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RESUMEN

En este estudio se tomd una muestra de 400 pacientes que acudieron a la
Facultad de Odontologia de la Universidad Complutense de Madrid, con edades
comprendidas entre los 18 y los 59 afios de edad. Las muestras fueron tomadas
de un incisivo central superior. La primera toma fue realizada con la guia 3D
MASTER. Seguidamente, se tomaron las muestras con el espectrofotdmetro
Easyshade Compact, colocando la punta del dispositivo en el tercio medio de la
superficie labial del diente. Los valores Lab y LCh obtenidos se recogieron en
una tabla de Excel. Finalmente, se utilizo la cAmara Canon 750D + objetivo de
100mm + flash anular + filtro de luz polarizada cruzada. Con ella se tomé una
fotografia al diente seleccionado a 30 cm de distancia, colocando un post-it 3M,
como objeto calibrador. Las imagenes obtenidas en RAW fueron procesadas con
el software Adobe Lightroom desde el que se obtuvieron los valores el Lab y
posteriormente se convirtieron a valores LCh con una calculadora online. Se

realizaron tres repeticiones en todos los sistemas de medicion utilizados.

Todos los valores obtenidos fueron recogidos en un documento Excel para
posteriormente realizar el analisis estadistico con SPSS (version 22) y con SAS

studio.

Se realizé la prueba estadistica de Wilcoxon y se obtuvo que, el valor de
significacién es menor de 0,05 para a, b, C y h; lo que indica que hay diferencia
significativa entre el color dental tomado con espectrofotometro y la cadmara
digital. En el Unico caso en el que no se observa diferencia significativa fue en

los valores de L, ya que arroja un valor de p=0.088.

Con los datos recogidos, se pudo determinar el color mas frecuente en la
poblacién estudiada, de la Comunidad de Madrid, siendo 2M1 (30%) seguido del
2M2 (19.83%). Asi mismo, se determino el color mas frecuente en cada uno de
los cuatro grupos estudiados, asi pues, en los grupos de jovenes hasta 29 afios
se obtuvo que el color mas frecuente en hombres fue el 2M1 (29%) seguido del
2M2 (23%) y en mujeres fue el 2M1 (41.03%) seguido del 2M2 (18.16%). En los
grupos mayores de 29 afios, se encontro que, el color mas frecuente en hombres
fue el 2M1 (23.53%) seguido del 3M1 (16.18%) y en mujeres fue el 2M2 (26.47%)
seguido por el 2M1 (16.18) y el 3M1 (16.18%).
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Se aplica el test de chi-cuadrado de Pearson para evaluar si existe asociacion
entre los datos obtenidos con Lab, LCh y CIE2000 con los grupos de género y
edad y se obtiene que, hay un valor de p=0,002 lo que denota que existe una
asociacion significativa entre la coloracion de AE_Lab y el género y grupo de
edad. Para los valores de LCh se encuentra un valor de p=0,018 lo que denota
que existe una asociacion significativa entre la coloracién de AE_LCh y el género
y grupo de edad. Finalmente, para CIE2000 se observa un valor de p=0,005 lo
que denota que existe una asociacion significativa entre la coloracion de

CIE2000 y el género y grupo de edad.
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ABSTRACT

In this study a sample of 400 patients was taken who attended the Faculty of
Dentistry of the Complutense University of Madrid, aged between 18 and 59
years. The samples were taken from an upper central incisor. The first sample
was taken with the 3D MASTER guide. The samples were then taken with the
Easyshade Compact spectrophotometer, placing the tip of the device in the
middle third of the labial surface of the tooth. The Lab and LCh values obtained
were collected in an Excel table. Finally, a Canon 750D camera + 100mm lens +
ring flash + cross polarized light filter was used. A photograph was taken of the
selected tooth at a distance of 30 cm, placing a 3M post-it as a calibrating object.
The images obtained in RAW were processed with Adobe Lightroom software
from which the Lab values were obtained and subsequently converted to LCh
values with an online calculator. Three repetitions were performed in all the

measurement systems used.

All the values obtained were collected in an Excel document for subsequent

statistical analysis with SPSS (version 22) and SAS studio.

The Wilcoxon statistical test was performed and it was obtained that the
significance value is less than 0.05 for a, b, C and h; which indicates that there is
a significant difference between the dental color taken with spectrophotometer
and the digital camera. In the only case in which no significant difference was

observed was in the values of L, since it yields a value of p=0.088.

With the data collected, it was possible to determine the most frequent color in
the population studied, from the Community of Madrid, being 2M1 (30%) followed
by 2M2 (19.83%). Likewise, the most frequent color in each of the four groups
studied was determined. Thus, in the groups of young people up to 29 years of
age, the most frequent color in men was 2M1 (29%) followed by 2M2 (23%) and
in women it was 2M1 (41.03%) followed by 2M2 (18.16%). In the groups older
than 29 years, the most frequent color in men was 2M1 (23.53%) followed by
3M1 (16.18%) and in women it was 2M2 (26.47%) followed by 2M1 (16.18) and
3M1 (16.18%).

Pearson's chi-square test is applied to evaluate if there is an association between
the data obtained with Lab, LCh and CIE2000 with the gender and age groups
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and it is obtained that, there is a value of p=0.002 which denotes that there is a
significant association between the coloration of AE_Lab and gender and age
group. For LCh values, a value of p=0.018 is found which denotes that there is a
significant association between AE_LCh coloration and gender and age group.
Finally, for CIE2000 a value of p=0.005 is observed which denotes that there is a

significant association between CIE2000 coloration and gender and age group.
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.  INTRODUCCION

20



1.1 Definicion del color

La mayoria de las personas piensa en el color como “algo” que tienen las
formas en su superficie o en su sustancia. Ruskin, crey6 en un principio que
el color era un accidente de la forma, y por aquel entonces consideraba que
la preocupacidn cromética de los artistas consistia en registrar sus
transformaciones entre el blanco y el negro. Con el tiempo cambiaria de

parecer.!

Segun la Real Academia Espariola (RAE), el color, es la sensacién producida
por los rayos luminosos que impresionan los 6rganos visuales y que dependen

de la longitud de onda.?

Cuando hablamos de color, estamos haciendo una referencia a una sensacion
gue es capturada por nuestros ojos. El ojo humano es un 6rgano especializado
en la recepcion de imagenes obtenidas a partir de una radiacion

electromagnética a la que nos referimos como luz.

La luz, es una parte del espectro de las ondas electromagnéticas, que incluye
desde los rayos X y ultravioleta (UV) hasta los rayos infrarrojos (IR),
microondas (MO), etc. La franja de energia radiante comprendida entre los
rayos UV y los IR, es a lo que los humanos somos sensibles, y por ello se
denomina espectro visible, o simplemente, luz.® Esta se encuentra situado
entre las longitudes de onda de 380 y 780nm aproximadamente. Las
radiaciones por debajo de estas longitudes de onda, no son visibles para el
0jo humano, y se denominan ultravioleta, aquellos que estan situados por
encima de estas longitudes de onda tampoco son visibles y se denominan

infrarrojos.

La sensacién que llamamos color seria aquella que corresponde a la longitud
de onda de la radiacion luminosa que llega al ojo. Si esto corresponde a la
longitud de onda de uno de los colores del arco iris, vemos ese color; Si
contiene las longitudes de onda combinadas de dos colores, percibimos un
nuevo color compuesto de ambos colores; Y cuando contiene todos ellos,

vemos el color resultante como blanco.

El color negro seria la ausencia de radiacion visible. Cuando observamos un

objeto iluminado por una luz blanca, el color que vemos corresponde a
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aguellas longitudes de onda que este objeto no ha absorbido, y por lo tanto se
ha reflejado en su superficie hacia el exterior; este fendmeno enfatiza la
tremenda importancia que la calidad de la luz juega en la percepcion del color

de un objeto dado.*

La CIE define al color como un atributo de la percepcion visual que consiste
en cualquier combinacion de componentes crométicos y acromaticos. Cuando
el color es detectado por el sistema visual humano, el color percibido
dependera de multiples elementos, como lo son la distribucién espectral de un
estimulo de color, su forma, estructura y el entorno del estimulo, sino también
el estado del sistema visual de un observador e incluso la experiencia de un
observador. Las evaluaciones de color son una suma de respuestas

fisiolégicas a un estimulo de color.®

Se considera un color basico o color primario, a aquellos que no se pueden
obtener mediante la mezcla de otros colores, como lo son el rojo, azul y

amarillo.

Los colores intermedios o colores secundarios son los que se obtienen por la
mezcla de dos colores primarios en una misma proporcion, por ejemplo, el

verde, violeta y naranja.

Los colores terciarios son el rojo violaceo, rojo anaranjado, amarillo verdoso,
azul verdoso y azul violaceo, que surgen de la combinacién en una misma

proporcidn de un color primario y otro secundario.

Y por ultimo, los colores complementarios son los que al mezclarse con su
antagonista primario proporcionan un color gris, cuando dos complementarios
se unen entre si, se destruyen mutuamente y se produce un neutro, que varia
entre los tintes grises y marrones. El complemento del rojo es el verde, el del

azul es el naranja, y el del amarillo es el violeta.

22



1.2 Percepcidn del color
La percepcion visual de cada persona varia de acuerdo a su conocimiento,
criterio, sensibilidad o experiencia, por lo que dos personas pueden observar

un mismo objeto y definirla de distinta manera.

Las personas, apreciamos el color de los objetos cuando nuestros ojos
perciben la luz que refleja en €l, o que lo atraviesa, o ambos a la vez. Por ello,

debemos prestar atencion a cada elemento.

La percepcion del color puede verse alterada por problemas especificos de
apreciacion cromatica como el daltonismo, que se manifiesta
fundamentalmente en la confusién de los colores rojo, verde y ocasionalmente
azul, y otros que deben ser identificados.® Tenemos que tomar el color
mediante la apertura de ambos 0jos, ya que puede haber notables diferencias

en la percepcién de cada uno de los ojos por separado.

La percepcion del color puede verse afectada si el individuo ha consumido
determinadas sustancias, como, por ejemplo, si el individuo ha ingerido
alcohol o morfina su percepcion cambiara ya que se aclaran los colores
calidos como el amarillo naranja o rojo, y a su vez oscurecen los colores frios
como lo son el parpura, verde o azul. La cafeina oscurece los colores calidos
y aclara los frios. Si consume medicamentos como Viagra, su percepcion sera
modificada ya que se le dard un tinte azul a los colores. Si toma
anticonceptivos, puede que haya una dificultad en la discriminacion rojo-verde

o azul-amarillo.”

Ademas, nuestra percepcién cromatica tiene una memoria corta, por lo que
se recomienda observar dos objetos simultdneamente y muy de cerca para

poder apreciar si su color es el mismo o diferente.

Asi mismo, es muy importante tener en cuenta, que, Si una persona observa
un objeto por un tiempo prolongado, una imagen virtual se superpone, una
imagen que corresponde al color complementario del objeto como resultado

de la fatiga visual.”8
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Por estas razones, se hace necesario la utilizacion de diversos dispositivos
electronicos para la correcta determinacion del color dental, y de esta manera

evitar posibles errores dados por la subjetividad.

Si el individuo no tiene ninguna alteracion de la percepcion del color, podemos
hablar de la influencia de la luz como siguiente patron fundamental para la

determinacioén del color.

El entorno también puede interferir en la percepcion del color, ya que modifica
el tipo de luz que alcanza el objeto. En la boca, el diente esta rodeado
Optimamente por tres segmentos cromaticos. Por incisal tenemos el fondo
oscuro de la cavidad bucal, por proximal los dientes adyacentes rojizos y
amarillentos, y por cervical por la encia. El color de las encias varia y puede
ir desde el rojo claro hasta el violeta. El efecto del contraste simultaneo del
color de la encia sobre el cuello clinico dental y el tercio superior de este no

se tiene en cuenta en la determinacién convencional del color.

La percepcidon humana es susceptible de ilusiones Opticas, y los colores

adyacentes influirdn en su interpretacion.

1.3 Dimensiones del color
El color es el conjunto de tres bases fundamentales: el tinte, el valor y la
intensidad, de los cuales el mas influyente es el valor, seguido la intensidad y

finalmente el tinte.

- Tinte: es la primera dimension del color. Indica la caracteristica que
normalmente se conoce como color, directamente relacionada con la
longitud de onda de la radiacion luminosa observada. Es el estado puro
del color, sin el blanco ni el negro agregado. La longitud de onda
dominante de un color es la longitud de onda de una luz monocromatica.
La longitud de onda mas corta (380nm) es roja. El tinte es la cualidad por
la cual se distinguen las familias de colores, el rojo del amarillo el verde
del azul o colores purpuras. En odontologia, el tinte se representa

mediante las letras A (rojizo-marronaceo), B (rojizo-amarillo), C (gris) o D
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(rojizo-gris) segun la guia de tonalidades Vita Classical utilizada
comunmente.®’Segun la guia Chromascop los colores estan divididos en
5 matices y en valores numéricos, 100 (blanco), 200 (amarillo), 300
(naranja), 400 (gris) y 500 (marr6n).1® Hasta un 80% de los dientes
naturales encajan en la familia de los tintes A. La fuente primaria del color
dentario natural es la dentina y su tinte se encuentra en el intervalo del
amarillo o amarillo-rojo.

Valor: es una propiedad acromética que indica la cantidad de gris
presente en un objeto, de esta manera el blanco seria el valor més alto,
y el negro seria el valor mas bajo. Expresa la cantidad de luz que
compone el color estudiado. Esta dimension es la mas importante para el
color y probablemente la mas importante para el odontélogo. De acuerdo
con Munsell es esa cualidad por la que se diferencia un color claro de
otro oscuro ya que es un indicador de la cantidad de luz.'' En
odontologia, el valor se ve afectado sobre todo por la calidad y
transparencia del esmalte. La guia Vita viene ordenada en funcién de
tinte/intensidad. En la guia Chromascop, los valores del 10 al 40, no solo
indican el aumento de la intensidad, sino que también la disminucién del
valor.'® Los valores pueden determinarse clinicamente entornando los
ojos y comprobando la cantidad de luz que llega a la retina.

Intensidad: es la dimension del color que representa el grado de pureza
de un determinado tinte en particular, en pocas palabras se refiere a la
cantidad de colorante que contiene el color, el brillo cromatico que
observamos. La intensidad es la medicion de la cantidad del color
(cantidad de saturacion del tinte de un color). Esta describe la cantidad
de tinte que posee un determinado color. Esta tercera dimension limita
muy de cerca con la primera (tinte) y se confunde muy a menudo con la
segunda (valor). Esta determinada por la dentina y esta influida por la
traslucidez y el espesor del esmalte. En los dientes las intensidades mas
elevadas estan en la porcion gingival mientras que las mas bajas estan
en las regiones incisales. En la guia Vita, se observan distintos niveles
de intensidad para el mismo tinte codificado por numeros, por ejemplo,
dentro del tinte A, tendremos varios niveles de intensidad, siendo el Al el

menos saturado de marrén, y el A4 el méas saturado.'® En Chromascop,
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la intensidad se define por valores numéricos, donde 10 es el menos

saturado, y 40 el mas saturado.°

1.4 FenGmenos opticos

Un determinado objeto tiene diversas caracteristicas, las cuales pueden ser

dificiles de imitar. Por ejemplo, cuando hablamos del fracaso estético de una

restauracion dental, es basicamente porque no se tomaron en cuenta las

caracteristicas propias que tienen cada parte de la pieza dentaria. Estas

caracteristicas son la textura superficial, el grado de translucidez, la

opalescencia, la fluorescencia y el metamerismo. El conocer y ser consciente

de cada uno de estos fendmenos es de vital importancia a la hora de realizar

una restauracion. La luz, dependiendo de las caracteristicas del objeto con el

gue entra en contacto, en este caso el diente, puede dar lugar a diferentes

fenébmenos:

Transparencia: este término se aplica a aquel cuerpo que permite ser
atravesado por la luz y también permite ver de forma clara los objetos
situados detras de él. Su superficie no refleja ninguna luz, ya que toda
atraviesa el material.?

Translucidez: se define como la situacion intermedia entre el opaco que
no permite el paso de la luz, y el transparente que deja todo el paso de la
luz. Este fendmeno caracteriza a aquellos materiales que dejan pasar la
luz a través de si, pero los objetos situados detras del no se pueden ven
de forma clara. Al presentar un aspecto mas opaco, reflejan una parte de
la luz incidente. Se trata de una de las caracteristicas mas importantes
relacionadas con el color dentario. La morfologia de la superficie juega
un papel muy importante en la percepcion del color, por ejemplo, si la luz
incide en un objeto liso, los rayos reflejados seran paralelos creando un
efecto espejo, sin embargo, si la luz cae sobre una superficie irregular
como el de los dientes, los rayos reflejados iran en varias direcciones
dando una reflexién difusa y por tanto la translucidez. El esmalte del

diente no es muy translucido, sin embargo, esa translucidez va
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aumentando con el paso de los afios. La dentina es muy opaca, y con el
pasar de los afios ésta se vuelve mas opaca aun, pero mas saturada.!?
Opalescencia: es un fendmeno de difusion e interferencia luminosa.
Cuando la luz se refleja por un objeto aparece de un color diferente al
gue resulta cuando la luz se transmite a través de él. En los dientes, este
fendmeno dependera de la cantidad de esmalte existente. El esmalte
dental es una estructura conocida como translucida y sin color, pero
presenta una suave tonalidad caracteristica en toda su extension
conocida como opalescencia. Esta propiedad Optica imprime en el
esmalte la capacidad aparente de poseer diferentes coloraciones en
funcién de la direccion de los rayos luminosos. Esta caracteristica es mas
evidente en el tercio incisal, debido a la ausencia o poca existencia de
dentina en esta zona.?*3

Fluorescencia: es la capacidad de un material de irradiar luz dentro del
espectro visible cuando absorbe energia de una fuente luminosa fuera
del espectro visible del ojo humano. Tanto la dentina como el esmalte son
estructuras fluorescentes, pero mas acentuado en la dentina ya que ésta
tiene mayor pigmentacién organica fotosensible a los rayos luminosos. si
exponemos a los dientes a los rayos UV, estos exhibiran fluorescencia
gue va desde un blanco intenso hasta un azul claro, dando una apariencia
mas blancay clara.!?

Metamerismo: es un fendémeno psicofisico que produce un cambio en el
aspecto del color. Se dara cuando tengamos dos objetos que, al verlas
bajo un iluminante, tienen el mismo aspecto visual, pero que al cambiar
el iluminante, el aspecto cambia, haciéndolos diferentes. Por lo tanto,
para hacer una correcta eleccién del color, es necesario observar los
objetos bajo dos tipos distintos de iluminacién y evitar interpretar colores
con bajos niveles de iluminacion.*?

Refraccion: es la caracteristica de cada material, por el cual se produce
un cambio de direccion de una onda al pasar de un medio material a otro.
Solo se produce si la onda incide oblicuamente sobre la superficie de
separacion de los dos medios y si estos tienen indices de refraccion
distintos. La refraccion se origina en el cambio de velocidad de
propagacion de la onda al atravesar el medio material.
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Actualmente existen unos sistemas de medicion para poder valorar y
expresar el color de forma cualitativa, cuantitativa y poder expresarlo

numéricamente.

1.5 Sistemas de Medicion del Color

1.5.1 Esfera croméatica de Munsell
El sistema Munsell es probablemente el sistema de apariencia de color mas
utiizado actualmente en los diferentes ambitos. Esta basado en
experimentos de escalado visual de los tres atributos del color. Este sistema
elaborado por Munsell, es muy similar a una esfera en el que se ordena los
colores en una secuencia légica, lo que permite describir un color de manera
exacta. En ella, los colores se definen fisicamente por su espectro y se

describen en un modelo tridimensional (tinte, valor e intensidad).

Esta, muestra una buena distribucién cuando se trabaja con pequefias

diferencias de color, pero es desigual para los cambios grandes.

Munsell observo que en su estado puro, algunos colores son mas saturados

que otros.

Puesto que no todos los tintes desarrollan los mismos niveles de valor, esta
esfera no era simétrica. Por ello Munsell establece 10 tintes, las cuales van
de manera ordenada alrededor del perimetro del cilindro. La intensidad del
color aumenta a lo largo de un radio que se aleja del eje central, estando los

colores mas puros en la periferia de este cilindro.

Posteriormente, Munsell hizo una modificacion de su esfera, y de esta
manera creo el Arbol de Munsell, en la que los colores se distribuian en forma
de rama, segun el orden de intensidad y pureza. Estas ramas podian ser de
distinta longitud. Por ejemplo, el color amarillo es muy larga, y el color

naranja, es mucho mas corta.

El arbol de Munsell también puede representarse a manera de rueda, en la

gue se divide en cinco colores primarios, y otros cinco intermedios, con lo
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gue se obtiene un total de 10 divisiones. Cada color primario se nombre con
su inicial, siendo rojo (R), amarillo (Y), verde (G), azul (B) y purpura (P). Los
colores intermedios se nombran con las iniciales de los colores primarios
adyacentes, rojo-amarillo (RY), amarillo-verde (YG), verde-azul (GB), azul-
purpura (BP) y purpura-rojo (PR). Una tercera subdivision en diez grados
para cada tono, nos daria 100 tonos manejables en este modelo, con lo que

se completa el circulo.

En sentido vertical, el arbol se segmenta en un intervalo que va del 0 al 10,
siendo el 0 el negro puro y el 10 el blanco puro. Las ramas se dividen en

segmentos. En segmento del centro sera para los colores neutros.

Lumnisidad

o Valor

[ (e
W
oy
=
8

'HF‘

Saturacion
—

Fig. 1: Arbol de Munsell
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Fig. 2: Rueda de Munsell

No todos los colores tienen los mismos valores en cantidades iguales, segun
Munsell, el rojo mas saturado que existe perceptualmente es el doble de
saturado que un azul saturado al maximo, es decir posee el doble de
intensidad. Y el amarillo en su maxima intensidad tiene un brillo muy superior

a cualquier otro tono.

1.5.2 CIE 1931 (XYZ2)
La Comision Internacional de Illuminacion (CIE o Commission Internationale
de I'Eclaraige) es un organismo dedicado a la estandarizacién de los colores.
Definio al color como la valoracion objetiva de la fuente de luz, desarrollado
por un observador estandar y capaz de calcularlo por coordenadas,

representando como el sistema visual humano responde al color.®

Esta propuso en 1931 un espacio de color estandar para describir numérica y
graficamente el color de cualquier objeto, basado en 3 colores receptores
separados (rojo, azul y verde). Se entiende como espacio de color, al lenguaje

numeérico y grafico del color.1!

Con este sistema se definieron con precision los tres colores primarios, de las

cuales pueden crearse los colores secundarios, y se les asigno los diferentes
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valores de coordenadas, donde “X” es rojo, “y” es verde y finalmente “z” es

azul.

Este sistema se basa en los estudios de Thomas Young en 1801, en el que,

con su teoria Tricromatica, redujo los 5 colores basicos de Newton, en tres.

Young creia que habia un sensor especifico que respondia a cada color
primario. Tal es asi, que mantenia la teoria de la existencia de tres tipos de
receptores en la retina, uno especifico que respondiera al rojo, otro al azul y
otro al verde. Cada uno de estos receptores, recibia la informaciéon y la

transmitia al cerebro de manera independiente.

Su hipétesis se basa en que la mezcla apropiada de los tres colores primarios
produciria la sensacion de blanco o de cualquier otro color. Esta teoria fue
confirmada por James Maxwell, por lo que esta teoria paso a llamarse la

Teoria Tricromatica de Young-Maxwell-Helmholtz.1®

No debemos olvidar, que existen tres variables basicas implicadas en el acto
visual del color, la lampara, el objeto y el observador. Las coordenadas XYZ
pueden verse afectadas segun el tipo de lampara. Es por ello que la CIE
propuso algunas lamparas patron o técnicamente iluminantes para la
especificacién del color. Entre los mas comunes tenemos a la lampara
incandescente o iluminante A, la luz diurna o iluminante D65 y el iluminante

plano o equienergético E.>
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Fig. 3: lluminantes patron de CIE

Una vez que hemos definido al color, numéricamente, pasamos a hacer una
gréfica. Al tener tres valores triestimulo (XYZ), la gréfica deberia ser

tridimensional, lo cual se hace dificil al momento de representarlo en un
papel.

Debido a esto, la CIE, establece un sistema grafico en dos dimensiones

denominado Diagrama Cromatico, donde las coordenadas son “x” e “y”.
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Fig. 4: Diagrama Cromaético CIE 1931

Con este nuevo sistema CIE-xy, los colores se agrupan en regiones
especificas, siendo asi que los colores monocromaticos, se encuentran en
el borde de la forma que engloba todos los colores. Sin embargo, hay colores
gue coinciden en el mismo punto en el diagrama cromatico, debido a que la
percepcion del color es tridimensional y el sistema en el que los estamos

observando es de dos dimensiones.

Por esta razén afios mas adelante, la CIE nos da una nueva propuesta en

cuanto al espacio del color.

1.5.3 CIE 1976 (CIELAB)
El sistema anterior basado en XYZ no permitia trabajar directamente con los
atributos perceptuales del color (valor, intensidad y tinte). En concreto, la
intensidad si puede relacionarse directamente con el valor “Y”, sin embargo,

el valor y el tinte no, ya que van combinadas.

Por esta razon, en 1976, la CIE propone un nuevo sistema. Este se basa en

las tres medidas que corresponden a las tres dimensiones del espacio en los
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tres ejes de coordenadas ordinales. Esta consiste en la transformacion del

sistema CIE-XYZ a uno perceptual del tipo L*C*h* lo mas fiable posible.

Por tanto, seguimos con una codificacion basada en tres numeros (L*C*h*, o,
L*a*b*).

Las siglas L*a*b* se refieren al espacio de color tridimensional, en donde L*
es la luminosidad (valor), a* ird de rojo a verde y finalmente b* ira de amarillo

a azul.

Las coordenadas a y b se aproximan a cero para colores neutros y aumentan

su magnitud cuanta mayor intensidad tenga el color.

En cuanto a la L*, podemos decir que es la medida del valor, y tiene una escala
numérica que va del 0 hasta el 100, donde O es negro y 100 es blanco o la

reflexion total de la luz.

a*: indica la sensacion de rojo-verde del objeto. Si a*>0 sera positivo y se
percibird con parte de rojo, y si a*<0 sera negativo y se percibira con parte de

verde.

b*: indica la sensacion de amarillo-azul del objeto. Si b*>0 ser& positivo y se
percibira con parte de amarillo, y si b*<0 ser& negativo y se percibira con parte

de azul.

El espacio de color CIELAB

Es un espacio tridimensional
con tres Planos o ejes

Plano - Eje

Luminosidad

(L%

N
5 Plano

Rojo - Verde

(a*)

Plano
Amarillo - Azul
(b*)

Fig. 5: Espacio del color CIELAB
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Para poder calcular la diferencia entre dos colores, aplicaremos una
ecuacion matematica para hallar la diferencia existente entre estos dos

puntos.

AE*= [(AL*)2 + (Aa%)? + (Ab*)7]*

Cuando queramos referirnos a la magnitud de la diferencia de color, lo
haremos con la siguiente expresion: AE*

Entonces, una vez que hemos conseguido hallar la diferencia entre dos
colores, nos preguntamos, entre que rango tiene que estar ubicado nuestros

valores obtenidos para poder decir que es clinicamente aceptable.

Se considera que un valor de AE* superior a 5 unidades nos indica que la
diferencia percibida no es aceptable, industrialmente hablando. Sin embargo,
valores inferiores a 5 pueden juzgarse como diferencias perceptibles, pero

siempre se consideran relativamente aceptables o tolerables.?

1.5.4 CIE2000

La férmula CIEDE2000 fue publicada por la CIE en 2001. Desarrollada por
los miembros del Comité Técnico de la CIE, la férmula proporciona un
procedimiento mejorado para el célculo de las diferencias de color industrial.
La metodologia utilizada para desarrollar la férmula a partir de datos

experimentales de diferencia de color fue descrita por Luo, Cui y Rigg.

La formula CIEDE2000 es considerablemente mas sofisticada y complicada
desde el punto de vista computacional que las ecuaciones de diferencia de

color predecesoras para CIELAB y la diferencia de color CIE944 E94.

Esta fue desarrollada para solucionar el problema en las discrepancias de
evaluacion en la medicion del color entre un colorimetro y el ojo humano
causadas por las diferencias en forma y medidas a través de la discriminacion

de color del ojo humano. Esta basada en el espacio de color CIELAB. Dado
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un par de valores de color en espacio CIELAB L*1, a*1, b*1 y L*2, a*2, b*2,

denotamos la diferencia de color CIEDE2000 entre ellos como sigue?®:

iEiEI{L:T.“?J?T; ?.Ell' ?.bi} = .’j.E[I].::; = iE[m.

