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RESUMEN 

Problema: Con las técnicas de planificación convencionales se puede realizar un buen diagnóstico, 

sin embargo el paciente no siempre tiene la oportunidad de visualizar los resultados finales y la 

comunicación visual entre profesionales no siempre es la mejor. Con el manejo de diseño digital de 

sonrisa se mejorará la comunicación y los resultados serán exitosos. Objetivo: Investigar los 

beneficios y criterios de la implementación del DSD en la planificación de tratamientos para la 

rehabilitación estética  y funcional. Materiales y métodos: Revisión sistemática de tipo analítica, 

descriptiva, cualitativa, no experimental y de método deductivo en la búsqueda de bibliografía, 

basado en artículos hasta 5 años de antigüedad mediante metabuscadores como Pubmed, Web of 

Science, Cochrane Library y Google Académico y la plataforma de búsqueda de artículos de la 

Universidad Católica de Santiago de Guayaquil. Se utilizó análisis P.I.C.O.S. para la obtención de 

palabras clave. Resultados: Se estableció que DSD es una herramienta innovadora ya que permite 

la evaluación del paciente aplicando los parámetros estéticos de forma digital y así permitir la mejora 

de comunicación del equipo interdisciplinario y con el paciente. Discusión: C. Coachman en el 2007 

propuso el protocolo DSD basado en el análisis de fotografías intraorales y extraorales del paciente. 

Meereis et al., y Fung et al., concuerdan que existen grandes ventajas frente a los métodos 

convencionales en el flujo de trabajo digital respecto a DSD en odontología. Conclusión: DSD 

optimiza la práctica odontológica para obtener resultados más precisos y así lograr una 

rehabilitación estética y funcional ideal.  

Palabras clave: Diseño digital de sonrisa, Rehabilitación oral, estética dental, odontología 

digital, flujo de trabajo digital, planificación estética. 
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ABSTRACT 

Problem: With conventional planning techniques a good diagnosis can be made, however the 

patient does not always have the opportunity to visualize the final results and visual communication 

between professionals is not always the best. With the management of digital smile design (DSD), 

communication will be improved and the results will be successful. Objective: Investigate the 

benefits and criteria of the implementation of the DSD in the planning of treatments for aesthetic and 

functional rehabilitation. Materials and methods: Systematic review of analytical, descriptive, 

qualitative, non-experimental type and deductive method in the search of bibliography, based on 

articles up to 5 years old through metasearch engines such as Pubmed, Web of Science, Cochrane 

Library and Google Scholar and the article search platform of the Catholic University of Santiago de 

Guayaquil. P.I.C.O.S. analysis was used. to get keywords. Results: It was established that DSD is 

an innovative tool since it allows the evaluation of the patient by applying the aesthetic parameters 

digitally through software which will allow the improvement of communication between the 

interdisciplinary team and with the patient. Discussion: C. Coachman in 2007 proposed the DSD 

protocol that is based on the analysis of intraoral and extraoral photographs of the patient through 

software. Meereis et al., and Fung et al., agree that there are great advantages over conventional 

methods in digital workflow with respect to DSD in dentistry. Conclusion: DSD optimizes the dental 

practice to obtain more precise results and thus achieve an ideal aesthetic and functional 

rehabilitation. 

Keywords: Digital smile design, Oral rehabilitation, dental aesthetics, digital dentistry, digital 

workflow, aesthetic planning. 
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INTRODUCCIÓN 

 
La estética de la sonrisa está 

relacionada con la forma, el color, 

la textura, el contorno gingival, la 

alineación de los dientes, los labios 

y la forma de la cara. Para realizar 

un diagnóstico correcto y planificar 

una rehabilitación completa deben 

ser considerados estos 

parámetros. Una planificación 

adecuada puede permitir una 

visualización previa de los 

resultados y garantizar un 

tratamiento eficaz, duradero y 

conservador. 1  

 

