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RESUMEN

Antecedentes: El clareamiento dental in office es un procedimiento estético
ampliamente utilizado por su eficacia y rapidez, evaluado mediante escalas objetivas
como VITA Toothguide 3D-Master y la percepcion subjetiva del paciente.

Objetivo: Evaluar la percepcion del cambio de color dental tras un clareamiento in
office en pacientes atendidos en la Clinica Odontolégica de la Universidad Finis Terrae
durante 2025.

Material y Método: Estudio cuasi experimental transversal en 42 pacientes. El color
dental se registré antes y después del tratamiento con la escala VITA Toothguide
3D-Master, y la percepcion subjetiva se evalué mediante una escala Likert. Se
analizaron edad y sexo. El analisis incluy6 estadistica descriptiva, correlacion de
Spearman, chi-cuadrado y ANOVA con post-hoc Bonferroni. Se utilizé Microsoft
Excel, un software estadistico (STATA 17) con un nivel de significacion de p < 0,05.

Resultados: El tratamiento generé un cambio clinico medible (delta color promedio =
-0.70). El 90% report6 el cambio como moderado, evidente o muy percibido. No hubo
asociacion significativa entre cambio objetivo y percepcion (p > 0.05). El sexo no mostré
relacién con la percepcion, mientras que la edad present6 una correlacion inversa
significativa (rho = -0.3313; p = 0.0321), evidenciando percepciones mas notorias en
pacientes jévenes.

Discusion y Conclusion: El clareamiento produjo un cambio clinico cuantificable,
pero este no se relaciond estadisticamente con las categorias de percepcion
subjetiva, debido a la superposicion de valores entre grupos. La percepcion del
cambio estuvo influida por factores individuales, especialmente la edad, pero no por
el sexo. Los hallazgos sugieren que la percepcién del cambio de color no depende
unicamente de la variacién objetiva medida clinicamente, confirmando la hipotesis “A
mayor variacion del tono es mas percibido el cambio de color dental”, solo de manera
parcial.

Palabras clave: Clareamiento dental in office; Percepcion del cambio de color; Color
dental; VITA Toothguide 3D-Master



ABSTRACT

Background: In-office tooth bleaching is a widely used aesthetic procedure due to its
efficacy and rapid outcomes, assessed through objective scales such as the VITA

Toothguide 3D-Master and the patient’s subjective perception.

Objective: To evaluate the perception of dental color change after an in-office tooth
bleaching procedure in patients treated at the Dental Clinic of Universidad Finis Terrae
during 2025.

Materials and Methods: A cross-sectional quasi-experimental study was conducted
in 42 patients. Dental color was recorded before and after treatment using the VITA
Toothguide 3D-Master scale, and subjective perception was assessed using a Likert
scale. Age and sex were analyzed. Statistical analysis included descriptive statistics,
Spearman correlation, chi-square test, and ANOVA with Bonferroni post-hoc
correction. Microsoft Excel was used, with a significance level of p < 0.05.

Results: The treatment produced a measurable clinical change (mean delta color =
-0.70). Ninety percent of participants reported the change as moderate, evident, or
highly perceived. No significant association was found between objective color change
and subjective perception (p > 0.05). Sex showed no relationship with perception,
while age demonstrated a significant inverse correlation (rho = -0.3313; p = 0.0321),
with younger patients reporting more noticeable changes.

Discussion and Conclusion: The bleaching procedure generated a quantifiable
clinical color change; however, this change was not statistically associated with
subjective perception categories due to overlap across groups. Perception of color
change was influenced by individual factors—particularly age—but not by sex. Overall,
the findings suggest that perceived color change does not depend solely on the
objective clinical variation, partially confirming the research hypothesis “The greater
the variation in tone, the more noticeable the change in tooth color”.

Keywords: In-office tooth bleaching; Perception of color change; Dental color; VITA
Toothguide 3D-Master.



INTRODUCCION

Hoy en dia, en la sociedad actual, la estética dental ha adquirido una significativa
relevancia, impulsando a una gran cantidad de personas a buscar, entre otros,
tratamientos de clareamiento dental para mejorar su aspecto fisico y la apariencia de
su sonrisa.(1) El clareamiento dental in office, realizado en clinica bajo supervision
profesional, es uno de los métodos mas utilizados por su efectividad inmediata.(2) Sin
embargo, la percepcion del cambio de color puede variar entre los pacientes, ya que
no solo depende del resultado clinico medido objetivamente, sino también de las

expectativas, la percepcion individual y los factores psicosociales involucrados. (3)

A pesar de la eficacia comprobada del clareamiento dental in office, existe una brecha
en cuanto a cémo los pacientes perciben los resultados obtenidos. Algunos pueden
considerar que el cambio fue minimo o insuficiente, mientras que otros lo perciben
como satisfactorio, aunque el cambio real en el color dental no sea significativo. Esta
subjetividad puede afectar la percepcion del paciente, la relacidon profesional-paciente
y el éxito percibido del tratamiento. (4) Por ello, se hace necesario explorar como es
percibido este cambio desde el punto de vista del paciente en un contexto clinico real.

Este estudio busca aportar evidencia sobre la percepcion del cambio de color post-
tratamiento de clareamiento dental en pacientes que acuden a la clinica odontoldgica
de la Universidad Finis Terrae. Evaluar esta percepcidén permitira comprender mejor
la experiencia del paciente y, con esto, optimizar la comunicacion, el manejo de

expectativas y los protocolos clinicos.

La investigacion cobra relevancia en un contexto donde la estética dental es altamente
valorada, y ha adquirido un rol protagdnico dentro de la odontologia, donde los
procedimientos estéticos forman parte del quehacer diario del odontélogo.
Comprender la percepcion del paciente permite no solo mejorar la calidad de atencion,

sino también fomentar una practica odontolégica mas centrada en la persona.

Este estudio tiene como finalidad evaluar la percepcion del cambio de color dental tras
la aplicacion de un tratamiento de clareamiento in office en pacientes atendidos en la
clinica odontolégica UFT durante el afio 2025 y establecer una correlacion entre la
percepcion subjetiva del paciente y los resultados clinicos del tratamiento, a fin de
generar informacion relevante para la practica odontoldgica estética y académica.



CAPITULO 1: MARCO TEORICO

Estructuras de soporte del diente: esmalte y dentina

El esmalte dental es un tejido mineralizado, su microestructura es compleja debido a
su organizacion. El 96% de su composicion es material inorganico y 4% es material
organico y agua. La parte inorganica estd compuesta principalmente por la
hidroxiapatita con impurezas de sodio, magnesio y cloro, entre otros elementos.(5)
Ademas, el diente esta conformado por la dentina, tejido que le otorga firmeza vy
rigidez, encargada de proteger al diente en la masticacion.

El esmalte dental presenta una translucidez natural que permite que el color
subyacente de la dentina determine en gran medida la apariencia del diente, variando
entre tonalidades blanco-amarillentas.

El esmalte es el sustrato mas relevante en cuanto al clareamiento de dientes vitales,

lugar donde se emplean los peroxidos.(1)

Color dental
En la percepcion del color de un objeto, los fotorreceptores de la retina absorben su
energia y la convierten en una sefal que el cerebro interpreta, esto se ve alterado por

la cantidad de luz incidente.(6)

Para describir las caracteristicas del color utilizamos tres parametros
- Matiz o tono: Hace referencia al nombre de un color o grupo de colores
definidos por un rango especifico de longitudes de onda dentro del espectro
electromagnético, como, por ejemplo: rojo, azul, verde, amarillo, entre otros.
- Croma: corresponde a la saturacion del color o viveza cromatica.
- Valor: corresponde a la cantidad total de luz reflejada. Se representa en una
escala de grises, en donde el valor maximo corresponde a blanco y el valor

minimo a negro. (7)

Ademas de los aspectos fisicos del color, su percepcion también implica factores

subjetivos y contextuales.



Color y percepcién

El color dental es un elemento esencial de la estética facial y tiene un impacto
significativo en la autoestima y la percepcion social del individuo. La percepcion del
color dental es subjetiva y esta influenciada por factores como la edad, el entorno
cultural, las expectativas personales y el contexto social.(8)

Diversos estudios han demostrado que la satisfaccion con los resultados del
clareamiento no siempre coincide con los cambios objetivos medidos, ya que el
impacto psicosocial y la autopercepcion juegan un rol determinante en la evaluacion
del éxito del tratamiento.(9, 10) Por lo tanto, la percepcidon del cambio de color con
peréxido de hidrogeno debe entenderse desde un enfoque tanto quimico como
psicologico.

Percepcion del ojo humano
El ojo humano puede percibir un cambio de color dental cuando la diferencia es igual

0 superior a ciertos valores medibles, ya sea de forma visual o instrumental.