Luo y Rigg acumularon la mayor parte de los datos experimentales
disponibles relativos a las diferencias crométicas pequefias y medianas de
los colores superficiales. (Los datos acumulados incluian varios medios de
superficie: textil, pintura, tinta, etc., y dos tipos de datos: perceptibilidad y
aceptabilidad). A partir de estos conjuntos de datos se obtuvieron mas de 120
elipses de discriminacion de color, que se investigaron por primera vez en el
diagrama de cromaticidad CIE x,y. Se descubrié que las elipses formaban un
patrén consistente en términos de sus formas y orientaciones, pero no de sus
tamafios. Esto se debe principalmente a los diferentes métodos psicofisicos
y a los diferentes pares de anclaje utilizados en los distintos experimentos de
perceptibilidad, asi como a las diferentes tolerancias comerciales utilizadas
en los distintos experimentos de aceptabilidad. Se determin6 que CIELAB es
un espacio de color poco uniforme, al menos cuando se trata de pequeias
diferencias de color. Para que los datos experimentales coincidan
perfectamente con el espacio CIELAB, todas las elipses deberian ser circulos
de tamafio constante. Los resultados indican que hay poca diferencia entre
los datos de percepcién y los de aceptabilidad en cuanto a las diferencias
cromaticas, pero las diferencias de luminosidad parecen ser relativamente

mayores en los datos de percepcion que en los de aceptabilidad.

Por ello, se desarrolla una ecuacion de diferencia de color basada en CIELAB
siguiendo los procedimientos acordados por CIE que Incluye no solo
funciones de ponderacioén del valor, la intensidad y el tinte, sino también un
término interactivo entre las diferencias de croma y de tono para mejorar el
rendimiento de los colores azules y un factor de escala para la escala CIELAB
a* para mejorar el rendimiento de los colores grises. Se acumularon y
combinaron cuatro conjuntos de datos de discriminacién de colores fiables

basados en los colores de los objetos. La ecuacion se probd junto con otras
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ecuaciones avanzadas basadas en CIELAB utilizando el conjunto combinado
y también cada conjunto de datos individual. Super6 a la CMC y a la CIE94
por un margen considerable. Esta fue aprobada por la CIE y publicada como
Informe Técnico de la CIE, "Improvement to Industrial Colour Difference
Evaluation" y se denomina a la férmula CIEDE2000.%/

La férmula de diferencia de color CIEDE2000 esta mejor correlacionada con
la percepcion visual que la formula CIELAB, recomendando su uso en
investigacion en odontologia, asi como para medida de color dental in vivo.
Esta férmula ha sido probada en estudios in vitro en la que las diferencias
encontradas entre los valores predichos y los resultados obtenidos era

incluso menor que la esperada.®

Posteriormente, en el afio 2010 se realiz6 una verificacion de la mejora de la
férmula, para demostrar la utilidad de cada una de las 5 correcciones
propuestas por CIEDE2000 respecto a CIELAB: las correcciones
denominadas de claridad (SL), croma (SC), tono (SH), término de rotacion
(RT), y grises (G).1°

1.6 Umbrales Cromaticos

Existen tres tipos de umbrales.

- Umbral absoluto: es la minima cantidad de energia detectable en
oscuridad.

- Umbral incremental: es la cantidad minima de energia que se debe afadir
al campo observado para que se pueda diferenciar en él. Hay que hacer
notar que los estimulos se presentan sucesivamente, no son vistos al
mismo tiempo por el observador.

- Umbral diferencial: es la diferencia mas pequefia de color que puede
percibirse entre dos estimulos colocados uno al lado del otro. Aparte y
comun para cualquier tipo de umbral, podemos considerar varios

parametros para medirlos.

Las diferencias de pureza colorimétrica pueden ser estudiadas superponiendo

luz monocromatica sobre un fondo de luz blanca de forma que la luminancia
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media del test permanezca constante. Esto se consigue sustrayendo del
blanco la misma cantidad de luminancia que se ha afiadido de luz
monocromatica. La capacidad de discriminacién es mejor cerca del blanco y
del espectro (colores de mayor pureza) y se reduce en el entorno de las
purezas colorimétricas intermedias. Pero lo interesante no es la diferencia de
una sola de las variables del color sino de todas en su conjunto, esto es lo que

realiz6 MacAdam en su experimento.®®

1.7 Adaptacion cromatica
La adaptacion visual se dara por cambios en la sensibilidad del sistema visual,

a causa de una exposicion a las luces por un determinado tiempo.

Los mecanismos de accion de los conos se ajustan de tal forma que un mismo
objeto nos parece igual de luminoso esté bajo la luz del dia o bajo una
luminaria. El caso de la adaptacidén a la composicion espectral dominante en

la luz se denomina adaptacién cromatica.

Existe un fendbmeno de adaptacién cromatica denominado “constancia del
color”. Esta se dara cuando ponemos un objeto bajo dos tipos de iluminantes
diferentes, y el observador las ve del mismo color. Como ya hemos visto
anteriormente, la percepcién del color depende de tres factores
fundamentales, el objeto, la lampara o fuente de luz y el observador. Al
cambiar el iluminante, deberia cambiar la percepcion del color, sin embargo,
los mecanismos de vision del color se modifican de modo que el resultado
final no se ve alterado. Sin embargo, este fenOmeno no se da, por ejemplo,

con cambios bruscos de iluminante, por ejemplo, luz natural y luz roja.?°

1.8 Discriminacidén cromatica
El sistema visual humano tiene una capacidad limitada para diferenciar los

colores, aun asi, teniendo solo tres estimulos distintos.
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Esta capacidad de la que hablamos, puede verse modificada si el paciente
tiene alguna alteraciébn en la visibn de colores, como lo puede ser el
daltonismo, que como ya hemos dicho anteriormente es una alteracion que no
permite diferenciar los colores rojo y verde, otros lo llaman también “ceguera
del color”. Para determinar o diagnosticar el daltonismo, podemos usar el Test
de Ishihara. Este test fue creado por el Doctor Shinobu Ishihara en 1917, y
actualmente es el mas utlizado para diagnosticar y clasificar las
discromatopsias, principalmente los defectos del eje rojo-verde. Su funcion es
evaluar la percepcién del color.?! Este consiste en una serie de 38 cartas con
nameros e imagenes dentro de un circulo, con puntos de diferentes colores y
tamafo. Por ejemplo, en la figura 6 se puede observar el nimero 15, sin

embargo, las personas con daltonismo, visualizaran el nimero 17.

Si el paciente falla y responde correctamente menos de 13 cartas, entonces
Su vision sera patologica. Normalmente, después de la carta numero 24 ya se

puede dar un diagndstico claro.

Fig. 6: Test de Ishihara

Independientemente de las personas que tengan algun defecto o anomalia en

la vision del color, si a una persona que no padece de este defecto visual, lo
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ponemos a prueba, es muy probable que también presente ciertas dificultades
para diferenciar dos colores distintos. Por ejemplo, si ponemos al observador
a diferenciar entre el color verde y el azul, notara la diferencia inmediatamente,
pero a medida que vamos anadiendo un poco de color azul al verde, y de
verde al azul, llegara un momento en el que el observador no sera capaz de
diferenciar ambos colores, a pesar que no se haya llegado a igualar los valores

triestimulo.?2

En 1942, MacAdam represento los conocidos como, elipses de discriminacion,
en el espacio de CIE-1931-xy para 25 colores de referencia. Se observa que
dichas elipses son de diferente tamafio, orientacion y forma a lo largo del
diagrama cromatico, siendo mas pequefias en las zonas de los azules,

intermedias en la de los rojos y mas grandes en los verdes.??

0.9

0. T it y T
0.0 0.1 .2 0.3 0.4 0.5 0.6 0.7 0.8

Fig. 7: Elipses de MacAdam

Se deduce que el espacio CIE-1931-xy no es un espacio uniforme. Un espacio
uniforme es aquel en el que, al representar las diferencias de color, los resultados
sean circunferencias de igual radio, sea cual sea el color de centro escogido, es
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decir, que exista una correlacion de la distancia. Para calcular la diferencia de
color entre dos colores, sera necesario considerar ademas de la diferencia de

cromaticidad, la diferencia de luminancia.

Si bien es cierto, no se ha conseguido aun un sistema de espacio del color
uniforme, pero se ha llegado a otros espacios mucho mas homogéneos como el
sistema CIELab.??

1.9 Color en Odontologia
Hoy en dia, las restauraciones dentales requieren un nivel de exigencia estética
mayor de la que se tenia afios atras, ya que los mismos pacientes han elevado
el nivel de exigencia, los profesionales de la odontologia se ven obligados a
mejorar constantemente esta area, para poder satisfacer las necesidades de

cada paciente.

Es necesario tener en cuenta los siguientes parametros para conseguir el éxito
de una restauracion dental estética: el uso de materiales de restauracion no
metalicos, que el material utilizado ya sea directo o en laboratorio tengan una
adecuada adhesién a la estructura dental y por ultimo, pero no menos
importante, que dicha restauracion sea lo mas natural posible. Por lo tanto, es
importante empezar el procedimiento, tomando adecuadamente el color dental,

para la correcta seleccion de color del material.?3:24.25

1.9.1 Caracteristicas opticas de los dientes
El diente estd compuesto por capas semitransparentes estratiformes de
esmalte y dentina que absorben, reflejan, transmiten o refractan parte o toda

la luz incidente, produciendo de esta manera la calidad del color del diente.

Las fuentes de luz pueden ser un factor critico en la adaptacion visual del

color, considerando las propiedades Opticas del diente natural.?

Las propiedades o6pticas del diente dependen de su estructura, siendo la
capa mas externa y dura el esmalte, la dentina es mas blanda, con menos

minerales y en el centro estd la pulpa que contiene el paquete
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vasculonervioso. El diente tendré variacién de colores segun el tercio, asi
pues, el tercio incisal sera mas translucido por la poca o nula presencia de
dentina en esa zona, en tercio medio sera mas representativa ya que tanto
el esmalte como la dentina tienen buena porcidn de sus respectivos tejidos
en esa zona, y finalmente el tercio cervical que se vera influenciado por el

margen gingival.

Los tres tejidos que conforman el diente, van a ir cambiando con el pasar de

los afios, provocando asi un cambio en el color natural de los dientes.

El grosor del esmalte varia en las diferentes partes de la corona, siendo
mayor en las cuspides y los bordes incisales y menor en la region cervical.
El color natural del esmalte es blanco o blanco azulado y se puede apreciar
en la region incisal de los dientes y las puntas de las cuspides, en donde no
se ve la dentina subyacente. Cuando el esmalte pierde espesor se puede ver
el color de la dentina a su través y el esmalte parece mas oscuro. El grado
de mineralizacion también influye en su aspecto, las zonas
hipomineralizadas parecen mas opacas que las que tienen una

mineralizacién normal, que son relativamente translucidas.?®

El esmalte es basicamente translucido por su composicion, pero su
translucidez no es uniforme, sino que muestra un gradiente de opacidad, de
manera que la mitad mas externa es mas translucida que la interna al ser los
prismas del esmalte mas densos en esta region. Por ello se puede dividir el
esmalte en dos zonas de translucidez, una zona translucida y una semi-
translucida. Estas capas permiten que la luz penetre a través de la estructura
dental y se refleje sobre la capa de dentina, que es basicamente opacay que
es la responsable del color del diente.

Los componentes de la dentina son muy parecidos a los del hueso, pero la
disposicion de los procesos protoplasmaticos y los tubulos en los que se
alojan es exclusiva. A diferencia del hueso, la dentina no esta vascularizada
ni sufre procesos de remodelacién.?® La dentina es la responsable del tinte y

de la intensidad dentaria.

La pulpa dental tiene un color rojizo oscuro y su tamafo es mayor en

personas jovenes, por lo que influencia en el color, ya que da lugar a un tinte
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rosado, a menudo mas visible en las superficies linguales. Con el paso de
los afios, la pulpa se ira estrechando de manera progresiva, por lo que si

influencia sobre el valor del diente disminuye con la edad.

El color observado de un diente se logra a través de los efectos combinados
del esmalte y de la dentina. La dentina opaca, exhibiendo los atributos de
tinte y de intensidad, tiene la tendencia de reducir el valor del esmalte,
cambiando asi el color global hacia el gris. Cuanto mas grueso es el esmalte,
mas luz se refracta y refleja, incrementando asi la luminosidad y, por lo tanto

el valor, dando una apariencia mas blanca.?®

Fig. 8: Estructura dentaria

1.9.2 Espacio cromatico dental
Como ya hemos dicho anteriormente que el tercio medio del diente, es la zona

Mas representativa para hacer una toma de color.

43



La zona del espacio cromatico correspondiente a los dientes naturales se ha
descrito como un sub-espacio cromatico con forma de platano en los sistemas
CIEL*a*b* y CIE L*C*h*. Dicho espacio, se encuentra situado entre el rojo
claro y el amarillo, su forma es alargada y se extiende paralelamente al eje de

luminosidad.?’

Los valores extremos de este sub-espacio cromatico, es decir, los del diente
mas claro existente en la naturaleza y los del diente mas oscuro, son, en el
sistema CIEL*a*b* los valores de 78/1/12 y 62/6/31. En el sistema CIE L*C*h*,
estos valores son de 78/12/86 'y 62/32/78.
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Fig. 9: Espacio cromatico dental dentro del espacio cromatico CIELab

Los dientes que presentan mayor valor tienen un mayor angulo de tinte y
menor intensidad. Sin embargo, mientras mas oscuro sea el diente, mayor es
la intensidad que tiene y menor el angulo de tono, es decir, mayor proporcion

de rojo.

1.9.3 Medicién del color en Odontologia
La medicion del color en odontologia, no solo se centra en el color del diente,
sino que también es importante tener en cuenta el color de la piel y de la

encia, para que esta sea de manera armoniosa.
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Una vez que vamos a empezar con el proceso, es imprescindible la limpieza
del diente, para que, una vez tomado el color, éste no se vea alterado por la
presencia de alguna adherencia, placa, pigmentacién o sarro que pueda
haber en la superficie del diente. Asi mismo eliminar cualquier elemento de
color intenso que pueda alterar la percepcion o medicion, ya sea en las
mujeres el color de los labios, en los hombres un abundante bigote, incluso
el color intenso que pueda tener las paredes puede verse reflejado en la

toma de color.

El tiempo de observacion no debe superar los 3-5 segundos, para evitar
fatiga cromatica visual. Es de vital importancia mantener el diente humedo,
ya que si lo secamos su color se vera mas blanco de lo que realmente es, y
tardara en recuperar su color real.2 Se recomienda observar una superficie

de color azul claro para el descanso visual.

Para que la restauracién se vea lo mas natural posible, no podemos
basarnos unicamente en un solo color, es recomendable hacer tres tomas
de color, por cada tercio de la superficie del diente, con especial atencion en
las zonas particulares de los dientes, ya sea una traslucidez, etc. Para una
restauracion al detalle, se puede tomar una foto del diente junto a la muestra
de la guia, y enviarlos al laboratorio en formato digital. De esta manera
estamos ayudando a que los resultados sean aun mas favorables,

acercandonos mas a la naturalidad ideal que buscamos.? 28

1.9.3.1 Métodos Subjetivos

1.9.3.1.1 Guia de colores

Debido a que el color no puede ser correctamente descrito de memoria,
fueron formuladas las guias de colores para representar el rango natural de
color del diente. Sin embargo, estas guias no pueden ser llamadas como

ideales pues presentan muchas limitaciones.?°

Las guias de colores contienen varios incisivos centrales de diferentes

colores. Este método es el mas utilizado en la consulta diaria de los
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odontdlogos, al momento de tomar el color dental y asi poder transmitirlo a

Su protésico dental.

Existe una tendencia a ordenar las guias de color sobre la base de la
luminosidad de los colores y no acorde al tinte, debido a que nuestro ojo es
mas sensible a los cambios de valor (luminosidad) que a las diferencias de

tinte.8

La gama de colores de las guias no cubre el espacio de color completo del
diente natural y en la mayoria de las guias los tintes estan dispuestos

sistematicamente en su espacio de color.

Ademas, presenta una limitacion importante, y es que hay diferencia entre el
color del diente natural y el diente de ceramica de la guia. Pero la limitacién
mas importante que presenta este método, es la subjetividad que presenta
por diversos factores, tanto del profesional que tome el color, como los
factores ambientales de luz, y de los objetos que los rodeen, incluido el
magquillaje del paciente. A pesar de ello, este método sigue siendo el mas
utilizado, como ya hemos mencionado anteriormente. La técnica es muy
sencilla, se hard una comparacién entre el diente natural del paciente y los

dientes de la guia de color.

Las marcas comerciales mas utilizadas hasta el momento, son los de la casa
comercial VITA-Zahnfabrik con sus diferentes tablillas de color, y la guia

dental Chromascop de la casa lvoclar Vivadent.

A continuacioén, se explicara cada guia de color de estas casas comerciales.

VITA classical A1-D4:

Esta guia comprende de 16 colores dentales naturales inducidos
empiricamente. En esta guia los colores se agrupan de la siguiente manera:
en el grupo del A1-A4 se encontraran los colores rojizo-marronaceo. En el
grupo B1-B4 los colores rojizo-amarillento, en el grupo C1-C4 los colores
grisaceos y finalmente el grupo de D2-D4 los colores rojizo-gris. Al utilizarla,
lo primero que hacemos es determinar a qué grupo pertenece el diente al

gue tomaremos el color, por lo que primero determinamos el tono.°
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Cada grupo, tiene varios niveles de cromatismos. Por ejemplo, el grupo A
tiene Al, A2, A3, A3,5y A4, siendo el A1 el menos saturado, y el A4 el mas

saturado de color. La luminosidad disminuye con el numero.

o) and e il 2 5 ied Nl il B (e o B 1 )

VITA classical

Al-D4

Fig. 10: Guia de color VITA classical

Las 16 tablillas de color estdn colocadas segun su valor en orden
decreciente, siendo este el orden recomendado por el fabricante, para una

correcta seleccion del color.
B1>A1>B2>D2>A2>C1>C2>D4>A3>D3>B3>A3,5>B4>C3>A4>C4.

Los inconvenientes que presenta esta guia de color pueden ser varias,
empezando por el grosor de los dientes de ceramica de las tablillas, ya que
son bastante mas gruesas que las restauraciones que se realizan en la
consulta. Este grosor va de 4-5mm, cuando lo correcto deberia ser muestras

de 1.5mm de espesor.

Otro inconveniente, es que las tablillas no cubren todo el espacio cromatico
dental, por lo que no estan representadas en ella, todos los colores dentales

posibles.

VITA Toothguide 3D-MASTER

Consta de 26 colores dentales naturales y tres colores de blanqueamiento.

Permite la determinacion del color en tres pasos.
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La primera sera definir el valor; para este paso debemos sostener la guia de
color junto a la boca abierta y a un brazo de distancia. Se elegira el grupo
gue corresponda, 0, 1, 2, 3, 4 0 5. Se empezara seleccionando con el grupo
mas oscuro. Una vez que seleccionado el grupo, pasamos al segundo paso,
la seleccion de la intensidad del color. Tener en cuenta que, todas las
muestras del grupo M tienen el mismo tinte y el mismo valor, solo se
diferencias en la intensidad del color. Por lo que, tomaremos el abanico del
grupo M (tonalidad media) y la abriremos lateralmente para definir la
intensidad del color y seleccionamos una de las tres muestras. Finalmente,
el tercer paso sera, fijar la tonalidad. Para ello debemos comprobar si el
diente natural es mas rojizo o mas amarillento que la muestra de color

seleccionada.3°
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Fig. 11: Guia de color VITA Toothguide 3D-MASTER

Al parecer, segun el fabricante, este tipo de organizacion facilita el trabajo en
odontologia debido a que, como hemos visto, el ojo aprecia mejor los
cambios de valor e intensidad que los cambios de tinte, especialmente en
las coloraciones mas ligeras y menos cromaticas, como las que

corresponden a los colores normales de los dientes humanos.2

El fabricante recomienda, para aumentar la precision de la definicion del
color, indicar valores intermedios de los niveles de valor de intensidad del
color. Por ejemplo, si el diente natural del paciente se encuentra entre las

tablillas de color 2M1 y 2M2, podemos indicar un 2M1.5 al protésico dental.?®
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VITA Linearguide 3D-MASTER:

Esta guia permite la determinacién del color de forma rapida (dos pasos) y
precisa, gracias a la manipulacion lineal clasica. Consta de 29 colores
dentales naturales, ordenados sistematicamente y tres colores de

blanqueamiento dental adicionales.

Estas muestras estan claramente estructuradas en funcion del valor, la
intensidad y la tonalidad cromatica. También permite la posibilidad de

obtener colores intermedios mediante mezcla.

Fig. 12: Guia de color VITA Linearguide - 3D MASTER

Segun el fabricante las ventajas de esta guia de color son muchas, es de
manipulacion lineal clasica, es facil de usar, auto-explicativa, los pacientes
salen satisfechos gracias a una determinacion del color, rapida y precisa, un
disefio moderno como la plasmacion perfecta de la estética y la facilidad de

uso.

Para la seleccion del color, primero debemos determinar el valor, entre los 5
grupos de la guia. Escogeremos las guias correspondientes a dicho valor y
seleccionaremos la intensidad de color. Y finalmente a la seleccion del tinte,

seréa entre las muestras de ambos lados de la guia seleccionada.®
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VITA Bleachedguide 3D-MASTER:

Esta guia es un instrumento que permite al odontélogo planificar y controlar
los procesos de blanqueamiento dental. Esta disefiada para determinar el
grado de valor en los blanqueamientos dentales a realizar. Su disefio sigue
la l6gica de VITA SYSTEM 3D-MASTER, basada en tres parametros: valor,
intensidad y tinte. Pero los niveles de valor e intensidad incluyen ademas

registros intermedios con mas muestras de colores.
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Fig. 13: Guia de color VITA Bleachedguide 3D-MASTER

Segun el fabricante, esta guia permite hablar con el paciente de forma
realista sobre el proceso de blanqueamiento. Las diferencias entre colores
uniformes son faciles de distinguir por el ojo humano. Los registros
intermedios (valor, intensidad) estan disponibles en forma de muestras de
colores. Permite determinar durante las revisiones si es necesario repetir el

blanqueamiento.®

Chromascop:

Esta guia de color, es un estandar de color para los productos Ivoclar
Vivadent. Debido a la disposicion légica de los colores individuales, permite
la determinacion del color rapida y de alta precision. Consta de 20 colores y
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se dividen en cinco grupos, segun el tinte. Cada una formada a la vez por
cuatro intensidades de color, ordenados de izquierda a derecha, de mas
claro a mas oscuros. Los cinco tintes estan asignados con la siguiente
numeracion: 100 (blanco), 200 (amarillo), 300 (marrdn claro), 400 (gris) y 500
(marrén oscuro). La intensidad esta ordenado en forma creciente, siendo el

10 el mas bajo y el 40 el mas elevado.®
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Fig. 14: Guia Chromascop

La forma en la que se utiliza, es eligiendo primero el tinte y luego el nivel de
la intensidad.

Segun el fabricante, la técnica de seleccion de color es de la siguiente
manera:

Mantener la boca del paciente a la altura de los ojos del operador,
aproximadamente a unos 50cm de distancia. Determinar el color basico
amarillo o gris, segun tipologia Ivoclar. Luego determinar el color basico
definitivo del paciente y extraer el grupo cromatico. Controlar nuevamente la

muestra del color seleccionada en el diente natural.1©
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1.9.3.2 Métodos Objetivos

Debido a la subjetividad que tenemos en los procedimientos convencionales
para la toma de color, se desarrollaron unos instrumentos electrénicos
disefiados para tomar el color en pocos segundos, facilitando de esta manera
nuestro trabajo y garantizando un mejor resultado.® Un instrumento de
medicidon de color con analisis de color computarizado permite una
adaptaciéon de colores mas estandarizada y precisa que las técnicas
convencionales.3 Algunos de estos, solo toman el color en el punto
sefialado, y tendriamos que repetir la prueba en distintas zonas de la
superficie. Sin embargo, hay otros que pueden tomar el color de toda la
superficie, incluso de varios dientes de manera simultanea. Una vez
obtenidos estos resultados, y con la ayuda de un programa de computadora
se puede elaborar un mapa cromatico. Estos mapas cromaticos obtenidos
por computadora son muy detallados e incluso podemos elegir la guia de
color en la que se prefiere la anotacion. Algunos de estos dispositivos
permiten incluso la personalizacién de las guias, que se pueden confeccionar
con combinaciones especificas de materiales restauradores. Esto abre la
puerta para permitir su uso en restauracion directa con composite o0 con

sistemas de fabricacion CAD-CAM para restauraciones clinicas.?

Para definir objetivamente un color, ademéas de utilizar instrumentos
apropiados, es necesario seguir las recomendaciones establecida por la CIE.
Esta recomienda una combinacion iluminante/observador en particular y
espacios de color (CIEXYZ, CIEL*a*b*) destinados a estandarizar la
definicion de color y proporcionar diferencias de color mas uniformes en

relacidon con las diferencias visuales.32

Cabe resaltar, que para que un instrumento de medida objetiva sea fiable,

debe cumplir con el requisito de repetibilidad.3?

1.9.3.2.1 Espectrofotémetro:
Es un instrumento que mide el color mediante la cantidad de luz reflejada por
un objeto en un intervalo de 1-25nm a través del espectro visible. Un

espectrofotometro contiene una fuente de radiacion 6ptima, un medio de
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dispersion de luz, un sistema de medicién Optico, un detector y una forma de

convertir la luz obtenida a una sefial que pueda ser analizada.

Un espectrofotdmetro, tiene en su base de datos incluida las guias de colores
incorporadas. Los datos obtenidos por este instrumento deben ser
manipulados y traducidos en una forma util para los profesionales de la
odontologia. Este método tiene un 33% mayor de exactitud y una objetividad
alrededor del 93%.

Este instrumento, es muy preciso, y nos proporcionan el color de un diente,
asi como puede dividir a este en sus tercios, y definir el color que tiene cada
tercio, incluso puede crear un mapa cromatico del diente. Estos mapas
cromaticos suelen ser muy detallados, y en ocasiones permiten personalizar

las guias.

Se han desarrollado diversos estudios para evaluar su fiabilidad en la toma

del color dental.

A continuacion, describiremos algunos espectrofotdmetros.

Espectrofotometro VITA EasyShade:

El fabricante lo describe como, rapida, segura, objetiva y muy sencilla. Su
concepto de manejo orientado al usuario es complementado a la perfeccion

por una brillante pantalla tactil en color OLED cémoda e intuitiva a la vez.

El software que tiene incluido, unido a la red neuronal VITA vBrain, garantiza
una determinacién exacta del color dental en los sistemas croméaticos
mundialmente consolidados como VITA classical, VITA SYSTEM 3D
MASTER, y los colores blanqueados.

Tiene un disefo llamativo. La punta de medicion es mas corta, por lo que
permite alcanzar mas ergonomia, y ademas se adapta perfectamente a la

mano del operador.®
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Fig. 15: Espectrofotometro VITA Easyshade Compact

Esta equipado con los microcontroladores de 32 bits mas recientes con
nacleo ARM Cortex M3. Tiene un rango de medicion de 400-700nm. Cabe
destacar el interfaz Bluetooth para la comunicacion con el software de PC

VITA Assist y la aplicacion para Smartphone VITA mobileAssist.

Este equipo permite determinar el color de los dientes para seleccionar
materiales CAD/CAM, confeccionar coronas estratificadas, seleccionar
dientes protésicos, elegir el material para el tratamiento de obturacion directa
y planificar correcciones estéticas con carillas. Asi mismo, facilita el proceso
de planificacion de blanqueamiento dental. Permite comprobar las
restauraciones confeccionadas, después de la primera coccion, asi como la
comparaciéon entre los colores deseados y reales de las restauraciones
ceramicas confeccionadas. Y, por ultimo, permite la determinacion intraoral

o extraoral del color de restauraciones ceramicas existentes.

El fabricante aflade algunas ventajas mas a este instrumento, como la
transmision inalambrica de los datos obtenidos, el pos-procesamiento
profesional de las fotografias de pacientes para una documentacion optima,
la posibilidad de integracion de radiografias digitales, fotografias de detalle
e imagenes de contorno. Funciones de asistencia activa para elegir los

materiales mas adecuados para cada caso clinico.®
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SpectroShade Micro:

Este espectrofotometro dental es muy preciso y fiable, mide el color del
diente natural o protésico, en cualquier condicion de luz ambiental.