Con las técnicas de planificación 

convencionales como es el estudio 

de modelos de yeso y cera se 

puede realizar un buen diagnóstico 

y contribuyen a mejores resultados, 

sin embargo con estas técnicas, el 

paciente no siempre tiene la 

oportunidad de visualizar los 

resultados finales. 2 

 

La planificación digital como lo es la 

implementación del diseño digital 

de sonrisa, es un método eficaz 

para facilitar la comunicación con 

los pacientes antes de iniciar el 

tratamiento, de esa manera el 

paciente informará al profesional 

sus inconformidades, deseos, 

expectativas y modificaciones. 2 El 

Tratamiento estético generalmente 

implica un enfoque 

multidisciplinario para obtener 

resultados satisfactorios. La 

implementación del diseño digital 

de sonrisa también facilita al 

odontólogo la comunicación con 

otros odontólogos especialistas y 

con el laboratorio dental. 3,4 

 

La demanda de los pacientes por 

resultados altamente estéticos en 

los tratamientos ha ido creciendo 

en la práctica odontológica 

moderna. La odontología estética 

es un conjunto de procedimientos 

bucomaxilofaciales que tienen 

como objetivo cambiar la textura, el 

color, la estructura o la posición del 

tejido duro o blando en la región 

orofacial para mejorar la apariencia 

o el autoestima del paciente, siendo 

este último aspecto de gran 

relevancia ya que la insatisfacción 

con la apariencia de la sonrisa tiene 

un impacto negativo en la calidad 

de vida de los pacientes. 2 

 

El enfoque para mejorar la estética 

del paciente a través de las 

técnicas del diseño digital de 

sonrisa también se ve confirmado 

por otros trabajos, como el de 

Cervino et al., donde se analiza el 

abordaje mediante diseño digital de 

sonrisa, para planificar y realizar 

una cirugía periodontal con el fin de 

solucionar una sonrisa gingival. 

También, confirma la posibilidad de 

planificar un tratamiento protésico 

preventivo con DSD, así como  la 

de realizar evaluaciones estéticas 

para rehabilitaciones bucales 

mediante el diseño digital. 5  

 

De acuerdo a García et al., el uso 

de nuevas herramientas digitales 

ofrece importantes perspectivas 
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para la clínica diaria; en su estudio 

se evalúa una rehabilitación 

protésica de la zona maxilar 

anterior, todo ello planificado a 

través de DSD. 6 Según estos 

autores, “además de ofrecer una 

herramienta poderosa para 

proponer planes de tratamiento a 

los pacientes, al mostrarlos 

también es útil para planificar.” 5 

 

Los dispositivos digitales 

complementan una serie de 

procedimientos odontológicos, con 

potencial para mejorar la estética 

dental y obtener resultados 

saludables y naturales. La 

tecnología digital se está 

convirtiendo en una herramienta 

multiusos para el tratamiento dental 

planeando fortalecer el diagnóstico, 

mejorar comunicación, educación y 

mejorar la previsibilidad de 

tratamientos. 7 

 

La odontología evoluciona 

constantemente para satisfacer 

demandas altamente estéticas y 

altas expectativas de los paciente;  

los tratamientos se están volviendo 

más precisos, delicados, 

mínimamente invasivos, cómodos y 

más rápidos.  Para lograrlo, se 

debe sobrepasar los límites de la 

odontología tradicional y adquirir un 

conjunto de habilidades artísticas, 

de comunicación y visión, y esto es 

donde la tecnología juega un papel 

fundamental como lo es el diseño 

digital de sonrisa. 7 

 

De la revisión previa se origina el 

propósito del presente trabajo: 

Investigar  la implementación del 

diseño digital de sonrisa (DSD) en 

la planificación de tratamientos 

para la rehabilitación estética  y 

funcional para ello se consideró 

evaluar  los criterios acerca del 

diseño digital de sonrisa, los 

parámetros estéticos relacionados 

a la planificación mediante 

programas de diseño digital de 

sonrisa, determinar cuál es el rol de 

los dispositivos digitales en 

odontología, identificar ventajas y 

desventajas del DSD en el flujo de 

trabajo odontológico y establecer 

en qué tratamientos y 

especialidades odontológicas se 

implementa el diseño digital de 

sonrisa.  