TERMINOS | SIGNIFICADO | DEFINICION

Medida instrumental de cambio de color el cual

internacional
de  medicidon

del color

AE Delta E
cuantifica cuan diferente es un color antes y después
del clareamiento. Se calcula mediante formula
matematica, su uso permite diferenciar dos colores en
el espacio CIELAB.

CIELAB Sistema Sistema mas usado en odontologia y otras ciencias ya

que permite medir color de forma numérica lo que

concede evaluar con precision los cambios de color.

A. Umbral de deteccion visual (perceptibilidad):

« AE = 1.0 - 3.3 (CIELAB)




Segun el sistema CIELAB, el cambio de color (AE) perceptible por el ojo humano varia
en funcién del grado de entrenamiento del observador. Un AE mayor a 1,0 puede ser
detectado por observadores entrenados. Un valor de AE= 3,3 se considera el umbral
clinicamente perceptible para la mayoria de las personas no entrenadas,
representando asi el limite superior de la detectabilidad visual general. (11)

B. Cambio clinicamente aceptable:

Para que un cambio de color sea considerado clinicamente significativo, se ha
establecido el siguiente criterio: AE = 3,3 representa el umbral aceptado para definir
un cambio de color clinicamente relevante. Algunos estudios proponen umbrales mas
conservadores, como AE = 2,0, en casos donde el cambio implique una mejora

estética apreciable. (11)
C. Cambio en guias visuales:

Un cambio de dos tonos o mas en la guia de colores VITA (ya sea en su version
modificada o Bleachedguide). Puede ser percibido por el paciente en un contexto
clinico. Este criterio se ha correlacionado con valores de AE superiores al umbral de
detectabilidad, ofreciendo una herramienta practica de evaluacion visual. (12)

Percepcion de color

Para evaluar las variaciones en el tono dental tras un procedimiento de clareamiento,
se emplean tanto métodos subjetivos como objetivos. Entre los métodos subjetivos,
destaca la comparacién visual con una guia estandarizada de colores dentales, como
por ejemplo la guia de colores VITA. Por otro lado, los métodos objetivos incluyen el
uso de espectrofotometros, colorimetros y camaras digitales. (1)

Las principales dificultades asociadas a la aplicacion de los métodos subjetivos se

debe a su caracter subjetivo. Entre los factores que pueden influir se encuentran la

variabilidad entre diferentes examinadores, las condiciones de la fuente de luz
utilizada, fatiga ocular, edad o nivel de experiencia. Para realizar una medicidn precisa
del color dental, se recomienda que el entorno de la consulta cuente con colores
neutros. Del mismo modo, tanto la vestimenta del operador y del paciente deben ser
de tonalidades neutras para evitar interferencias visuales. La guia de colores debe

colocarse en el mismo plano que el diente a evaluar, el cual debe encontrarse
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adecuadamente hidratado. Es importante que el profesional no demore mas de cinco
segundos en determinar el color, para prevenir la fatiga visual y asegurar una mayor

precision. (1)

En el contexto del clareamiento dental, el cambio de color puede evaluarse de manera
objetiva a través del valor AE (Delta E), una medida instrumental que cuantifica la
diferencia entre dos colores antes y después del tratamiento. Este valor se calcula
mediante una férmula matematica basada en el sistema CIELAB, el cual es
ampliamente utilizado en odontologia por su capacidad para representar los colores
en un espacio tridimensional. Esta representacion permite comparar con precision las

variaciones cromaticas, superando asi la subjetividad de la evaluacion visual.(1)

La interpretacion clinica del valor AE se sustenta en los conceptos de perceptibilidad
y aceptabilidad. Se ha establecido que un AE superior a 1,0 puede ser percibido por
observadores entrenados, mientras que un AE igual o mayor a 3,3 representa el
umbral de percepcion para la mayoria de los observadores no entrenados,
constituyéndose como el limite clinicamente perceptible. En términos de aceptabilidad
estética, un valor de AE = 3,3 es generalmente considerado clinicamente significativo;
sin embargo, algunos estudios proponen umbrales mas conservadores, como AE 2
2,0, especialmente en contextos donde incluso pequefias mejoras cromaticas son

relevantes para el paciente. (11)

Complementariamente, desde un enfoque visual, se ha observado que un cambio
de dos tonos 0 mas en la guia de colores VITA, ya sea en su version clasica
modificada o en la guia VITA Bleachedguide, suele ser percibido por el paciente en
un entorno clinico. Este tipo de evaluacion visual se ha correlacionado con valores de
AE que superan el umbral de detectabilidad, lo que valida su utilidad como
herramienta practica complementaria para valorar la eficacia del clareamiento dental.
(12)

Clareamiento dental

El clareamiento o blanqueamiento dental es un tratamiento estético, que altera el color
dental, modificando el valor del color de los dientes. El éxito de este procedimiento
depende de diversos factores, como etiologia de coloracidén, agente blanqueador,

11



técnica empleada, vitalidad del diente, presencia de restauraciones y duracion. (13)

Existen diferentes métodos para aclarar, algunos con supervisién profesional (In

office) y otros que no necesitan supervisién del odontélogo.

Indicaciones del clareamiento

El blanqueamiento en dientes vitales puede estar indicado en un solo diente o en un

grupo de dientes y puede realizarse a diferentes edades.

Dientes que presentan coloracion amarillenta.

Dientes con pigmentaciones no intensas debidas a la alimentacion, tabaco o
envejecimiento.

Fluorosis dental.

Alteracion de color por trauma dental. (14)

Reacciones adversas al clareamiento dental

Entre las reacciones adversas mas comunes se encuentran

Hipersensibilidad dental, reportada en diversos estudios clinicos,
especialmente en tratamientos realizados con alta concentracion de peroxido.
(14, 15) Sin embargo, este tipo de sensibilidad se presenta generalmente
transitoria y se relaciona con la difusion del agente oxidante hacia la pulpa a
través de los tubulos dentinarios.

Irritacion de tejidos blandos, principalmente encias, labios y mucosa oral
ocasionada por el contacto directo con el gel blanqueador. Esta reaccién
adversa se suele presentar como enrojecimiento, ardor o quemaduras
quimicas leves dependiendo de la técnica aplicada y de la proteccion empleada
durante el tratamiento. (14)

Cambios en micromorfologia del esmalte dental, tras la exposicion repetida a
agentes clareadores como el peroxido de hidrogeno, lo que puede presentarse
como aumento de la porosidad, alteracion de la estructura superficial y pérdida
de minerales. (16)

Estas modificaciones si bien suelen ser minimas y reversibles en muchos casos, suele

ser una preocupacion respecto al uso prolongado o sin la supervision de un

profesional capacitado para el uso de los elementos blanqueadores. (17)
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Peréxido de hidrogeno 35%

El perdxido de hidrogeno es el agente mas utilizado en los tratamientos de
blanqueamiento dental, debido a su capacidad de oxidar los compuestos organicos
responsables de la pigmentacién dental. (18) Este proceso produce un cambio visible
en el color del esmalte, que puede ser medido instrumentalmente mediante
colorimetria, pero cuya apreciaciéon depende también de la percepcion visual del
paciente. (19,20)

Un ensayo clinico estudio los efectos del blanqueamiento in office utilizando geles de
peréxido de hidrogeno al 35 % y al 20 % en pacientes jévenes de entre 11 y 24 afios.
El estudio incluyé 53 participantes y comparé diferentes formulaciones comerciales,
midiendo cambios de color. Los resultados mostraron que las concentraciones del
35 % produjeron un mayor cambio en el color dental en comparacién con el 20 %,
logrando resultados mas evidentes en menos sesiones. Aunque se detecté un
aumento en la sensibilidad dental con el uso de concentraciones altas, esta fue
considerada tolerable por la mayoria de los participantes. (21) El estudio concluy6 que
el uso de peroxido de hidrogeno al 35 % en procedimientos in office representa un
meétodo eficaz y seguro para lograr mejoras estéticas significativas en un corto
periodo, siempre considerando el control de la sensibilidad y la comunicacion de

expectativas al paciente,

Mecanismo de accién del peréxido de hidrogeno 35%

El blanqueamiento dental consiste en un proceso de oxidacion que actua sobre
moléculas de gran tamafo adheridas al esmalte y la dentina. Este mecanismo ocurre
en dos fases: inicialmente, las moléculas de peroxido reaccionan con los agentes
blanqueadores aplicados en el diente, generando radicales libres, especies reactivas
de oxigeno y aniones de peroxido de hidrogeno. Luego, estas sustancias provocan la
oxidacion de los pigmentos, fragmentandolos en moléculas mas pequefias. La
liberacidn de oxigeno que se produce como resultado de este proceso no sucede de
inmediato, sino que puede prolongarse durante varios dias. (22)

13



Variacion del tono dental en blanqueamientos in office con peréxido de
hidrégeno.

