencia individual y grupal en el tratamiento dental estético,

influye en la opinion o creencia respecto a la calidad de atencion publica y privada.
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3.2 Elementos constituyentes de la sonrisa bella en individuos Jovenes

[ Rasgo del rostro ]
|
SONRISA
BELLA

[ Componentes anatémicos ]

Ojos

Labios Gruesos

Piezas dentarias

(. /

Cantidad de Piezas dentarias

Alineacién de Piezas dentarias

. J

'd N N N N\
Color uniforme de Piezas dentarias

. J

=)

( Sanas ]

Sin gran exposicion al sonreir ]

Fig. 23: Modelo explicativo, Elementos anatomicos constituyentes de una sonrisa bella, de

individuos Jévenes

Los elementos constituyentes de una sonrisa bella en individuos jovenes, son los
0jos, labios, piezas dentarias y la es encias. En relacion a las dos ultimas indican
gue las piezas dentarias deben estar presentes, alineadas y deben tener
uniformidad en el color. Acerca del segundo punto, las encias deben estar sanas y

sin gran exposicion al sonreir.



60

3.3 Elementos constituyentes de la sonrisa bella en individuos Adultos

[ Rasgo del rostro ]
|
SONRISA
BELLA

|
[ Componentes anatémicos ]

_[ Labios Gruesos ]

Piezas dentarias naturales o
rehabilitadas

(Cantidad de Piezas dentarias]

L

Mayor importancia a piezas
anteriores

Piezas dentarias sanas ]

Piezas dentarias blancas ]

N Y O

Alineacién de Piezas ]
dentarias

_[ Encias ]
_[ Sanas ]

Ausencia de tartaro

—
_[ Ausencia de halitosis ]

—

Fig. 24: Modelo explicativo, Elementos anatomicos constituyentes de una sonrisa bella, de
individuos Adultos

Los elementos constituyentes de una sonrisa bella en individuos adultos, la
conforman los labios, piezas dentarias y encias, en relacion a las piezas dentarias
le asignan mayor importancia a las piezas anteriores, éstas deberian estar sanas,
de color blanco y alineadas. Acerca de las encias, tendrian que estar sanas, sin

tartaro ni Halitosis.
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VIIl. DISCUSION

En el presente estudio, se evalué comparativamente la percepcion acerca
de la estética con particular enfoque en la sonrisa, entre individuos jovenes e
individuos adultos legos, desde una perspectiva interpretativista, con el propésito
de conocer lo qué piensan, cOmo mejora y/o altera en sus vidas en relacién a su
entorno, dado que son ellos quienes acuden a someterse a un tratamiento
odontologico y es necesario saber qué entienden como bello y sus expectativas

ante un eventual tratamiento.

De acuerdo al andlisis de los resultados obtenidos, la discusion se presenta
en base de los siguientes tépicos: Atractivo facial, La sonrisa como expresion
facial, Percepcion de una sonrisa bella, Percepcion en relacion a la atencién

publica y privada.

8.1 Atractivo facial y la sonrisa

Poseer un rostro bello, generalmente es sin6bnimo de éxito, tanto en el
aspecto amoroso como laboral. ** A personas que son aclamadas por su belleza,
se les asocia éxito por sobre las personas que no poseen tan anhelada cualidad.
Ambos grupos etarios manifiestan importancia de tener un rostro agradable,
debido a que sin duda afecta en primera instancia ya sea para obtener un trabajo,
como también para encontrar pareja. Sin embargo, en los individuos jovenes, en
igual proporcién entre hombres y mujeres, prima mas la apariencia fisica a la hora

de establecer empatia con la pareja.

En relacion al atractivo, en nuestro estudio la sonrisa es un importante
rasgo del rostro en adultos, teniendo un rol significativo en el atractivo fisico y en la
percepcion que otros tienen sobre su personalidad y apariencia, principalmente en
mujeres. (Fig. 20) En contraste, con la posicion de los jovenes, éste seria un

rasgo secundario, manifestando como relevante del rostro, los 0jos (Fig.15).
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Esto corrobora lo sefialado por Flores y cols, quienes manifiestan en sus

estudios que los rasgos mas importantes del rostro para los legos, son los ojos y la
boca.™®

8.2 La sonrisa como expresion facial

La sonrisa es una de las expresiones faciales que es asociada
fundamentalmente con felicidad, alegria y simpatia. (Fig. 15 - 18).