MATERIALES Y MÉTODOS 

En el presente estudio se realizó 

una revisión sistemática de tipo 

analítica, descriptiva basada en 

evidencia de los hechos referentes 

al tema, cualitativa, no 

experimental y de método 

deductivo en la búsqueda de 

bibliografía.  

El diseño de la investigación es de 

tipo transversal  en base a la 

respectiva muestra bibliográfica y 

retrospectiva ya que este estudio 

se analiza en el presente, basado 

en artículos hasta 5 años de 

antigüedad.  

Para esta revisión sistemática se 

realizó una revisión de 100 
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artículos científicos y por criterios 

de inclusión y exclusión se 

estudiaron 30 artículos de revisión 

y de prevalencia actualizados 

relacionados al tema, los cuales se 

obtuvo mediante los métodos de 

búsqueda de información con 

metabuscadores como Pubmed, 

Web of Science, Cochrane Library 

y Google Académico y la 

plataforma de búsqueda de 

artículos de la Universidad Católica 

de Santiago de Guayaquil.  

Se incluyó artículos con factor de 

impacto del Quartil 1 al Quartil 3 en 

idioma inglés, español y portugués 

con palabras clave como diseño 

digital de sonrisa, estética dental, 

odontología digital, odontología 

estética, parámetros estéticos, 

diseño asistido, dispositivos 

digitales, escáner intraoral, 

odontología restauradora, flujo de 

trabajo digital, planificación digital y 

rehabilitación funcional.  

Se excluyeron artículos científicos 

de más de 5 años de antigüedad y 

artículos de cuartil Q4. Se usó 

análisis P.I.C.O.S para la obtención 

de palabras clave.  El periodo de 

investigación del presente trabajo 

fue realizado durante el semestre 

B-2021.

RESULTADOS 

Se establece  que el diseño digital 

de sonrisa es un método que 

mejora la documentación, extiende 

la visión diagnóstica y la 

comunicación interdisciplinaria y 

con el paciente favoreciendo al 

diseño de un plan de tratamiento 

más personalizado; este método ha 

evolucionado hasta lograr un 

paciente animado en 4D y está 

basado en imágenes escaneadas, 

fotografías intraorales y extraorales 

y videos de máxima calidad.  

 

Los parámetros estéticos 

evaluados en el DSD son: el 

análisis de proporción dentaria que 

determina el tamaño ideal de los 

dientes en conjunto a los tejidos 

gingivales mediante el análisis 

dento-gingival evaluando el color, 

morfología, simetría gingival, punto 

zenith, la dimensión de los pasillos 

bucales y los triángulos papilares  y 

la relación de estos con los labios. 

Las proporciones y simetría del 

rostro se evalúan mediante el 

análisis facial. 

 

En cuanto al rol de los dispositivos 

digitales en odontología, al 

implementar escáners intraorales, 

escáners faciales, cámaras 

profesionales y la elección de un 

buen software para el análisis de 

datos, cumplen con papeles 

importantes en la precisión del 

diagnóstico y plan de tratamiento, 

la optimización de tiempo en el 

consultorio y al evitar 

inconformidades por parte del 
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paciente ya que DSD permite la 

previsualización del resultado final.  

 

Entre las ventajas acerca del DSD 

en el flujo de trabajo odontológico 

en comparación con los métodos 

tradicionales está que promueve la 

comunicación y organización con el 

equipo de trabajo y facilita la 

planificación generando resultados 

clínicos exitosos y procedimientos 

predecibles. Por otro lado, también 

se establecieron desventajas entre 

ellas los costos de los equipos, 

seguida de la capacitación  del 

profesional.  

