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RESUMEN 

Introducción: los cambios de coloración de los tejidos dentales son hallazgos 
frecuentes en la consulta estomatológica, interfiriendo en la apariencia de la sonrisa y 
dando un impacto negativo en el paciente. Objetivo: describir el comportamiento de la 
discromia y la estética dental en pacientes que acuden a consulta externa de la Clínica 
Estomatológica Docente del municipio de Bejucal. Métodos: se realizó un estudio 
descriptivo, de corte transversal en el período comprendido de noviembre del 2021 a 
noviembre del 2024. El universo de estudio estuvo constituido por el total de pacientes 
que acudieron a consulta afectados por discromia. Resultados: se encontró que la 
discromia intrínseca predominante fue la hipoplasia (66,67%), seguida por 
envejecimiento y causas adquiridas como necrosis pulpar y uso de medicamentos. En 
la discromia extrínseca, el tabaquismo y la caries dental representaron el 22,5% cada 
uno. La mayoría de los pacientes mostró percepción de la estética dental, 
predominando el nivel preuniversitario. Las personas algo preocupadas por su estética 
fueron mayoría, siendo las mujeres el grupo más representativo. Conclusiones: la 
hipoplasia es la causa intrínseca principal de discromia, mientras que el tabaquismo y la 
caries dental son las causas extrínsecas más frecuentes. La percepción estética está 
relacionada con el nivel de escolaridad y la preocupación por la estética es mayor en 
mujeres. Estos resultados resaltan la importancia de abordar la discromia dental desde 
una perspectiva clínica y psicosocial para mejorar la salud bucodental y la calidad de 
vida de los pacientes. 
 

Palabras clave: cambio de coloración; discromia dental; estética dental; percepción de 
la estética;  

 

INTRODUCCIÓN 

El color dental está determinado desde el nacimiento, los cambios de coloración de los 
tejidos dentales son hallazgos frecuentes en la consulta estomatológica, interfiriendo en 
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la apariencia de la sonrisa y dando un impacto negativo en el paciente. Igual que en el 
pelo, los ojos y la piel, el color de los dientes varían en función de cada persona. A 
pesar de esta variabilidad, se puede diagnosticar con certeza si existe una alteración 
dental, una discromia. 

Los patrones de belleza han variado en el mundo civilizado moderno y estéticamente 
consciente, generalmente los dientes blancos, contorneados, alineados y de aspecto 
natural fijan al estándar de belleza y constituyen el patrón estético y la aspiración de los 
pacientes. Cualquiera de estas alteraciones pueden llevar al individuo a sufrir una gran 
afectación psicológica constituyendo un problema de salud para esa persona. 1 

La percepción de la estética dental de las personas afecta su bienestar tanto 
psicológico como social, y esto se refleja en el comportamiento y confianza en sí 
mismos. En la odontología se ha prestado atención a la estética dental desde un punto 
de vista más objetivo muchas veces ignorando aspectos que pueden causar un efecto 
negativo en las personas. 2 

La estética es un factor de gran relevancia a considerar en la calidad de vida de los 
individuos, donde la expresión emocional es parte de las necesidades estéticas 
modernas. De ahí, cualquier esfuerzo que se haga para mantener un buen estado de la 
salud bucodental tiene una repercusión desde el ámbito psicosocial de la estética dental 
alterada en el estado emocional de un individuo.  3 

En esta perspectiva, la autopercepción de la estética dental se construye a partir de la 
apariencia que tiene la sonrisa de una persona que juega un papel significativo en la 
interacción social. Este marco de ideas, indica que la estética dental, el refuerzo social y 
la comparación de la apariencia dental son predictores confiables de la dimensión 
psicosocial. El acceso a la salud pasa entonces por un principio de embellecimiento, 
cuidando el propio cuerpo y mejorando su apariencia.  

En el municipio de Bejucal resulta de interés para los estomatólogos el incremento que 
se ha observado de pacientes preocupados por cambios de coloración en su dentición, 
que acuden a consulta estomatológica solicitando mejorar su estética, por lo que 
requiere de servicios y recursos materiales muy costosos al país, así como de mayor 
tiempo en la fase restaurativa y reconstructiva del tratamiento. Es de suma importancia 
conocer cuáles son las principales causas de la discromia  de la población afectada así 
como su percepción de la estética dental, para de una manera efectiva y segura darle 
solución a sus problemas de salud bucodental. 

La forma en que se ha incrementado la preocupación por la estética dental en la 
población actual, así como la ausencia de datos en el municipio sobre la discromia es 
tema de interés para los estomatólogos en cuanto a la salud bucal, por lo que surge la 
motivación para la realización de la presente investigación. De ahí que se trace como 
objetivo: determinar el comportamiento de la discromia y la percepción de la estética 
dental en adultos del municipio Bejucal. 