Se trata de un espectrofotometro que combina camara digital con un
espectrofotometro con tecnologia LED. ElI sistema de guia de
posicionamiento de los dientes, que se muestra en la pantalla tactil LCD, se
utiliza durante la medicion de color. Este instrumento, analiza el color del
diente e indica el estandar cromatico mas cercano para la reconstruccion.
De esta manera, calcula la diferencia entre el color del diente natural y el
color seleccionado coloreando los términos del tinte, intensidad y valor, y
hace mas facil el trabajo en conjunto con el laboratorio. Nos detalla una
evolucion del color, las proporciones, un detallado mapa de la dentina, a la

vez que analiza la translucidez.33:34

Fig. 16: Espectrofotémetro SpectroShade Micro

Este instrumento, emite una luz de 410-680nm, su iluminacion es de 2x45°
polarizada y telecéntrica. Consta de un area de lectura de 640x480, sensor
CCD BI/N. Repetibilidad de las medidas de <0,5 en dientes y coronas.
Concordancia entre instrumentos de <1.0 en dientes y coronas.
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Este espectrofotometro es fiable y muy facil de usar, con un solo clic se
adquieren mas de 2.000.000 de datos de informacién para cada imagen, en
menos de un segundo. Las imagenes se guardan inmediatamente en la base
de datos. Cabe mencionar que este espectrofotometro tiene una memoria

interna ampliable. Es compatible con todos los sistemas.33:34

Crystaleye:

Es un espectrofotometro que combina los beneficios del SpectroShade con
el de la imagen digital. El resultado, una obtencion mas precisa del color.
Tiene una luz LED con una inclinacion de 45 grados, asi como también una

pantalla de cristal liquido.

Las imagenes obtenidas son transmitidas y procesadas automaticamente a
través de un cable USB a un ordenador con el software Crystaleye
Application Master, para el andlisis de las imagenes. Este software, toma la
medicién del color de manera automatica, y detecta los tres tercios del
diente, incisal, medio y cervical, para luego mostrar sus respectivos analisis

de color.3®

Su principal ventaja, es que, nos permite comparar la imagen del diente
natural del paciente, con las guias de color virtuales, por medio de la
superposicion. Su principal desventaja, es que tenemos que controlar mucho

la luz del exterior.
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Fig. 17: Espectrofotémetro Crystaleye

1.9.3.2.2 Imagen digital:

La fotografia digital ha ido ganando popularidad en la medicion del color
dental debido a que ha demostrado tener una adecuada confiabilidad,
sumado a que puede ser un instrumento mas econémico que los
espectrofotometros. A pesar de ello, éstas pueden verse afectadas por la
influencia de las condiciones ambientales de luz que pueden socavar la

integridad de la agudeza del color.?3

Las imagenes producidas a través de una camara digital se analizan
utilizando un software de formacién de imagenes, lo que permite la

valoracion del color de las imagenes analizadas.®®

Cuando se emplea el sistema fotografico para el andlisis de color, debe
considerarse el modo de la cAmara, ya sea manual o automatico, porque el
modo puede influir en las coordenadas que componen el color. Aunque el
proceso de seleccion de color es subjetivo, se debe seguir un patron
utilizando un método sencillo para evitar errores de comunicacion entre los
profesionales involucrados. Es posible utilizar una camara, transfiriendo
fotos a un software de procesamiento de imagenes que pueda evaluar cada
una de las tres coordenadas numeéricamente, permitiendo el calculo de la

diferencia en el color total de los valores obtenidos.36
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La fotografia digital ha ganado popularidad como un método para transmitir
informacion de color a los laboratorios dentales. Con una camara digital es
posible registrar el color de cualquier pixel, utilizando tres sensores de color.
El modelo de color més utilizado es el modelo RGB en el que cada sensor
captura la intensidad de la luz en el espectro rojo (R), verde (G) o azul (B).

Puesto que, las camaras digitales RGB obtienen la informacion en pixeles,
Ledn y cols buscaron una solucion para poder obtener imagenes digitales en
unidades del color L*a*b* para cada pixel de la imagen digital. El modelado
de la transformacion de las coordenadas del espacio de color RGB en
coordenadas del espacio de color L*a*b* para los valores entregadas por el
modelo sean similares a los otorgados por un colorimetro. Para este estudio,
fueron necesario 5 modelos para llevar a cabo la transformacién de RGB a
L*a*b*: directa, gamma, lineal, cuadréatica y neural. Se utiliz6 una camara
digital Canon PowerShot G3 de 4 Mega Pixeles de resolucion, la cual fue
colocada verticalmente a una distancia de 22,5 cm de las muestras. Para la
iluminacién se utilizé Fluorescentes de 18W con una temperatura de color
de 6500K, los tubos de iluminacién y la camara fueron colocadas en una caja
de madera pintada de negro en el interior para evitar la luz de fondo. Todas
las fotos fueron tomadas en resolucion 2272x1704 pixeles, y pasadas
inmediatamente a un ordenador. Para calibrar el sistema de color digital se
midieron 32 gréficos de color (cada uno dividido en 10 regiones) utilizando el
colorimetro Hunter Lab. Asi mismo se tomé la imagen digital RGB a los
mismos gréficos y sus valores fueron medidos por el software Matlab. La
transformacion consta de dos partes, la primera es la definicion del modelo
y la segunda es la calibraciéon. De esta manera se construyeron cinco
modelos capaces de medir el color en unidades L*a*b* y medir

simultineamente el color de cada pixel.?’

Los enfoques que convierten RGB en unidades L*a*b* usan un modelo
absoluto con parametros conocidos. Sin embargo, los parametros de los

modelos varian de un caso a otro porque RGB no es un valor absoluto, es
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decir, esta dependerd de algunos factores externos como lo son la

sensibilidad de los sensores de la cAmara, la iluminacién, entre otros.3’

Se han creado programas de procesamiento de imagen digital como
Scanwhite (Brasil), programa disefiado en donde las condiciones de
variacion de luminosidad ambiental son compensadas con un patron de

referencia como lo es un bloque de alumina interpuesto en la cavidad oral.

Som Wy & 1.1 Paceme: Gade
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Fig. 19: ScanWhite
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1.9.3.2.2.1 Adobe Lightroom

Este software permite integrar en un Unico programa todas las tareas que hoy en
dia realiza un fotografo desde que aprieta el disparador hasta que su obra es

ensefiada a terceros.

La primera version de Lightroom es del 2007. El gran salto de calidad lo dio con
la version 4 en 2012, donde las herramientas para revelar fotos alcanzaron un
nivel de excelencia muy elevado. Cada afio van realizando nuevas

actualizaciones y nuevas versiones del mismo.

Lightroom no es mas que una base de datos especialmente disefiada para tratar

con ficheros de imagenes.

Esa base de datos se encarga, por ejemplo, de organizar las fotos y aplicar

ajustes de revelado, y se obtiene un fichero con extension “.Ircat”.
Se puede guardar una coleccion de fotografias en la nube del software.

Una de las ventajas que tiene Lightroom es que, al editar las fotografias, sigue
manteniendo el documento original, es decir, los archivos en RAW o JPG no se

alteraran nunca.

Lightroom forma una base de datos al que llama “catalogo” en el que se van
guardando la informacion asociada a las imagenes, tales como la creacion de

las miniaturas hasta los ajustes de revelado de cada una de ellas.

El flujo de trabajo esta distribuido en los siguientes modulos y se dividen de la

siguiente manera:

- Biblioteca y Mapa: Todas las tareas asociadas a la importacion y gestiéon
de los archivos fotograficos, como metadatos, busqueda o archivo, se
realizan en el modulo Biblioteca. Un tipo muy concreto de metadato es la
geolocalizacién de la foto. Para ello, Lightroom incluye un modulo
especifico llamado Mapa que sirve para geoposicionar las fotos. El modulo
Biblioteca incluye ademas algunas tareas de procesado basicas, asi como

permite la aplicacion de ajustes preestablecidos (presets).
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Revelar: Este modulo engloba todas las tareas relacionadas con el
revelado digital, es decir, con el procesado de las imagenes. Recuerda que
estos ajustes se guardan en el catalogo, es decir, las imagenes originales
se mantienen tal cual, sin modificar ningun pixel. Por tanto, los ajustes que
realices tan sélo se visualizan en Lightroom y programas que sean
capaces de interpretarlos, como Bridge, Camera Raw o Photoshop
(Adobe). Si se quiere visualizar en otras aplicaciones, se tendra que
generar un nuevo fichero en el que se encuentre la imagen ya editada, es
decir, exportar en un formato compatible, como JPEG o TIFF.

Libro, Proyeccion, Impresién y Web: Son cuatro modulos, pero realmente
corresponden a una fase del flujo de trabajo, la de difusion de las
imagenes. Lightroom lo desglosa en cuatro médulos incluyendo las
principales formas que hay hoy en dia de difundir fotografias: crear un
fotolibro (Libro), un pase de diapositivas (Proyeccion), una copia impresa
(Impresion) y una galeria web (Web).

Lightroom incluye la opcion Pruebas en pantalla (soft-proofing), con lo que

se puede simular en pantalla como quedara la impresién en papel.3®

;HTROOM 3 Revelar

Fig. 20: Adobe Lightroom
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Para ajustar el equilibrio de blancos, la escala de tonos y la saturacién de color
de una fotografia, incluidos los valores de Claridad e Intensidad. Se puede
perfeccionar los ajustes globales de tono y color en los paneles Curva de tonos
y HSL/Color/Blanco y negro. Ademas, crear efectos especiales o colorear las
fotografias monocromas mediante el panel Dividir tonos. Asi como también

corregir las distorsiones de perspectiva provocadas por el lente de la camara.*®

1.9.4 Condiciones de iluminacién en la seleccion del color
Es muy importante tener en cuenta la luz que ilumina la clinica ya que esta influira
en la apreciacion cromatica de una manera critica. La luz ideal debe ser la que
se aproxima mas a la luz diurna, ya que la luz natural es la ideal para una debida
toma de color. Lamentablemente esto no siempre es posible, ya que no todas
las clinicas pueden contar con entrada de luz natural y porque en determinadas
horas del dia, o en algunas estaciones del afio, la luz natural es insuficiente,

entonces debemos recurrir a la luz artificial.

En este caso, no se debe utilizar fuentes de luz incandescentes como las
bombillas comunes o halégenas, ya que estas emiten un espectro con una mayor
proporcion de colores cercanos al rojo que puede alterar la apreciacion
cromatica. Por ende, evitaremos definitivamente la luz de la silla dental y
utilizaremos la luz ambiental de la clinica, que es recomendable que sean fuentes

de luz diurna.8 4°.

Si observamos dos objetos, por ejemplo, una guia de color y el diente, bajo dos
tipos de fuentes de luz distinta (luz natural y artificial), es probable que bajo una
luz ambos objetos se aprecien del mismo color, y bajo otra luz se vean distintos.
A este fenbmeno se le conoce como metamerismo, y siempre tendremos que
tenerlo en cuenta cuando hacemos una valoracion del color inicamente con la

vista.

La luz fluorescente es la que nos produce menos errores a la hora de percibir el
color de un diente. De los tres atributos del color dental, el tinte se percibe peor
bajo la luz natural y bajo la luz incandescente, bajo la luz fluorescente se perciben

peor el tinte y la intensidad.
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La luz fluorescente D65 da una temperatura de color entre 5500°K y 6500°K, y
se ha comprobado que su indice de reproduccion cromatica es mayor del 90%

con una intensidad luminosa de al menos 500 luxes.*!
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Il. JUSTIFICACION

64



JUSTIFICACION

En los dltimos afios, hemos visto crecer la exigencia estética en los tratamientos
dentales, tanto de los pacientes como de los profesionales de la odontologia, ya
gue los métodos convencionales resultan muy subjetivos y las muestras de las
guias no son representativas para toda la poblacion ya que se ha observado que

con el pasar los afos el color dental cambia.

Por ello este estudio quiere observar no solo donde se producen estos cambios,
en cuanto a la dimension del color se refiere, sino también las diferencias de

color que se dan en diferentes grupos de edad y género.

Ademas, queremos determinar si la aplicacion de nuevas tecnologias como las

camaras digitales permiten su fiabilidad en la toma clinica del color.
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I1l. HIPOTESIS Y OBJETIVOS
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3.1 Hipotesis

3.1.1 Hipdtesis Alternativa H1
Existen diferencias estadisticamente significativas entre

el color dental tomado con espectrofotdmetro y camara digital.

3.1.2 Hipo6tesis Nula HO
No existen diferencias estadisticamente significativas entre el

color dental tomado con espectrofotometro y camara digital.

3.2 Objetivos

3.2.1 Objetivo General
Ver si existen diferencias entre el espectrofotometro y la camara digital

segun las coordenadas del espacio de color Lab y LCh.

3.2.2 Objetivos Secundarios

1. Determinar el color mas frecuente en la poblacion espafiola de la
comunidad de Madrid segun género y edad en funcion de la guia 3D
MASTER.

2. Evaluar las discrepancias en el color dental entre ambos sistemas de
medicion en funcién de la edad y el género aplicando AELab.

3. Valorar las discrepancias en el color dental entre ambos sistemas de
medicion en funcion de la edad y el género mediante AELCh.

4. Analizar las discrepancias en el color entre ambos sistemas de
medicion en funcion de la edad y el género con la formula AE2000.
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IV. MATERIAL Y METODO
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4.1 Muestra

Se seleccionaron pacientes de nacionalidad espafiola, que acudan a la
Clinica Odontoldgica de la Universidad Complutense de Madrid, y estén
debidamente informados del proceso a seguir, los cuales seran divididos

en grupos de edad y género de la siguiente manera:

Grupo 1: Edad entre 18-29 afos de sexo masculino.
Grupo 2: Edad entre 18-29 afios de sexo femenino.
Grupo 3: Edad entre 30-59 afios de sexo masculino.

Grupo 4: Edad entre 30-59 afios de sexo femenino.

Se realizaron un total de 2400 mediciones tomadas en un incisivo central

superior de 400 pacientes.

La cantidad de pacientes por grupos se describen a continuacion:

Grupo 1: 104 pacientes
Grupo 2: 160 pacientes
Grupo 3: 67 pacientes
Grupo 4: 69 pacientes
Total: 400 pacientes

4.1.1 Criterios de Inclusién
Pacientes con edades que oscilen entre los 18 y los 59 afios.

Pacientes con incisivos superiores intactos.

4.1.2 Criterios de Exclusion

Pacientes espafioles de otras comunidades autbnomas.
Haber realizado blanqueamiento dental.

Sin pigmentacion por tetraciclinas.

Pacientes fumadores.
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- Tener alguna restauracion en los dientes mencionados.

- Endodoncia en los dientes a evaluar.

4.2 Variables
4.2.1 Variables Independientes
- Espectrofotdmetro
- Camara digital Canon 750D
- Género

- Grupos de edad (expresada en afos)

- Incisivo central superior

4.2.2 Variables Dependientes
- L (luminosidad)
- C (intensidad)
- a(rojo-verde)
- b (amarillo-azul)
- h(tinte)

4.3 Materiales

- Micromotor y contraangulo.

- Copa de goma de pulir

- Pasta profilactica

- Fuente de luz TLD 965 (Philips)

- Guia de color VITA Toothguide 3D-MASTER

- Espectrofotometro VITA Easyshade Compact

- Camara fotografica Canon 750D + objetivo macro 100mm+ flash anular
MR-14 EX Il + Filtro de luz polarizada cruzada Polaris
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4.4 Método

4.4.1 Observador

Todos los pacientes fueron evaluados por el mismo observador, quien fue
entrenado previamente para la toma correcta del color dental con los distintos
sistemas que se utilizaran en este estudio y habiendo realizado un test de

Ishihara para descartar alteracion en la percepcion del color.

4.4.2 Procedimiento
A continuacion, detallaremos el proceso que se debera realizar para la toma
de muestras del presente estudio.

Antes de empezar con el procedimiento, debemos asegurarnos que las luces

del ambiente sean de luz artificial fluorescente con tubos TLD 965.

Se deberéarealizar una limpieza de la superficie de los dientes ya mencionados
anteriormente, con pasta profilactica y micromotor, para eliminar posibles
adherencias que puedan interferir en la toma del color de diente. Lavamos y
enjuagamos hasta dejar a los dientes sin rastro alguno de placa y de pasta

profilactica.

Posteriormente aislaremos de manera simple, cualquier color llamativo que
tenga la ropa del paciente, colocandole un campo de color neutro. Asi también

pedirles a los pacientes quitarse el maquillarse, si lo tuviesen.
Colocamos al paciente en posicién sentado, con el respaldo en vertical.

Primero se tomard el color con la guia de color convencional, Guia de color
3D MASTER VITA, siguiendo las instrucciones del fabricante, es decir,
colocandonos a un brazo de distancia, seleccionamos el grupo de color al que
mas se asemeje el diente, cogeremos el abanico central (M) y abriremos
lateralmente para poder definir la intensidad del color que corresponde. Una
vez se haya seleccionado la muestra que se asemeje mas, observaremos si

el diente del paciente es mas rojizo o0 mas amarillento, y asi determinar si
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corresponde a una muestra de los abanicos L (amarillento) o R (rojizo) que se

encuentran a los lados del abanico M.

3 r a S ]
[ | |
] 1 —2— —3— —4— L

Fig. 21: Forma de medicion de color con Guia VITA 3D MASTER

Encontrado el color que le corresponde segun la guia tradicional, procedemos
a realizar la toma de color con el espectrofotdmetro Easyshade Compact
siguiendo las instrucciones del fabricante, es decir, el espectrofotometro debe
estar previamente calibrado. Luego colocaremos la punta del mismo sobre el
tercio medio del incisivo y presionaremos el boton disparador y obtendremos
los registros en el espacio seleccionado. Se debera tomar veces el color de

cada paciente.

Fig. 22: Forma de medicién de color con Easyshade

Para la toma de la fotografia con la camara fotografica, primero se colocara
un post-it amarillo de la casa 3M por debajo de los incisivos, ya que sera
nuestro valor de referencia al momento de procesar los datos por el software

gue se explicard mas adelante. Se tomaran tres fotos del incisivo central
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seleccionado con la Camara Canon 750D + objetivo macro 100mm+ flash
anular MR-14 EX 1l + Filtro de luz polarizada cruzada. El filtro de luz polarizada
hard que la fotografia del diente se vea mate, con lo cual no habra

interferencias de brillo a la hora de procesar las fotografias.

Fig. 23: Camara Canon 750D con accesorios

Previamente se ha realizado un test del color del post-it 3M y se han obtenido

los siguientes registros:

L: 88,5 A:-2,8 B: 21,2

PROMEDIO PROPUESTO

L=885 A=-28 B=212

Fig.24: Medicién de color post-it
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Una vez que ya tenemos las tres fotografias, estas seran procesadas en el

software Adobe Lightroom (versiéon 7.0), en la que el primer paso que se

realizard es ajustar la imagen hasta que los valores del post-it leguen a los

registros obtenidos previamente en el test ya mencionado, Una vez ajustada

la imagen, se tomaran tres puntos del tercio medio del incisivo para luego

sacar una media y tener el color de esa primera fotografia. Este proceso se

repetird en las tres fotos de un paciente.

Fig.25: Forma de extraccion de datos con Adobe Lightroom

Los datos obtenidos se registraron en una hoja de Excel para posteriormente

realizar el analisis estadistico.

Sujeto | Sexo | Edad Easyshade Camara Guiade
digital color
Toma
3D
3| M |2|L|c |h |a a |b e

Fig. 26: Tabla de recogida de datos para un paciente
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El espectrofotometro Eashyshade nos otorga los valores para “L”, “a”, “b”, “C”
y “h”, sin embargo, al obtener los datos por medio del software Lightroom a
partir de las imagenes obtenidas de la camara digital solo se obtienen valores
para “L”, “a” y “b”. Debido a eso, hemos utilizado una calculadora online
(http://colormine.org/) para obtener valores de “L”, “C” y “h” a partir de los

valores originales.

. CIE-L*ab .CIE-Lch

L L
A Cc
B H
CIE-LYab ~ CIE-Lch v

Fig. 27: Calculadora online

Se sacard la media de los tres registros obtenidos para obtener el color

definitivo con cada uno de los sistemas de medicidn utilizados en el estudio.

Usando la calculadora online antes mencionada, se procedera a realizar los

calculos para sacar los valores de AE para “Lab” y “LCh”.

Finalmente, sobre los datos obtenidos de “Lab” de ambos sistemas de

medicion, aplicaremos la férmula de CIE2000 para poder compararlos con AE.
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CIE2000 Calculator

. CIE-L*ab .CIE-L*ab

L L
A A
B B
CIE-L*ab v CIE-L*ab v

Calculate Delta-E

Fig. 28: Calculadora online para obtener valor de CIE2000

4.4.3 Analisis Estadistico

Para realizar el analisis estadistico de los valores obtenidos con el
espectrofotometro Easyshade y la camara digital se utilizé el software SPSS
version 22.

Para el analisis realizado para la guia 3D MASTER se utilizo el software
SAS studio.

Se determinard si la distribucion de la muestra es normal con la prueba de
Kolmogorov-Smirnov. Si hay normalidad se realizara el test paramétrico de
Anova. Si no hay normalidad se realizara un test no paramétrico de

Wilcoxon.
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V. RESULTADOS
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El estadistico de prueba Kolmogorov-Smirnov con la correccion de Lilliefors
presenta un nivel de significacibn menor a 0,05 para los valores (a,b,c y h) de
ambos dispositivos, en consecuencia se rechaza la hipotesis de normalidad,
para este caso es necesario utilizar la prueba no paramétrica de Wilcoxon de los
rangos con signo, ya que no se cumple el supuesto de normalidad de las

observaciones de las variables medidas, excepto en los valores L.

Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig.
Easyshade L .040 400 31 .993 400 .075
Easyshade a .330 400 .000 .542 400 .000
Easyshade b .056 400 .005 974 400 .000
Easyshade c 142 400 .000 .617 400 .000
Easyshade h .058 400 .003 .983 400 .000
Céamara digital L .067 400 .000 .965 400 .000
Cémara digital a .099 400 .000 .908 400 .000
Cémara digital b .073 400 .000 972 400 .000
Céamara digital c .083 400 .000 .966 400 .000
Céamara digital h .096 400 .000 .969 400 .000

a. Correccion de significacion de Lilliefors

Estadisticos descriptivos

Percentiles
Desviacion Percentil | Percentil 50
N Media estdndar | Minimo | Maximo 25 (Mediana) 75°
Easyshade L 400| 75.982 6.7374 56.9 92.0 71.700 75.500 80.500
Easyshade a 400| -1.515 3.0185 -20.0 3.7 -1.600 -1.100 -.500
Easyshade b 400| 13.397 4.1698 5.5 26.4 10.425 13.300| 16.000
Easyshade c 400| 13.599 6.0310 5.6 99.0 10.425 13.150| 15.900
Easyshade h 400| 95.016 5.0787 78.2 113.4 92.125 95.100 | 98.000
Cémara digital L | 400 76.821 8.0634 49.1 91.3 71.125 77.850 | 83.000
Cémara digitala | 400| 4.727 2.3108 .8 14.5 3.100 4.400| 5.700
Cémara digital b 400| 17.372 4.6263 6.5 31.8 14.200 16.700 | 20.000
Cémara digital c | 400 18.027 4.8993 6.5 34.4 14.800 17.150 | 20.600
Cémara digitalh | 400[ 75.000 5.2121 56.6 86.0 72.025 75.900| 78.700
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Descriptivos

Estadistico Error estandar
Easyshade L Media 75.982 .3369
95% de intervalo de Limite inferior 75.319
confianza para la media o .
Limite superior 76.644
Media recortada al 5% 76.024
Mediana 75.500
Varianza 45.392
Desviacién estandar 6.7374
Minimo 56.9
Maximo 92.0
Rango 35.1
Rango intercuartil 8.8
Asimetria -.015 122
Curtosis -.230 .243
Easyshade a Media -1.516 .1509
95% de intervalo de Limite inferior -1.812
confianza para la media Limite superior 1219
Media recortada al 5% -1.066
Mediana -1.100
Varianza 9.111
Desviacién estandar 3.0185
Minimo -20.0
Maximo 3.7
Rango 23.7
Rango intercuartil 1.1
Asimetria -3.614 122
Curtosis 14.841 243
Easyshade b Media 13.397 .2085
95% de intervalo de Limite inferior 12.987
confianza para la media Limite superior 13.807
Media recortada al 5% 13.216
Mediana 13.300
Varianza 17.387
Desviacién estandar 4.1698
Minimo 55
Maximo 26.4
Rango 20.9
Rango intercuartil 5.6
Asimetria .598 122
Curtosis 424 .243
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Easyshade ¢ Media 13.600 .3015

95% de intervalo de Limite inferior 13.007

confianza para la media Limite superior 14.192

Media recortada al 5% 13.196

Mediana 13.150

Varianza 36.372

Desviacion estandar 6.0310

Minimo 5.6

Maximo 99.0

Rango 93.4

Rango intercuartil 5.5

Asimetria 7.496 122

Curtosis 101.048 .243
Easyshade h Media 95.017 .2539

95% de intervalo de Limite inferior 94.517

confianza para la media Limite superior 95.516

Media recortada al 5% 95.082

Mediana 95.100

Varianza 25.793

Desviacion estandar 5.0787

Minimo 78.2

Méaximo 1134

Rango 35.2

Rango intercuartil 5.9

Asimetria -.175 122

Curtosis 1.192 .243
Cémara digital L Media 76.821 .4032

95% de intervalo de Limite inferior 76.028

confianza para la media Limite superior 77,613

Media recortada al 5% 77.199

Mediana 77.850

Varianza 65.018

Desviacion estandar 8.0634

Minimo 49.1

Maximo 91.3

Rango 42.2

Rango intercuartil 11.9

Asimetria -.633 122

Curtosis 387 243
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Camara digital a Media 4,727 .1155

95% de intervalo de Limite inferior 4.500

confianza para la media Limite superior 4.954

Media recortada al 5% 4.531

Mediana 4.400

Varianza 5.340

Desviacién estandar 2.3108

Minimo 8

Maximo 14.5

Rango 13.7

Rango intercuartil 2.6

Asimetria 1.373 122

Curtosis 2.857 .243
Céamara digital b Media 17.372 .2313

95% de intervalo de Limite inferior 16.917

confianza para la media Limite superior 17.827

Media recortada al 5% 17.192

Mediana 16.700

Varianza 21.403

Desviacion estandar 4.6263

Minimo 6.5

Méaximo 31.8

Rango 25.3

Rango intercuartil 5.8

Asimetria .636 122

Curtosis .343 .243
Cémara digital ¢ Media 18.027 .2450

95% de intervalo de Limite inferior 17.546

confianza para la media Limite superior 18.509

Media recortada al 5% 17.811

Mediana 17.150

Varianza 24.003

Desviacién estandar 4.8993

Minimo 6.5

Maximo 34.4

Rango 27.9

Rango intercuartil 5.8

Asimetria 707 122

Curtosis .516 .243
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Céamara digital h Media 75.000 .2606
95% de intervalo de Limite inferior 74.488
confianza para la media . .
Limite superior 75.513
Media recortada al 5% 75.205
Mediana 75.900
Varianza 27.166
Desviacién estandar 5.2121
Minimo 56.6
Maximo 86.0
Rango 29.4
Rango intercuartil 6.7
Asimetria -.674 122
Curtosis .364 .243

Prueba de Wilcoxon de los rangos con signo

Rangos

Rango promedio

Suma de rangos

1 a
Céamara digital L - Easyshade Rangos neg.a.tlvos 174 206.68 35962.00
Rangos positivos 225 194.84 43838.00
L Empates 1¢
Total 400
. - Rangos negativos 1d 1.00 1.00
Camara digital a - Basyshade oo oc hositivos 399¢ 201.00 80199.00
a Empates of
Total 400
. - Rangos negativos 709 97.39 6817.50
Camara digital b - Easyshade oo o¢ hositivos 327" 220.75 72185.50
b Empates 3
Total 400
. - Rangos negativos 48 109.06 5235.00
Camara digital ¢ - Basyshade o 0 oc nositivos 346k 209.77 72580.00
c Empates 6'
Total 400
1 m
Cémara digital h - Easyshade Rangos neg.a.tlvos 400 200.50 80200.00
Rangos positivos on .00 .00
h Empates 0°
Total 400

a. Camara digital L < Easyshade L
b. Camara digital L > Easyshade L
c. Camara digital L = Easyshade L
d. Camara digital a < Easyshade a
e. Camara digital a > Easyshade a
f. Camara digital a = Easyshade a
g. Camara digital b < Easyshade b
h. Camara digital b > Easyshade b
i. Camara digital b = Easyshade b

j. Camara digital c < Easyshade c

k. Camara digital ¢ > Easyshade c
|. Camara digital c = Easyshade c
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m. Camara digital h < Easyshade h
n. Camara digital h > Easyshade h
0. Camara digital h = Easyshade h
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Prueba de hipétesis:

Hipotesis nula HO: No existen diferencias estadisticamente significativas entre

el color dental tomado con espectrofotometro y camara digital.