Las especialidades y tratamientos 

en los cuales está aplicado el 

método DSD, son:   rehabilitación 

oral ya que permite un análisis 

exhaustivo de los parámetros 

estéticos, en el área de ortodoncia 

en tratamientos ortodónticos-

reparadores, en el área de 

periodoncia en los procedimientos 

periodontales quirúrgicos como 

gingivectomías y en el área de 

implantología aplicado al tomar las 

impresiones de implantes. 

 

 

DISCUSIÓN 

En el presente trabajo de revisión la 

literatura demuestra que en la 

actualidad el odontólogo dispone 

herramientas tecnológicas de uso 

múltiple para facilitar y optimizar su 

práctica durante la consulta como 

lo es el diseño digital de sonrisa 

creado por Christian Coachman en 

el 2007 4  

La documentación fotográfica 

correcta y de alta calidad es 

fundamental para un correcto 

diagnóstico y plan de tratamiento 

con DSD. Autores como Jafri et al. 

2020, 8 y  Zanardi et al. 2016, 3 

concuerdan con que una fotografía 

incorrecta puede producir una 

imagen distorsionada que puede 

dar lugar a proporciones 

incorrectas y que la videografía 

juega un rol importante en la 

documentación y debe ser incluida 

en el análisis .  

DSD ha evolucionado desde su 

creación hasta la actualidad 

comenzando con dibujos digitales 

2D y flujos de trabajo completos en 

3D hasta implicar el concepto 4D al 

obtener un paciente virtual que 

replica el tratamiento pretendido 

logrado mediante escaneo intraoral 

y facial como lo explica en su 

estudio Jreige et al. 2021. 9 

Al rehabilitar en el ámbito tanto 

estético como funcional a un 

paciente hay que analizarlo de 

manera completa tanto en sus 

rasgos faciales donde se determina 

el biotipo facial, forma de rostro y 

simetría facial. 5,10 Así como en su 

sonrisa, evaluando las 

proporciones dentales, el color, 
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textura, posición, la forma del arco, 

la configuración de la sonrisa 11 y 

los parámetros dentogingivales que 

son la relación de la encía con 

respecto a los dientes 12. La 

evaluación de estos parámetros en 

el DSD nos proporcionará exactitud 

en la planificación del tratamiento y 

resultados. DSD facilitará este 

procedimiento al digitalizar los 

datos y analizarlos mediante un 

software.  

Cahuata et al. 2021, en su estudio 

sugiere que se debe considerar los 

parámetros de belleza que hacen 

una sonrisa estética y agradable, 

tanto para el que la posee como 

para el que la observa. 13  

Respecto al rol de los dispositivos 

digitales en odontología Sánchez-

Lara et al. 2019. En su estudio 

demostró que los dispositivos 

usados para el DSD son 

herramientas prácticas con 

potencial para mejorar el 

diagnóstico estético, simplificar la 

comunicación y la interacción con 

el paciente, el técnico de 

laboratorio dental y otros médicos, 

y, en consecuencia, mejorar la 

predictibilidad del tratamiento. 14  

Existe variedad de softwares y 

dispositivos accesorios como los 

escáners intraorales y faciales que  

facilitan el registro estético y 

anatómico del paciente. Según Do 

Vale Voigt et al., el uso de una 

aplicación para DSD llamada DSD 

app que puede proporcionar 

grandes ventajas y es muy 

accesible. 15  

El flujo de trabajo digital en 

odontología ha aumentado en los 

últimos años debido al avance de 

tecnologías. 16 Varios autores como 

Meereis et al. 1  Cantú Moreira et al. 
17 y Fung et al. 18, concuerdan que 

DSD proporciona grandes ventajas 

en comparación con a los métodos 

convencionales en el flujo de 

trabajo digital en odontología.  