Estudios clinicos recientes han demostrado que blanqueamientos en consultorio (In
office) puede producir una variacion del tono dental entre 2 a 8 tonos en escalas
estandarizadas como VITA Bleachedguide, dependiendo de factores individuales y
tipo de manchas. (13)

Un estudio clinico aleatorizado evalud distintas concentraciones de perdxido de
hidrogeno (20%,35%,40%) concluyendo que todos lograron mejoras significativas del
tono dental, con un promedio de clareamiento entre 3 a 6 tonos tras una sola sesion.
(18)

Otros estudios utilizando peroxido de hidrogeno al 6% mostré un clareamiento
promedio de 2 a 3 tonos sin efectos adversos significativos, demostrando con esto
que incluso concentraciones mas bajas son efectivas con el debido protocolo
adecuado. (23)

En una comparacion entre diferentes técnicas con peréxido de hidrogeno al 35%, los
resultados indicaron que los métodos sin activacion luminica son igual de efectivos,

con una media de mejora de 5 tonos y menor sensibilidad postoperatoria. (24)

Se deben considerar los factores que influyen en la variacién del tono, ya que cada
uno de estos puede influenciar en el numero de tonos que puede cambiar un diente
sometido a blanqueamiento. En base a esto, la eficacia del tratamiento blanqueador
depende de:

- Color Inicial del diente: tonos amarillentos responden mejor que los grisaceos.

- Tipo de tincién: manchas por tetraciclinas o fluorosis responden menos.

- Concentracion del peréxido de hidrogeno y tiempo de exposicion.

- Uso o no de activadores (como luz LED o laser), sin embargo este punto es el
mas incongruente ya que diversos estudios han demostrado que no

incrementa significativamente la eficacia. (24,13)
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Medicion de cambio de color

Una de las principales dificultades en la evaluacién de la eficacia del blanqueamiento
es la medicion objetiva del cambio de color, ya que se trata de una percepcidn
subjetiva influenciada por la iluminacion, la hidratacién dental y la experiencia del
observador.

- lluminacién: La percepcion de la luz puede verse influenciada por diversos
factores, como la ubicacion geografica, las variaciones horarias y las
condiciones climaticas. Por ello, resulta fundamental disponer de una
iluminacion adecuada en el entorno, ya que los cambios en la intensidad
luminica pueden dificultar la apreciacidén del color y hacer que las diferencias
entre el diente y las guias de color se vuelvan imperceptibles. (25)

- Hidratacién: estudios han demostrado la influencia de la hidratacion en el tono
de los dientes, la luminosidad aumenta y el diente se percibe mas blanco. Es
por esto que es fundamental que los odontdlogos consideren el estado de
hidratacion al momento de evaluar el color dental. Mientras mas sea el tiempo
de deshidratacion, mayor sera la diferencia con respecto al color inicial. (26)

- Experiencia del observador: Para realizar una toma de color precisa el
odontdlogo debe estar consciente de la fatiga al observar por un tiempo
prolongado. Mientras mas experiencia tenga el operador, mas exacta sera la
seleccion de color. (27)

Es por esto que, se han desarrollado diferentes métodos de evaluacion, entre ellos el
uso de guias de color.

Para clareamientos dentales se utilizan tipos de guias VITA:

- VITA bleachedguide

Fue desarrollada especificamente para monitorear clareamientos dentales. Esta guia
incluye 29 niveles de luminosidad definidos por la American Dental Association (ADA),
permitiendo una evaluacion precisa de los cambios de color durante el proceso de
clareamiento.

Estudios han demostrado que la VITA Bleachedguide presenta una distribucién de
color mas uniforme, Ademas, su disefio facilita la comunicacion entre el profesional y
el paciente, al permitir una visualizacion clara de los objetivos y resultados del

tratamiento. (12)
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- VITA classical modificado por valor.
La guia VITA classical organiza los tonos dentales en grupos basados en matices, lo
que no refleja una progresion lineal en términos de luminosidad. Por esta razon, para
mejorar la sensibilidad en la deteccion de cambio de color, se propone una
reorganizacion de la guia segun el valor de luminosidad, ordenando desde el mas
claro al mas oscuro. Esta version facilita la medicion del cambio de color en unidades
de tonos por lo que permite una evaluacion mas acorde y objetiva con la percepcion

visual humana. (12)

- VITA Toothguide 3D-Master

La guia de color VITA Toothguide 3D-Master fue desarrollada con el propdsito de
optimizar la evaluacion visual del color dental. De acuerdo con el fabricante, esta
mejora se debe a la distribucion equilibrada de sus 26 muestras cromaticas dentro del
espacio de color dental, tomando en cuenta tres parametros fundamentales:

luminosidad, saturacion (croma) y matiz.

El protocolo de uso establece que la eleccidn del color debe iniciarse seleccionando
el grado de claridad, que va del 1 al 5, donde 1 corresponde a los tonos mas claros y
5 a los mas oscuros. Posteriormente, se determina la intensidad de color, disponible
en intensidades 1, 1.5, 2, 2.5 o 3, en orden ascendente. Finalmente, se fija la

tonalidad, comprobando si el diente es mas rojizo (R), medio (M), o amairillo (L). (28)

Por otra parte, es posible medir la percepcidn subjetiva de cambio de color segun el
paciente. Para poder medir o cuantificar la percepcion, se recurre a la psicometria,
una herramienta utilizada en la investigacion psicologica que permite asignar un valor
numeérico a ciertas cualidades o caracteristicas subjetivas. Esto se logra a través del
uso de escalas de valoracion, que transforman experiencias o juicios personales en
datos cuantificables. Una de las escalas de valoracion en categorias mas usada es el
de tipo Likert (29), siendo:

1. Sin cambio de color
Cambio de color Leve
Cambio de color Moderado
Cambio de color Evidente

o > 0D

Cambio de color Muy percibido
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Correlacién entre la satisfaccion del paciente y los cambios de color después

del clareamiento dental.

La percepcién de los pacientes sobre los resultados de un clareamiento dental no
siempre coincide con las mediciones objetivas del color. Un estudio clinico reciente
evalud la relacion entre los cambios de color observados mediante instrumentos y la
satisfaccion reportada por los pacientes después de un clareamiento en clinica con
peréxido de hidrogeno. Los autores encontraron que existia una correlacion
significativa entre la magnitud del cambio de color y el grado de satisfaccion
expresado, siendo las variaciones en el tono amarillo-azul las que mas influyeron en
la percepcion positiva del resultado. Ademas, identificaron que era necesario un
cambio de color minimo perceptible para que los pacientes consideraran el
procedimiento exitoso. (4) Estos hallazgos destacan la importancia de complementar
las mediciones clinicas con la valoracién subjetiva de los pacientes al evaluar la

efectividad de un tratamiento de clareamiento dental.
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CAPITULO 2: METODOLOGIA

Hipotesis

A mayor variacidn del tono, es mas notorio el cambio de color percibido por el paciente

posterior a la aplicacion de clareamiento dental in office.

Objetivo general

Evaluar la percepcion del cambio de color dental posterior a la aplicacion de un
tratamiento de clareamiento dental in office en pacientes atendidos en la clinica

odontoldgica de la universidad Finis Terrae el afio 2025.

Objetivos especificos

1) Medir el cambio de color dental antes y después del clareamiento dental
mediante una escala VITA.

2) ldentificar la percepcidn de los pacientes respecto a los resultados del
clareamiento dental in office.

3) Relacionar la percepcidn del cambio de color con variables

sociodemograficas como edad y sexo.

Diseno de estudio

Cuasi experimental, transversal.

Universo y muestra

El universo fue definido por conveniencia, puesto que se encontraba limitado por la
donacion de 50 jeringas de agente clareador Total Blanc, por parte de la empresa
Grupo Solara dental, quienes cuentan con convenio académico con la Facultad, por
lo que se reclutaron 50 pacientes en la clinica de Internado Intramural de la Facultad
de Odontologia de la Universidad Finis Terrae durante el periodo abril hasta agosto
2025 que cumplian con los criterios de inclusion y exclusion para el procedimiento
de clareamiento dental y aceptaron ser parte del estudio, firmando el consentimiento

informado.
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La muestra resultante fueron 42 pacientes que asistieron a la segunda sesion, que
involucraba la aplicacién el tratamiento clareador, los 8 voluntarios restantes no

pudieron asistir por motivos de agenda personal.

Criterios de inclusion

- Dientes anteriores superiores e inferiores vitales.

- Pacientes mayores a 25 afios y menores de 45 afos

Criterios de exclusion

- Periodontitis en sector anterior.