Hipotesis alternativa H1: Existen diferencias estadisticamente significativas

entre el color dental tomado con espectrofotometro y camara digital.

De acuerdo con los resultados arrojados en la tabla 1, el valor de significacion
es menor de 0,05 tanto para a, b, c y h por lo que se rechaza la hipoétesis nula
dental tomado con

HO de no diferencia significativa entre el color

espectrofotometro y cAmara digital, y se acepta la hipoétesis alternativa H1.

En el Unico caso en el que se aceptaria la hipétesis nula de no diferencia

significativa seria en los valores de L, ya que arroja un valor de p=0.088.

Estadisticos de prueba?

(bilateral)

Cémara Céamara Cémara Céamara Cémara

digital L - digital a - digital b - digital ¢ - digital h -
Easyshade L | Easyshade a | Easyshade b | Easyshade ¢ | Easyshade h
Z -1.708° -17.332° -14.287° -14.887° -17.332¢
Sig. asintdtica .088 .000 .000 .000 .000

a. Prueba de Wilcoxon de los rangos con signo

b. Se basa en rangos negativos.

c. Se basa en rangos positivos.
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Resumen de contrastes de hipotesis

Hipdtesiz nula Prueba Sig. Decisian
Frueba de
La mediana de las diferencias entrgg:_!':g:?;:e los Conserve |a
1 Easyshade Ly Camara digital L es o r?-:- e 027 hipdtesis
igual a0. mElI.lestrpas nula.

relacionadas

Se muestran significaciones asintéticas. El nivel de significancia es .05,

Resumen de contrastes de hipotesis

Hipdtesis nula Frusba Sig. Decisidn
F'r.ueba de
La mediana de las diferencias entr%:_:cﬁz?:'?:‘rdle los Rechace la
1 Easyshade a vy Camara digital a es e r?-:- ara 000 | hipotesis
igual ad. msll.lestrpas nula.

relacionadas

Se muestran significaciones asintoticas. El nivel de significancia ez .05,

Resumen de contrastes de hipotesis

Hipotesis nula Prueba Sig. Decision

Prugba de
Wilcoxon de los

La mediana de las diferencias entre RS @ Rechace la
1 Easirshade b y Camara digital b es siggo para 000 hipatesis
igual a 0. et s nula.
relacionadas

Se muestran significaciones asintdticas. El nivel de significancia es .05.

Resumen de contrastes de hipotesis

Hipdtasis nula Prusba Sig. Decisidn
F'r_ueba de
La mediana de las diferencias entrgg:_lcg:?:zrdle los Rechace la
1 Easyshade ¢y Cimara digital ¢ es r?-:l ara 000 | hipatesis
igual ad. m?.lestfag nula.

relacionadas

Se muestran significaciones asintdticas. El nivel de significancia ez .05,
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Resumen de contrastes de hipitesis

Hipdtesis nula Prusba Sig. Decision
Frueba de
La mediana de las diferencias entrg:_:cE:i'L:E == Rechace la
1 Easyshade hy Camara digital h es e I_?D ara 000 | hipatesis
igual a 0. mEIIJEStIr:'.as nula.

relacionadas

Se muestran significaciones asintdticas. El nivel de significancia ez .05,

Para determinar el color mas frecuente en la poblacion espafiola de la
Comunidad de Madrid segun género y edad, y asi responder al objetivo 1, se
procede a analizar todos los valores recogidos con la guia 3D MASTER con el
software SAS studio.

. tabulate Color

Color Freq. Percent
oM3 6 0.50
M1 74 6.17
1M2 51 4.25
2L 3 0.25

2L1.5 48 4.00
2L2 1 0.08

2L2 5 0.42

2L2.5 34 2.83
2M1 360 30.00

2M1.5 3 0.25
2M2 238 19.83

2M2.5 1 0.08
2M3 36 3.00

2R 9 0.75

2R1.5 9 0.75
2R2 3 0.25

2R2.5 26 2.17

3L 6 0.50
3L 0.25

3L1.5 21 1.75

3L2.5 32 2.67
3M1 111 9.25
3M2 39 3.25

3R1.5 12 1.00

4L2.5 9 0.75
4M1 24 2.00
4M3 6 0.50

4R1.4 3 0.25

4R1.5 9 0.75
5M1 18 1.50

Total 1,200 100.00
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Distribution of 3D MASTER

120 4

100
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3D MASTER

El color mas frecuente en la poblacion de la Comunidad de Madrid fue el 2M1
(30%) seguido del 2M2 (19.83%).

Una vez obtenido el color mas frecuente de toda la poblacién estudiada, se
procede a analizar los datos obtenidos por cada grupo en el que fueron divididos
y asi encontrar el color mas frecuente en cada grupo de edad y sexo.
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Se realiza el analisis para los valores obtenidos para el Grupo 1y se obtiene lo
siguiente:

. tabulate Color if _Sex == 2 & Edad < 29

Color Freq. Percent
oM3 6 2.00
1M1 33 11.00
2L1.5 27 9.00
2L2 1 0.33
2L2 5 1.67
2L2.5 21 7.00
2M1 87 29.00
2M2 69 23.00
2M3 21 7.00
3L 6 2.00
3L 3 1.00
3L1.5 3 1.00
3M1 12 4.00
3M2 6 2.00
Total 300 100.00
Distribution of 3D MASTER
30 -
25 -
20 -
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c
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8- 15 -
o
L
10 -
5
0 T T T T T T T

oM3 M1 2115 212 2125 2M1 2ZM2 2M3 2R25 3L25 3L15 3M1 3M2
3D MASTER

El color mas frecuente en hombres hasta los 29 afios fue el 2M1 (29%) seguido
del 2M2 (23%).
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Se realiza el analisis para los valores obtenidos para el Grupo 2 y se obtiene lo
siguiente:

. tabulate Color if _Sex == 1 & Edad < 29

Color Freq. Percent
1M1 29 6.20
M2 39 8.33
2L 3 0.64
2L1.5 12 2.56
2L2.5 12 2.56
2M1 192 41.03
2M1.5 3 0.64
2M2 85 18.16
2M2.5 1 0.21
2M3 15 3.21
2R1.5 9 1.92
2R2 3 0.64
2R2.5 17 3.63
3L2.5 6 1.28
3M1 33 7.05
3M2 9 1.92
Total 468 100.00
Distribution of 3D MASTER
20 -
15 -
>
(]
c
a
3— 10 -
g
L
5
0 T T T T T
M2 2015 2M1 0 2M2 2R25 3115 3125 3M1 3M2 3R1.5 4L25 4M1 4R15 5M1

3D MASTER

El color mas frecuente en mujeres hasta los 29 afos fue el 2M1 (41.03%)
seguido del 2M2 (18.16%).
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Se realiza el analisis para los valores obtenidos para el Grupo 3y se obtiene lo
siguiente:

. tabulate Color if _Sex == 2 & Edad > 29

Color Freq. Percent
1M2 3 1.47
2L1.5 3 1.47
2L2.5 1 0.49
2M1 48 23.53
2M2 27 13.24
2R 3 1.47
3L1.5 18 8.82
3L2.5 26 12.75
3M1 33 16.18
3M2 6 2.94
3R1.5 12 5.88
41L2.5 9 4.41
4M1 6 2.94
4R1.5 3 1.47
5M1 6 2.94
Total 204 100.00

Distribution of 3D MASTER
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3D MASTER

El color mas frecuente en hombres mayores de 29 afios fue el 2M1 (23.53%)
seguido del 3M1 (16.18%).
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Se realiza el analisis para los valores obtenidos para el Grupo 4 y se obtiene lo
siguiente:

. tabulate Color if _Sex == 1 & Edad > 29

Color Freq. Percent
1M1 12 5.88
1M2 9 4.41
2M1 33 16.18
2M2 54 26.47
3M1 33 16.18
3M2 18 8.82
4M1 18 8.82
4M3 6 2.94

4R1.4 3 1.47

4R1.5 6 2.94
5M1 12 5.88

Total 204 100.00

Distribution of 3D MASTER
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3D MASTER

El color mas frecuente en mujeres mayores de 29 afios fue el 2M2 (26.47%)
seguido por el 2M1 (16.18) y el 3M1 (16.18%).
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Posteriormente, se procede a transformar las variables criterios relativas a la
coloracién de ambos dispositivos medidas originalmente en escala humérica a
escalas ordinales (quintiles), para hacer una tabulacion cruzada con los atributos

explicativos (Edad y sexo).

Resumen de procesamiento de casos

Casos
Valido Perdidos Total

N Porcentaje N Porcentaje N Porcentaje
*

é'fu—r')‘(f‘sb é:geré‘ggdo) 400 100.0% 0 0.0% 400 100.0%
*

é'rzu—r')‘ocshd(;‘g[j”;’ dado) 400 100.0% 0 0.0% 400 100.0%

*

é'fl;r')‘()i hé:gézgr”pado) 400 100.0% 0 0.0% 400 100.0%
*

gﬁigg%éagé:%ado) 400 100.0% 0 0.0% 400 100.0%

En cuanto al objetivo 2, de acuerdo a los resultados que aparecen en la tabla de
contingencia AE_Lab (agrupado) * Grupos de edad y sexo, tenemos que los
hombres hasta 29 afios, la mayor proporcion (24%) se sita en el quinto quintil,
mientas que las mujeres de hasta 29 afios, la proporcion mayor (27.5%) se
concentra en el tercer quintil.

En el caso de los hombres mayores de 29 afios, la mayor proporcion se sitla en
el primero y segundo quintil con un porcentaje de 28,4%, mientras que, en el
caso de mujeres mayores de 29 afios, la mayor proporcion (27.5%) se sita en

el segundo quintil.
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AE_Lab (agrupado) * Grupos de edad y sexo

Tabla cruzada

Grupos de edad

Hombres | Mujeres
Hombres | Mujeres | mayores | mayores
hasta 29 | hasta 29 de 29 de 29

afos afos afos afos Total
AE_Lab <=8.2305 Recuento 15 32 19 14 80
agrupado
(agrupado) % dentro de 14.4%| 200%| 28.4%| 20.3%| 20.0%
Grupos de edad
8.2306 - Recuento 22 20 19 19 80

11.5389 % dentro de

Grupos de edad 21.2% 12.5% 28.4% 27.5% | 20.0%

11.5390 - Recuento 21 44 2 13 80

14.4013 % dentro de

0 0 0 ) 0
Grupos de edad 20.2% 27.5% 3.0% 18.8% | 20.0%

14.4014 - Recuento 21 37 13 9 80

18.0038 % dentro de

0, 0, 0, 0 0
Grupos de edad 20.2% 23.1% 19.4% 13.0% | 20.0%

18.0039+ Recuento 25 27 14 14 80

0,
0 dentro de 24.0%| 16.9%| 20.9%| 20.3%| 20.0%
Grupos de edad

Total Recuento 104 160 67 69 400

% dentro de

100.0% | 100.0% | 100.0% | 100.0% |100.0%
Grupos de edad

El test de la chi-cuadrado de Pearson, arroja un valor de p=0,002 lo que denota
gue existe una asociacion significativa entre las unidades de AE_Lab y el
género y grupo de edad.

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintotica (2
Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 31.200% 12 .002
Razén de verosimilitud 36.532 12 .000
Asociacion lineal por lineal 3.579 1 .058
N de casos validos 400

a. 0 casillas (0.0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo
esperado es 13.40.
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Recuento

Grafico de barras
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Respondiendo al objetivo 3, la tabla de contingencia AE_LCh (agrupado) *
Grupos de edad y sexo, se observa que los hombres hasta 29 afios, la mayor
proporcién (21,2%) se sitla en el tercer y cuarto quintil, mientas que las mujeres
de hasta 29 afios, la proporcion mayor (26.3%) se concentra en el tercer quintil.
En el caso de los hombres mayores de 29 afios, la mayor proporcién se sitda en
el segundo quintil con un porcentaje de 29.9%, mientras que, en el caso de
mujeres mayores de 29 afios, la mayor proporcion (27.5%) se sitla igualmente

en el segundo quintil, en el que se encuentran los colores.

AE_LCh (agrupado) * Grupos de edad y sexo.

Tabla cruzada

Grupos de edad

Hombres | Mujeres
Hombres | Mujeres | mayores | mayores
hasta 29 | hasta 29 de 29 de 29

afios afios afios afios Total
AE_LCh <=7.9790 Recuento 21 29 18 13 81
(agrupado) % dentro de
0, 0, 0, 0, 0,
Grupos de edad 20.2% 18.1% 26.9% 18.8% | 20.3%
7.9791 - Recuento 20 20 20 19 79

10.7236 % dentro de
Grupos de edad
10.7237 - Recuento 22 42 5 11 80
14.0386 % dentro de
Grupos de edad
14.0387 - Recuento 22 38 9 11 80
17.3040 % dentro de
Grupos de edad
17.3041+ Recuento 19 31 15 15 80

0,
6 dentro de 183% | 19.4%| 22.4%| 21.7%| 20.0%
Grupos de edad

Total Recuento 104 160 67 69 400

% dentro de
Grupos de edad

19.2% 12.5% 29.9% 27.5% | 19.8%

21.2% 26.3% 7.5% 15.9% | 20.0%

21.2% 23.8% 13.4% 15.9% | 20.0%

100.0%| 100.0% | 100.0% | 100.0% |100.0%
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El test de la chi-cuadrado de Pearson, arroja un valor de p=0,018 lo que denota

gue existe una asociacion significativa entre las unidades de AE_LCh y el género

y grupo de edad.

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2
Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 24.4424 12 .018
Razo6n de verosimilitud 25.856 12 .011
Asociacion lineal por lineal .610 1 435
N de casos validos 400

a. 0 casillas (0.0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo

esperado es 13.23.
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Para el objetivo 4, en la tabla de contingencia CIE2000 (agrupado) * Grupos de
edad y género, se observa que los hombres hasta 29 afos, la mayor proporcion
(24%) se situa en el tercer quintil, mientas que las mujeres de hasta 29 afios, la
proporcién mayor (25%) se concentra en el cuarto quintil.

En el caso de los hombres mayores de 29 afios, la mayor proporcién se sitda en
el primer quintil con un porcentaje de 31.3%, mientras que, en el caso de mujeres
mayores de 29 afios, la mayor proporcidén se sitia en el primer quintil con un

porcentaje de 26.1%.

CIE2000 (agrupado) * Grupos de edad y género

Tabla cruzada

Grupos de edad

Hombres | Mujeres
Hombres | Mujeres | mayores | mayores
hasta 29 | hasta 29 de 29 de 29

afios afios afios afios Total
CIE2000 <=7.3122 Recuento 13 28 21 18 80
(agrupado) % dentro de
0, 0, 0, 0, 0,
Grupos de edad 125%| 17.5%| 31.3%| 26.1%| 20.0%
7.3123 - Recuento 20 30 13 17 80
9.5051 o
% dentro de 19.2%| 18.8%| 19.4%| 24.6%| 20.0%
Grupos de edad
9.5052 - Recuento 25 38 4 13 80
11.3453 0
o dentro de 24.0%| 23.8% 6.0%| 18.8%| 20.0%
Grupos de edad
11.3454-  Recuento 22 40 11 7 80
13.4771 0
6 dentro de 212%| 25.0%| 16.4%| 10.1%| 20.0%
Grupos de edad
13.4772+  Recuento 24 24 18 14 80

0,
% dentro de 23.1%| 15.0%| 26.9%| 20.3% | 20.0%
Grupos de edad

Total Recuento 104 160 67 69 400

% dentro de

100.0% | 100.0% | 100.0% | 100.0% |100.0%
Grupos de edad
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El test de la chi-cuadrado de Pearson, arroja un valor de p=0,005 lo que denota

gue existe una asociacion significativa entre los valores de CIE2000 y el género

y grupo de edad.
Pruebas de chi-cuadrado
Sig. asintética (2
Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 28.4612 12 .005
Razo6n de verosimilitud 31.193 12 .002
Asociacion lineal por lineal 5.471 1 .019
N de casos validos 400

a. 0 casillas (0.0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo
esperado es 13.40.
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CALCULO DEL TAMANO MUESTRAL

Se bas6 en una publicacién anterior comparando el AE (variable primaria) de la
camara digital con el del espectrofotémetro.*°

Siendo el AE del grupo de la camara digital 10.90 + 2.29 y el del grupo del
espectrofotometro 11.57 + 1.53, y fijando el nivel de significacion en 0.05, una
potencia del 90% y pruebas de hipotesis a dos lados, se estimod un tamafo de
muestra total de n = 358 exploraciones, n = 179 por grupo.

. power twomeans 11.57 10.9, sd1(1.53) sd2(2.29) power(0.9)
Performing iteration ...

Estimated sample sizes for a two-sample means test
Satterthwaite's t test assuming unequal variances

HO@: m2 = ml1 versus Ha: m2 != ml

Study parameters:

alpha = 0.0500
power = 0.9000
delta = -0.6700
ml = 11.5700
m2 = 10.9000
sdl = 1.5300
sd2 = 2.2900

Estimated sample sizes:

N
N per group

358
179

En nuestro estudio, N es 800, siendo 400 para el grupo de Camara digital y 400
para Espectrofotometro.
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VI. DISCUSION
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Vivimos en una sociedad donde la estética se considera fundamental tanto para
el profesional como para los pacientes, es por eso que el color dental desempefia
un papel fundamental dentro de las rehabilitaciones protésicas para llegar a
obtener el éxito de las mismas. Por ello, con la finalidad de conseguir una toma
de color mas precisa, durante los ultimos afios se han ido introduciendo nuevos

sistemas de medicion.

Actualmente disponemos de una serie de herramientas para lograr la adecuada
seleccion del color; concretamente, nos referiremos a los métodos objetivos
como la camara digital y el espectrofotometro, este ultimo considerado gold
standard. En esta linea de investigacion existen muchos estudios, sin embargo,
no son faciles de encontrar aquellos en los que se hayan manejado los mismos
sistemas de medicion, tanto con métodos objetivos como subjetivos, ni los
mismos criterios de aceptabilidad y perceptibilidad, cuando la situacion ideal
seria poder contar con metodologias similares que facilitarian la posibilidad de
obtener resultados comparables.

Hemos establecido la discusion basandonos en aspectos coincidentes de los

resultados obtenidos en este estudio con los de otros autores.

Un punto muy importante a tener en cuenta es la percepcion del color. Esta es
una respuesta entre la interaccion fisica de la energia luminosa con un objeto y
la experiencia subjetiva del observador. Por tanto, estara determinada por la luz
y serd ésta la que nos haga discernir entre un color u otro. Por ello, multiples
autores han realizado estudios en los que se buscaba la determinacién del color
o la eficiencia de un determinado sistema de medicion, en los que se ha tenido

en cuenta los factores ambientales, tales como la luz natural y la luz artificial.

Garcia-Domene y cols, en el 2009 realizaron el estudio llamado “Efectos de los
umbrales de discriminacion cromatica en la paleta de una imagen”. En este
estudio participaron 129 observadores con una edad media de 22 afios con
vision normal. Se midi6 una serie de elipses de discriminacion cromatica,
distribuidas uniformemente dentro del diagrama cromatico ATD95 utilizando el
software Colour Cambridge Test (CCT). Se obtuvo una paleta de color sobre la

gue se pusieron imagenes digitales con el fin de simular el efecto de los umbrales
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del sistema visual humano, y reconocer las zonas de colores con diferente
especificacion colorimétrica en la imagen original, pero con la misma apariencia
para el observador. Se realizaron las medidas a 0jo desnudo y con cuatro filtros
solares de diferentes cromaticidades: gris, marrén, verde y verde-gris. Se obtuvo
que, en las medidas obtenidas a ojo desnhudo, apenas hubo variaciones
perceptuales entre la imagen original y la filtrada. Sin embargo, en las medidas
obtenidas de los observadores con diferentes filtros, las variaciones dependen
del filtro usado; lo que indic6 que, el algoritmo disefiado por los investigadores,
evalla la baja pérdida de discriminacion cromatica. Asi mismo se obtuvo que, en
el caso de las imagenes con filtros coloreados, se produce un cambio en las
paletas entre la que experimenta la mayor reduccion para el filtro verde y las que
menos se reducen para los filtros Gris y Verde-Gris.*?

En el 2011, Odaira y cols realizaron un estudio con el propdsito de evaluar el
desempefio de un espectrofotometro, comparandolo con otros dos sistemas de
medicion del color objetivo. Se realizaron tres mediciones en ambientes
iluminados y oscuros para determinar la influencia de la iluminacién en la toma
de color. Como resultado de este estudio, se hallaron diferencias significativas
entre las condiciones de la habitacién (iluminado/oscuro); lo cual indica que,

efectivamente, la luz elegida en la toma del color es fundamental.*?

De la misma manera, Herndndez en el 2011 elaboré un estudio clinico para
determinar el color predominante de la poblacién espafiola segun sexo y edad
utilizando dos sistemas de medicion, uno objetivo y otro subjetivo. Las tomas de
color se realizaron bajo tubos fluorescentes D65 Philips de luz de dia (lampara
de luz natural normalizada). En este caso, el autor no estudio la influencia de la
luz; sin embargo, la ha considerado importante para una correcta determinacion

del color.*4

Rodrigues, en el 2012, realizé un estudio in vitro en el que evalud el nivel de
fluorescencia de resinas compuestas. En este estudio se tomaron muestras con
una camara digital en un ambiente bajo luz UV (25W) en una caja de espuma de
50cm cada lado. Esto permitio la reflexién difusa de la irradiacién UV de dos
bombillas negras. En este caso, al igual que con Hernandez, no se buscaba

evaluar la influencia de la luz; es por ello que no tenemos resultados que nos lo
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indiquen. Sin embargo, nuevamente observamos la importancia que tiene al

momento de la determinacion del color.4®

En el 2021, Mahn y cols realizaron un estudio en el que compararon tres
sistemas de medicion: guia de color convencional, espectrofotometro y camara
digital. Para obtener las muestras con esta Ultima, se utilizaron sus
correspondientes accesorios, como el objetivo y flash, ademas del filtro de luz
polarizada cruzada Polar Eyes. Este filtro tiene la capacidad de eliminar los rayos
de luz que vayan a impactar con el diente, evitando de esta forma que se genere

un brillo sobre la superficie que nos distorsione la toma del color.46

Como se ha podido observar, hay diferencias significativas entre las tomas de
color realizadas con diferentes fuentes de luz. Por ello, autores como
Hernandez**, Rodrigues*® y Mahn?®, los han incluido como requisito dentro de
sus estudios. De la misma manera, en nuestro estudio también hemos tenido en
cuenta dicha importancia y hemos realizado las tomas de color bajo una fuente
de luz TLD 965 (Philips). Sin embargo, incluso teniendo en cuenta la luz
adecuada para la toma del color, sabemos que ésta se puede ver afectada por
diversos factores que dependen del operador; como puede ser la fatiga visual, el
daltonismo, entre otros. Es por ello que la utilizacion de los sistemas de mediciéon

de color objetivo es tan importante.

Actualmente, contamos con una amplia gama de dispositivos que han sido
estudiados para comprobar su eficacia y precisibn. Ademas, se les ha
comparado con otros sistemas de medicién, ya sean objetivos como subjetivos.
Sin embargo, hasta el momento los que mejores resultados han presentado son
los espectrofotdbmetros. Tal es el caso de Da Silva y cols, que realizaron un
estudio en el 2008 en el que buscaban evaluar la utilidad clinica del
espectrofotometro Crystaleye en comparacion con un método convencional,
como lo son las guias de color dental (VITA Classical, VITA 3D MASTER,
Chromascop). Para ello, fue necesario la colaboracién de 36 sujetos entre 20 y
64 anos de edad que solo necesitaban rehabilitar un incisivo central superior. Al
empezar el estudio se fabricaron dos coronas para cada diente, es decir, uno

fabricado de la manera convencional y el otro utilizando un sistema
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espectrofotométrico. Finalmente, 8 coronas fabricadas bajo el método
convencional (22%) fueron consideradas aceptables, y las otras 28 (77,8%),
consideradas coronas espectrofotométricas, se consideraron aceptables. El
valor medio de AE, entre los dientes naturales y las coronas fabricadas bajo el
método del espectrofotbmetro, fueron significativamente menores que los

obtenidos bajo el método convencional.??

Un estudio realizado por Ishikawa-Nagai en el 2009, evalud la diferencia de color
entre coronas totalmente ceramicas (que fueron consideradas indistinguibles) de
sus pares naturales. Para ello, fueron necesarios 11 incisivos centrales
superiores totalmente cerdmicos con cofia de zirconio y porcelana estratificada,
consideradas como perfectas clinicamente. La medida de color fue realizada con
el espectrofotometro Crystaleye previamente calibrado. Se tomaron las medidas
de seis zonas, desde incisal hasta cervical, tanto en los dientes ceramicos como
en los dientes naturales. Finalmente, se encontrd una diferencia entre ambos de
AE= 1,6 lo que indica que es aceptable y, segun el autor, la diferencia entre

ambos no puede ser detectada por el ojo humano.?*

Dos afios mas tarde, Odaira y cols quisieron evaluar el desempefio del mismo
espectrofotometro, por lo que realizaron diez tomas de color a cada pieza
(incisivo central superior izquierdo) con tres sistemas de medicion objetiva: dos
espectrofotometros (Crystaleye y CAS-ID1) y una camara de sistema
multiespectral (MSC-2000). Este estudié concluyé que no hubo diferencias
significativas entre los datos obtenidos por cada sistema de medicion. Se
concluy6 que CAS-ID1 parecio ser la mas precisa para medir areas pequefias.
Sin embargo, Crystaleye mostré valores similares, por lo que también se

corrobord su precision en la toma de color.*?

Debido a la fiabilidad que mostraba este espectrofotometro, Kristiansen (2011)
lo utiliz6 para medir la fiabilidad de la técnica denominada Computer Colour
Matching (CCM), la cual es utilizada en la industria de la pintura. Su intencion
fue reproducir el color natural de los dientes con ceramica, para lo cual se
tomaron a diecisiete voluntarios con incisivos superiores totalmente intactos. Una
vez tomado el color con el espectrofotometro Crystaleye, se reprodujo el color

elegido en muestras de ceramica de 1mm de espesor. Cada muestra se comparo

108



con los dientes naturales, y se encontré que el umbral de diferencia de color es
clinicamente aceptable con un AE <2,69. La mayoria de los pares eran casi
indistinguibles. Por tanto, se concluyé que la técnica CCM tiene el potencial para

ser utilizado clinicamente en la reproduccion del color natural del diente.?®

Ribeiro, en el 2011 seleccion6 24 dientes bovinos sanos para realizar en ellos
tres técnicas de blanqueamiento dental. El color de cada diente fue evaluado por
ScanWhite y por el espectrofotometro Vita Easyshade. Posteriormente, todas las
muestras fueron sumergidas en vino tinto y se almacenaron durante dos dias.
Después de la tincion, las muestras fueron evaluadas nuevamente con ambos
métodos y, posteriormente, se les realizé el blanqueamiento dental. Los
resultados obtenidos con los dos métodos de evaluacion fueron similares. No se
observaron diferencias entre los grupos ensayados entre el espectrofotémetro
(P=0,571) y el ScanWhite (P=0,157), a diferencia de este estudio en el que
encuentran diferencias estadisticamente significativas entre ambos sistemas de

medicién.*4’

Ovalle, en el 2012 evalué 66 incisivos superiores de 38 pacientes con dos
sistemas de medicién objetiva: SpectroShade y la imagen digital ScanWhite. A
los participantes se les realizé blanqueamiento dental por primera vez; y se les
tomo el color antes, inmediatamente después del blanqueamiento, y después de
7 dias. En todas las muestras evaluadas la diferencia de color registrada por el
espectrofotometro fue menor que la registrada por ScanWhite. Este estudio
difiere de todos los anteriores, ya que los resultados obtenidos entre ambos

sistemas de medicidn no son aceptables.*®

En el 2013, Korifi y cols buscaron predecir los valores Lab obtenidos con un
colorimetro Konica Minolta CT130 (utilizado para medir tanto colores
transparentes como fluidos) y dos espectrofotdmetros (Konica Minolta CM-3600c
y HunterLab UltraScan Vis). Los resultados se midieron en unidades CIELab
para la comparacion directa con los valores del colorimetro. Se concluyd que
ambos espectrofotometros pueden reemplazar a los equipos de laboratorio,

como el colorimetro, de manera satisfactoria.32

Otro espectrofotometro que también presentd buenos resultados, fue el

SpectroShade, por lo que fue utilizado por diversos autores en la realizacién de
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sus estudios, como lo fue Vildosola y cols en el afio 2015, los cuales buscaban
saber si habia una correlacion entre dos métodos de evaluacion de color. Los
voluntarios fueron veinticinco pacientes con edades promedio de veintitrés afos,
a quienes se los tomo el color con el Spectroshade y con una cdmara digital
Nikon D60. Posteriormente se les realizé un blanqueamiento, y una semana
después se tomo el color con ambos sistemas nuevamente. El color fue tomado
dos veces por el mismo operador para asegurar la repetitividad intra-examinador.
Las fotografias fueron tomadas por un segundo operador, y el analisis en
ScanWhite fue realizado por un tercer operador. Finalmente, se concluy6 que
existe una correlacion positiva y significativa en el registro de color entre ambos

sistemas utilizados.*°

De los espectrofotometros vistos en esta discusion, se ha observado que
Crystaleye es el que mejores resultados ha presentado, ya sea comparandolos
con otros sistemas o utilizdndolo como sistema fiable para probar la fiabilidad de
otros sistemas. No es el caso del espectrofotdmetro Spectroshade, de quien se
ha encontrado un AE=85,19 siendo este valor demasiado elevado y concluyendo

que los valores arrojados no son aceptables.*®

Finalmente, podemos mencionar el estudio realizado por Mahn y cols en el 2021
en el que se evaluaron tres sistemas de medicion: la guia de color convencional
Ivoclar Vivadent, el espectrofotometro Easyshade, y la camara digital Nikon
D7100. Los resultados obtenidos indicaron que la camara digital y el
espectrofotometro tienen similitudes en los valores para L* y b*, sin embargo, se
encontraron grandes discrepancias para a*.*¢ Esto indica que Easyshade sigue
siendo mas preciso y, por ende, mas fiable que otros sistemas de medicion
alternativos. Sin embargo, el estudio realizado por Sirintawat y cols en el 2021
nos indica que quizas haya un sistema de medicidbn que pueda superar al
Easyshade. En este estudio se evaluaron tres camaras digitales (Camara Nikon
D500 + flash doble + filtro de luz polarizada; Camara Nikon D500 + flash anular
+ filtro de luz polarizada; Smartphone Galaxy Note 20 Ultra 5G camera), un
escaner intraoral Trios 3 Basic y el espectrofotometro Easyshade Advance. En
todos los casos se realizaron tres repeticiones para asegurar la repetibilidad.
Finalmente, se obtuvo que el escaner intraoral obtuvo mejores resultados que

los demas sistemas utilizados en este estudio. El sistema que peores resultados
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obtuvo fue la camara + flash anular + filtro de luz polarizada, encontrandose

grandes discrepancias con el espectrofotometro Easyshade.>®

Con estos resultados, podemos ver que el escaner intraoral podria ser una
alternativa al espectrofotometro, sin embargo, consideramos que se deben
realizar mas estudios en los que se compare con el gold standard para asegurar

su precision y fiabilidad en la toma de color.