El ser humano logra recordar la expresion facial de felicidad, con mayor
rapidez en comparacion con otras expresiones tales como la rabia, sorpresa o el

mismo miedo. **

En el presente estudio, ambos grupos etarios, consideran que es de vital
importancia sonreir, ya que asocian a esta expresion con alegria y felicidad, estas
manifestaciones se pueden interpretar como que la sonrisa efectivamente es una
expresion que establece cercania e interaccion social, siendo necesaria para
establecer empatia con las personas.

La sonrisa, es considerada por los entrevistados adultos, especialmente
para las mujeres, una expresion que incide en la calidad de vida, tanto en aspecto

social como afectivo.

La expresion facial no es universal sino que es especifica de cada cultura,
aun cuando hay acuerdo entre jovenes y adultos que la sonrisa es una expresion
gue demuestra principalmente estados positivos del ser humano, 18 individuos del
total de entrevistados, concuerdan que la idiosincrasia del chileno, sobretodo el
hombre es mas bien serio, sosteniendo que éste habitualmente no sonrie, que no

destacan por ser alegres, manifestando que seria bueno sonreir mas.

Cabe destacar que tanto jovenes y adultos, hacen notar que existe una
sonrisa falsa y una sonrisa verdadera, siendo esta Ultima, la sonrisa que expresa
realmente la emocion del momento. (Fig. 13 — 18) Esto llevandolo al campo de la
Odontologia, seria analogo al concepto de sonrisa espontanea. Lamentablemente,

al realizar una rehabilitacion, se hace en base a la sonrisa posada, que es mas
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facil de reproducir, por lo que se sugiere realizar una grabacion en video del
individuo sonriendo para asi determinar y realizar el andlisis de la sonrisa

espontanea.’®

Los resultados avalan los estudios que mencionan que no todas la sonrisas
son iguales, *? sino que existen distintos tipos de acuerdo a lo que se desea
expresar, existiendo sonrisas politicas, satisfaccion, amistosas, felicidad. Por
ejemplo, en relacién a esta Ultima, se ha visto que existe una mayor actividad
muscular. Este tipo de sonrisa es asociado a la alegria y fundamentalmente a una
sonrisa verdadera la que se conoce como la sonrisa Duchenne, estudios indican
que este tipo de sonrisa es realizada por estimulos que provocan la alegria de una

persona.

La expresion “sonrie con los ojos”, frase reiterativa entre los entrevistados,
26 del total de ellos, confirma que este tipo de sonrisa refleja con mayor
vehemencia la autenticidad de la emocion, por tanto mientras mayor actividad

muscular, mas verdadera es la sonrisa.

Esta expresion facial, en términos generales individuos jévenes y adultos,
consideran que es una expresion asociada con atractivo, presencia personal,

siendo también un elemento de simpatia y femineidad.

En relacion al punto anterior, las mujeres estan asociadas a sonreir mas
gue los hombres, pues ellos se asocian con expresiones como la rabia. La razén
por la cual se asocia a las mujeres a la expresion de la sonrisa es porgue son mas

filiales. ** “° Por tanto las mujeres, son emocionalmente mas expresivas. (Fig.23)
8.3 Percepcion de una sonrisa bella
La estética puede ser entendida por el estudio racional de lo bello, como

sonrisa bella, jovenes y adultos asocian que primeramente la sonrisa debe ser

verdadera, auténtica, por lo tanto debe ser espontanea.
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Al ser consultados por lo que perciben como una sonrisa bella en el analisis

de la sonrisa, los entrevistados hacen hincapié Unicamente en la vista frontal, por
lo que no dimensionan alteraciones de perfil, a diferencia del profesional, que debe

realizar un analisis exhaustivo en distintas dimensiones del espacio.