 

DESARROLLO  

Métodos 

Se realizó un estudio descriptivo, de corte transversal en la Clínica Estomatológica de 
Bejucal, en el período comprendido de noviembre del 2021 hasta abril del 2024. El 
universo estuvo constituido por 43 adultos que acudieron a consulta externa con 
discromia en el período antes mencionado. 
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Criterios de selección: 

- Adultos de ambos sexos que acuden a consulta externa con discromia y den su 
consentimiento informado (Anexo 1) a participar en la investigación. 

- Adultos que no presenten discapacidad intelectual, que pudieran interferir con la 
investigación. 

A los pacientes interesados en participar en el estudio previo consentimiento informado 
se les aplicó una Encuesta basada en el Cuestionario de la Escala del Impacto 
Subjetivo de la Estética Oral (OASIS),4 para determinar la preocupación de su estética 
dental. Posteriormente se les realizó un interrogatorio y examen clínico para la 
confección de la historia clínica en una consulta estomatológica.  
Para el Análisis Estadístico se procesó la información recogida, utilizando el porcentaje 
como medida de resumen, mostrándose los resultados más relevantes a través de 
tablas estadísticas. Se utilizó el análisis de contingencia a través de la dócima X2, para 
encontrar las diferencias significativas entre los valores teóricos y observados (Steel 
and Torrie 1988). En el caso de las tablas con más de un factor, se realizó el análisis de 
la interacción para comprobar la existencia o no de relación entre los factores que las 
componen. En los casos en que se alcanzó diferencias significativas, se aplicó la 
dócima de comparación Múltiple de Duncan (1955).  
 
Resultados  

En la tabla 1 se observa la distribución porcentual del tipo de discromia intrínseca según 
la causa, donde existió un predominio de las hipoplasias con un 66,67 %; siendo los 
menos frecuentes las discromias por medicamento y envejecimiento representadas por 
un 8,33 % en ambos casos.  

Tabla 1. Distribución porcentual del tipo de discromia intrínseca según la causa.  

 

 

 

 

 

 

 
 
 

 

 

 

 

 

 

A nivel mundial se han efectuados diversas investigaciones sobre las tipos de discromia 
que más afectan a la población, tal es el caso de una investigación realizada en Ucrania 
5 que mostró que los jóvenes presentaron algún tipo de defecto del desarrollo del 

Tipos de discromias intrínsecas No % 

Congénita   

Hipoplasia 8 66,67 a 

Envejecimiento 1   8,33 b 

EE y Sign ±13,97 ** 

Adquirida   

Medicamento 1 8,33 

Necrosis pulpar 2 16,67 

EE y Sign ±9,55 NS 

Total 12 100,00 

Fuente: Historia Clínica de Estomatología 

EE: Error Estándar 

Sign: Significación estadística    NS: P>0.05  ** P<0.01 
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esmalte dental en un 96,2 %; además, el 55,6 % tenían hipoplasia, lo que significa una 
falla en la formación del esmalte. Estos datos coinciden con la presente investigación. 

En ese sentido, en algunos países de la región, como Venezuela y Nicaragua, más del 
50% de los niños presentan algún tipo de defecto del esmalte dental. Estos defectos 
pueden incluir manchas blancas o amarillentas, irregularidades en la superficie dental y 
pérdida de estructura dental. Además, se estima que el 37,4 % de los niños argentinos 
presentan este problema. 6 

Asimismo, una tesis realizada por la Universidad Peruana Cayetano Heredia en Lima7, 
sobre la asociación entre defectos del desarrollo del esmalte y la caries dental de la 
infancia temprana mostró que la presencia de los defectos del esmalte fue de 9,63 %, y 
el tipo más frecuente, la hipoplasia con el 55,26 %; se detectaron lesiones iniciales de la 
caries dental de la infancia en el 80,28 % de los pacientes sin mostrar relación 
significativa entre las variables estudiadas.   

En Holguín8en el Policlínico Docente “Manuel Fajardo Rivero” se observó en relación a 
las causas de la discromia un predominio de pacientes con causas intrínsecas, entre las 
cuales fueron identificadas como las más frecuentes: hipoplasia del esmalte, fisiológica 
por envejecimiento, ingestión de fármacos y necrosis pulpar.  

Un estudio realizado en el municipio de Güines9 sobre los defectos del esmalte en 
población infantil demostró que las opacidades fueron las que predominaron con 52,16 
%. Estos datos coinciden con los resultados obtenidos ya que dentro del grupo de los 
afectados por la hipoplasia se consideraron los diferentes niveles de opacidad. 