A continuacién, se puede observar una tabla en la que se pueden apreciar, de

forma ordenada y comparativa, los autores vistos en esta discusion que han

utilizado diversos espectrofotometros en sus respectivos estudios.

Sistema de Sistema de
Autor Ao Muestras | Espectrofotometro medicion 2 | medicion 3 Resultado
VITA
Classical,
VITA 3D Coronas
Da Silva 'y MASTER, espectrofotométricas
cols 2008 36 | Crystaleye Chromascop mejor aceptacion.
Ishikawa- Diferencias
Nagai 2009 11 | Crystaleye indistinguibles.
CAS-ID1 mejores
resultados, seguidos
Odaira 2011 Crystaleye CAS-ID1 MSC-2000 de Crystaleye
Computer
Colour
Matching Diferencias casi
Kristiansen 2011 17 | Crystaleye (CCM) indistinguibles.
24
dientes No diferencias entre
Ribeiro 2011 | bovinos Easyshade Scanwhite los grupos.
Diferencias no
Ovalle 2012 76 | SpectroShade Scanwhite aceptables.
colorimetro | Ambos
Konica espectrofotdmetros
Konica Minolta CM- HunterLab Minolta pueden reemplazar al
Korifi y cols 2013 380 | 3600c UltraScan Vis | CT130 colorimetro.
Vildoséla 'y Nikon D60
cols 2015 25 | Spectroshade (Scanwhite) Correlacion positiva.
Mahny Ivoclar Gran discrepancia en
cols 2021 Easyshade Nikon D7100 | Vivadent a*
Nikon D500
+ flash doble
+ filtro;
Nikon D500
+ flash
anular +
filtro;
Galaxy Note | escaner
Sirintawat y 20 Ultra 5G intraoral Trios 3 Basic tuvo
cols 2021 Easyshade camera Trios 3 Basic | mejores resultados.

Tabla 1: Estudios que evaluaron un espectrofotometro.




El espectrofotbmetro que parece ser el gold standard, es el Easyshade de la
casa VITA. Tal es asi, que multiples autores han estudiado su precision en
diversos estudios, como es el caso de Hernandez** y Gomez-Polo®:5252 quienes
lo utilizaron como Unico sistema de medicion objetivo para determinar el color

mas frecuente en diferentes poblaciones.

Herndndez compar6 el Easyshade con la guia de color VITA System 3D
MASTER. Los pacientes participantes en esta investigacion fueron divididos en
tres grupos segun las siguientes edades: <30 afos, 30-60 afios y >60 afos. Los
resultados obtenidos en cuanto a la variable sexo, nos muestran que los datos
obtenidos del grupo de sexo femenino en las diferentes edades son similares,
teniendo una medicion alta del valor H y L, que se corresponde con un mayor
tinte y mayor valor, mientras que los valores C, a* y b* son mas bajos
correspondiendo con menos intensidad y tendencia hacia los colores azul y
verde. En el sexo masculino fue todo lo contrario, ya que se encontré6 menos
valor, mayor intensidad, menos tinte y tendencia hacia los colores rojo y amarillo.
En el grupo de mayores de 60 afios, se pudo determinar que el valor disminuye
con la edad, mas tinte, mayor saturacion y tendencia hacia los colores rojos y
amarillos. Asi mismo, se pudo determinar que el color que predomina en toda
la muestra ha sido el 2M1, en segundo lugar, el 3M1y finalmente en el tercer
puesto el 2R1. En las mujeres el color que predominé fue el 2M1, sin
embargo, para los hombres fue el 3L1. En el grupo de menores de 30 afos, el
color que predominé fue el 2M1, en el grupo de 30-60 afios fue el 3M1, y en el
grupo de mayores de 60 afios fue el 3L1 y el 3R1.

El autor sefiala que a partir de los 30 afios el color de los dientes tiende a ser
menos luminoso, con menor tinte, ademas empieza a mostrar colores mas

rojizos y amarillentos (aumento de a* y b*).#4

Podemos encontrar similitudes con el estudio realizado por Hernandez, ya que
coincidimos en dos sistemas de medicidon de color, subjetivo y objetivo. De la
misma manera se coinciden con los dos primeros grupos de edad, por lo que
resulta interesante comparar los resultados obtenidos entre nuestros estudios.
Coincidimos con el autor en cuanto al color predominante en la poblacion

estudiada, siendo este el 2M1, de la misma manera para ambos geéneros
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menores de 30 afios. En el caso de los hombres y mujeres mayores de 29 afios,
el color mas frecuente para los hombres es el 2M1, seguido del 3M1; y para las

mujeres es el 2M2, seguido del 2M1 y el 3M1.

Cuatro afios después, en el 2015, Gomez-Polo realizé un estudio para
determinar el color mas frecuente en la poblacidon de Castillay Leon, para ello se
evaluaron 1361 incisivos centrales superiores de 671 hombres y 690 mujeres
espafolas, con edades entre 16 y 89 afios. Estos fueron divididos en tres grupos
segun su edad; el grupo de jévenes tendrian entre 16 y 30 afios, el grupo de
mediana edad tendria entre 31 y 59 afios y finalmente el grupo de adultos
mayores aquellos que tengan entre 60 y 89 afios. Estos grupos a su vez se sub
dividieron segun su sexo. Un operador experimentado realizo las mediciones con
el espectrofotometro Easyshade. Se neutralizo la ropa del paciente con un pafio
gris. Todas las medidas se tomaron del tercio medio de la superficie vestibular
del incisivo. El andlisis estadistico revel6 que no hubo diferencias
estadisticamente significativas en grupos de edad o sexo. El color mas
frecuente entre los participantes fue 3M1 seguido por 1M1, 2L1 y 2L1.5. El
color més frecuente entre hombres y mujeres del grupo joven fue 1M1.5.
En las mujeres del grupo de 60-89 afios fue 3M1, y en hombres de este mismo
grupo fue de 4,5M1.5. Los hombres jévenes tuvieron el color mas frecuente
1M1.5, seguido de 1M2 y 1.5M1.5. Para el grupo de mujeres jovenes el color
mas frecuente fue 1M1.5 seguido de 1M1 y luego 2L1.5. Asi mismo, se analiz6
el grupo de mediana edad, el color mas frecuente fue de 3M1, seguido por
2.5L1.5 y finalmente 3L1.5. Para las mujeres del grupo intermedio el color mas
frecuente fue 2M1, seguido por 2L1.5 y 3M1 con la misma frecuencia. Para el
grupo de 60-89 afios el color méas frecuente fue 4.5M1.5 seguido de 4.5M2.5y
finalmente 3M1. Para las mujeres de este ultimo grupo el color mas frecuente fue
3M1, seguido por 2.5L1.5y, por ultimo, 3.5M1. También se determiné que los
dientes de las mujeres son menos cromaticos. Por ultimo, se concluyé que
el tinte mas frecuente fue el M (888 individuos). La intensidad mas frecuente

en la muestra total fue de 1.5 y el valor mas frecuente es 2.5°
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Se observo también, que los hombres tenian un color de diente natural menos
luminoso, con una mayor cantidad de rojo y amarillo y mayor intensidad. L*
mostré una disminucion progresiva con el aumento de la edad, tanto en hombres
como en mujeres, sin embargo, era ligeramente superior en las mujeres que, en
los hombres en todos los grupos de edad, excepto en los menores de 19 afios
en los que casi no se observaron diferencias. Finalmente se encontr6 que h*
aumentaba hasta los 30 afos, para luego disminuir progresivamente con la edad
de manera uniforme en hombres y mujeres.>> Ademas, se puede afirmar que, en
la poblacion estudiada los dientes se volvieron mas oscuros y mas rojizos con el

aumento de la edad.>3

En nuestro estudio se dividieron a los participantes de la misma manera que lo
hacen Gémez-Polo y cols, en grupos de pacientes jovenes y grupos de pacientes
de mediana edad, sin embargo, hemos obtenido resultados diferentes. El color
mas frecuente en toda la poblacion estudiada es 2M1, de la misma manera en el
grupo de ambos sexos menores de 30 afios. Coincidimos con el autor en el color

mas frecuente para las mujeres mayores de 30 afios, siendo el 2M1.

En la siguiente tabla, se puede observar de forma comparativa, los estudios que
se realizaron para determinar el color predominante de una poblacion especifica,

utilizando el espectrofotémetro Easyshade y la guia de color 3D MASTER.

Guia Color Color Color Color
Autor Ano | Pacientes | Espectrofotometro | color | poblacion | hombres | mujeres | Color <30 | >=30
3D
Hernandez | 2011 96 Easyshade Master 2M1 2M1 3L1 2M1 3M1
GOmez-

Polo 2015 1361 Easyshade - 3M1 - - 1M1.5 3M1

2M1

Nuestro 3D (M),
estudio | 2022 400 Easyshade Master 2M1 2M1 2M1 2M1 2M2 (F)

Tabla 2: Estudios que determinaron el color predominante en una

determinada poblacion.

Encontramos que los resultados obtenidos en nuestro estudio se asemejan mas
a los obtenidos por Hernandez**, esto puede deberse a que en ambos casos

recogimos muestras en la Comunidad de Madrid, a diferencia de Gé6mez-Polo>!
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quien recoge muestras de la Comunidad de Castilla y Ledn. Sin embargo,

también puede deberse a la cantidad de pacientes evaluados.

Durante los ultimos afios se ha considerado a la imagen digital como una opcién
alternativa al espectrofotometro. Se pueden encontrar multiples sistemas en el
mercado, de los cuales muchos de ellos han sido evaluados buscando su
fiabilidad. A continuacion, vamos a mencionar algunos estudios en los que se ha

comparado la imagen digital con otros métodos objetivos y/o subjetivos.

Ya en el afio el aflo 2012 se empez6 a introducir a la camara digital como posible
sistema de medicion objetivo. Tal es el caso de Takatsui y cols, que investigaron
dos modos de tomar fotografias, automético y manual, aplicando el sistema CIE
L*a*b*. Para ello eligieron la guia de color Vita Lumin Vacuum (Zahnfabrik Vita,
Bad Sackingen, Alemania) la cual tiene dieciséis tonos. De esta guia se
seleccionaron los tonos A3.5, C4 (colores oscuros), B1 y B3 (colores claros). La
camara utilizada en este estudio fue Canon EOS Rebel XSi SLR (Canon,
Nagasaki, Japon) y se fij6 a una mesa estatica. Se tomaron las fotografias en
modo automético, teniendo en cuenta la apertura del diafragma, el tiempo de
exposicion y la sensibilidad. La fuente de luz era un flash anular (Canon MR-
14Ex E-TTL Anillo Macro Lite, Canon, Nagasaki, Japon). Se eligié un estudio de
fotografia profesional, para evitar cualquier interferencia que pudiera alterar el
resultado del estudio. Se tomaron cinco fotografias a cada muestra, hechas por
el mismo operador, tomando una distancia de 32,5cm entre el lente y la muestra,
la cual estaba sobre una superficie gris. Este procedimiento se repitid, pero
cambiando el modo a Manual, para tener los datos de este grupo. Posteriormente
las fotos fueron guardadas utilizando el software Adobe Photoshop 7.0 (Adobe
Systems, San José, CA, USA) para luego ser analizados por dos examinadores
bajo las coordenadas L*a*b* y utilizando el médulo Labcolor del programa. En
total se obtuvieron ochenta registros. Finalmente se compararon ambos métodos
y se obtuvo que las muestras de color B1, B3 y C4 tenian valores AE clasificados
como clinicamente aceptables (AE = 0,44, AE = 2,04 y AE = 2,69,
respectivamente). La muestra de color A3.5 tenia un valor AE clasificado como

clinicamente inaceptable (AE= 4,17), ya que presentaba valores mas altos de
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luminosidad en el modo automatico (L* = 54,0) que en el modo manual (L* =
50,6).

Sin embargo, no se encontr6 dicha diferencia entre los promedios de a* y b*. Se
concluyé que la camara fotografica puede utilizarse en cualquiera de los dos
modos, ya que las diferencias que presentaron fueron clinicamente aceptables.
Sin embargo, en la muestra A3.5, presento diferencias inaceptables en ambos

métodos.36

Nuestro estudio coincide en el potencial que tiene la camara para poder
determinar el color dental a partir de una fotografia. En nuestro caso, se tomaron
tres mediciones por cada paciente evaluado, por lo que se obtuvo un total de
1200 muestras, las cuales fueron tomadas con una cadmara Canon con un lente
de 100mm, flash anular y filtro de luz polarizada cruzada a una distancia de
30cm. Posteriormente dichas fotografias fueron procesadas por el software
Adobe Lightroon. Como se puede observar, hay muchas similitudes en cuanto a
los materiales utilizados y su posterior extraccién de mediciones; sin embargo,
en nuestro estudio se concluye que no hay diferencia estadisticamente
significativa para L (valor). Cabe mencionar que, consideramos que la camara
no es fiable en su totalidad, ya que en nuestro caso observamos grandes
discrepancias en los datos obtenidos para a* lo que conlleva a que haya

diferencias estadisticamente significativas con respecto al espectrofotometro.

Ribeiro realiza un estudio in vitro en el 2011, en el que evalta el cambio de color
en 24 dientes bovinos, los cuales fueron sumergidos en vino tinto durante dos
dias. A estos dientes se les aplica tres técnicas de blanqueamiento dental, por lo
gue se tomaron las muestras de color con un espectrofotbmetro y con imagen
digital ScanWhite, antes de la tincion, después de la tincion y finalmente tras el
blanqueamiento final después de la tincion antes mencionada. Los resultados
arrojaron que los dos métodos de evaluacion fueron similares. No se observan

diferencias estadisticas en ambos grupos.*’

Martins de Lima realizd un estudio in vivo, evalué 41 incisivos centrales de
veintiin voluntarios de 18 afios, a quienes se les realiz6 tres técnicas de

blanqueamiento dental, y divididos en diferentes grupos. Los datos fueron
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obtenidos por un solo operador antes y después, utilizando una guia de color
Vita Bleachedguide 3D Master y una camara digital Canon Rebel XT. Las
fotografias fueron tomadas con la interposicion de un blogue ceramico entre los
dientes, el cual fue utilizado para calibracion de las imagenes en el software de
analisis de imagenes digitales ScanWhite. Se observaron resultados claros y
satisfactorios cuando se verifico la diferencia de tono y de luminosidad por medio
de la escala del color y del software. Cabe resaltar que, para garantizar la
adecuada estandarizacion de las imagenes fue incluido en el ScanWhite un
algoritmo de verificacion y alerta. Este detecta la regulacion de la camara
fotografica en cada una de las imagenes que se utilizaron para la evaluacion del
blanqueamiento, alertando de la falta de estandarizacion si los factores de
regulacion difieren de los de la imagen original. Los resultados muestran que,
utilizando tal método de analisis de cambio de color, los valores medios

obtenidos por cada una de las técnicas, no difieren estadisticamente entre si.>

En nuestro caso, hemos utilizado el espectrofotometro Easyshade como sistema
estandar. Con los resultados obtenidos en nuestro estudio no podemos coincidir
con el autor, ya que no se ha podido demostrar que la camara digital pueda

reemplazar al espectrofotémetro.

Un estudio realizado por Vildosoéla y cols en el afio 2015, buscaba saber si habia
una correlacion entre dos métodos de evaluacion de color. Se conté con 25
pacientes voluntarios, con una edad promedio de 23 afios. En la primera cita, se
realiz6 la profilaxis dental y se tomé la captura de imagen con el
espectrofotometro SpectroShade y con una camara digital Nikon D60 (nikon
Corp, Thailand). En la segunda sesion se realizo el blanqueamiento dental y una
semana después se tomaron las medidas con ambos sistemas nuevamente. Un
operador calibrado, tomoé el color con el espectrofotometro dos veces en cada
diente para asegurar la repetitividad intra-examinador. Las fotografias fueron
tomadas por otro operador, con la camara Nikon D60 con un lente micro 60mm.
Estas imagenes fueron analizadas por un tercer operador, con el sistema
ScanWhite. Se realizé la estadistica correspondiente y finalmente este estudio

concluyo que, si existe una correlacion positiva y significativa en el registro de
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color, entre ambos sistemas utilizados. Siendo que el sistema ScanWhite una
alternativa de medicién del color, de manera mas facil y sencilla que el
espectrofotometro.>* No podemos coincidir con el autor, ya que en nuestro
estudio no se encuentra correlacion positiva entre ambos sistemas de

medicion.*®

Tal es la fiabilidad que presenta ScanWhite, que, en el 2012 Rodrigues lo utiliza
como Unico sistema de medicion del color en un estudio in vitro para evaluar el
nivel de fluorescencia de resinas compuestas. En la que los especimenes a
evaluar fueron fotografiados con una cdmara Canon EOS a 58cm de distancia.*®
Sin embargo, como ya hemos comentado anteriormente, no todos los estudios
presentados en esta discusién han presentado resultados favorables en las
comparaciones con ScanWhite, como es el caso de Ovalle, en el que se
encuentra una gran diferencia estadistica con los valores obtenidos con el

espectrofotometro SpectroShade.*®

Mahn y cols, en el afio 2021, realizaron un estudio en el que se compararon los
colores obtenidos con tres sistemas de medicion diferentes, guia de color Ivoclar
Vivadent, camara digital Nikon D7100 y el espectrofotometro Easyshade. Para
ello se tomaron muestras en sesenta estudiantes con edades de entre 18-25
afos. Previo a la toma de muestras se les realizé una profilaxis dental y se les
cubrié la ropa con un pafio de color neutro. Cada uno de los sistemas de
medicion fue tomado por un operador diferente, los cuales fueron preparados
para esta funcion, sin saber lo que hacian los otros operadores para que dicha

informacion no influyera en la seleccion del color.

El diente a evaluar fue el incisivo central superior derecho, y la zona elegida fue
determinada por la interseccion entre dos lineas imaginarias, una linea que va

en sentido corono-apical y otra linea en sentido mesio-distal.

Una vez seleccionado el color con la guia de color, se recoge la pestafa elegida
de la guia y se pone junto con una tarjeta gris WhiBal en una caja de luz con una
superficie neutra para tomar una fotografia. La camara utilizada fue una Nikon
D7100 + lente de 85mm + flash gemelo — flash externo. El archivo RAW se pas6

por el software Adobe Lightroom para realizar el balance de blancos. Las
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coordenadas CIELab de cada pestafia se determinaron con el software de

medicion Color Meter.

Para obtener las muestras con la camara digital, se utilizd la camara
anteriormente mencionada con sus respectivos accesorios, ademas de un filtro
de luz polarizada cruzada Polar Eyes. Los valores para las coordenadas CIELab

se obtuvieron con el software Color Meter.

Finalmente, se utilizo el espectrofotometro Easyshade con las indicaciones de
fabricante, es decir, se calibra previamente y posteriormente se coloca la punta
del espectrofotometro sobre la totalidad de la superficie a evaluar. Los datos nos
seran obtenidos en valores Lab, por lo que se afiadiran en una tabla de Excel

para su posterior analisis.*®

Los autores concluyen que, hay similitud entre los valores L* y b* obtenidos con
la camara digital y con el espectrofotometro. Sin embargo, se encuentran
diferencias estadisticamente significativas entre la guia de color convencional y

los otros sistemas de medicion.

En nuestro estudio, hemos utilizado los mismos sistemas de medicién y hemos
obtenido que, los valores obtenidos para L*, b*, C* y h* tienen similitudes. Sin
embargo, los valores para a* tienen una gran discrepancia entre los obtenidos
con la camara digital y el espectrofotometro. Por ello, coincidimos con el autor
en cuanto a la comparacion de dichos sistemas de medicion. No obstante, en
nuestro caso, los valores que obtuvimos con la guia 3D MASTER se asemejan

mucho a los obtenidos con el espectrofotémetro

Sirintawat y cols, en el 2021 realizaron un estudio in vitro en el que se evaluaron
cinco sistemas de medicion, de las cuales, tres fueron con fotografia digital
(Camara Nikon D500 + flash doble + filtro de luz polarizada; Camara Nikon D500
+ flash anular + filtro de luz polarizada; Smartphone Galaxy Note 20 Ultra 5G
camera), escaner intraoral Trios 3 Basic y espectrofotometro Easyshade
Advance 5.0. Todas las restauraciones se hicieron en base a un modelo de
arcada superior completa, partiendo de la mitad del primer molar derecho hacia

la primera mitad del primer molar izquierdo de la pieza 1.1, el cual fue escaneado
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con el escaner intraoral y del que se obtuvo el archivo de la imagen en formato
STL. Dicho archivo fue utilizado para fabricar las treinta restauraciones que se
realizaron con ceramica de feldespato monocromatico, ya que cuenta con una
amplia variedad de tonos disponibles. Se usaron nueve colores posibles Vita 3D
MASTER: 1M1, 1M2, 2M1, 2M2, 2M3, 3M1, 3M2, 3M3, 4M2. El tamafio y forma

de todas las restauraciones fueron idénticas y se verificaron dos veces.

Un examinador capacitado por un especialista en color, realizé los procesos de

seleccioén.

Para evitar errores, se tuvo especial cuidado en la seleccion del entorno y de la
configuracion de la camara, siendo la primera, una habitacion cerrada bajo una
luz LED estable. La principal fuente de luz fue el flash de la cAmara, en el caso
de la camara Nikon, y el corrector de luz con una temperatura de color de 5500K,
en el caso del smartphone.

Los datos que se obtuvieron con la cdmara digital + flash doble + filtro de luz
polarizada; se realizaron a 15cm de distancia entre el lente de la camara y la
restauracion a evaluar. El fondo fue negro y se enfoco al tercio medio de la
restauracion. Se realizaron tres repeticiones con un intervalo de cinco segundos
entre cada foto para que la potencia del flash sea la misma en todas las fotos.
Finalmente se seleccionaron nueve muestras aleatorias para el andlisis, las
cuales representaban nueve tintes diferentes, y de ellas se realizaron dos
repeticiones, obteniendo asi un total de 108 fotografias con el primer sistema de
medicion.

Para obtener los datos con la camara digital + flash anular + filtro de luz
polarizada, se siguié el mismo procedimiento obteniendo un total de 108
fotografias. De la misma manera con el smartphone + corrector de luz + filtro de

luz polarizada, con los que también se obtuvieron 108 muestras.

De esta manera se obtuvieron un total de 324 archivos en RAW, los cuales
fueron procesados por el software Adobe Photoshop 2020 para obtener los

valores en el espacio de color CIELab.

El escaner intraoral Trios 3 Basic fue utilizado como cuarto sistema de medicion.

Después de escanear el modelo, la evaluacion del tinte se generd
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automaticamente al seleccionar el tercio medio (area a evaluar). Se realizaron
tres repeticiones para las treinta restauraciones, obteniendo asi noventa
muestras. Se escanearon nueve muestras utilizadas para confiabilidad, con dos
repeticiones. Obteniendo asi un total de 108 muestras. La tabla de conversion

se utilizé para convertir el valor del color en valores Lab.

Por dltimo, se utilizé el espectrofotometro Easyshade, el cual realiz6 las tomas
formando un &ngulo de noventa grados con el tercio medio de la superficie del
diente. Los datos se recogieron en valores Lab. De la misma manera que en los
casos anteriores, se realizaron tres repeticiones por cada restauracion, se
tomaron dos repeticiones de las nueve muestras del grupo control, obteniendo

un total de 108 muestras.

El total de las muestras recogidas con los cinco sistemas de medicién a evaluar,
fueron 540.

El grupo control fueron tonos de vitablocs mark Il 3D MASTER, los cuales se

convirtieron en valores Lab.

La fiabilidad de los cinco métodos se comprob6 con el grupo control y se
concluy6 que los datos obtenidos con la camara digital + flash anular + filtro de
luz polarizada son menos precisas. Por el contrario, los datos obtenidos con el
escaner intraoral tuvieron mayor precision y no se encontraron diferencias

estadisticamente significativas con el grupo control.>®

Ademas, se encontré que los valores obtenidos con la camara digital + flash
anular + filtro de luz polarizada, discrepan mucho de los valores obtenidos con
el espectrofotbmetro. En este sentido coincidimos en que se encuentran
diferencias estadisticamente significativas entre ambos sistemas, sin embargo,
en nuestro estudio, la mayor diferencia encontrada fue en los valores obtenidos

para a*, asemejandose mucho los valores obtenidos para L.

Los estudios que se realizaron para evaluar los diversos sistemas de medicion
objetiva, y que han sido mencionados previamente, se ordenan en la siguiente
tabla, mostrando en ellas las diversas camaras y accesorios que se utilizaron,
asi como como los softwares que se utilizaron para el procesamiento de las

imagenes obtenidas.
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Sistema de Sistema de | Software de
Autor Ao | Pacientes | Imagen Digital | medicién 2 medicidn 3 | procesamiento | Resultado
No diferencias
Ribeiro 2011 24 | ScanWhite Easyshade ScanWhite significativas.
Diferencia en
Canon EOS Canon EOS L*, siendo en
Takatsui y Rebel XSi SLR Rebel XSi SLR Adobe automatico
cols 2012 80 | (automatico) (manual) Photoshop 7.0 | mas alto.
Vita
Martins de Bleachedguide No diferencias
Lima 2012 41 | Canon Rebel XT | 3D Master ScanWhite significativas.
Vildosdla 'y No diferencias
cols 2015 25 | Nikon D60 SpectroShade ScanWhite significativas.
Guia de
color
Ivoclar Adobe Gran diferencia
Mahny cols | 2021 60 | Nikon D7100 Easyshade Vivadent Lightroom ena*
Nikon D500
(flash doble +
filtro de luz
polarizada);
Nikon D500
(flash anular +
filtro de luz
polarizada);
Smartphone Escaner Escaner
Galaxy Note 20 intraoral Adobe intraoral tiene
Sirintawat y Ultra 5G Trios 3 Photoshop mayor
cols 2021 30 | camera Easyshade Basic 2020 precision.
Gran diferencia
Guia de en a*. Gran
Nuestro color 3D Adobe concordancia
estudio 2022 400 | Canon 750D Easyshade MASTER Lightroom con L*.