- Dientes con placa bacteriana.

- Sensibilidad dentaria aumentada.

- Dientes con lesiones de caries activas en sector anterior.

- Pacientes que previamente se hayan sometido a tratamientos clareadores
dentro de 1 ano.

- Pacientes con erosion dental en el sector anterior.

- Restauraciones indirectas en el sector anterior.

Variables

Variable Definicidon | Naturaleza | Nivel de | Instrumento | Indicador o

conceptual | dela medicié | u obtencidon | codificacion.
variable n de datos.

Color Tono Cuantitativ | Ordinal | Muestrario Registro de color

dental dental a VITA antes y después
observado Toothguide Luminosidad (1-5)
del diente 3D-Master Croma: (1/1.5/2/
antes y 25/3)
después Matiz: M = medio /
del L = amarillo / R =
clareamien rojizo
to, segun
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una escala
estandariz

ada.

Percepcio
n subjetiva
del

paciente

Evaluacién
personal,
interna e
individual
que realiza
el paciente
respecto a
los
cambios
estéticos
observado
S en sus

dientes.

Cualitativa

Ordinal

Encuesta
post
clareamiento

: escala likert

0= Sin cambio
percibido

1= Leve

2= Moderado

3= Evidente

4= Muy percibido

Edad del
paciente

Tiempo
transcurrid
o desde el
nacimiento
hasta un
momento
especifico
de

medicion

Cuantitativ
a

Continu

a

Ficha clinica

Valor en anos

Sexo

Condicién
bioldgica
del
paciente

Cualitativa

nominal

Ficha clinica

1. Femenino

2. Masculino

Técnica de recoleccion de datos

Para la realizacion de este estudio, se solicitd la autorizacidon del director de carrera,
Dr. Angel Fernandez C., para aplicar el tratamiento de clareamiento dental a los
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pacientes atendidos en la clinica odontologica de la Universidad Finis Terrae.
Asimismo, antes de iniciar el estudio, se requirié la aprobacién del Comité de Etica

Cientifico, ya que se trata de una intervencion directa en personas.

La informacién se recolecté durante la atencion clinica del Internado asistencial
Intramural (sesion 1), mediante la anamnesis y la ficha clinica, los datos necesarios
para el estudio fueron de estos y registrados en una planilla Excel (ANEXO 1). El
registro de color inicial y posterior al clareamiento se evalu6 mediante dos
instrumentos: una medicion clinica objetiva utilizando la escala VITA Toothguide 3D-
Master y una encuesta de percepcion subjetiva tipo Likert (ANEXO 2).

Los datos se recolectaron a través de:

e Registro objetivo del color dental antes y después del procedimiento de
clareamiento, utilizando la guia de color VITA Toothguide 3D-Master.

e Encuesta de percepcion del cambio de color dental a los pacientes posterior al
tratamiento, con escala tipo Likert.

e Variables sociodemograficas (edad, sexo).

El estudio consistié en la aplicacion de un tratamiento de clareamiento dental in office
utilizando peroxido de hidrogeno al 35%, Total blanc de la marca DFL, sobre la

superficie dental, en una sola sesion clinica.

Cada paciente asistidé a una sesion de seleccion donde se evalu6 si cumple con los
criterios para ser parte de este estudio. Esta sesion consistio en un examen clinico,

que incluyé anamnesis, examen visual, confeccion de ficha de identificacion

Posteriormente, se coordind y citd una segunda sesion donde se realizo el registro
fotografico intraoral (solo dientes anteriores) de los pacientes. Luego se realizé la
medicion de color dental inicial con el colorimetro VITA Toothguide 3D Master se
realizé la aplicacion de tratamiento clareador que durd aproximadamente 60 minutos.
Se utilizé el protocolo de una unica aplicacién de peroxido de hidrégeno al 35%
durante 45 minutos. Después del tratamiento, los pacientes completaron una
encuesta de percepcion subjetiva del cambio de color y se tomé nueva medicion de
color dental con el colorimetro VITA Toothguide 3D-Master junto a otro registro

fotografico intraoral (solo dientes anteriores).
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Tanto los registros de color, como la aplicacion del agente clareador lo realizé una
sola operadora, Dra. Valentina Gomez, tutora responsable del estudio, quien se
calibré previamente con un coeficiente de Kappa >0.8.

Cada paciente firmo un consentimiento informado (ANEXO 3) en el cual se explico el
objetivo del estudio, su caracter voluntario, la confidencialidad de los datos y el

derecho a retirarse en cualquier momento sin repercusiones.
Analisis e interpretacién de los datos

El analisis de los datos se realizé con un enfoque cuantitativo y analitico, orientado a
describir y explorar la relacion entre el cambio objetivo de color dental y la percepcion
subjetiva del paciente posterior a un tratamiento de clareamiento dental in office.

Las variables sociodemograficas, edad y sexo, fueron analizadas mediante
estadistica descriptiva. La edad se expreso utilizando medidas de tendencia central y
dispersion (media, desviacion estandar, valores minimo y maximo), mientras que el

sexo se describio mediante frecuencias absolutas y porcentajes.

La percepcion subjetiva del cambio de color dental fue evaluada mediante una escala
tipo Likert de caracter ordinal, codificada de 0 a 4, donde 0 correspondi6 a “Sin cambio
percibido”, 1 a “Leve”, 2 a “Moderado”, 3 a “Evidente” y 4 a “Muy percibido”. Esta

variable fue descrita mediante tablas de frecuencia y representaciones graficas.

El cambio objetivo de color dental fue medido utilizando la guia VITA Toothguide 3D-
Master, comparando los tonos dentales registrados antes y después del tratamiento.
Para evaluar el cambio, se utilizé la siguiente formula: A color = final - inicial, donde

el cambio se representa como A clareamiento, y valores negativos indican un

clareamiento dental.
El proceso de medicion consistié en la asignacion de un valor inicial utilizando la
escala VITA Tooth Guide 3D Master, registrando el tono mas cercano al color dental

del paciente antes del clareamiento. Posteriormente, se repitié el proceso después

de la aplicacion del tratamiento de clareamiento, registrando el nuevo tono
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alcanzado. Para determinar el cambio en la claridad del color, se tomé en cuenta
solo el primer digito de la escala, que representa la claridad. Se calcul6 la diferencia
entre los valores de claridad final e inicial (por ejemplo, si el valor inicial fue 3M2 y el
valor final fue 2M1, la diferencia se establecié en 2 - 3 = -1, lo que indica un cambio
en la claridad del color).

Esta variable fue utilizada para evaluar la relacién entre el cambio clinico objetivo y la
percepcion subjetiva del paciente.

Para analizar la relacidn entre la edad del paciente y la percepcion subjetiva del
cambio de color se utilizé el coeficiente de correlacion de Spearman, considerando el
caracter ordinal de la variable percepcion.

La asociacion entre el sexo del paciente y la percepcion subjetiva del cambio de color
fue evaluada mediante la prueba de chi-cuadrado (x?), a partir de tablas de

contingencia.

Asimismo, para evaluar la existencia de diferencias en el cambio objetivo de color
dental entre las distintas categorias de percepcion subjetiva, se aplicé un analisis de
varianza (ANOVA) de una via. Previo a su aplicacion, se verificé el cumplimiento del
supuesto de homogeneidad de varianzas.
Cuando el ANOVA resulto estadisticamente significativo, se realizé un analisis post-
hoc con correccion de Bonferroni, con el fin de identificar entre qué grupos se

encontraban dichas diferencias.

Este analisis fue complementado mediante representaciones graficas a través de
diagramas de caja y bigotes (boxplots), los cuales permitieron visualizar la mediana,
la dispersidn de los datos, la presencia de valores atipicos y el grado de superposicion

entre grupos, facilitando la interpretacion visual de los resultados.

El procesamiento y analisis estadistico de los datos se realiz6 mediante el programa
Microsoft Excel, los graficos se realizaron con el software online DataStatPro, para el
test ANOVA se utilizo el software estadistico STATA (Stata corps) estableciéndose un

nivel de significacion estadistica de p < 0.05.

Consideraciones éticas
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Antes de iniciar la participacidon, los 42 pacientes voluntarios atendidos en la
Universidad Finis Terrae firmaron un consentimiento informado donde se explico el
objetivo del estudio, los riesgos y beneficios, la voluntariedad de la participacion y el
manejo confidencial de su informacion.

Los datos recolectados se registraron utilizando cédigos numéricos o alfanuméricos,
sin incluir nombres ni datos personales que identificaran directamente a los pacientes.
La informacién en formato fisico se guardo en un lugar cerrado y de acceso restringido
unicamente al equipo investigador. Los datos digitales se resguardaron en archivos
protegidos con contrasefia y en dispositivos seguros. Los datos se utilizaron

unicamente con fines académicos y cientificos relacionados con este estudio.