Una sonrisa es el resultado de una apariencia arménica de las piezas
dentarias, exposicién gingival y los labios.®** Sin embargo, estructuralmente, los
individuos jévenes y adultos entrevistados, mencionaron que las piezas dentarias
eran practicamente el componente fundamental de la sonrisa. Las piezas
dentarias por si solas, tienen un impacto en el atractivo general y percepcion de la
personalidad, es asi que pacientes que han sido rehabilitados aumentaron
significamente su calidad de vida después del tratamiento, refirmando su
autoestima. *°

En nuestro estudio, la totalidad de los entrevistados, mencionaron como
componente vital de una sonrisa bella, la presencia de piezas dentarias, sin
embargo, jévenes asociaron como requisito de una sonrisa bella, un correcto
alineamiento de las piezas, mientras que los adultos, establecieron que como
requisito seria la presencia de éstas, con las condicionantes que estuvieran
presentes en su totalidad, sanas y en caso que estuvieran rehabilitadas, lo mas

natural posible. En relacion al color, éstas deben ser lo mas cercano al blanco. (Fig.
23- 24)

Distinto a lo que se esperaria, el tratamiento blanqueador no es requerido
en jovenes pero si en adultos. No obstante este tratamiento no es Optimo en
adultos, debido a la cantidad de dientes con restauraciones y recesiones
gingivales. El efecto de este tipo de tratamiento es mejor individuos jévenes. >
Este requerimiento de la poblacion adulta, por obtener una apariencia mas juvenil
lleva a un dilema en el profesional, dado que al realizar un tratamiento
rehabilitador, debe tener en consideracion por un lado, las expectativas del
paciente y por el otro obtener un trabajo lo mas cercano a la naturalidad, esto

acorde a la edad del paciente.
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En relacion a los tejidos periodontales, adultos mencionaron que las encias
debieran estar libres de tartaro y mal aliento, a diferencia de las personas jovenes,
que rara vez, mencionaron halitosis ni tartaro, solo las encias inflamadas y una
gran exposicion gingival, manifestando esto Ultimo con una connotacidén negativa,
corroborando lo estudiado por Geron y cols, que mientras mayor exposicion de
encia, la sonrisa no seria aceptable a la vista.?®

Ambos grupos concordaron en que es atractivo tener labios gruesos, sobre
todo los adultos, sosteniendo que cada vez se valora mas y se quiere mantener
una apariencia juvenil, las mujeres fueron mas criticas en los requisitos en
comparacién con los hombres.

Los resultados expuestos en el estudio, indican que los adultos tienen
mayor conocimiento de las especialidades y las enfermedades bucales. Esta
situacion se explicaria por las experiencias previas y por lo mismo, valoran mas la
salud bucal, destacando por sobre todo la importancia de la presencia de las
piezas dentarias, mientras que jovenes ven mas cercano el tratamiento

ortodoncico, de ahi la importancia que le atribuyen al alineamiento dentario.

Los individuos jovenes y adultos entrevistados, establecieron una
asociacion entre una sonrisa bella a una sonrisa femenina, mas bien
considerandola como un rasgo femenino, sin embargo los hombres adultos
perciben que su masculinidad se ve disminuida cuando faltan piezas dentarias,
sobre todo en el sector anterior.

Entre las razones que fundamentan dicha asociacion, de una sonrisa bella
con una sonrisa femenina, es por un lado, la mujer considerada como simbolo de
belleza !, desde la antigua Grecia, es un objeto de belleza per se. En una
sociedad machista donde, ademas a la mujer se le exige una armonia fisica y por
otro lado, es la mujer quien consume y accede a los productos, no solo a su
persona sino a la familia. Esto ultimo explicaria también el porqué los medios de

comunicacién también contribuyen a la asociacion de belleza con la mujer.

En la actualidad, las campafas publicitarias tienen a la mujer como
referente de belleza, esto fundamentaria la asociacion explicita a sonrisas

femeninas al consultarles a jovenes y adultos sobre una sonrisa bella, dado que
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30 del total de entrevistados, al ser consultados asociaron una sonrisa bella con

una sonrisa femenina. (Fig.22)

Ademas, otra de las posibles explicaciones, seria la habilidad de producir
distintos movimientos faciales dependiendo del sexo. Las mujeres tienen mayor
componente horizontal, donde la musculatura involucrada seria la misma de la
sonrisa Duchenne, que es la sonrisa espontanea, percibida con mayor
autenticidad por parte de los legos, quienes manifiestan ademas que una sonrisa
debe ser amplia. Las mujeres sonrien frecuentemente con una sonrisa maxima y
con mayor precision, lo que coincide con lo anteriormente expuesto. Por otro lado,

los hombres, tienen mayor componente vertical. 2*

Las experiencias influyen en la percepcién y a la importancia que le
atribuyen a la sonrisa, por lo mismo adultos, sobre todo mujeres, le otorgan y
mencionan a la sonrisa como un rasgo facial importante, que incide en su calidad
de vida. (Fig.22)