Tabla 3: Estudios que evaluaron la imagen digital con otros sistemas de

medicion objetiva.

Debido a que la imagen digital puede tener alguna distorsion de color, hay

autores como Ribeiro*” y Martins de Lima®*, que han utilizado objetos

calibradores al momento de la toma. De esta manera, al tener los valores previos

de dichos objetos, es mas facil comprobar que la imagen obtenida es correcta.

Siguiendo esta premisa, en nuestro estudio tomamos como objeto calibrador un

post-it 3M, al que se le tomo el color previamente con el espectrofotometro

Easyshade y se obtuvieron las coordenadas en Lab que a su vez fueron

contrastados con los valores obtenidos por la casa 3M.

122




Por ultimo, seria interesante mencionar la experiencia que puedan tener los
observadores de los diferentes estudios revisados en esta discusion. Por ello lo

mencionaremos brevemente.

En el estudio realizado por Alghazali participaron 78 observadores divididos en
cuatro grupos segun su desempefio en la odontologia, de tal manera el primer
grupo estuvo conformado por 20 asistentes dentales, el segundo grupo por 20
protésicos dentales, el tercer grupo por 19 dentistas de diferente experiencia
(estudiantes de postgrado y consultores) y finalmente el cuarto grupo estuvo
conformado por 19 investigadores no clinicos. El estudio consistié en determinar
los umbrales de perceptibilidad y aceptabilidad en los diferentes grupos ya
mencionados, observando 52 dientes artificiales de diferentes tonos. Todos los
observadores participaron a una hora similar del dia para evitar la fatiga visual.
Finalmente, se encontraron diferencias significativas entre los grupos de
observadores. El grupo de técnicos dentales mostré menos perceptibilidad y
limites de aceptabilidad que los auxiliares dentales y los investigadores no
clinicos. Entendemos que el grupo de los auxiliares dentales tiene mejor
percepcion del color que los protésicos dentales, ya que ellos estan presentes
con los pacientes en la practica diaria. Sin embargo, resulta interesante ver que
el grupo de investigadores no clinicos haya tenido mejores resultados que los

protésicos dentales.®®

Ishikawa-Nagai, en su estudio en el que evalud la diferencia del color en coronas
aparentemente indistinguibles de sus pares naturales, conté con un grupo de
observadores expertos en la ciencia del color con una amplia experiencia de mas
de 19 afios.?

De la misma manera, Da Silva y cols, en un estudio realizado para evaluar la
utilidad clinica del espectrofotometro Crystaleye, conté con dos prostodoncistas
gue superaron el test de Ishihara y con una experiencia de entre 3 y 20 afos.
Concluyeron que, en relacion a aceptacidon/rechazo de las coronas fabricadas
bajo el método espectrofotométrico, estas fueron significativamente mayor que

las coronas fabricadas bajo el método convencional.?
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Como se ha observado, todos estos autores contaron con mas de un operador
para la evaluacion y realizacion de sus respectivos estudios. Sin embargo, otros
autores so6lo contaron con un operador previamente entrenado para tal funcién,
tal es el caso del Vildoséla*®, Martins de Lima®*, Gémez-Polo°1:°253, Hernandez*4,
entre otros. De la misma manera, las muestras de nuestro estudio fueron
recogidas por un mismo operador, que paso previamente el test de Ishihara y

quién fue entrenado para la correcta toma de color y de las fotografias.

Como se ha podido observar en esta discusion, multiples autores han realizado
estudios en los que se investigaron diversos sistemas de medicion objetiva. La
gran mayoria coinciden en que el espectrofotometro es el método que mejores
resultados da en cuanto a precision y asertividad en la toma del color dental. Sin
embargo, es interesante ver que en el estudio realizado por Sirintawat y cols®
se encuentra que el escéner intraoral arroja mejores resultados que el

espectrofotometro.

Consideramos que resultaria de gran interés que se realicen mas estudios con
mayor cantidad de muestras en la que se pueda seguir evaluando no sélo al
escaner intraoral como posible alternativa al espectrofotdmetro, sino también a

los otros métodos existentes y los que puedan ir saliendo al mercado.

Como hemos podido observar a lo largo de esta discusion, la camara digital tiene
un gran potencial, sin embargo, consideramos conveniente que se realicen mas
estudios con mayor cantidad de muestras para poder afinar la falta de precision
gue presenta para algunos valores.

La tecnologia nunca dejara de avanzar y siempre podemos encontrar nuevos

meétodos y sistemas con los que poder trabajar con eficiencia.
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VIl. CONCLUSIONES
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En base a los resultados obtenidos derivados del andlisis estadistico podemos

concluir que:

No se rechaza la hipotesis nula de no existencia de diferencias estadisticamente
significativas entre ambos métodos de medicion para la coordenada L (valor).

Para el resto de dimensiones “a”, “b“, “C” y “h” se acepta la hipotesis alternativa,

ya que si existieron diferencias estadisticamente significativas.

1. El color mas frecuente en la poblacion de la Comunidad de Madrid fue el
2M1, seguido del 2M2. De ellos, en ambos géneros < de 29 afios, el color
mas frecuente es el 2M1, seguidos del 2M2. En el caso de los hombres y
mujeres > de 29 afios, el color mas frecuente para los hombres es el 2M1,

seguido del 3M1; y para las mujeres es el 2M2, seguido del 2M1y el 3M1.

2. Las discrepancias entre el espectrofotometro y la camara digital se
acentlan mas en determinados grupos de edad y género. Se ha
observado mayores discrepancias en los hombres y las mujeres < 29 afios
con valores AE superiores a 11,53, y las menores discrepancias en
hombres y mujeres >de 29 afios con valores inferiores a 11,53 de acuerdo
a AELab. Lo que indica que existe una asociacion significativa entre la
toma de color con espectrofotometro y cdmara digital y el género y la
edad.

3. No se observaron discrepancias entre los grupos de hombres y mujeres
de la misma edad, aunque las discrepancias menores fueron en el grupo
de > de 29 afios con valores AE inferiores a10,72 y las mayores en el
grupo > de 29 afos con valores de AE superiores a 10,72 en base a
AELCh. Lo que indica que existe una asociacion significativa entre la toma

de color con espectrofotometro y camara digital y el género y la edad.
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4. Se ha observado las menores discrepancias con valores AE inferiores a
7,31 en hombres y mujeres >de 29 y las mayores discrepancias en
hombres y mujeres < 29 afos con valores AE superiores a 9,51. Por lo
que podemos indicar que existe una asociacion significativa entre los

datos obtenidos AEQO y el género y la edad.

127



VIll. REFERENCIAS
BIBLIOGRAFICAS

128



1. Tadeo Lozano J. Color. Reflexiones. 2da ed. Bogota: Panamericana
Formas e Impresos; 2004.
2. http://dle.rae.es/?id=9qYXXhD

3. Montesinos Azorin R. (2003) Especificacibn cromatica de gamas de
colores usadas en la industria del calzado (Trabajo de investigacion).
Universidad de Alicante, Espana.

4. Miller L. Organizing color in Dentistry. J Am Dent Assoc 1987; 115: E26-
40.

5. http://lwww.cie.co.at/

6. https://www.aao.org/salud-ocular/enfermedades/daltonismo

7. Chu J, Devigus A, Mieleszko A. Fundamentals of Colour: Shade Matching
and Communication in Aesthetic Dentistry. 2da ed. Chicago:
Quintessence Pub.Co.; 2004.

8. Pascual Moscardd A, Camps Alemany |. Aesthetic dentistry: Chromatic
appreciation in the clinic and the laboratory. Med Oral Patol Oral Bucal.
2006 (11): E363-8.

9. https://lwww.vita-zahnfabrik.com/es/VITA-Zahnfabrik-Pagina-de-inicio-
16189.html

10. http://www.ivoclarvivadent.com.mx/es-mx/chromascop-shade-guide-1

11.Monedero J. Simulacién visual de materiales. Teoria. Técnicas. Analisis

de casos. Barcelona: Universitat Politécnica de Catalunya; 2015.

12.Aschheim K, Dale B. Odontologia Estética. 2da ed. Madrid: Harcourt;
2002.

13.Higashi C, Mongruel Gomes G, Garcia EJ, Mongruel Gomes OM, Gomes
JC. Color y caracteristicas Opticas para restauraciones estéticas de
dientes anteriores. Acta Odontoldgica Venezolana. 2011: 49 (4): 1-12.

14.Capilla P, Artigas JM, Pujol J. Fundamentos de colorimetria. Valencia: INO
Reproducciones; 2002.

15.Gbmez-Polo C. Estudio clinico sobre el color dental en la poblacion de
Castilla y Leodn (Tesis Doctoral). Salamanca: Universidad de Salamanca;
2012.

129


http://dle.rae.es/?id=9qYXXhD
http://www.cie.co.at/
https://www.aao.org/salud-ocular/enfermedades/daltonismo
https://www.vita-zahnfabrik.com/es/VITA-Zahnfabrik-Pagina-de-inicio-16189.html
https://www.vita-zahnfabrik.com/es/VITA-Zahnfabrik-Pagina-de-inicio-16189.html
http://www.ivoclarvivadent.com.mx/es-mx/chromascop-shade-guide-1

16.Sharma G, y cols. The CIEDE2000 Color-Difference Formula:
Implementation Notes, Supplementary Test Data, and Mathematical
Observations. University of Rochester. 2004.

17.Luo M, y cols. The development of the CIE 2000 colour-difference formula:
CIEDEZ2000. Color research and application. 2001;6: 340-350.

18.Guinea R. Evaluation of the ciede2000 (kI kc:kh) Color difference metrics
and development of color prediction algorithms: application to dental
materials. Tesis doctoral. Universidad de Granada. 2013

19.Grosman M, y cols. Una verificacion empirica de la mejora de la férmula
de diferencia de color CIEDE2000 respecto a CIELAB. Universidad de
Granada. 2010

20.Soldevilla Jiménez M. (2014) Evaluacion de la concordancia de tres
métodos de registro de color dental: guia dentaria, luz polarizada y
espectrofotometria. Universidad Complutense de Madrid.

21.Blazquez Alisente JL, Galpasoro lzaguirre N, Gonzalez Rodriguez B,
Lubrini G, Perafiez Morales JA, Rios Lago M, et al. Estimulacion cognitiva

y rehabilitacion neuropsicoldgica. Barcelona: UOC; 2009.

22.Garcia Domene MC. (2008) Umbrales de discriminacién cromatica y su
aplicacion a un algoritmo de filtraje de imagenes digitales (Trabajo de
Investigacion). Universidad de Alicante, Espafia.

23.Da Silva JD, Park SE, Weber HP, Ishikawa-Nagai S. Clinical performance
of a newly developed spectrophotometric system on tooth color
reproduction. J Prosthet Dent. 2008 (5): 361-8.

24.1shikawa-Nagai S, Yoshida A, Sakai M, Kristiansen J, Da Silva JD. Clinical
evaluation of perceptibility of color differences between natural teeth and
all-ceramic crowns. Journal of Dentistry. 2009 (1): 57-63.

25.Kristiansen J, Sakai M, Da Silva J, Gil M, Ishikawa-Nagai S. Assessment
of a prototype computer color matching system to reproduce natural tooth
color on ceramic restorations. Journal of Dentistry. 2011: E45-51.

26.Mount GJ, Hume WR. Conservacion y restauracion de la estructura
dental. Harcourt Brace. Madrid, Espafia. 1999: 3-4.

130



27.Yuan JC, Brewer JD, Monaco EA Jr, Davis EL. Defining a natural tooth
color space base don a 3-dimensional shade system. J Prosthet Dent.
2007, 98 (2): 110-9.

28.Jun S. Communication is vital to produce natural looking metal ceramic
crowns. J Dent Technol. 1997. 14 (8): 15-20.

29.Goncalves Assuncao W, Falcon Antenucci RM, Piza Pellizzer E, Freitas
Junior AC, Oliveira de Almeida E. Factores que influencian la seleccién
del color en protesis fija — Revision de literatura. Acta Odontologica
Venezolana. 2009: 47 (4): 1-7.

30. http://data.dt-shop.com/fileadmin/media/ga/00963 ga_esp.pdf

31.Wang J, Lin J, Gil M, Seliger A, Da Silva JD, Ishikawa-Nagai. Assessing
the accuracy of computer color matching with a new dental porcelain
shade system. J Prosthet Dent. 2014 (111): 247-53.

32.Korifi R, Le Dréau Y, Antinelli JF, Valls R, Dupuy N. CIEL*a*b* color space
predictive models for colorimetry devices — Analysis of perfume quality.
Talanta. 2013: 58-66.

33. http://www.spectroshade.it/#scanner

34. http://3dbiotech.es/espectro-fotometro/
35.Bersezio C, Oliveira Jr OB, Vilsésola P, Martin J, Fernandez E, Corral PA,

et al. Instrumentacion para el registro del color en odontologia. Revista
Dental de Chile. 2014; 105 (1): 8-12.

36. Takatsui F, Andrade MF, Neisser MP, Barros LA, Loffredo L de C. CIE
L*a*b*: comparison of digital images obtained photographically by
manual and automatic modes. Braz Oral Res. 2012 (6): 578-83.

37.Lebn K, Mery D, Pedreschi F, Leén J. Color measurement in L*a*b* units
from RGB digital images. Food Research International. 2006: 1084-91.

38.1gual J. Lightroom Classic. Valencia: Universitat Politecnica de Valéncia:
2021: 1-19.

39. https://helpx.adobe.com/es/pdf/lightroom_reference.pdf

40.Johnston WM. Color measurement in dentistry. Journal of Dentistry. 2009:
E2-6.

131


http://data.dt-shop.com/fileadmin/media/ga/00963_ga_esp.pdf
http://www.spectroshade.it/#scanner
http://3dbiotech.es/espectro-fotometro/
https://helpx.adobe.com/es/pdf/lightroom_reference.pdf

41.Valor M. Estudio clinico sobre la influencia de la luz ambiental en la toma
del color dental. Tesis doctoral. Universidad Complutense de Madrid.
2014

42.Garcia-Domene MC, de Fez D, Luque MJ. Efectos de los umbrales de
discriminacion cromatica en la paleta de una imagen. En: Resumenes de
las comunicaciones/IX Reunién Nacional de Optica, Ourense, 14 al 17 de
septiembre de 2009. Madrid: Sedética, 2009. ISBN 978-84-692-5024-2

43.0daira Ch, Itoh S, Ishibashi K. Clinical evaluation of a dental color analysis
system: The Crystaleye Spectrophotometer. Journal or Prosthodontic
Research. 2011: 199-205.

44 Hernadndez Rodriguez Z, Celemin Vifiuela A. Estudio clinico del color
dental en la poblacién espafiola segin sexo y edad. Revista Gaceta
Dental. 10 Sep 2011

45.Rodrigues M, de Oliveira O, Alves E, Cury JR, Rached A, de Souza A, et
al. Fluorescence level of composites assessed by computer processing of
digital images: ScanWhite. World Journal of Dentistry. 2012; 3 (2): 141-
144,

46.Mahn E, Tortora S, Olate B, Cacciuttolo F, Kenitsky T, cols. Comparison
of visual analog shade matching, a digital visual method with a cross-
polarized light filter, and a spectrophotometer for dental color matching.
JDP. 2021; 125 (3): 511-516.

47.Ribeiro A, Jassé F, Capelozza J, Cruz T, de Souza A, de Oliveira O, et al.
Evaluation of tooth color after bleaching with and without light-activation.
Rev Odonto Cienc. 2011; 26 (3): 247-252.

48.0valle I. Comparacion del registro de color dental medido a través de
espectrofotometria y programa de analisis de fotografia digital. Trabajo de
investigacion. Universidad de Chile. 2012.

49.Vildosola Grez P, Martin Casielles J, Fernandez Godoy E, Angel Aguirre
P, Ovalle Reyes I, de Oliveira Jr OB, et al. Correlacion entre diferentes
métodos de evaluacion de color en el clareamiento dental. Revista Dental
de Chile. 2015; 106 (1): 26-29.

50. Sirintawat N, Leelaratrungruang T, Poovarodom P, Kiattavorncharoen S,

Amornsettachai P. The accuracy and reliability of tooth shade selection

132



using different instrumental techniques: An in vitro study. Sensors 2021,
21, 7940.

51.Gomez-Polo C, Gémez-Polo M, Martinez Vazquez de Parga JA, Celemin
Vifiuela A. Study of the most frequent natural tooth colors in the Spanish
population using spectrophotometry. J Adv Prosthodont. 2015; 7: 413-22.

52.Gomez-Polo C, Gomez-Polo M, Montero J, MArtines Vazquez de Parga
JA, Celemin-Vifiuela A. Correlation of natural tooth colur with aging in the
Spanish population. International Dental Journal. 2015; 65: 227-234.

53.Gomez-Polo C, Montero J, GOmez-Polo M, Martinez de Parga JA,
Celemin-Vifiuela A. Natural tooth color estimation base don age and
gender. Journal of Prosthodontics. 2017; 26: 107-114.

54 Martins de Lima JP. Avaliacao clinico visual de tres técnicas de
clareamento dental. Tesis doctoral. Universidade do Estado do Rio de
Janeiro. 2012

55.Alghazali N, Burnside G, Moallem M, Smith P, Preston A, Jarad F.
Assessment of perceptibility and acceptability of color difference of
denture teeth. Journal of Dentistry. 2012: E10-17.

133



IX. ANEXOS

134



9.1 Consentimiento informado

UBI voLT

R
%s

UNIVERSIDAD PERUANA
CAYETANO HEREDIA

UNIVERSIDAD COMPLUTENSE
MADRID

A través de este documento, queremos pedir su autorizacién para poder
hacer uso de algunos datos aportados para utilizarlos en la siguiente

investigacion:

“Estudio clinico comparativo del color dental entre la poblacion

Espafiolay Peruana”

Siempre se mantendré la confidencialidad de los datos personales, es decir,

no se publicard ni su nombre, ni otros datos aportados.

Yo: de Nacionalidad:

y con fecha de Nacimiento: _ / / . He leido la informacion, o se me ha
leido. He tenido la oportunidad de hacer preguntas y se me ha respondido
satisfactoriamente. Consiento de manera voluntaria a que se utilicen los
datos obtenidos y las fotografias que se me realicen, para los propésitos

indicados previamente.

Firma
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9.2 Aprobacion de Comité Etico

- M - 5 Dictamen Protocolo Favorable
M Hospital Clinico San Carlos CL TI6AE TFM
SakudMagdrid 2 comunidad de Madrid 15 de septiembre de 2017

CEIC Hospital Clinico San Carlos

Dra. Mar Gardia Arenillas
Presidenta del CEIC Hospital Clinico San Carlos

CERTIFICA

Que el CEIC Hospital Clinico San Carlos en su reunion con acta 9.2/17 ha evaluado la propuesta de la
investigadora referida al estudio:

Titulo: "ESTUDIO CLINICO COMPARATIVO DEL COLOR DENTAL ENTRE LA POBLACION
ESPANOLA (CO'MUNIDAD DE MADRID) Y PERUANA (DEPARTAMENTO DE LIMA) MEDIANTE
ESPECTROFOTOMETRO Y CAMARA DIGITAL".

Cédigo Interno: 17/264-E_TFM

Investigadora: Lesly Carolina Chuquispuma Bustos

Tutora: Dra. Alicia Celemin Vifivela

Que en este estudio:

0

Se cumplen los requisitos necesarios de idoneidad del protocolo en relacién con los objetivos del
estudio y estan justificados los riesgos y molestias previsibles para el sujeto.

Es adecuado el procedimiento para obtener el consentimiento informado.

La capacidad del investigador y los medios disponibles son adecuados para llevar a cabo el
estudio.

El alcance de las compensaciones econdmicas previstas no interfiere con el respeto de los
postulados éticos.

Se cumplen los preceptos éticos formulados en la Dedaracion de Helsinki de la Asociacion Médica
mundial sobre principios éticos para las investigaciones médicas en seres humanos y en sus
posteriores revisiones, asi como aquellos exigidos por la normativa legal aplicable en funcion de
las caracteristicas del estudio.

Es por ello que el Comité informa favorablemente sobre la realizacién de dicho Proyecto.

apGarcia Arenillas
Presidenta-del CEIC Hospital Clinico San Carlos
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9.3 Medias obtenidas de larecogida de datos

‘ Easyshade ‘ Camara digital ‘ Guia de color
SUJETO Sexo Edad ‘ L b c h ‘L a b c ‘ 3D MASTER
1 M 23 80,1 7,7 9,2 9,2 94,6 81,0 4,0 14,4 14,9 74,4 2m1
2 M 25 80,7 -20,0 13,0 131 98,8 82,4 43 12,4 131 70,8 3m1
3 M 24 782 -17,3 20,2 20,2 94,9 82,1 44 235 23,9 794 3m1
4 M 36 73,5 123 14,2 14,2 95,0 79,9 4,1 17,9 183 771 3m1
5 M 23 784 12,7 158 15,9 94,5 86,1 41 17,8 18,2 77,0 3115
6 M 21 80,8 -15,0 12,3 12,4 97,1 83,6 4,2 16,0 16,5 753 2m1
7 M 21 80,1 -8,0 16,3 16,3 92,8 852 34 16,0 16,3 78,0 2115
8 M 21 825 -157 78 8,0 101,6 86,8 30 11,7 12,0 756 2m1
9 M 21 828 10,9 11,1 98,4 849 30 14,3 14,6 78,1 3m1
10 M 28 73,6 15,7 15,7 94,0 82,4 57 19,4 20,2 73,6 3125
11 F 67 713 23,9 24,1 83,0 68,1 7.6 23,2 24,4 718 am1
12 M 23 837 14,2 14,2 96,6 69,6 37 17,0 17,3 77,7 2m1
13 F 24 859 11,9 121 101,7 82,7 22 123 124 798 2m1
14 M 27 86,9 12,8 12,9 98,0 70,3 29 13,8 14,1 781 2115
15 M 26 859 138 413 955 70,7 31 12,2 125 75,7 2m1
16 M 34 873 10,9 11,1 103,1 68,6 18 13,0 131 82,1 2m2
17 F 27 90,4 151 15,2 96,5 718 22 131 13,2 80,4 2R15
18 F 24 90,9 16,7 16,8 96,5 75,0 28 13,7 13,9 784 2m1
19 F 23 889 58 63 1134 734 24 88 9,1 74,7 2m1
20 F 23 92,0 10,5 10,8 103,6 70,5 25 13,0 13,2 791 M2
21 M 58 74,3 19,2 19,2 89,7 726 96 255 27,2 69,3 am1
22 F 73 823 16,2 16,2 93,8 78,1 32 16,0 16,3 78,6 am1
23 M 37 79,3 13,2 134 98,3 756 35 17,7 18,0 788 3RLS
24 M 59 81,6 15,2 15,2 935 70,9 35 16,1 164 77,7 3m2
25 F 22 87,1 14,8 14,9 96,4 715 29 16,0 16,2 79,7 2m2
26 M 28 83,6 26,4 26,4 91,4 733 5,0 20,6 21,1 76,3 2m2
27 F 23 83,38 19,0 18,9 92,4 69,5 31 19,1 19,3 80,7 2R2
28 F 48 80,5 13,9 13,9 96,0 67,4 34 16,8 17,1 78,5 am1
29 F 49 67,1 15,5 158 785 65,8 85 12,9 154 56,6 5M1
30 F 57 7338 19,5 19,6 855 69,1 7,7 20,9 22,2 69,7 am2
31 M 29 90,1 21,9 21,9 93,8 69,6 2,1 17,6 17,7 832 2R2.5
32 F 23 82,8 18,7 18,7 93,4 76,3 36 17,9 18,2 786 225
33 M 25 812 12,5 12,6 993 66,9 2,1 15,5 156 822 2115
34 F 22 83,1 7.6 79 107,2 80,0 22 119 121 79,5 M2
35 F 22 87,9 135 13,7 101,9 77,0 26 15,0 15,2 80,1 M2
36 M 21 80,0 12,9 13,0 97,5 73,7 46 15,1 15,7 73,0 2m2
37 F 23 84,6 11,9 12,0 98,2 71,2 1,7 11,9 12,0 81,8 2m2
38 F 22 8338 1755 1755 93,9 733 4,2 175 17,9 76,5 2R15
39 M 23 84,6 77 8,0 105,8 70,8 0,9 13,0 13,0 86,0 M1
40 M 22 855 171 171 935 67,4 5,0 21,7 22,2 77,0 2125
41 M 72 72,3 20,3 20,3 88,1 654 83 23,0 24,4 701 425
42 M 60 74,6 255 255 86,2 66,9 8,0 255 26,7 72,5 425
43 F 23 86,6 11,2 11,2 95,4 74,4 28 12,9 13,2 77,7 M2
44 M 54 731 22,0 21 835 65,9 68 19,3 204 705 3115
45 F 19 79,7 235 235 893 726 6,1 22,8 23,6 75,0 225
46 F 19 822 103 10,2 94,3 750 34 134 138 75,7 M2
47 F 20 853 15,5 156 96,1 70,3 4,2 17,2 17,7 76,2 2m2
48 F 19 845 14,5 14,5 94,9 75,0 33 15,0 153 77,6 2m2
49 F 20 84,2 14,2 14,2 952 68,0 34 14,7 15,0 76,9 2m2
50 F 19 853 16,1 16,1 94,0 718 46 18,9 19,4 76,3 2R2.5
51 F 18 839 19,5 19,5 939 73,7 46 20,3 20,8 77,2 2m2
52 F 66 81,1 11,4 115 98,6 65,6 43 16,3 168 75,2 2m1
53 M 29 803 9,7 99,0 100,5 658 2,7 13,8 14,0 78,9 2115
54 F 21 84,8 143 143 97,1 73,5 29 14,7 14,9 788 2m1
55 F 32 82,8 118 11,9 959 73,9 54 16,3 17,1 716 2m2
56 M 19 843 188 188 93,6 743 4,9 17,9 185 74,6 2m2
57 F 21 84,8 95 95 92,7 78,5 32 12,9 13,2 76,0 2m1
58 M 19 81,6 135 135 94,8 718 34 134 138 75,7 2m2
59 M 19 79,0 17,1 17,0 91,5 74,4 56 20,3 21,0 74,5 2m2
60 F 7 79,0 14,0 14,0 90,4 84,1 6,1 16,9 17,9 701 3m1
61 M 70 74,6 226 226 89,1 711 75 24,5 256 72,9 3125
62 M 24 847 18,6 18,5 92,0 73,5 48 18,0 18,6 75,0 2m1
63 F 28 86,4 16,2 163 95,4 76,4 5,0 16,7 174 733 m2
64 F 19 829 19,0 19,0 92,9 68,9 56 225 231 76,0 2m2
65 ™M 19 855 194 19,4 94,2 76,1 43 16,0 16,5 74,9 2m2
66 F 19 873 164 164 96,5 74,5 4,1 18,2 18,6 773 2m2
67 F 19 91,0 88 9,1 105,7 72,0 22 96 98 771 M1
68 F 19 89,8 15,7 158 97,6 726 31 14,3 14,6 77,7 2m1
69 F 47 77,0 16,1 16,5 95,6 70,3 48 14,7 154 719 3m1
70 F 56 853 12,6 12,7 96,0 731 4,1 16,6 17,0 76,1 2m2
7 F 26 86,1 114 114 96,5 825 5,0 14,7 155 71,2 2m1
72 M 24 77,3 94 96 101,0 79,9 4,9 134 14,2 69,9 M1
73 F 28 65,9 16,1 16,1 88,8 86,4 67 158 171 67,0 2m3
74 M 19 66,1 16,6 16,6 91,3 835 83 183 20,0 65,6 2m2
75 F 19 803 12,2 12,2 100,1 83,6 65 13,7 151 64,6 M2
76 F 20 70,6 134 134 88,5 823 72 17,9 19,2 68,0 2R2.5
77 M 24 72,9 74 7,7 105,8 79,8 47 11,1 12,0 67,0 om3
78 M 30 732 87 88 95,7 80,7 44 113 121 68,7 2m1
79 M 27 68,0 10,6 10,6 98,5 823 56 138 14,8 67,9 2m1
80 M 57 60,7 9,4 9,4 95,7 80,4 638 14,2 15,7 64,4 3m1
81 F 19 73,2 11,4 11,4 96,0 84,0 48 13,2 14,0 70,0 2m1
82 M 20 76,4 14,5 14,5 935 79,1 56 15,1 16,1 69,6 225
83 F 19 81,6 9,7 9,7 98,2 815 4,2 10,5 11,3 68,2 2m1
8 F 19 76,7 11,1 11,1 96,9 873 44 114 12,2 68,9 2m1
85 F 29 68,1 16,6 16,5 90,2 86,0 55 16,1 17,0 711 2R2.5
86 F 53 69,8 13,1 13,1 93,7 83,0 63 17,9 189 70,6 3M1
87 M 76 60,6 14,4 14,4 89,9 83,0 6,0 19,9 20,7 73,2 3115
88 M 25 853 115 11,7 99,9 82,0 2,7 12,2 12,4 77,5 2m2
89 F 45 73,5 18,7 18,6 87,9 82,1 6,1 17,9 18,9 711 4R1.5
90 F 21 68,2 14,3 14,3 93,9 88,8 35 10,9 114 72,2 M2
91 F 22 70,3 14,0 14,0 92,0 833 38 17,2 17,6 77,5 2m2
92 F 22 753 6,0 63 106,4 86,0 1,0 65 65 812 2m1
93 F 24 69,5 18,1 18,1 89,4 87,0 33 158 16,1 78,2 2R2.5
94 F 22 78,5 68 68 983 86,5 16 74 75 778 2m1
95 F 22 69,8 14,7 14,7 92,7 852 26 13,6 13,8 791 2m2
% F 21 60,9 133 133 939 87,7 36 185 188 78,9 3m2
97 M 24 76,9 10,1 10,3 102,0 84,9 18 11,1 11,2 80,8 2m1
98 M 21 72,2 67 68 100,4 86,1 22 79 82 74,4 2m1
99 M 22 64,6 86 86 97,2 89,8 1,1 75 75 81,6 2m1
100 F 27 62,0 88 88 923 87,4 30 118 121 75,7 2m2
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Easyshade