Una vez terminado el estudio, en el mes de diciembre del afio 2025, se elimind toda
la informacion obtenida de los pacientes mediante borrado seguro (eliminacion
permanente de archivos y vaciado de la papelera del sistema, sin posibilidad de
recuperacion), ejecutado por el investigador responsable.
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CAPITULO 3: RESULTADOS

. Analisis descriptivo de los datos

1. Descripcion de las variables

Tabla 1: Variables cuantitativas

Promedio | Desviacion | min max
estandar

EDAD muestra 33.19 6.92 25 45
Edad mujeres 33.6 7.76 25 45
Edad hombres 32.7 6.07 25 42
A Clareamiento de | -0.70 0.53 0 -2
la muestra

A Clareamiento | -0.69 0.52 0 -2
INCISIVO

A Clareamiento | -0.71 0.55 0 -2
CANINOS

Tabla 2: Variables cualitativas

Sexo N Porcentaje %
Femenino 23 54.76
Masculino 19 45.24

Total 42 100

Grupos edad N Porcentaje %
25-29 15 35.71

30-34 8 19.05

35-39 10 23.81

40 - 45 9 21.43

Total 42 100
Percepcién N Porcentaje %
Sin cambios 0

Leve 4 9.52
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Moderado 13 30.95

Evidente 18 42.86
Muy percibido 7 16.67
Total 42 100

2. Reporte de Analisis Descriptivo

Caracterizacion de la muestra y demografia:

El estudio incluyé a 42 participantes, con un ligero predominio femenino (54.76%,
n=23) sobre el masculino (45.24%, n=19). La edad promedio fue de 33.19 afios, con
un rango entre 25 y 45 afos. Las mujeres presentaron una edad promedio ligeramente
superior (33.6 anos) en comparacion con los hombres (32.7 afios). La mayor
concentracion de participantes se encontraba en el grupo de 25 a 29 afios (35.71%),
mientras que los otros grupos etarios (30-34, 35-39 y 40-45 afios) mostraron una
distribucion homogénea, con porcentajes entre 19% y 23%.

Resultados Clinicos: Clareamiento dental

El cambio promedio en el clareamiento de la muestra fue de -0.70. El clareamiento
fue consistente entre los incisivos (-0.69) y los caninos (-0.71), sugiriendo una
respuesta técnica similar en ambos tipos de dientes.

Percepcion del Paciente:

El 90% de los participantes percibieron un cambio de moderado a muy percibido en
el color dental. La categoria mas reportada fue "Evidente" (42.86%), seguida de
"Moderado" (30.95%). Un 16.67% de los pacientes calificaron el cambio como "Muy

percibido" y solo un 9.52% lo percibié como "Leve".
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1. Analisis de resultados

1. Sexo vs. Percepcidn

Distribucion segun sexo

Grafico 1: Diagrama de Sankey entre Sexo y Percepcion

Sankey Diagram

EVIDEN

LEVE

MODERADO

MUY PERCIBIDO

En el grafico 1 Podemos observar que las diferentes categorias de percepcion se
distribuyen tanto en hombres como en mujeres, aunque las mujeres tienden a reportar
niveles de percepcion "Evidente" o "Moderado”, mientras que los hombres tienden a

reportar niveles de percepcion "Evidente" o "Moderado".

Resultado Estadistico de correlacidon percepcion segun sexo: X2

Tabla 3: Frecuencia de Percepcidon segun Sexo

PERCEPCION | Sin Leve Moderado | Evidente Muy
cambios percibido
N/% N/% N/% N/% N/%
MASCULINO |0 1/5,26% |7/ 36.84% |8/42.11% |3/15.79%
FEMENINO 0 2/87% |7/30,43% |10/43.48% |4/ 17.39%
TOTAL 0 3/7.14% | 14/33.33% | 18/ 42.86% | 7/16,67%
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En la tabla 3 podemos observar que hombres y mujeres se distribuyen en el grupo
“‘evidente” seguido por “moderado”.

Al realizar la prueba de x2 podemos observar que Pearson x2 (3) = 0.0616, p-value=
0.996. El valor de x2(3) es cercano a 0 y el valor de p > 0.05, esto indica que no hay
diferencias significativas en la percepcion del blanqueamiento entre hombres vy
mujeres, quienes percibieron los cambios de manera similar, como se muestra en el

Grafico 1.
2. Edad vs percepcién

Para realizar la prueba de correlacibn de Spearman, la variable percepcién se
numerizé: Leve=1, Moderado=2, Evidente=3 y Muy percibido = 4. Los resultados son

los siguientes:

Spearman edad percepcion_num

Numero de observaciones | Spearman’s rho Prob > |t|

42 -0.3313 0.0321

La prueba de correlacion de Spearman entre la edad y la percepcion del cambio de
color dental nos indica que existe una relacion estadisticamente significativa entre la
edad (edad) y la percepciéon numérica (percepcion_num) p=0.0321. Especificamente,
las personas de mayor edad en esta muestra tienden a tener puntuaciones mas bajas
en la variable percepcion_num, y esta relacién es lo suficientemente fuerte como para

considerarla real y no un simple resultado del azar.
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Analisis de la Varianza de Percepcion por Edad. Se realizo el test de ANOVA de Edad

por Percepcidn. los resultados son los siquientes:

Tabla 4: Analisis de Varianza (ANOVA) de una via para percepcion segun edad

Figura 1: Correccion de Bonferroni

Row Mean-—

Comparison of EDAD by PERCEPCION

(Bonferroni)

Col Mean EVIDENTE LEVE MODERADO
LEVE 5.52778
0.750
MODERADO -3.49145 -9.01923
©0.843 0.107
MUY PE.. -5.86508 -11.3929 —-2.37363
0.274 0.042 1.000

Fuente de variacion Suma de Cuadrados|gl |Media F p
(SS) Cuadratica (MS)
Entre grupos 422.95 3 [140.98 3.47 |0.025*
Dentro de grupos (Error) |1543.53 38 140.62
Total 1966.48 41
Nota. gl = grados de
libertad. * p < .05.

Grafico 2: Diagrama de caja distribucion de la edad por categorias de percepcion

Box Plot: Edad, Percepcién n=42
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El grafico 2 proporciona una visualizacién de como la edad de los participantes se
distribuye en funcion de su nivel de percepcion, mostrando que los participantes mas
jovenes tienden a reportar una percepcion "Muy Percibida" o "Moderada", mientras
que los mayores reportan "Leve" o "Evidente". Se realiz6 un analisis de varianza
(ANOVA) de una via para examinar las diferencias en la edad de los participantes
segun su nivel de percepcion. Se verifico el supuesto de homogeneidad de varianzas
mediante la prueba de Bartlett (x2(3) = 1.36, p =0.715), el cual fue cumplido.

El analisis revel6 diferencias estadisticamente significativas entre los grupos, F(3,38)
= 3.47, p=0.025. Para identificar especificamente entre qué grupos existian dichas
diferencias, se realizaron comparaciones multiples post-hoc utilizando la correccion
de Bonferroni. Los resultados indicaron que el grupo con percepcion 'Leve' (M= 39.5
afnos aprox.) tiene una edad significativamente mayor que el grupo con percepcién
'Muy Percibido' (M= 28.1 afios aprox.), con una diferencia media de 11.39 afios (p=
0.042).
comparados. El grafico 2 ilustra estas distribuciones, destacando la separacion entre

No se encontraron diferencias significativas entre los demas pares

los rangos intercuartilicos de ambos grupos.

Aunque el analisis global (ANOVA) indico diferencias significativas en la edad, las
comparaciones post-hoc de Bonferroni revelaron que esta diferencia reside
especificamente entre dos grupos. Los participantes con percepcion 'Leve' resultaron
ser significativamente mayores que aquellos con percepcion 'Muy Percibido'
(Diferencia media = 11.39 afios). No se encontraron diferencias significativas de edad

entre las demas combinaciones de grupos.

Distribucion por grupos de Edad

Tabla 5: Tabla cruzada de percepcidon segun grupo etario

Grupo Sin cambios | Leve Moderado | Evidente Muy

etario (N/%) (N/%) (N/%) (N/%) percibido(N/%)
25-29 0 0 7/46.17% | 3/ 20% 5/ 33.33%
30-34 0 0 3/37.5% | 4/50% 1/ 12.5%
35-39 0 1/ 10% 2/ 20% 7/70% 0

40 - 45 0 2/22.22% | 2/ 22.22% |4/ 44.44% |1/ 11.11%
TOTAL 0 3/7.14% |14/33.33% |18/ 42.86% |7/ 16.67%
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El grupo de edad 25-29: Es el mas numeroso y el que tiene mas casos de "Muy
percibido", mientras que el grupo etario de 40-45 presentd la mayor cantidad de

percepciones “Leve”.