La falta de piezas dentarias en mujeres y hombres adultos afecta la calidad
de vida, siendo esto respaldado con la encuesta nacional de salud. De acuerdo a
esta encuesta realizada por el Ministerio de salud, (Minsal) en el 2006 **, un 53.8%
(15-19 afios) y 44.7% (20-44 afios) de jovenes encuestados™, afirma que no
afecta en su calidad de vida el estado de las piezas dentarias y encias, mientras
que a medida que avanzan en afios sostienen que afectaria de alguna manera
total o parcialmente. Este resultado avala los resultados del presente estudio, que
pese a tener distintos intervalos etarios, se establece que a mayor cantidad de
afos, los adultos prestan mayor importancia a su sonrisa y demuestran que es un

factor que incide en su calidad de vida.

Es importante resaltar que mujeres jovenes y adultas fueron las mas criticas
y rigurosas al mencionar caracteristicas estructurales de la sonrisa. Siendo la

presencia de piezas dentarias, el componente estructural relevante.

La discriminacién fue un concepto recurrente en adultos por la falta de

piezas dentarias, sobre todo las piezas anteriores, esta discriminacion se ve
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reflejada a la hora de buscar trabajo. La falta de piezas dentarias afecta en la

autoestima, con la consecuente disminuciéon de la vida social.

Con lo descrito en el estudio, es claro que la percepcion de jovenes y
adultos, no es la misma que la percepcion que tiene el profesional, ya que este
altimo es m&s minucioso en cada parametro estético y tiene herramientas que

permite en cada caso adecuar sus conocimientos.

8.4 Percepcion del sistema publico y privado

El Estado de Chile ofrece a la poblacion programas de salud bucal a través
del sistema de salud publico. Entre estos se encuentran: Programa de atencién
GES, que ofrece garantia explicita en salud en nifios de 6 afios, nifios con fisura
labiopalatina, urgencias odontolégicas ambulatorias, adultos de 60 afios,
Programas salud bucal Junaeb.

Pese a las medidas realizadas por el Minsal, éstas son interpretadas
insuficientes por la poblacion y es de importancia tomar en cuenta la magnitud de

las enfermedades bucales, considerandolas como un problema de Salud Publica.
(Fig. 22)

Es por este motivo que nuestro sistema de salud publica, ofrece programas
que tienen por objeto que la poblacion adulta principalmente pueda acceder a
atencion odontologica, tal es el caso de: Programas de jefas de hogar, Chile
Sonrie, sobre éstos programas, las personas mayores tienen conciencia de la
existencia de ellos, pero le otorgan una connotacion negativa, por el poco acceso
a dichos programas.

Importante es destacar que los programas anteriormente mencionados,
tienen como poblacion objetivo adultos, pero principalmente orientado a las
mujeres, lo que respalda que son ellas quienes anhelan mayormente un
tratamiento odontoldgico integral.

La actitud negativa de los adultos encuestados, interpretamos porque los

recursos existentes no pueden responder a la magnitud de la demanda, se debe
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tomar en consideracion que el envejecimiento de la poblacion de nuestro pais,
genera nuevos problemas en el &mbito de la Salud Oral, que se ve reflejado en un
deterioro del sistema estomatognatico.

La condicion bucal del adulto decrece con la edad, dado que percibe menos
los sabores, en la medida que se pierden piezas dentarias, disminuye la eficiencia
y habilidad, por tanto hay menos disposicion de los adultos a ingerir alimentos
duros, conllevando una mala condicion nutricional.

Al mismo tiempo del deterioro nutricional, se produce un aislamiento y
desapego a actividades sociales, con la consecuente disminucion de expresar una
simple sonrisa.

Estas condiciones disminuyen con el uso de prétesis dentales. Estos
dispositivos, si bien no son como las piezas naturales, mejoran la autoestima de

quien perdio su dentadura.

La percepcion de jovenes y por sobretodo adultos en relacion a la atencion
dental, involucra esperanzas y miedos basados en las experiencias pasadas,
individuos adultos manifiestan sus traumas en la pérdida de sus piezas dentarias y
una connotacién negativa en la mayoria de los casos de la atencién recibida, no
asi en los individuos jovenes, quienes tienen como referente directo sus familiares

cercanos, de ahi la connotacion negativa que perciben.