Cémara digital

Guia de color

SUJETO Sexo Edad b c h a b c 3D MASTER
101 F 31 72,5 0,9 9,3 93 95,7 74,9 26 13,2 13,4 78,8 2M2
102 F 21 774 -1,0 12,9 12,9 94,2 77,8 4,4 21,9 223 78,6 2M1
103 F 22 71,9 -1,4 11,3 11,4 97,4 76,5 4,2 20,4 20,8 78,3 2M1.5
104 F 22 794 2,2 6.2 65 109,9 74,5 25 11,7 11,9 77,9 1M1
105 F 22 74,5 14 55 56 103,8 736 25 115 11,7 77,7 1M1
106 M 25 66,8 03 16,2 16,1 90,9 68,2 7,0 21,8 22,8 722 2125
107 M 22 75,3 -0,2 14,9 14,8 90,8 71,4 51 20,8 21,4 76,2 2L1.5
108 F 57 57,1 37 21,7 22,0 80,3 63,5 94 21,3 232 66,1 5M1
109 F 47 62,1 0,2 14,8 14,7 91,0 71,4 10,1 31,5 33,0 72,2 2M2
110 F 26 73,2 -1,0 12,6 12,6 94,4 56,7 14,5 28,6 32,0 63,1 2M1
111 M 59 62,9 01 12,8 12,8 90,3 70,7 73 28,0 28,9 753 2Mm2
112 F 34 714 2,0 79 8.2 104,4 62,9 12,0 27,8 30,2 66,6 M1
113 M 38 65,7 15 17,6 17,6 84,9 68,8 54 15,6 16,5 70,9 3125
114 F 53 73,9 01 138 13,8 90,4 55,9 78 16,1 17,8 64,1 3M1
115 M 45 75,8 0,0 133 13,0 88,5 63,2 7,2 15,5 17,0 65,0 M1
116 F 54 76,6 03 19,3 193 90,8 81,7 71 23,9 24,9 734 3M2
117 F 25 724 16 10,3 10,4 99,0 60,7 10,0 22,8 24,8 66,3 2M2
118 F 57 65,1 04 9,1 9,0 87,5 65,1 78 185 20,0 67,1 3M2
119 F 23 74,6 0,7 13,9 139 92,7 68,6 74 20,7 21,9 70,3 2Mm2
120 M 21 70,6 0,6 14,0 14,0 92,3 69,2 67 19,8 20,9 71,3 2M2
121 F 22 71,7 11 7,7 7,7 98,0 66,5 64 16,4 17,6 68,6 2M2
122 F 22 79,6 22,1 11,1 11,2 100,7 69,8 52 15,6 16,4 71,5 2M1
123 F 22 784 2,0 14,9 15,0 97,6 704 63 19,5 20,4 72,1 2M2
124 F 23 76,7 18 9,5 9,6 100,6 67,5 5,7 17,4 18,3 71,8 2115
125 F 22 77,3 1,2 10,9 10,9 96,4 70,3 53 17,8 185 734 2115
126 M 21 73,5 -1,7 11,1 11,2 98,7 68,3 73 18,1 19,5 68,0 2M2
127 F 31 68,2 -1,0 59 61 99,7 68,1 55 14,2 15,2 68,8 2Mm2
128 F 27 74,7 -1,0 14,4 14,4 94,0 70,4 84 234 24,8 70,2 2125
129 ™M 42 70,7 0,7 15,5 155 92,4 52,0 133 31,8 34,4 67,3 3125
130 F 37 76,8 -0,9 11,3 11,3 94,8 49,1 52 20,1 20,7 75,5 M2
131 F 25 711 0,38 9,8 9,8 95,1 794 7,2 28,2 29,1 75,6 2M1
132 F 35 75,2 14 81 8.2 99,5 78,2 66 25,7 26,5 756 2M1
133 M 28 77,9 17 10,4 10,5 99,6 85,6 63 26,2 26,9 76,4 1M1
134 F 47 72,6 0,1 11,7 11,7 89,3 89,5 56 26,5 27,0 78,0 2M1
135 M 22 74,1 1,2 12,1 12,1 95,6 87,6 3,0 16,0 16,2 793 2115
136 F 21 74,2 15 9,1 9,2 99,4 88,0 25 16,9 17,0 81,5 2M1
137 F 27 80,5 2,2 13,9 14,1 99,3 87,5 43 25,2 255 80,3 2115
138 M 22 77,7 -1,3 13,8 13,9 95,2 87,5 34 134 13,8 75,7 2115
139 M 21 72,1 0,7 13,8 1338 93,1 85,8 44 15,7 16,3 74,3 2M1
140 M 26 70,8 03 15,2 15,2 90,9 83,2 5,9 21,3 22,1 74,5 2M2
141 F 21 736 1,2 11,4 11,4 95,8 86,6 34 16,2 16,5 78,1 2M1
142 F 21 75,9 -1,8 76 7,8 103,5 87,3 2,2 17,4 17,5 82,8 im1
143 F 22 76,2 18 94 9,5 101,1 87,7 17 185 185 84,7 M1
144 M 22 79,5 0,7 14,6 14,5 92,9 86,1 4,1 15,8 16,3 754 2M2
145 ™M 25 78,3 17 64 6,5 104,6 87,8 2,0 14,3 14,4 82,0 1M1
146 M 54 64,4 02 15,2 15,2 90,6 76,3 73 18,9 20,2 68,8 3M1
147 F 41 734 13 9,3 94 97,8 79,9 51 13,0 13,9 68,5 2M2
148 M 24 75,0 16 11,1 11,2 98,0 82,7 38 16,1 16,5 76,7 1M1
149 F 24 754 -1,0 13,6 136 94,3 86,4 34 20,5 20,7 80,5 2M1
150 F 19 77,0 -1,3 15,2 15,2 94,9 83,3 55 23,2 23,8 76,6 2M1
151 F 19 68,3 0,9 82 8.2 9,7 794 5,7 232 238 76,2 2M1
152 F 19 80,7 14 138 13,8 95,8 81,4 46 16,7 17,3 74,6 2M1
153 F 20 714 11 11,9 11,9 95,2 82,8 48 15,5 16,2 72,8 2M2
154 F 19 75,6 -1,6 123 12,3 97,5 84,8 4,1 16,4 16,9 75,9 3mM1
155 F 20 71,0 08 12,7 126 93,5 85,8 39 16,4 16,8 76,6 2Mm2
156 F 19 78,8 16 16,7 16,7 95,3 83,5 45 18,0 185 759 3M1
157 F 19 68,2 05 11,6 115 92,4 83,0 4,7 19,9 204 76,7 2M1
158 F 21 73,0 -0,6 17,0 171 92,2 88,0 4,5 215 21,9 78,1 2M2
159 M 21 70,9 0,2 11,4 11,4 91,4 78,8 5,0 17,3 180 73,8 2M1
160 M 21 67,5 11 11,2 11,3 95,7 77,7 56 18,2 19,0 72,9 2M1
161 F 21 66,2 01 12,2 12,2 90,5 78,6 5,7 19,2 20,0 734 3M1
162 F 21 74,9 17 69 71 103,5 87,9 34 206 20,8 80,6 2M1
163 F 21 69,6 04 12,2 12,2 91,7 89,5 15 16,9 16,9 84,9 3M1
164 F 19 734 14 11,5 115 97,1 87,9 31 19,0 19,2 80,7 2M1
165 F 30 75,2 1,2 10,5 10,5 96,5 74,6 56 22,8 234 76,2 3M1
166 M 19 78,1 -1,2 12,2 12,2 95,5 90,7 35 18,9 19,2 79,5 2M2
167 F 19 74,1 0,2 16,4 16,4 89,2 86,1 5,1 22,8 233 77,3 2M2
168 F 19 77,7 16 14,3 14,4 96,2 91,3 33 183 185 79,7 2M1
169 F 20 84,0 2,0 10,1 103 100,9 86,7 25 18,6 18,7 82,3 2M1
170 ™M 19 704 0,38 9,9 9,9 94,6 84,9 51 20,9 215 76,2 2M1
171 F 21 69,8 0,6 15,6 155 92,3 85,3 59 216 223 74,7 3125
172 M 20 70,2 04 15,7 15,7 88,7 85,0 5,7 259 26,5 77,5 2125
173 M 20 75,8 03 18,2 18,2 90,9 86,8 53 214 22,0 76,0 3M2
174 F 20 796 -1,6 8,7 88 1004 78,5 41 13,8 14,3 734 M1
175 M 41 75,2 0,7 16,0 16,0 92,4 85,1 4,7 15,8 16,4 734 2M1
176 M 24 74,9 17 14,4 14,5 96,7 88,4 38 21,6 21,9 80,0 2M1
177 F 21 78,7 -1,7 7,5 7,6 102,5 86,9 33 14,4 14,7 77,1 M1
178 F 19 72,2 0,38 12,3 12,3 94,3 87,5 4,2 15,2 15,7 74,5 2M1
179 F 21 77,7 13 9,7 9,7 97,5 82,1 44 17,5 180 75,8 2M1
180 F 19 75,1 16 133 133 97,0 88,1 34 20,0 20,2 80,3 3M1
181 F 24 71,6 -1,6 8,1 8,3 101,1 78,8 41 15,8 16,3 75,4 2M1
182 M 21 69,8 0,7 133 13,3 92,8 76,6 63 2.4 25,2 75,5 2Mm2
183 F 28 69,3 17 5,7 59 106,3 76,4 4,9 185 191 75,1 2M1
184 M 21 77,5 16 11,1 11,1 98,1 81,9 54 31,0 314 80,1 2M2
185 F 27 75,5 41,3 10,9 10,9 99,7 76,2 45 19,9 20,4 77,2 2M1
186 F 25 72,2 13 9,3 9,3 97,9 90,0 24 158 159 81,3 2M1
187 M 28 776 16 24,7 76 99,1 80,0 61 281 28,7 77,7 2M1
188 M 27 753 16 23,8 11,0 98,1 80,9 8,0 27,7 28,8 73,8 2125
189 F 51 69,4 05 133 159 93,5 72,0 12,2 24,2 27,1 63,2 2M1
190 ™M 46 776 04 16,1 18,3 94,5 80,7 66 21,9 228 73,2 2M1
191 F 36 733 12,3 14,0 14,0 94,9 79,1 4,0 17,4 17,8 77,0 3M1
192 M 34 87,3 25 10,8 11,1 103,1 68,6 1,7 12,9 130 82,5 2M2
193 ™M 28 738 -11,0 16,0 16,0 94,3 82,2 55 19,6 203 74,3 3L25
194 F 28 77,3 13 24,5 73 91,0 79,7 5,7 27,8 28,3 784 2M1
195 F 30 69,0 14 55 5.8 106,1 76,1 46 18,2 18,7 75,8 2M1
196 F 29 83,9 0,4 26,2 26,7 91,7 73,0 4,9 203 20,8 76,4 2M2
197 F 28 75,1 -1,2 10,5 10,5 96,5 74,6 5,6 22,7 233 76,1 3mM1
198 M 33 90,3 13 22,0 22,0 93,8 69,7 23 17,7 17,8 82,6 2R2.5
199 F 45 735 0,7 18,6 18,6 87,9 82,0 6,0 17,9 18,8 71,4 4R15
200 M 28 77,7 17 10,3 10,2 99,3 85,3 6,1 25,9 26,6 76,7 1M1
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201 F 29 68,1 0,2 16,5 16,5 90,2 86,0 54 16,1 16,9 71,4 2R2.5
202 F 31 72,7 0,9 89 95 95,9 752 2,7 134 13,6 78,6 2M2
203 M 31 80,1 17 9,5 9,7 100,3 65,5 25 135 13,7 795 2115
204 F 34 716 21 8,0 84 104,6 63,1 123 28,0 30,5 66,2 1M1
205 F 31 68,0 0,9 5,7 59 99,6 67,9 54 14,2 151 69,1 2M2
206 F 35 75,1 13 81 8.2 99,5 77,9 6,7 26,1 26,9 756 2M1
207 F 32 82,8 -1,2 11,8 11,9 95,9 77,8 57 18,6 194 72,9 2M2
208 M 30 73,2 0,9 87 88 95,7 78,0 67 103 12,2 56,9 2M1
209 F 28 86,1 15 16,1 16,0 95,2 79,0 54 16,7 17,5 72,0 M2
210 M 28 773 18 10,0 96 101,0 79,8 4,9 12,0 12,9 67,7 1M1
211 M 28 65,9 03 16,1 16,1 88,8 86,4 67 158 171 67,0 2Mm2
212 M 23 80,5 -15,0 12,3 12,2 96,8 83,5 4,2 15,0 15,5 74,3 2M1
213 F 51 69,2 05 131 159 93,2 72,2 134 225 26,1 59,2 2M1
214 F 21 74,1 15 9,0 9,2 99,4 88,0 25 16,9 17,0 81,5 2M1
215 M 19 84,3 -1,0 188 18,8 93,6 76,9 3.2 184 18,6 80,1 2M2
216 M 21 80,1 7,4 16,1 16,3 92,7 84,2 34 16,0 16,3 78,0 2115
217 F 19 79,7 03 235 235 89,3 759 37 231 233 80,9 2125
218 M 57 60,7 0,9 93 9,4 95,7 80,3 68 14,2 15,7 64,4 3M1
219 F 53 73,3 01 138 136 90,4 62,2 5,7 14,1 15,2 67,9 3M1
220 F 19 74,1 0,2 16,4 16,4 89,2 78,0 34 20,1 20,3 80,4 2M2
221 M 21 82,5 -15,6 78 8,0 1016 86,8 29 11,7 12,0 76,0 2M1
222 M 21 77,5 16 11,0 11,1 98,1 81,9 53 31,0 314 80,3 2M2
223 ™M 21 82,38 -17,3 10,9 11,1 98,4 84,1 3,0 12,3 12,6 76,3 3M1
224 M 21 70,9 0,7 13,3 133 92,8 739 63 21,1 22,0 733 2M2
225 F 54 76,5 0,2 19,3 19,4 90,7 80,6 71 22,2 233 72,2 3M2
226 ™M 21 72,5 17 11,0 11,2 98,5 69,2 7,2 14,7 16,3 63,9 2M2
227 F 19 751 -16 133 13,3 97,0 88,1 34 20,0 20,2 80,3 3M1
228 M 58 74,2 01 19,2 19,2 89,6 72,2 9,6 22,1 24,0 66,5 am1
229 ™M 21 70,6 05 14,0 14,0 92,3 69,1 6,7 17,7 18,9 69,2 2M2
230 F 57 65,0 03 9,0 9,0 87,5 65,1 7,7 184 19,9 67,2 3M2
231 F 20 75,2 1,2 11,3 11,6 96,0 81,9 28 12,5 12,8 77,3 2M1
232 F 21 77,7 1,2 96 9,7 97,5 80,8 2,7 14,1 14,3 79,1 2M1
233 F 20 70,5 03 13,4 134 88,4 79,9 7,2 14,9 16,5 64,2 2R2.5
234 F 19 721 -0,8 12,2 12,3 94,3 87,5 42 15,2 15,7 74,5 2M1
235 F 19 80,2 2,1 12,1 12,2 100,1 83,6 64 13,7 15,1 64,9 m2
236 M 59 81,6 -1,0 15,1 154 93,6 74,2 34 14,7 150 76,9 3M2
237 M 20 76,4 08 14,5 14,5 93,5 79,1 56 151 16,1 69,6 2125
238 F 21 80,4 -16 7,4 7,4 102,5 84,2 2,6 12,4 12,6 78,1 1M1
239 F 57 728 2,0 19,5 196 854 69,0 7,7 206 21,9 69,5 am2
240 F 20 796 15 86 88 100,4 78,5 4,0 13,8 14,3 73,8 1M1
241 M 59 56,9 37 21,3 21,8 80,3 63,2 9,1 21,1 22,9 66,6 5M1
242 M 59 63,3 -0,1 12,8 12,7 89,9 70,0 7,2 24,7 25,7 73,7 2M2
243 M 20 758 03 18,1 18,2 90,8 86,5 51 18,7 19,3 74,7 3M2
244 M 21 80,0 17 12,9 13,0 97,5 73,7 46 151 15,7 73,0 2M2
245 ™M 60 74,6 14 254 255 86,2 69,2 7,9 255 26,6 72,7 42,5
246 M 54 731 2,4 22,1 22,0 83,4 67,9 6,3 19,0 20,0 716 3L1.5
247 M 20 70,2 03 15,7 15,7 88,7 85,0 5,7 25,9 26,5 77,5 2125
248 M 21 72,0 0,6 13,5 13,7 93,1 84,1 44 15,0 15,6 736 2M1
249 F 21 69,4 0,6 15,8 15,2 91,9 85,9 5,7 20,6 21,3 74,5 3125
250 F 21 73,7 -1,1 11,3 11,3 95,7 81,6 3,3 14,2 14,5 76,9 2M1
251 F 19 82,1 08 10,3 103 94,3 76,1 33 11,9 12,3 74,5 M2
252 M 19 70,7 08 9,9 10,0 94,6 81,9 31 17,5 17,7 79,9 2M1
253 F 20 85,1 16 15,8 154 96,0 70,2 42 17,1 17,6 76,2 2M2
254 F 24 83,5 -1,9 10,0 10,1 100,8 84,7 2,1 15,3 15,4 82,1 2M2
255 M 38 65,7 14 17,6 17,6 84,9 68,8 53 156 164 71,2 3125
256 M 19 78,0 11 12,1 12,2 95,5 90,7 35 18,9 19,2 79,5 2M2
257 F 19 78,0 15 13,9 14,5 96,0 89,3 32 16,2 16,5 78,8 2M1
258 F 19 84,1 -1,2 14,5 14,5 94,9 75,4 3,2 15,0 15,3 77,9 2M2
259 F 24 73,7 13 11,5 116 9,4 87,8 31 17,0 17,2 79,6 2M1
260 F 20 83,5 1,2 14,0 14,2 95,3 71,6 33 14,6 14,9 77,2 2M2
261 F 55 85,1 13 12,5 12,7 96,0 73,0 41 16,4 16,9 759 2M2
262 ™M 56 60,6 01 14,4 14,4 89,9 736 59 19,0 19,8 72,7 3115
263 F 21 84,7 04 9,5 9,5 92,7 78,5 3.2 12,9 13,2 76,0 2M1
264 M 19 81,3 11 131 13,2 95,1 738 33 13,0 13,4 75,7 2M2
265 F 21 68,9 03 12,2 12,2 91,4 794 14 16,8 16,8 85,2 3M1
266 F 19 89,8 2,0 15,8 159 97,6 78,6 2,9 14,7 14,9 78,8 2M1
267 M 21 67,4 11 11,2 11,3 95,7 77,7 56 18,2 19,0 72,9 2M1
268 F 24 66,8 01 12,0 12,2 89,8 79,5 54 14,1 150 69,0 3M1
269 F 26 75,2 16 69 7,0 103,5 87,8 33 16,9 17,2 789 2M1
270 F 23 85,0 -1,0 15,7 15,7 93,7 74,3 4,2 17,2 17,7 76,2 2R2.5
271 M 22 718 0,2 11,4 11,4 91,4 76,1 4,2 12,9 135 71,9 2M1
272 F 18 83,9 1,2 19,4 19,1 93,6 76,4 45 19,9 20,4 77,2 2M2
273 F 23 84,7 -1,7 14,2 14,3 97,1 73,4 2,9 14,6 14,8 78,7 2M1
274 F 21 725 0,6 17,0 17,1 92,2 78,0 3,5 19,6 19,9 798 2Mm2
275 M 54 65,0 01 17,2 155 90,3 72,4 7.2 17,8 19,2 67,9 3M1
276 M 19 77,3 03 17,7 16,0 91,4 75,7 33 18,6 18,8 79,9 2M2
277 F 19 70,1 03 11,5 10,9 92,0 79,0 26 16,5 16,7 81,0 2M1
278 F 19 82,2 09 19,0 18,9 92,7 716 33 215 21,7 81,2 2Mm2
279 M 20 80,8 14 18,7 19,4 94,2 78,4 3,0 17,3 17,5 80,1 2M2
280 F 19 79,8 15 16,7 16,7 95,3 82,2 26 17,3 17,4 81,4 3M1
281 F 23 83,9 19 16,7 16,1 96,2 77,5 2,1 17,2 17,3 83,0 2M2
282 F 19 90,6 2,4 84 8,7 105,4 77,0 21 85 87 76,1 1M1
283 M 19 69,4 0,2 15,9 16,2 90,5 79,8 53 17,2 17,9 72,8 2M2
284 F 20 724 0,7 13,0 12,6 93,2 81,8 22 14,3 14,4 81,2 2M2
285 F 19 75,9 -1,6 12,2 12,3 97,5 82,7 2,1 14,7 14,8 81,8 3m1
286 F 22 714 -1,0 11,9 11,9 95,2 82,8 48 15,5 16,2 72,8 2M2
287 F 24 82,2 14 9,6 9,7 97,8 82,0 25 9,4 97 75,1 2M1
288 F 18 76,6 13 11,1 11,1 96,9 87,2 44 11,4 12,2 68,9 2M1
289 F 19 81,6 -1,2 134 13,5 95,9 82,1 36 15,0 15,4 76,5 2M1
290 F 19 67,7 0,38 78 7,9 96,7 77,7 4,7 19,2 19,7 76,2 2M1
291 F 20 68,2 -1,0 14,2 14,3 93,9 88,8 35 10,8 11,3 72,0 m2
292 F 19 776 13 14,8 14,9 94,8 83,0 34 19,2 19,4 79,9 2M1
293 F 21 75,9 18 75 78 103,5 793 1,9 134 135 81,9 M1
294 F 21 774 0,9 12,9 12,9 94,2 77,8 34 17,9 18,2 79,2 2M1
295 F 21 60,9 0,9 13,3 133 93,9 77,6 19 15,8 15,9 83,1 3M2
296 M 21 72,2 1,2 6,6 68 100,4 76,1 19 76 7.8 759 2M1
297 M 46 77,6 04 16,1 18,3 94,5 80,6 6,6 219 22,8 73,2 M1
298 F 24 778 -13,3 19,9 203 94,8 81,7 37 20,5 20,8 79,7 3M2
299 M 27 75,6 -1,0 24,0 10,2 98,0 79,1 5,9 25,7 26,3 77,0 2125
300 M 28 778 15 25,0 7,6 93,8 79,0 4,0 26,1 26,4 81,2 2M1
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301 M 35 757 13 81 8.2 99,5 79,8 36 15,7 16,1 77,0 2M1
302 F 47 72,9 01 11,7 115 89,0 88,8 32 22,1 223 81,7 2M1
303 F 25 755 1,2 9,4 9,0 97,2 85,9 2,2 154 155 81,8 2M1
304 M 36 735 12,3 14,1 14,2 95,0 79,8 41 17,9 18,3 77,1 3M1
305 M 28 78,5 17 10,1 105 99,6 82,7 61 235 24,2 754 1M1
306 F 27 75,0 -1,0 9,9 9,9 95,1 74,8 24 14,5 14,6 80,6 2M1
307 F 48 80,4 14 13,9 139 96,0 67,3 34 16,7 17,0 78,5 am1
308 F 49 67,0 2,9 14,8 15,2 78,6 65,7 64 13,2 14,6 64,1 5M1
309 F 28 68,2 16 5,7 56 106,3 74,3 38 155 15,9 76,2 2M1
310 M 41 72,7 1,2 89 9,4 97,8 79,6 4,7 123 131 69,0 2M2
311 F 34 714 2,0 7,9 8.2 104,4 62,8 12,0 26,7 292 65,8 M1
312 F 24 716 15 7.8 83 101,1 78,1 28 12,4 12,7 77,2 2M1
313 M 28 836 0,6 259 26,0 91,4 72,9 43 20,2 20,6 77,9 2M2
314 M 38 65,7 14 17,6 17,6 84,9 68,5 52 15,2 16,0 71,1 3125
315 M 28 73,5 -10,6 15,7 15,6 93,7 81,7 54 19,1 19,8 74,2 3L2.5
316 M 45 735 0,7 18,3 183 87,8 78,4 54 16,8 17,6 72,1 4R15
317 F 26 85,2 2,2 12,2 11,4 101,0 83,3 2,1 11,6 11,7 79,7 2M1
318 F 26 735 0,9 11,9 12,6 94,7 58,7 14,5 27,3 30,9 62,0 2M1
319 ™M 25 85,3 2,0 11,5 11,7 99,9 81,9 2,7 12,2 124 77,5 2M2
320 M 24 72,2 21 74 74 105,8 76,5 4,7 10,4 11,4 65,6 om3
321 M 41 74,8 0,7 16,0 16,0 92,4 84,7 4,7 154 16,1 73,0 2M1
322 M 24 74,9 -1,7 14,5 14,5 96,7 87,7 3,7 20,7 21,0 79,8 2M1
323 ™M 26 74,3 15 11,1 10,9 98,0 83,2 3,8 12,7 13,2 733 1M1
324 F 47 62,1 0,2 14,7 14,7 91,0 71,4 10,0 31,1 326 72,1 2M2
325 F 29 68,1 0,0 16,5 16,5 90,2 86,0 54 16,1 16,9 71,4 2R2.5
326 F 25 68,6 01 171 18,1 89,4 87,0 32 16,0 16,3 78,6 2R2.5
327 M 28 86,5 -16 13,0 128 97,0 70,0 2,9 138 14,1 78,1 2115
328 M 27 86,2 1,2 13,4 14,6 95,2 71,3 31 121 12,4 756 2M1
329 F 30 75,1 1,2 10,5 10,5 96,5 739 53 21,4 22,0 76,0 3M1
330 F 28 65,9 03 16,1 16,1 88,8 86,4 6,7 15,8 171 67,0 2m3
331 F 24 76,1 0,6 14,2 136 94,3 86,7 23 19,2 19,3 83,1 2M1
332 ™M 34 87,3 25 108 11,1 103,1 68,6 1,7 12,9 130 82,5 2M2
333 F 27 90,0 16 15,1 15,2 95,8 72,1 22 12,7 12,8 80,1 2R15
334 ™M 42 70,7 06 15,3 153 92,3 58,6 13,1 284 31,2 65,2 3125
335 F 37 76,7 09 11,3 11,3 94,8 49,1 52 20,0 20,6 754 m2
336 F 27 90,6 18 16,6 16,6 96,4 753 2,7 135 13,7 78,7 2M1
337 M 37 79,1 17 12,5 13,2 97,9 74,9 2,7 17,0 17,2 80,9 3R1.5
338 F 47 77,0 -15 16,0 16,5 94,9 70,1 45 14,3 14,9 72,5 3M1
339 M 25 77,9 -16 59 6,2 104,4 87,1 1,9 13,6 13,7 82,0 M1
340 F 24 86,1 1,2 11,3 11,4 96,5 82,5 5,0 14,7 15,5 71,2 2M1
341 M 29 89,9 1,2 21,2 21,7 93,9 69,7 2,0 17,5 17,6 83,4 2R2.5
342 M 45 75,7 0,0 12,9 12,7 88,5 62,5 7,0 15,2 16,7 65,2 2M1
343 M 26 70,1 0,2 14,8 14,8 90,5 83,8 56 21,0 21,7 75,0 2M2
344 M 25 81,2 2,0 12,8 12,2 98,6 66,4 2,1 154 15,5 82,2 2115
345 F 28 86,4 15 16,2 163 95,4 76,3 4,9 16,7 17,4 736 M2
346 M 32 68,5 0,9 58 61 99,0 67,7 55 14,1 15,1 68,6 2M2
347 F 25 71,7 15 10,3 10,4 98,7 61,7 9,6 225 24,4 66,8 2M2
348 F 27 79,9 21 13,9 139 98,6 87,1 4,2 24,9 252 80,4 2115
349 F 25 71,0 08 9,7 9,8 95,1 79,4 7,2 28,2 29,1 75,6 2M1
350 ™M 29 79,9 18 9,7 9,9 100,4 65,4 2,6 14,1 14,3 79,5 2115
351 M 27 74,5 0,9 14,4 14,4 936 70,4 64 204 21,3 72,5 2125
352 F 25 66,9 0,2 16,1 16,1 90,9 67,9 4,9 19,8 20,3 76,1 2125
353 F 32 82,7 -1,0 11,9 11,8 95,8 74,2 44 14,2 14,8 72,7 2M2
354 F 31 72,6 -0,8 8,9 9,1 95,6 74,2 2,5 13,1 13,3 79,2 2M2
355 M 28 84,7 06 18,5 185 92,0 734 4,7 18,0 18,6 753 2M1
356 F 27 62,0 0,2 85 86 91,7 80,3 19 10,8 10,9 80,0 2M2
357 M 24 76,8 2,2 98 104 102,0 81,9 08 10,1 10,1 85,4 2M1
358 M 28 773 -1,6 93 9,5 100,3 79,1 2,9 11,7 12,0 76,0 im1
359 M 27 68,7 14 10,2 103 98,2 81,9 35 11,3 118 72,8 2M1
360 M 30 73,2 0,9 87 88 95,7 80,7 43 11,3 12,0 69,1 2M1
361 ™M 36 735 -12,0 13,9 135 94,9 78,9 41 15,9 16,4 755 3M1
362 ™M 46 77,3 04 16,0 18,0 94,2 793 46 19,9 204 76,9 2M1
363 M 34 87,2 2,4 10,8 11,0 102,5 69,6 13 11,9 11,9 83,7 2M2
364 M 51 70,0 04 12,6 159 93,1 70,9 10,2 20,1 225 63,1 2M1
365 F 43 75,1 0,7 16,0 16,0 92,4 85,0 4,7 15,7 16,3 733 2M1
366 F 30 74,8 11 10,4 10,6 9,5 73,9 53 18,7 194 74,1 3M1
367 F 41 72,7 11 89 9,7 97,6 79,9 25 10,6 10,8 76,7 2M2
368 M 37 796 1,9 131 13,1 98,0 74,9 1,8 14,7 14,8 83,0 3R1.5
369 F 48 80,4 1,2 133 137 95,7 70,7 1,7 15,1 15,1 83,5 am1
370 ™M 54 64,4 01 15,2 15,2 90,6 76,3 7.2 18,9 20,2 69,1 3M1
371 M 48 72,7 0,0 11,5 12,0 88,6 88,5 25 224 225 83,6 2M1
372 F 49 67,4 2,8 14,9 155 78,2 66,3 54 13,2 14,2 67,7 5M1
373 F 35 75,8 41,3 82 8,1 99,3 75,5 43 19,7 20,1 77,6 2M1
374 M 55 73,0 2,4 21,0 21,7 80,9 66,5 4,7 194 19,9 76,3 3L15
375 M 37 76,7 0,9 11,3 11,3 94,8 49,1 5.2 20,0 20,6 754 M2
376 F 32 82,4 11 11,7 115 95,2 735 34 13,9 14,3 76,2 2M2
377 M 49 77,3 -1,4 16,0 16,6 95,2 70,6 2,8 14,8 15,0 79,2 3m1
378 M 42 71,0 06 15,4 154 91,8 56,3 10,2 26,7 28,5 69,0 3125
379 M 30 738 08 84 9,0 95,0 79,3 23 9,6 9,8 76,5 2M1
380 F 47 735 0,7 18,6 18,8 87,9 82,0 6,0 16,9 17,9 70,4 4R15
381 F 33 68,5 0,9 5.8 6,0 99,0 68,4 25 10,1 104 76,1 2M2
382 F 54 76,9 0,1 18,7 19,2 90,4 81,9 72 233 24,3 72,8 3M2
383 M 31 724 08 89 9,0 95,3 74,2 2,1 11,1 11,2 79,2 2M2
384 F 48 62,4 01 14,8 14,8 90,9 71,2 81 26,8 27,9 73,1 2M2
385 F 45 75,7 0,0 13,3 13,0 88,5 63,2 7,2 15,5 17,0 65,0 2M1
386 F 35 72,1 -19 7,6 8,0 103,7 63,5 10,0 21,7 238 65,2 M1
387 F 53 73,2 0,0 13,4 135 90,0 59,8 41 13,7 14,3 733 3M1
388 M 38 65,7 13 17,2 173 84,7 68,4 53 15,2 16,0 70,7 3125
389 ™M 36 74,8 -12,0 13,6 13,8 94,9 79,5 2,1 13,9 14,0 81,4 3M1
390 ™M 55 64,4 0,1 15,2 15,2 90,6 76,3 72 18,9 20,2 69,1 3M1
391 F 34 87,3 25 10,9 11,0 102,6 72,6 14 11,9 11,9 83,3 2M2
392 M 46 776 03 16,0 18,0 94,9 79,8 3,9 17,2 17,6 77,2 2M1
393 ™M 37 79,3 19 12,9 133 97,9 74,9 2,5 16,0 16,1 81,1 3RL5
394 F 48 80,5 14 13,5 13,7 95,8 67,3 34 15,7 160 77,7 am1
395 F 37 76,7 0,9 11,3 11,3 94,8 49,1 5.2 20,0 20,6 754 M2
396 M 54 731 24 21,8 21,8 83,3 68,2 4,7 20,0 20,5 76,7 3L1.5
397 M 42 71,0 -04 16,1 15,5 92,1 63,3 13,0 25,1 28,2 62,6 3L2.5
398 F 49 67,1 25 15,5 155 79,2 66,1 81 131 154 58,2 5M1
399 F 54 76,9 0,2 19,1 19,1 90,5 82,6 41 20,8 21,2 78,8 3M2
400 M 45 757 0,0 133 13,0 88,5 63,2 7.2 155 17,0 65,0 2M1
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9.4 Registro de Delta E obtenidos