Entre las principales ventajas está 

la previsualización del resultado 

final, no deja margen de 

arrepentimiento posterior al 

tratamiento cuando los 

procedimientos son irreversibles, 

mejora la comunicación visual, 

mayor precisión en el plan de 

tratamiento y diagnóstico, reduce 

duración del tratamiento y es 

mínimamente invasivo. 1, 17,18  

No obstante también delimitaron 

desventajas del protocolo DSD 

entre ellas el costo elevado de los 

equipos, falta de capacitación y 

habilidad del profesional, la 

interoperabilidad y que no es 

accesible para todos los pacientes 

debido a sus costos. 1, 8, 18,19 

Diversas especialidades han 

implementado DSD, como 

rehabilitación oral principalmente 

ya que la planificación de la 

rehabilitación completa debe 

realizarse mediante una evaluación 

exhaustiva, así DSD proporcionará 

un tratamiento eficaz y no invasivo. 
20 

En otra área donde se aplica DSD 

es en ortodoncia donde es de 

mucha ayuda en los tratamientos 
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complejos ortodónticos-

restauradores para mantener una 

adecuada secuencia y 

comunicación con otros 

profesionales. 21   

Respecto al área de periodoncia 

Levi et al. 2019 11 y Santos et al. 

2020 22, concuerdan que DSD es 

de gran ayuda y facilita la  

planificación de una cirugía 

periodontal como en 

levantamientos de margen o 

gingivectomías obteniendo 

resultados precisos.  

Finalmente  en la especialidad de 

Implantología se definió que el DSD 

es aplicado para sustituir las 

impresiones  de implantes 

convencionales por impresiones 

digitales ya que estas van a 

proporcionar   una mayor precisión 

en el ajuste evitando 

complicaciones mecánicas y 

biológicas. Este resultado coincide 

con la investigaciones de Zhang  YJ 

et al. 2021. 23 

 

CONCLUSIONES 

El método de diseño digital de 

sonrisa (DSD) se basa en 

fotografías y en videos de alta 

calidad capturados en distintos 

ángulos del paciente según las 

necesidades del tratamiento para 

luego analizarlas y evaluarlas. La 

evolución constante del DSD 

permite que los planes de 

tratamiento cumplan cada vez con 

más precisión con las altas 

expectativas estéticas de los 

pacientes  y así poder lograr una 

rehabilitación completa tanto 

funcional como estética. 

 

Un diseño de sonrisa siempre 

incluye la evaluación y análisis 

tanto de composición facial y 

dental. DSD permite evaluar con 

más facilidad los parámetros 

estéticos como son el análisis de 

proporción dentaria, análisis dento 

gingival y análisis facial, gracias a 

DSD se podrá obtener una 

armonización orofacial y estética 

ideal.  

 

El avance de la tecnología en los 

dispositivos digitales 

implementados en odontología 

hacen posible que el flujo de trabajo 

respecto al DSD sea completo, 

estos dispositivos como los 

escáners intraorales y faciales 

permiten al odontólogo proyectar 

sus ideas logrando la aprobación 

de parte del paciente, reduciendo el 

tiempo de consulta y haciendo un 

diagnóstico y plan de tratamiento 

más preciso con procedimientos 

conservadores.  

 

Existen múltiples ventajas sobre 

llevar un flujo de trabajo digital 

completo en la práctica 

odontológica en comparación a los 

métodos tradicionales, lo que lleva 

a resultados exitosos y 

satisfactorios para el paciente, sin 

embargo también están presentes 

las desventajas aunque se limitan a 

costos altos, curva de aprendizaje y 

falta de capacitación.  

 

El diseño digital de sonrisa es una 

herramienta que se puede aplicar 



8 
 

en diversas áreas y tratamientos de 

la odontología, sobretodo en casos 

complejos donde se necesita un 

equipo multidisciplinario. DSD va a 

ayudar a planificar un tratamiento 

con una secuencia evitando 

contratiempos con el paciente.  

 

RECOMENDACIÓNES 

Se recomienda investigar más 

sobre el tema de diseño digital de 

sonrisa ya que es un tema actual y 

en constante evolución que ha 

resultado ser eficiente y mejora 

exponencialmente  la práctica 

odontológica. Por otro lado  se 

recomienda que todo profesional 

de la odontología este en constante 

actualización y capacitación 

respecto a la tecnología empleada 

en el consultorio. 
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