Grafico 3: Diagrama de Sankey entre Edad en grupos y percepcion
Sankey Diagram

35-39

EVIDEN

40 - 45 LEVE

30-34
MODERADO
25=25

MUY PERCIBIDO

El grafico 3 mostro visualmente una tendencia fuerte en los datos: a menor edad, es
mas probable que la percepcién se clasifique como "Muy Percibida"; a mayor edad,

es mas probable que se clasifique como "Leve" o "Evidente".
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3. Clareamiento vs percepcion:

Distribucion de percepcion sequn clareamiento

Grafico 4. Diagrama de caja distribucion del A Clareamiento por categorias de
percepcion

Box Plot: Claridad, Percepcion n= 42
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El grafico 4 evidencio que la variabilidad parece ser considerable en los grupos
"Evidente", "Moderado" y "Muy Percibido", con un alto grado de superposicion entre
los grupos verde y rojo. Ademas, el grupo "Leve" es atipico en su representacion

visual, pareciendo tener solo un par de observaciones puntuales.

Analisis de Varianza

Se utilizé un Test de ANOVA para ver la varianza entre grupos e intra grupos de el A

clareamiento de caninos e incisivo (tabla 6)

Tabla 6: Analisis de la varianza de percepcion por Clareamiento (test ANOVA).

chi2 Pchi2 Significativo
p<0.05
INCISIVOS 0.5955 0.742 No
CANINOS 0.8409 0.840 No
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El analisis de varianza (ANOVA) para evaluar la percepcion del cambio de color
segun el tipo de diente (incisivos y caninos) no mostro diferencias significativas, con
valores de p superiores a 0.05, lo que indica que la percepcion no varié

significativamente entre los diferentes tipos de dientes.

4. Edad, sexo y percepcion vs A Clareamiento

Grafico 5: Diagrama de caja distribucion de A Clareamiento por categorias de
percepcion por Sexo
Box Plot :Edad, Percepcion por Sexo

Femenino
[ Masculino

‘f‘

EVIDENTE MODERADO MUY PERCIBIDO

Percepcion

En el grafico 5 se observo que las edades mas jovenes tienden a asociarse con una
percepcion mas intensa del clareamiento (Muy Percibido y Moderado), mientras que
las edades mas altas con una percepcién mas leve. Las distribuciones por sexo son
similares, aunque en el grupo 'Leve’, la edad es consistentemente mas alta en ambos

géneros.
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CAPITULO 4: DISCUSION

El clareamiento dental in office es un procedimiento clinico ampliamente solicitado en
la practica odontolégica actual, orientado a mejorar la apariencia dental mediante la
modificacion del color de los dientes. El uso de perdxido de hidrégeno ha demostrado
ser una alternativa segura y eficaz para lograr cambios visibles en un corto periodo de
tiempo, siempre bajo supervisién profesional. En este contexto, el presente estudio
tuvo como objetivo evaluar la percepcidn del cambio de color dental posterior a la
aplicacidon de un tratamiento de clareamiento dental in office en pacientes atendidos
en la Clinica Odontologica de la Universidad Finis Terrae durante el afio 2025.

Uno de los principales hallazgos de este estudio fue que el 90% de los pacientes
percibié el cambio de color dental como moderado, evidente o muy percibido, o que
resalta la importancia de la percepcion subjetiva en la evaluacion de los resultados
del tratamiento. Este resultado es consistente con la literatura, que sefala que los
pacientes tienden a valorar positivamente los tratamientos de clareamiento dental,
aun cuando la magnitud del cambio clinico no siempre se correlaciona de manera
directa con las mediciones objetivas del color (4). En este sentido, la experiencia
estética del paciente no depende exclusivamente del cambio medido
instrumentalmente, sino que esta influida por factores psicologicos, expectativas

previas y autopercepcion estética (3).

En cuanto a las variables sociodemograficas, el sexo no mostré una influencia
significativa en la percepcion del cambio de color dental. Aunque la muestra presenté
un ligero predominio femenino, no se encontraron diferencias estadisticamente
significativas entre hombres y mujeres en la forma en que clasificaron su percepcion
del resultado. Este hallazgo se evidencia tanto en la tabla de frecuencias como en el
analisis de Chi-cuadrado, y se apoya graficamente en el Grafico 1, donde se observa
una distribucién similar de las categorias de percepcion en ambos sexos. En este
sentido, se sugiere que se realice un estudio con una muestra mas representativa en
cuanto a género para ver si los hallazgos se replican en una poblacion mas amplia.
Asimismo, el Grafico 5, que muestra la distribucion del A clareamiento por categorias
de percepcidn desagregada por sexo, revela una amplia superposicion de los rangos
de variacion cromatica entre hombres y mujeres, lo que refuerza la idea de que el

sexo no condiciona la percepcion subjetiva del resultado. Estos resultados
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concuerdan con lo reportado por otros estudios, que sefialan que el género no
constituye un factor determinante en la evaluacion estética de los tratamientos de

clareamiento dental (23).

En contraste, la edad resulté ser una variable relevante en la percepcién del cambio
de color dental, mostrando una correlacion inversa moderada (Spearman’s rho = -
0.3313, p = 0.0321). Esto indica que los pacientes mas jovenes percibieron el cambio
de color de manera mas notoria, mientras que los pacientes de mayor edad reportaron
percepciones menos intensas. Este patron es evidente en el Grafico 2, donde los
grupos etarios mas jovenes mostraron una mayor proporcion de percepciones "Muy
percibido", mientras que los mayores predominan en las categorias "Leve" o

"Evidente".

Ademas, los participantes con una percepcion "Leve" tenian una edad promedio
mayor (39.5 afios) en comparacion con aquellos que consideraron el cambio "Muy
percibido" (28.1 afios), con una diferencia de 11.39 anos (p = 0.042). Aunque los
individuos mayores de 40 afos tendieron a calificar el cambio como "Leve" y los
menores de 30 afos lo calificaron como "Muy percibido", esta diferencia no fue
estadisticamente significativa para generalizarla.

Por otro lado, no se encontraron diferencias significativas entre los otros grupos de
percepcion, lo que indica que la relacidn entre la edad y la percepcién del cambio de

color es mas compleja.

Este hallazgo fue reforzado mediante el analisis de varianza (ANOVA), el cual
confirmo la existencia de diferencias estadisticamente significativas en la edad segun
las categorias de percepcion (p = 0.025). El analisis post-hoc con correccién de
Bonferroni permitié identificar que dicha diferencia se concentra especificamente
entre los grupos con percepcion “Leve” y “Muy percibido”, con una diferencia promedio
cercana a 11 anos. No se observaron diferencias significativas entre las demas
categorias, lo que indica que la influencia de la edad no se manifiesta de forma
progresiva entre todos los niveles de percepcion, sino principalmente al comparar

percepciones extremas.

De manera complementaria, el Grafico 3, correspondiente al diagrama de Sankey
entre grupos etarios y percepcion, refuerza esta tendencia al mostrar que los grupos
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mas jovenes concentran una mayor proporcion de percepciones “Muy percibido”,
mientras que en los grupos etarios mayores predominan percepciones “Leve” y
“Evidente”. Estos resultados son consistentes con la literatura, que sefala que los
pacientes mas jovenes suelen ser mas sensibles a los cambios estéticos y presentan
expectativas mas elevadas respecto a los resultados de los tratamientos
odontoldgicos estéticos, mientras que los pacientes de mayor edad podrian presentar
expectativas mas moderadas o una menor atencion a cambios sutiles en el color
dental (3,30).