Una tesis defendida por la Universidad Continental en Pucará10 arrojó que las 
pigmentaciones dentales en niños menores de 12 años en dicha ciudad fueron a causa 
del consumo de sulfato ferroso como tratamiento de la anemia, que mostró el 90,7 % de 
pigmentaciones en las superficie dentarias, lo que no coincide con la presente 
investigación ya que en el área de atención odontológica de Pucará se investigó 
solamente este tipo de pigmentaciones al no contar con una guía de medicamentos con 
repercusiones en la coloración de los dientes.  

Habiendo realizado una revisión bibliográfica meticulosa, se percibió que existe escasa 
información sobre la discromia dental y que por lo general se ha estudiado con más 
frecuencia la recromia y los diferentes tipos de tratamientos para el blanqueamiento 
dental.  

La tabla 2 muestra la distribución porcentual del tipo de discromia extrínsecas según la 
causa, en la cual se observa un predominio del tabaquismo y la caries dental para un 
22,50%. Durante el curso de la investigación se constató que en más de un paciente 
existían varios tipos de discromia, así como más de un diente afectado; reiterándose los 
tipos de discromias antes mencionadas como los más significativos. 

 

Tabla 2. Distribución porcentual del tipo de discromia extrínsecas según la causa. 
Bejucal. 2024 

Tipos de discromia extrínsecas   No % 

Pigmentación por la ingestión de alimentos 1 2,50 

 Tabaquismo  9 22,50 

Cálculo dental  5 12,50 
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Trauma  6 15,00 

Por materiales dentales  4 10,00 

Tratamiento endodóntico  6 15,00 

Caries dental  9  22,50 

EE y Sign ±5,53 NS 

Total   40 100,00 

Fuente: Historia Clínica de Estomatología 

EE: Error Estándar 

Sign: Significación estadística 

NS: P>0.05 

La Universidad Católica de Cuenca publicó un estudio 11 donde mostró que la 
enfermedad de la cavidad oral más frecuente asociado a tabaquismo y mala higiene 
bucal es la caries dental, determinando al tabaquismo como un factor predisponente 
importante para el desarrollo de la misma. Los autores establecen que el hábito de 
fumar está directamente relacionado con el riesgo de desarrollar caries dental. Estos 
resultados coinciden con la presente investigación ya que demuestra la relación que 
existe entre el tabaquismo y la caries dental como promotores de las pigmentaciones 
extrínsecas.  

En la provincia de Villa Clara 12 se llevó a cabo una investigación sobre el hábito de 
fumar y su relación con las afecciones bucales en adolescentes donde se planteó que 
las principales patologías presentes por consumo del tabaco son: manchas en piezas 
dentales por efectos de combustión de la nicotina y alquitrán, aumento de caries por la 
poca producción de flujo salival. 

Una investigación realizada en Brasil 13 mostró que el 67-79 % de los dientes que 
sufren trauma oclusal revelan en las coronas clínicas una coloración más amarilla u 
opaca. Estos datos evidencian la frecuencia de los traumatismos dentales en la 
población estudiada, ya que es muy común que durante las primeras etapas de vida se 
sufran constantemente traumatismos que luego con el paso del tiempo, en muchas 
ocasiones se evidencian los cambios de color de los dientes vinculados 

Una investigación realizada en la Clínica Estomatológica Provincial Docente Mártires 
del Moncada de Santiago de Cuba 14 sobre los traumatismos dentarios arrojó que es 
frecuente que acudan a los servicios estomatológicos los jóvenes refiriendo haber 
sufrido algún trauma, que muchas veces traen consecuencias tales como: cambio de 
color hacia el carmelita claro y movilidad en los dientes involucrados a pesar de haber 
recibido tratamiento inmediato en el servicio de urgencia. 

Los tratamientos endodónticos como se ha mencionado anteriormente son una de las 
causas fundamentales de la discromia dental, en una investigación llevada a cabo por 
la Universidad Cooperativa de Colombia 15 sobre los factores relacionados con el 
resultado de los tratamientos endodónticos,se encontró que la presencia de accidentes 
y endodoncia sobreobturada con la presencia de periodontitis apical al final del 
tratamiento. 

La tabla 3 muestra la distribución porcentual de la percepción de la estética dental de 
los examinados según nivel de escolaridad, no existió interacción significativa y se 
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evidencia que el nivel de enseñanza que más predominó fue el preuniversitario con un 
39,53 %, siendo este nivel el que presentan mayor percepción de la estética dental para 
un 23,26 %. 