Distinto es la percepcién de los adultos acerca del sistema de salud privada,
donde se asocia mejores resultados estéticos al costo econdmico, es decir mejor
infraestructura y mayor costo garantizarian un servicio personalizado y de mejor

calidad.

La poblacion joven en tanto, califica y manifiesta conformidad con la
atencion dental en el sistema publico, ésto se debe a que no poseen gran
destruccién bucal, que implique un deterioro en su calidad de vida.

Existe desconocimiento de la poblacion joven de programas especiales
para dar salud odontologica integral, esto se interpreta por la escasa difusion de

los programas.
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IX. CONCLUSIONES

1. La sonrisa es un dialecto cultural en la percepcion de autenticidad de la

alegria principalmente.

2. Las percepciones individuales varian en relacion al concepto que tiene cada

persona en relacion a su propia estética facial y en particular de la sonrisa.

3. Las mujeres, son quienes son asociadas a esta expresion facial, en cambio

los hombres son asociados a expresiones mas adustas.

4. Existen diferencias en relacién a la percepcion de la estética de la sonrisa,
en los individuos jovenes y adultos, en donde en los jévenes prima mas la
alineacion de piezas mientras que en los adultos el color de las piezas es
mas importante. Sin embargo ambos grupos concuerdan en la importancia
de tener la totalidad de piezas dentarias, siendo mas valorado en la
poblacion adulta.

5. Las personas adultas, tanto hombres como mujeres, expresaron un mayor
grado de conocimiento en relacién los tratamientos dentales, debido a las

experiencias previas, no asi los jovenes.

6. Las mujeres jovenes y adultas, fueron mas criticas en comparacion con los

hombres en la caracterizacion de una sonrisa bella.

7. La percepciéon de una sonrisa bella, esta influenciada por estereotipos

impuestos por la publicidad y los medios de comunicacion.
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X. SUGERENCIAS

Este estudio permitié realizar una visidbn generalizada del concepto de
estética de la sonrisa, que tienen individuos chilenos legos en el tema y la
importancia que le otorgan, bajo un contexto social. Se sugiere la realizacion de

estudios comparativos en relacion al nivel educacional.

Con la informacion obtenida en el presente estudio, se propone una
continuidad y profundizacion en relacion a los topicos expuestos, tales como la
construccion de cuestionarios de medicion estética facial y dentaria. Una vez
validados estos instrumentos, se sugiere la realizacion de estudios cuantitativos,
en base a lo establecido por los legos, para aseverar o expuesto en este trabajo,
incluyendo otros factores tales como socioeconémicos, educacionales,

geograficos, etc.
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ANEXO |

Pauta de Entrevista Semi-estructurada: “Percepcién estética de la sonrisa”

Datos Personales:

e Nombre:

e Edad:

e Ocupacion:

e Comuna:

¢ Nivel académico:

Cuestionario:

Las preguntas realizadas en la entrevista final fueron las expuestas a
continuacion:
1.- ¢En qué selte fija(s) cuando mira(s) el rostro de alguien y que debe tener éste
para ser considerado bello o feo?
2.- ¢ Qué caracteristicas considera(s) usted/tu que debe poseer un rostro para ser
considerado bello?
3.- ¢Cree(s) usted/tu que poseer un rostro bello ayuda a tener éxito laboral?
¢Amoroso?
4.- ¢ Consideras que la sonrisa, influye en un rostro? ¢De qué manera?
5.- ¢ Qué rol juega la sonrisa en un rostro? ¢, Qué importancia le otorgas?
6.- ¢, Crees que existen distintos tipos de sonrisas?

6. a.- ¢, De ser asi, que tipos de sonrisas existen?

6. b.- ¢ Puedes diferenciarlas?
7.- ¢, Qué caracteristicas debe tener para ti/usted una sonrisa bella?
8.- ¢ Qué sientes cuando te sonrien?
9.- ¢ Cree(s) usted/ tu que poseer una sonrisa bella favorece el establecimiento de
relaciones amorosas?
10.- ¢ Cree(s) que la sonrisa se mantiene en el tiempo?
11.- ¢Cree(s) usted/tu que la publicidad relativa a la estética facial estd enfocada
mas en la mujer que en el hombre? Y si es asi ¢ Por qué?
12.- En relacion al tratamiento dental estético, ¢ Cree(s) que existe diferencias

entre sistema publico y privado?
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