En relacién con la hipdtesis planteada —"“a mayor variacion del tono, es mas notorio
el cambio de color percibido por el paciente posterior a la aplicacion de clareamiento
dental in office™—, los resultados del estudio muestran que, si bien el tratamiento
produjo un cambio clinico significativo del color dental (A color promedio de -0.70), no
se evidencio una correlacion estadisticamente significativa entre la magnitud del
cambio clinico y las distintas categorias de percepcidn subjetiva. Ademas, el analisis
de varianza (ANOVA) no mostro diferencias significativas en el A color entre los
grupos de percepcion, tanto en incisivos como en caninos (p > 0.05). Esta falta de
asociacion directa se visualiza claramente en el Grafico 4, donde los diagramas de
caja muestran una marcada superposicion de las medianas y de los rangos
intercuartilicos entre las categorias “Moderado”, “Evidente” y “Muy percibido”. Dicha
superposicion sugiere que no hay diferencias significativas entre sus medianas vy
confirma que la percepcidn subjetiva del cambio no sigue una relacion lineal con la
variacion objetiva del color medida instrumentalmente. En consecuencia, la hipotesis
planteada se cumple sélo de manera parcial, ya que el cambio clinico es condicion
necesaria para que el paciente perciba una mejora, pero no suficiente para explicar la
intensidad de dicha percepcién. Aunque los pacientes experimentaron cambios
clinicos similares en el color dental, la percepcion del cambio varié entre ellos, lo que
sugiere la influencia de factores subjetivos y personales, como las expectativas y la

autopercepcion, mas alla de las diferencias clinicas objetivas. (3, 11, 29)

Dentro de las principales limitaciones de este estudio se encuentra el tamaro
muestral, que, aunque adecuado para un estudio exploratorio, limita la posibilidad de
generalizar los resultados a poblaciones mas amplias, esto se vio determinado por el

recurso del material clareador, que fue donado por la empresa Solara dental, quien
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mantiene un convenio vigente con la facultad de Odontologia. Ademas, se deberia
realizar un estudio con una muestra mas representativa en términos de sexo para ver
si los hallazgos se replican en una poblacion mas amplia. Asimismo, la distribucion
etaria acotada (25 a 45 afnos) impide evaluar la percepcidon del cambio de color en
pacientes de mayor edad, grupo que podria presentar comportamientos perceptivos
distintos. Finalmente, la percepcion del cambio de color fue evaluada mediante una
escala subjetiva tipo Likert, lo que, si bien es ampliamente utilizada, esta sujeta a la

variabilidad individual y a la interpretacion personal de cada paciente.

Otra limitacién del estudio corresponde a la concentracion de los valores objetivos de
variacion de color, ya que el A color observado en la muestra se situd principalmente
entre 0 y -2 en la escala VITA. Esta distribucion restringida impide extrapolar los
resultados a situaciones de clareamiento extremo, correspondientes a variaciones
superiores a dos saltos VITA. En este sentido, los resultados obtenidos permiten
analizar la percepciéon del cambio de color dentro de un rango moderado de
claramiento, pero no evaluar si una mayor magnitud de cambio clinico podria modificar
la relacidén observada entre el A color y la percepcion subjetiva del paciente. Por ello,
se sugiere que futuros estudios incorporen protocolos de clareamiento que generen

un rango mas amplio de variacién cromatica, con el fin de profundizar en esta relacion.

En conjunto, los resultados indican que, aunque el clareamiento dental in office
produce un cambio clinico objetivo del color dental y es mayoritariamente percibido
de forma positiva por los pacientes, la percepcion subjetiva del cambio no depende
de manera proporcional de la magnitud objetiva del clareamiento obtenido. La edad
emerge como un factor influyente en la percepcion del resultado, mientras que el sexo
no muestra asociacion significativa. Estos hallazgos confirman que la percepcion del
cambio de color dental es un proceso multifactorial, en el que intervienen variables
clinicas y caracteristicas individuales del paciente, las cuales deben ser consideradas
de manera integral en la evaluacion y planificacion de tratamientos estéticos

odontologicos
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CONCLUSION

En este estudio, se evalud la percepcion del cambio de color dental tras la aplicacion
de un tratamiento de clareamiento dental in office. Aunque los resultados clinicos
mostraron un cambio objetivo significativo en el color dental, no se observé una
correlacion estadisticamente significativa entre el cambio objetivo y la percepcion
subjetiva del paciente. Ningun paciente percibié como “No percibido” el cambio de

color.

Este hallazgo subraya que la percepcion estética no depende exclusivamente del
cambio medido instrumentalmente, sino que esta influenciada por factores como las

expectativas del paciente, la edad, la autoestima y otras variables psicoldgicas.

La edad emergi6é como un factor relevante, con los pacientes mas jovenes mostrando
una mayor percepcion del cambio, mientras que el sexo no tuvo un impacto
significativo. Este estudio sugiere que los odontologos deben gestionar
adecuadamente las expectativas de los pacientes, ya que estas juegan un papel
fundamental en la percepcién del resultado estético. Asimismo, es crucial adoptar un
enfoque integral que contemple no solo el aspecto clinico, sino también los factores
emocionales y sociodemograficos de los pacientes.

A pesar de las limitaciones del estudio, como el tamafio muestral y la distribucion
etaria restringida, los resultados aportan valiosa informacion sobre como los pacientes
perciben los cambios estéticos y la importancia de considerar estos aspectos en la
practica clinica al momento de realizar un tratamiento clareador y manejar las
expectativas de los pacientes. Se recomienda que futuros estudios amplien la muestra
por rango etario, dejandolo mas homogéneo para profundizar en la relacién entre el

cambio clinico y la percepcidn subjetiva de los pacientes.
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ANEXOS

Anexo 1: Registro de recoleccion de datos
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Anexo 2: Encuesta percepcion tipo Likert

Lea atentamente cada una de las afirmaciones y marque con una “X” la opcion que

mejor refleje su percepcion personal después del tratamiento de clareamiento dental
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Anexo 3: Consentimiento informado
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Nombre del Estudio: Percepcion de cambio de color post aplicacion de
clareamiento dental in office en pacientes atendidos en

clinica odontoldgica de la Universidad Finis Terrae, 2025

Patrocinador

Investigador Dra. Valentina Gomez  +56998662230
Responsable: vfigueroag@uft.edu
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El propdsito de esta informacién es ayudarle a tomar la decision de participar, -0 no-
en una investigacion, y para autorizar el uso de informacion personal (por ejemplo,

informacion de la ficha clinica).

Lea cuidadosamente este documento, puede hacer todas las preguntas que necesite

al investigador y tomarse el tiempo necesario para decidir.
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1. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

Usted ha sido invitado/a a participar en este estudio porque es paciente de la clinica
odontoldgica de la Universidad Finis Terrae y recibira un tratamiento de clareamiento
dental “in office”. El objetivo de este estudio es evaluar la percepcién del cambio de
color dental tras una sesion de aplicacion del tratamiento, y correlacionar dicha
percepcion con los resultados clinicos obtenidos mediante medicion objetiva. Se
reclutaran 50 pacientes adultos atendidos en internado asistencial intramural en la
clinica odontolégica durante el segundo semestre del afio 2025. Este estudio se
realizara unicamente en Chile, en la clinica odontologica de la Universidad Finis

Terrae, sin participacién de pacientes a nivel internacional.

1. PROCEDIMIENTO DE LA INVESTIGACION: METODOLOGIA
El estudio consistira en la aplicacion de un tratamiento de clareamiento dental “in
office” en pacientes atendidos en la clinica odontologica UFT. El procedimiento
experimental involucra la aplicacion directa del agente clareador, peroxido de
hidrégeno al 35%, Total blanc de la marca DFL, sobre la superficie dental, en una
sola sesidn clinica. No se requieren procedimientos invasivos para la participacion

en este estudio.

Cada paciente asistira a una sesion de seleccion donde se evaluara si cumple con los
criterios para ser parte de este estudio. Esta sesion consistira en un examen clinico
previo a la aplicacién del tratamiento clareador, que incluira anamnesis, examen
visual, confeccion de ficha de identificacion y registro fotografico intraoral (solo dientes

anteriores). El color dental se medira con un muestrario de colores estandarizado.

Posteriormente, se coordinara y citara una segunda sesiéon donde se realizara la
aplicacion de tratamiento clareador que durara aproximadamente 60 minutos. Se
utilizara el protocolo de una unica aplicacion del agente durante 45 minutos. Después
del tratamiento, los pacientes completaran una encuesta de percepcion subjetiva del
cambio de color y se tomara nueva medicion de color dental con el muestrario junto a

otro registro fotografico intraoral (solo dientes anteriores).
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Tanto la informacién de la ficha clinica como los registros fotograficos, seran
manejados unicamente por los investigadores y sélo para fines de este estudio,
asegurando la confidencialidad y anonimizacion de los datos. Estos seran
almacenados en dispositivos protegidos con contrasefia y en sistemas seguros con
acceso limitado a los investigadores responsables.
Solo personal autorizado podra manipular o acceder a los datos, quienes estaran
debidamente capacitados en manejo ético y confidencialidad.
Se mantendra un registro de acceso para controlar quién y cuando se accede a la

informacion

No se obtendran muestras bioldgicas ni se almacenaran para estudios anexos. Todos
los datos seran almacenados de forma segura en la clinica bajo la custodia del
investigador responsable y se conservaran durante el tiempo necesario para la

validacion y publicacion del estudio.

Una vez terminado el estudio, en el mes de diciembre del afio 2025, se eliminara toda
la informacion obtenida de los pacientes mediante borrado seguro (eliminacion
permanente de archivos y vaciado de la papelera del sistema, sin posibilidad de
recuperacion), ejecutado por el investigador responsable.