Tabla 3. Distribución porcentual de la percepción de la estética dental de los 
examinados según nivel de escolaridad. Bejucal 2024 

 

En la provincia de Sancti Spíritus16 se llevó a cabo una investigación sobre la 
intervención educativa para la percepción del riesgo, donde se observó que el 78 % de 
los pacientes en edad secundaria no tenían percepción de la estética. Una tesis 
efectuada en la Universidad Católica Santo Toribio de Mogrovejo17 sobre la influencia 
de la severidad de maloclusión, calidad de vida y nivel socioeconómico en la autoestima 
de adolescentes destacó que en dicho estudio no existe relación entre las variables de 
percepción de la estética dental y el nivel educacional en la población examinada. 
Resultados que no se asemejan a la investigación ya que se tuvieron en cuenta solo a 
los adolescentes. 

La tabla 4 muestra la distribución porcentual sobre la preocupación del individuo por 
solucionar su afectación de la estética dental según sexo, donde se observó que no 
existió interacción significativa, además que el grupo más representativo fue el grupo 
algo preocupado con un 51,16%, siendo el sexo femenino el más representativo en él. 

 

Percepción de la estética 
dental de los examinados 

 

  Presenta                   No presenta              Total  

Nivel de escolaridad 
No %    No     % 

     
No 

    % 

Secundaria  4 9,30 6 13,95     10 23,26 

Técnico Medio/Obrero 
Calificado 

 5 11,63 3 6,98    8 18,60 

Preuniversitario 10 23,26  7 16,28    17  39,53 

Universitario   5   11,63       3    6,98         8 18,60  

EE y Sign ±5,04 NS ±6,60 NS 

 Total 24   55,81      19 44,19       43  100,00 

EE y Sign ±7,62 NS   

Fuente: Historia Clínica de Estomatología 

EE: Error Estándar 

Sign: Significación estadística 

NS: P>0.05 
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Tabla 4. Distribución porcentual sobre la preocupación del individuo por 
solucionar su afectación de la estética dental según sexo. Bejucal 2024 

 

En el ámbito internacional, se llevó a cabo un estudio en Finlandia18 sobre las 
asociaciones específicas de género entre la estética dental y la satisfacción de ella en 
una población adulta, mostrando que, aunque la mayoría de los individuos están 
satisfechos con su estética, estos daños provocan una disminución del bienestar 
psicológico, especialmente en las mujeres, siendo por tanto este grupo el que más se 
preocupa por resolver las afectaciones dentales. 

Una investigación realizada por la Revista de la Asociación Médica de Pakistán19, la 
cual tuvo como objetivo determinar los efectos de la estética dental sobre el bienestar 
psicosocial entre estudiantes de ciencias de la salud, mostrando que la preocupación 
por la estética dental y los factores de impacto social difieren significativamente entre 
los géneros, siendo más representativa en mujeres.  

En la Universidad Nacional de Córdoba, España 20 se realizó una investigación sobre la 
percepción psicosocial de la estética dental y reveló que el 80 % de los examinados 
eran mujeres, las cuales se percibían así mismas afectadas estéticamente. Datos que 
se asemejan al estudio en curso. 

 

CONCLUSIONES 

Se observó que dentro de las discromias dentales, las intrínsecas estuvieron 
principalmente representadas por la hipoplasia, mientras que entre las extrínsecas 

          Sexo 

Femenino                   Masculino                 Total 

Preocupación del individuo 
por solucionar su afectación 

de la estética dental 
No % No % No % 

No preocupado 5 11,63 3 6,98 8 18,60 b 

Algo preocupado 13 30,23 9 20,93 22 51,16 a 

Muy preocupado 7 16,28 6 13,95 13 30,23 b 

EE y Sign ±5,68 NS ±7,19 ** 

Total 25 58,14 18 41,86 43 100,00 

EE y Sign ±7,62 NS 

 

  

Fuente: Encuesta (OASIS) 

EE: Error Estándar 

Sign: Significación estadística 

** P<0.01 

a,b: Indican diferencias significativas según Duncan (1955) 
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sobresalieron el tabaquismo y la caries dental como factores más frecuentes. Asimismo, 
predominó la población que manifestó una percepción consciente de su estética dental, 
siendo el nivel educativo preuniversitario el más representativo entre los participantes. 
Cabe destacar que, en cuanto a la motivación para corregir la afectación estética, 
fueron las mujeres clasificadas como “algo preocupadas” las que mostraron mayor 
interés en buscar soluciones, lo que sugiere una relación entre el género, el nivel de 
preocupación percibido y la disposición a intervenir en aspectos estéticos dentales. 
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