Las copias impresas que contengan informacion sensible o datos personales seran
destruidas mediante fragmentacion, asegurando la imposibilidad de su

reconstruccion.

Cada participante podra acceder a sus resultados personales si asi lo solicita,
incluyendo las fotografias clinicas del antes y después del tratamiento de claramiento
dental, y los registros de color obtenidos mediante el muestrario. Debe enviar un

correo a la investigadora responsable (vfigueroag@uft.edu) y en un plazo maximo de
1 semana obtendra los resultados.

Esta informacion sera entregada de forma individual, confidencial y unicamente al
propio paciente. Los resultados globales del estudio podran ser difundidos en
contextos académicos, sin revelar datos personales de los participantes.
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Se explicita la participacion de los estudiantes de la carrera de Odontologia, Ignacio
Gajardo y Antonia Goncalves, como co-investigadores o asistentes en el estudio.
Estos estudiantes estaran directamente involucrados en la asistencia y seguimiento
de los pacientes durante el procedimiento de clareamiento dental, siempre bajo
supervision directa de la docente clinica responsable, Dra. Valentina Gédmez. Su rol
incluira la asistencia durante la aplicacién del tratamiento clareador, la recoleccion de

datos clinicos, registros fotograficos y la administracion de encuestas de percepcion.

El paciente recibira una copia de este documento, la cual debera conservar, como
garantia de que ha sido informado respecto al procedimiento y a su participacién en

esta investigacion.

3 BENEFICIOS
Se informa al participante que el objetivo principal de esta investigacién es generar
conocimiento cientifico sobre la percepcion del cambio de color dental tras un
tratamiento de clareamiento “in office”. Por lo tanto, no se garantiza un beneficio
directo para usted como paciente. Sin embargo, es posible que experimente una
mejoria en la estética dental.

Ademas, los resultados de este estudio pueden contribuir al beneficio de futuros

pacientes, al avance de la ciencia odontoldgica y al bienestar general.

4 RIESGOS
Este estudio de percepcion de cambio de color posterior al clareamiento dental “in
office” implica riesgos minimos para los participantes. Los posibles efectos
indeseados mas comunes incluyen sensibilidad dental temporal y ligera irritacion
gingival, que suelen ser transitorios y desaparecen poco después del tratamiento,
entre 24 y 48 hrs.

La investigadora responsable esta capacitada para identificar y manejar cualquier
efecto adverso que pueda surgir durante el tratamiento. En caso de presentarse
complicaciones, se brindara el tratamiento adecuado y se informara oportunamente al
paciente, por lo que se aplicara al paciente neutralizante o desensibilizante en la(s)
zona(s) afectada(s).
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No se anticipan riesgos psicolégicos relacionados con la metodologia utilizada, ya que
el estudio se basa en procedimientos clinicos comunmente aplicados en la practica

odontologica.

No se ha identificado interaccidn adversa relevante entre el agente clareador y otros

medicamentos o alcohol.

Es importante sefalar que, aunque se han identificado estos riesgos, puede existir la
posibilidad de efectos no previstos o raros, por lo que se solicita al participante

informar cualquier sintoma o malestar durante y/o después del tratamiento.

En el caso de que alguna complicacion se presente de manera persistente, el paciente
sera derivado al investigador responsable para su evaluacion clinica, seguimiento y si
corresponde, tratamiento adicional. El objetivo es asegurar bienestar y resolver

cualquier eventualidad que pueda surgir a raiz de la participacion en este estudio.

CosTos

Su participacion no requiere de gastos. Los kits de clareamiento dental seran
proporcionados por la marca DFL como parte de un apoyo a la investigacion cientifica
y formacion académica. Esta donacion no condiciona resultados del estudio, ni implica

conflicto de interés.

5 COMPENSACIONES
No existen riesgos para el participante, por lo que no se incluyen compensaciones en

esta investigacion.

6 CONFIDENCIALIDAD DE LA INFORMACION
Toda la informacion obtenida durante este estudio sera tratada con estricta
confidencialidad. Los datos personales y clinicos de los participantes seran
almacenados en archivos digitales protegidos bajo clave en aplicacion Google Drive
a la que solo tendran acceso los investigadores del estudio. Los archivos fisicos se
almacenaran en las instalaciones de la clinica odontolégica UFT, accesibles

unicamente al equipo investigador autorizado.
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Los resultados del estudio podran ser publicados en revistas cientificas y presentados
en congresos medicos, pero en ningun caso se revelara la identidad de los

participantes.

De este modo, se garantiza que su privacidad estara protegida en todo momento

durante y después de la investigacion.

7 VOLUNTARIEDAD
Su participacidon en esta investigacion es completamente voluntaria. Usted tiene el
derecho a no aceptar participar o a retirar su consentimiento y retirarse del estudio
en cualquier momento que lo desee, sin sanciones ni pérdida de beneficios para su

atencion dental en la clinica odontoldgica de la Universidad Finis Terrae.

En caso de que decida retirarse, cualquier muestra o informacién recolectada hasta

ese momento sera eliminada y no sera utilizada en el analisis, salvo que por motivos
de seguridad sea necesario conservar y analizar los datos obtenidos hasta su retiro.
En este caso, se garantizara la estricta confidencialidad de su informacion.

En caso de que participen estudiantes como sujetos de investigacion, se asegurara
que su consentimiento sea otorgado libremente, sin presién ni influencia de
personas involucradas en la investigacion o autoridades académicas, y que su
decisién de participar o no no afectara su desarrollo académico ni sera motivo de

beneficio o perjuicio.

8 PREGUNTAS
Si tiene preguntas acerca de esta investigacion puede contactar o llamar al
Investigador Responsable del estudio Dra. Valentina Gdémez +56998662230
vfigueroag@uft.edu.

Este estudio fue aprobado por el Comité Etico Cientifico de la Universidad Finis
Terrae. Si tiene preguntas acerca de sus derechos como participante en una
investigacion, usted puede escribir al correo electronico: cec@uft.cl del Comité ético
Cientifico, o al teléfono +56 2 22420 7469, para que la presidente, Pilar Busquets

Losada, lo derive a la persona mas adecuada.
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9 DECLARACION DE CONSENTIMIENTO
Se me ha explicado de forma clara el proposito de esta investigacion, los
procedimientos que se realizaran, los posibles riesgos, los beneficios y los derechos
que me asisten. Entiendo que puedo retirarme de esta investigacién en el momento
que lo desee, sin que esto afecte mi atencion odontolégica ni mis derechos como
paciente.

Firmo este documento de forma voluntaria, sin haber sido forzado/a a hacerlo, y con

plena conciencia de que no estoy renunciando a ninguno de mis derechos.

Se me ha informado que recibiré toda nueva informacion relacionada con esta
investigacion que pueda ser relevante para mi decisién de continuar participando.
También se me ha explicado que tengo derecho a reevaluar mi participacion en
cualquier momento, y que en caso de retiro no sufriré ninguna sancién ni pérdida del

acceso a la atencién de salud.

Autorizo a la investigadora responsable y a su equipo a acceder y utilizar los datos
contenidos en mi ficha clinica exclusivamente para los fines de esta investigacion.
Declaro ademas estar informado/a de que no se utilizara material biolégico en este

estudio.

Al momento de firmar este documento, se me entregara una copia firmada del mismo.

10 RESGUARDO Y CONFIDENCIALIDAD DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

Se informa a los/las participantes que el presente consentimiento informado sera
debidamente resguardado por la investigadora responsable del estudio, garantizando
en todo momento la confidencialidad y privacidad de la informacion personal y clinica

proporcionada.

El acceso a dicho documento sera restringido exclusivamente al equipo de
investigacion autorizado, con el fin de garantizar la confidencialidad y seguridad de la

informacion proporcionada.

Este resguardo se mantendra durante el tiempo que establezcan las normativas éticas

y académicas vigentes, y sera destruido de forma segura una vez cumplido ese plazo.
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Asimismo, se asegura que ningun dato que permita la identificacion personal del/de
la participante sera divulgado en los resultados de la investigacion ni en publicaciones
posteriores.

En cumplimiento con las normativas éticas vigentes, el consentimiento podra ser
retirado por el/la participante en cualquier momento, sin que esto afecte su atencién

odontoldgica o sus derechos.

El consentimiento informado firmado quedara almacenado en los registros
institucionales del estudio, en carpeta fisica bajo custodia del investigador
responsable y copia digital protegida con contrasefia, como constancia documental

de la participacion voluntaria.

FIRMAS

Participante:

Fecha:

Firma:

Investigador:

Nombre: Dra. Valentina Goémez Figueroa

Fecha:

{L(’LL 3 : K.LL

Firma:

Director de la Institucidén o su delegado:

Nombre: Dr. Angel Fernandez Clarke

Fecha:

Firma:
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