Delta-E
SUJETO Sexo Edad |iab Lch CIE2000

1 ™M 23 12,8351 7,0824 14,4034
2 ™M 25 24,3668 6,5621 16,7478
3 ™M 24 22,2933 8,0008 18,6936
4 ™M 36 17,9892 9,1063 17,5380
5 ™M 23 18,5884 9,5585 17,7781
6 ™M 21 19,7527 7,3733 21,3152
7 ™M 21 12,4924 6,6059 12,5394
8 ™M 21 19,5803 7,3430 17,0060
9 ™M 21 20,6896 6,0654 19,8048
10 M 28 19,4969 11,7247 18,9054
11 F 67 6,1457 5,7208 6,0272
12 ™M 23 15,2532 15,3269 11,5656
13 F 24 5,7000 5,6554 6,4547
14 ™M 27 17,2546 17,2838 13,0327
15 ™M 26 15,9047 33,4892 12,2223
16 ™M 34 19,3026 19,3136 14,4563
17 F 27 19,1094 19,1236 13,8039
18 F 24 16,8493 16,8624 12,1518
19 F 23 16,5306 16,5309 12,7850
20 F 23 22,2376 22,2192 16,1277
21 ™M 58 11,5252 11,5060 51796
22 F 73 6,0141 6,0104 6,0155
23 ™M 37 7,9436 7,9068 7,7608
24 ™M 59 11,6043 11,6090 9,3603
25 F 22 16,3083 16,2917 12,1785
26 ™M 28 13,0801 13,1397 11,1848
27 F 23 14,8226 14,8261 11,0812
28 F 48 14,2499 14,2778 11,0741
29 F 49 6,0448 6,0800 6,7108
30 F 57 7,5193 7,8567 7,1758
31 M 29 21,2365 21,2400 15,2589
32 F 23 8,0610 8,0674 7,0428
33 ™M 25 15,1756 15,1945 11,8706
34 F 22 6,9534 7,0113 6,9552
35 F 22 12,2564 12,2820 9,9800
36 ™M 21 9,1771 9,1505 9,2931
37 F 23 13,8246 13,8305 10,4737
38 F 22 11,8072 11,7933 9,5406
39 ™M 23 15,1043 15,0910 11,3298
40 ™M 22 19,6156 19,6187 13,8827
41 M 72 10,9777 10,6256 7,0502
42 ™M 60 9,9489 9,9736 8,8490
43 F 23 12,8907 12,9167 9,7242
44 ™M 54 8,8102 8,8228 7,2218
45 F 19 9,1946 9,2081 7,8465
46 F 19 8,8933 8,9165 7,3975
47 F 20 16,2080 16,1985 12,4234
48 F 19 10,5669 10,5240 8,6159
49 F 20 16,8754 16,8711 13,0653
50 F 19 14,9191 14,9236 11,4526
51 F 18 11,8106 11,8299 10,0329
52 F 66 17,3280 17,3241 14,0396
53 M 29 15,7261 71,2032 12,4200
54 F 21 12,2450 12,2313 9,8473
55 F 32 11,9591 11,9292 9,8977
56 ™M 19 11,7482 11,7469 9,9218
57 F 21 8,0585 7,9974. 6,7530
58 ™M 19 10,8264 10,8002 9,2015
59 ™M 19 8,2098 8,2678 6,0472
60 F 7 8,5358 8,5057 7,1342
61 ™M 70 8,2280 8,1971 8,5908
62 ™M 24 12,4483 12,4710 9,9468
63 F 28 11,9373 11,9536 9,9788
64 F 19 15,8685 15,8342 12,5257
65 ™M 19 11,5070 11,5218 9,662
66 F 19 14,2506 14,2344 11,6658
67 F 19 19,5890 19,5771 14,4321
68 F 19 18,0233 18,0233 13,3871
69 F 47 9,3707 9,4319 9,3830
70 F 56 13,9675 13,8966 10,6269
71 F 26 7,9712 7,9790 8,0660
72 ™M 24 8,2250 8,1916 8,9589
73 F 28 21,4483 21,4623 16,3341
74 M 19 19,5727 19,4937 16,6441
75 F 19 9,4250 9,3692 10,9743
76 F 20 14,3091 14,2518 11,8845
77 ™M 24 10,3701 10,3380 10,4851
78 ™M 30 9,5446 9,5052 8,9776
79 ™M 27 16,3270 16,3041 13,5872
80 ™M 57 21,6892 21,6966 17,5603
81 F 19 12,4852 12,4781 10,8680
82 ™M 20 7,0640 7,0627 7,7140
83 F 19 5,6577 5,6513 7,3514
84 F 19 12,0868 12,0529 10,3791
85 F 29 18,7622 18,7496 14,2861
86 F 53 15,7382 15,7347 13,6109
87 ™M 76 23,8330 23,8035 18,9518
88 ™M 25 5,8669 5,7683 6,6690
89 F 45 10,1336 10,2008 8,6297
90 F 21 21,3581 21,3514 15,7681
91 F 22 14,0616 14,0591 10,3780
92 F 22 11,0716 11,0601 8,3378
93 F 24 17,9207 17,9264 13,0891
9 F 22 84333 8,4232 6,5213
95 F 22 15,7880 15,7908 11,7527
9% F 21 27,6682 27,6685 20,9179
97 ™M 24 9,0000 8,9679 7,6519
98 ™M 21 14,3600 14,3687 10,8117
99 ™M 22 253113 25,3183 18,2155
100 F 27 25,8016 25,7865 19,1939
101 F 31 57637 57734 5,6864
102 F 21 10,5033 10,4742 9,4893
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103 F 22 11,6331 11,6457 7,7394
104 F 22 87378 8,7564 8,3565
105 F 22 7,2125 7,1680 6,6688
106 M 25 9,3064 9,2520 10,3723
107 M 22 8,8380 8,9006 6,9286
108 F 57 8,5796 8,5783 8,6191
109 F 47 21,7134 21,7514 5,2500
110 F 26 27,7218 27,6758 24,7164
111 M 59 18,6183 18,5809 9,0599
112 F 34 25,7732 25,6934 17,9846
113 M 38 5,3684 5,2982 5,5914
114 F 53 19,7914 19,7702 17,8954
115 M 45 14,6779 14,5403 13,4849
116 F 54 10,0960 10,0671 4,9744
117 F 25 20,6809 20,6395 16,6441
118 F 57 11,9633 11,9821 10,6463
119 F 23 12,1594 12,0802 10,2103
120 M 21 9,4281 9,4039 10,3180
121 F 22 12,6087 12,6471 10,4778
122 F 22 13,0223 13,0293 11,2436
123 F 22 12,4117 12,3602 12,7192
124 F 23 14,2583 14,2753 12,8760
125 F 22 11,7839 11,7820 10,9916
126 M 21 12,5316 12,5355 11,9545
127 F 31 10,5428 10,4467 10,0344
128 F 27 13,7058 13,6886 12,9939
129 M 42 28,4847 28,4180 22,3162
130 F 37 29,6975 29,6977 24,7992
131 F 25 21,7129 21,7734 16,4679
132 F 35 19,5643 19,5228 9,3994
133 M 28 19,3114 19,3370 11,4235
134 F 47 23,1279 23,0641 15,3376
135 M 22 14,6663 14,6568 10,5798
136 F 21 16,3487 16,3235 11,4906
137 F 27 14,7966 14,7693 9,8697
138 M 22 10,8761 10,8653 8,9218
139 M 21 14,7414 14,7629 11,5664
140 M 26 15,1463 15,1230 9,9646
141 F 21 14,6014 14,5884 11,3382
142 F 21 15,5563 15,5459 11,6482
143 F 22 15,0768 15,0849 11,0895
144 M 22 8,2486 8,2871 7,4889
145 M 25 12,8977 12,9242 9,4717
146 M 54 14,5448 14,5094 11,6844
147 F 41 9,8438 9,7943 9,2639
148 M 24 10,6513 10,6125 9,5208
149 F 24 13,7102 13,6990 10,0730
150 F 19 12,2446 12,2571 10,9283
151 F 19 19,7932 19,7809 13,3532
152 F 19 6,7007 6,7120 7,3066
153 F 20 13,3315 13,3245 11,5110
154 F 19 11,5732 11,6187 10,1513
155 F 20 15,9631 15,9677 12,3081
156 F 19 7,8096 7,7724 7,9995
157 F 19 17,7474 17,7696 13,3686
158 F 21 16,4700 16,4502 11,0954
159 M 21 11,1472 11,1883 8,7487
160 M 21 14,0688 14,0314 11,7087
161 F 21 15,3753 15,3679 11,0274
162 F 21 19,5627 19,4928 13,8849
163 F 21 20,5356 20,5186 14,3951
164 F 19 16,9337 16,9561 11,8318
165 F 30 14,0673 14,0457 11,8070
166 M 19 15,0246 15,0303 11,4089
167 F 19 14,4558 14,4234 9,6120
168 F 19 14,9990 14,9570 10,6037
169 F 20 9,9895 9,8978 6,7990
170 M 19 19,1327 19,1461 14,1044
171 F 21 17,8466 17,8564 14,5319
172 M 20 18,7395 18,7491 10,8446
173 M 20 12,7515 12,7423 8,6957
174 F 20 7,7272 7,6738 8,3385
175 M 41 11,2787 11,2588 9,5542
176 M 24 16,2585 16,2419 11,8291
177 F 21 11,8258 11,8003 9,9385
178 F 19 16,3554 16,3855 12,6315
179 F 21 10,6156 10,6298 8,0245
180 F 19 15,4561 15,4685 11,9859
181 F 24 11,9842 11,9417 9,7098
182 M 21 14,7801 14,7705 9,9176
183 F 28 16,0565 16,0388 13,3251
184 M 21 21,5492 21,5767 15,8956
185 F 27 10,7299 11,1618 8,4091
186 F 25 19,3075 19,3063 13,4692
187 M 28 8,7527 21,9324 9,5401
188 M 27 11,7784 20,1077 10,2971
189 F 51 16,9369 15,8084 16,0655
190 M 46 9,0383 9,3197 6,0381
191 F 36 17,6321 8,4972 17,3465
192 M 34 19,2806 19,2811 14,3844
193 M 28 18,8619 11,3235 17,7906
194 F 28 8,1025 21,3705 8,9444
195 F 30 15,7385 15,6986 12,0983
196 F 29 13,4800 13,8922 9,9316
197 F 28 13,9761 13,9559 11,4428
198 M 33 21,3497 21,3760 15,4385
199 F 45 10,0414 10,0543 8,4626
200 M 28 19,0252 19,1932 10,2699
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201 F 29 18,7598 18,7170 14,4271
202 F 31 6,2817 5,8948 5,7265
203 M 31 15,7099 15,6999 12,5703
204 F 34 26,0693 25,9126 22,0089
205 F 31 10,5806 10,4546 9,7135
206 F 35 19,8957 19,8832 9,2971
207 F 32 10,9018 10,8604 8,3453
208 M 30 9,1302 9,0540 9,9937
209 F 28 9,9187 9,8966 9,0823
210 M 28 7,4256 7,6028 8,7252
211 M 28 21,4779 21,4623 16,5615
212 M 23 19,6196 6,9768 18,0065
213 F 51 17,0461 15,9661 6,2547
214 F 21 16,4809 16,4072 11,5482
215 M 19 8,5182 8,6096 6,9888
216 M 21 11,5525 5,8482 12,2969
217 F 19 51147 51213 4,3136
218 M 57 21,6208 21,6058 18,2338
219 F 53 12,5276 12,5397 11,5778
220 F 19 6,2562 6,1852 5,0406
221 M 21 19,3894 7,3032 21,1623
222 M 21 21,6095 21,5593 14,9105
223 M 21 20,3897 4,9487 20,7021
224 M 21 10,9014 10,8743 10,8567
225 F 54 8,8606 8,8731 7,5323
226 M 21 10,1877 10,0733 12,1632
227 F 19 15,4561 15,4685 11,9859
228 M 58 10,1321 10,0462 11,9774
229 ™M 21 8,2329 8,2877 9,0864
230 F 57 11,9637 11,8769 9,4213
231 F 20 7,8949 7,8740 7,0193
232 F 21 6,7134 6,7046 5,8490
233 F 20 11,7567 11,6973 10,3139
234 F 19 16,4669 16,4790 12,3908
235 F 19 9,2935 9,3453 11,3523
236 ™M 59 8,6186 8,6260 7,5805
237 M 20 69721 7,0627 8,0861
238 F 21 7,5551 7,6245 7,1907
239 F 57 6,9383 7,2507 52341
240 F 20 7,6485 7,6220 8,0310
241 ™M 59 8,3000 8,3249 7,0531
242 M 59 15,4852 15,4855 12,9952
243 M 20 12,0004 11,9688 9,3013
244 M 21 9,1771 9,1505 9,2931
245 M 60 8,4510 8,2373 7,8571
246 M 54 7,2014 7,0454 6,1664
247 M 20 18,7681 18,7491 13,6553
248 ™M 21 13,1780 13,2113 10,3113
249 F 21 18,3025 18,4145 12,7339
250 F 21 9,4963 9,4938 8,0504
251 F 19 7,4411 7,4148 6,9438
252 M 19 14,0858 14,0114 10,8025
253 F 20 16,0418 16,0905 12,3718
254 F 24 6,7476 6,7786 6,4789
255 ™M 38 53684 5,2415 5,6329
256 M 19 15,1225 15,1142 10,1129
257 F 19 12,4527 12,3730 9,7928
258 F 19 9,7622 9,7836 8,0798
259 F 24 15,7613 15,7227 11,4853
260 F 20 12,7366 12,7689 10,2462
261 F 55 13,8123 13,7912 10,7117
262 M 56 14,9599 14,9554 13,2315
263 F 21 7,9347 7,9188 6,7257
264 M 19 8,6960 8,7394 7,8295
265 F 21 11,5888 11,5677 8,6328
266 F 19 12,2744 12,3176 9,6892
267 ™M 21 14,1414 14,1042 11,7608
268 F 24 13,9982 13,8919 11,3628
269 F 26 16,8158 16,8718 12,0088
270 F 23 11,9908 12,0090 9,2974
271 M 22 6,3325 6,3682 6,5365
272 F 18 9,4335 9,4682 7,8552
273 F 23 12,2070 12,2304 9,7926
274 F 21 7,3362 7,3461 6,9441
275 M 54 10,4120 10,6469 9,4121
276 M 19 4,0410 4,7409 3,9890
277 F 19 10,6123 10,9334 8,2667
278 F 19 11,6726 11,6906 8,2288
279 M 20 5,038 54614 5,2680
280 F 19 4,7885 4,8236 5,1549
281 F 23 7,5637 7,5577 6,5423
282 F 19 14,3255 14,2945 10,9359
283 M 19 11,8364 11,7688 9,9137
284 F 20 9,9227 9,9765 7,6873
285 F 19 8,1351 8,1285 7,0616
286 F 22 13,2876 13,3245 11,1603
287 F 24 3,9102 3,8231 53126
288 F 18 12,0391 12,0529 11,4746
289 F 19 5,0843 5,2408 6,2659
290 F 19 16,1310 16,0919 11,4017
291 F 20 21,3581 21,3703 15,8264
292 F 19 8,4030 8,2974 7,9077
293 F 21 7,7498 7,6705 6,8244
294 F 21 6,6068 6,6519 6,3664
295 F 21 17,1167 17,1216 13,6661
296 M 21 5,0813 5,0755 52225
297 M 46 9,0044 9,2869 6,0138
298 F 24 17,4519 6,6795 14,8318
299 M 27 7,9215 17,5238 5,0192
300 M 28 5,7359 19,0928 3,9619
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301 M 35 9,9287 9,9657 8,7461
302 F 47 19,2505 19,3291 12,2307
303 F 25 12,4788 12,6661 9,1179
304 M 36 17,9747 9,0363 18,1226
305 M 28 16,0636 15,8108 13,4425
306 F 27 5,7236 5,5979 5,4525
307 F 48 14,2299 14,2512 11,1447
308 F 49 4,0620 4,0233 4,5655
309 F 28 12,7440 12,9348 10,8429
310 M i 9,6943 9,5792 9,5601
311 F 34 24,9680 24,8909 19,4863
312 F 24 9,0499 8,9267 8,1430
313 M 28 13,0763 13,1626 87711
314 M 38 5,2053 5,1630 5,5258
315 M 28 18,2975 10,9686 17,5095
316 M 45 6,9534 6,9664 6,6414
317 F 26 4,7392 4,6820 57284
318 F 26 26,3317 26,0254 25,8690
319 M 25 5,8429 5,8260 6,6030
320 ™M 24 8,5866 8,6220 9,8547
321 M 4 11,2929 11,2814 9,4254
322 M 24 15,2132 15,2444 10,1041
323 M 26 10,4814 10,5274 9,2043
324 F 47 21,4357 21,4140 16,7470
325 F 29 18,7011 18,7170 14,4551
326 F 25 18,6917 18,7685 13,6121
327 M 28 17,1213 17,1292 12,9790
328 M 27 15,5625 15,7429 11,8740
329 F 30 12,7475 12,7648 10,7956
330 F 28 21,4779 21,4623 16,5615
331 F 24 12,0735 12,4439 7,9513
332 M 34 18,8345 19,2811 13,3433
333 F 27 18,4556 18,4580 13,1559
334 M 42 22,4880 22,4503 18,0419
335 F 37 29,5747 29,5753 24,5058
336 F 27 16,2465 16,2493 11,8024
337 M 37 7,5664 7,3130 7,0694
338 F 47 9,3005 9,3419 9,1810
339 ™M 25 12,4972 12,3979 9,2963
340 F 24 7,9347 7,9790 8,8155
341 ™M 29 20,7839 20,9202 14,9042
342 M 45 15,1172 14,9945 13,7693
343 M 26 16,1174 16,0830 11,6488
344 M 25 15,5759 15,6628 12,3352
345 F 28 11,9675 11,9911 10,1610
346 ™M 32 10,5114 10,3422 9,9083
347 F 25 19,2886 19,3038 16,8290
348 F 27 16,5784 14,6483 7,2499
349 F 25 21,8360 21,8118 9,4641
350 M 29 15,7788 15,7557 12,4435
351 M 27 10,3005 10,2734 10,8317
352 F 25 6,3797 6,3501 4,4951
353 F 32 10,3296 10,4525 8,9669
354 F 31 5,5758 5,4815 4,9886
355 ™M 28 12,4912 12,5192 9,8632
356 F 27 18,5631 18,5495 14,3138
357 M 24 5,9245 5,9038 5,3454
358 M 28 5,4083 5,4487 6,3106
359 M 27 14,1230 14,1417 11,6778
360 ™M 30 9,4895 9,4257 8,7077
361 M 36 17,0988 7,9189 18,2588
362 M 46 6,0704 6,5560 6,1360
363 M 34 18,0183 18,0152 13,3055
364 M 51 13,0161 11,8414 13,9285
365 F 43 11,2810 11,2612 9,3437
366 F 30 10,5195 10,4535 9,9114
367 F a1 8,2274 8,1753 7,2298
368 M 37 6,1919 6,1800 59871
369 F 48 10,2830 10,2663 8,1136
370 ™M 54 14,4426 14,4685 11,5961
371 M 48 19,3572 19,0251 13,1295
372 F 49 3,2955 3,2049 3,6208
373 F 35 12,7945 12,9290 8,9995
374 M 55 7,0781 6,9479 59412
375 M 37 29,5747 29,5753 24,5058
376 F 32 10,2127 10,2455 8,7947
377 M 49 7,9981 8,1697 7,3178
378 M 42 21,4574 21,3607 14,7767
379 M 30 6,4265 6,3250 5,8599
380 F 47 10,1602 10,2083 8,6772
381 F 33 5,4827 5,4041 5,5080
382 F 54 9,9725 9,7306 10,5327
383 M 31 4,0608 3,9983 4,3949
384 F 48 16,9906 16,9875 11,2252
385 F 45 14,5921 14,4538 13,4326
386 F 35 20,3563 20,1585 15,1272
387 F 53 14,0164 14,0175 11,9395
388 M 38 5,2240 5,0421 5,6133
389 ™M 36 14,8657 5,7276 16,8743
390 M 55 14,4426 14,4685 11,5961
391 F 34 15,2414 15,2190 11,3920
392 M 46 4,3863 59154 4,4367
393 M 37 6,9520 6,7437 6,1517
394 F 48 14,2169 14,1855 11,2789
395 F 37 29,5747 29,5753 24,5058
396 M 54 5,7044 5,6236 4,9097
397 M 42 17,8844 18,2729 14,4354
398 F 49 6,1741 5,719 6,5730
399 F 54 7,3396 7,3297 6,0336
400 M 45 14,5921 14,4538 13,4326
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9.5 Caracteristicas de la camara Canon 750d

225403 CAMARA CANON EOS 750D EF-S 18/55 IS

Canon

CARACTERISTICAS

+ Tipo HD : Full HD

+ Diagonal de la pantalla : 7,62

+ Formatos de imagen soportados : JPG

+" Peso (incluyendo bateria) : 555

o/ Méaxima resolucion de video : 1920 x 1080

« Microfono, jack de entrada : Si

+ Distancia focal minima (equivalente a pelicula de 35mm) : 29

/" Pantalia tactil : Si

o Grabacién de video : Si

+ Sensibilidad ISO : 100, 6400, 12800, Auto

o Megapixeles : 242

J Tipo de camara : Juego de camara SLR

«/ Méaxima resolucion de imagen : 6000 x 4000
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Memoria

" Tarjetas de memoria compatibles - S0,SDHC, SDXC
" Ranuras de memona : 1

Exhibicién

Pantalla : LCD
Diagonal de k pantala - 7,62

Reschieson de la pantalla (numésica) - 1040000
Relacin de sspecio | 32

Campa de visssn © 100

Pantalla thetl : S0

Requisitos del sistama

+" Sistema operativo MAC soportado : Mac 05 X 10.8 Mountain Lion Mac OS5 X 10.8 Mavericks
Audio

LaLLLs

" Micrafona incorporade @ Si
+" Grabacdn de vaz @ 50

Puertos e Interfaces

" Micralono, jack de enbrada : Si
¥ PiciBridge : Si

" Version USB : 2.0

" HDMI : Si

" Tipo de conector HOMI : Mini
" Jack de enlrada CD : Si

Interfaz de moniasje del objetive : Canon EF,Canon EF-5
Estruciura de lente {elemeniosigrupos) : 1311

Tamafio de fltro - 5,8

Intervalky de ngibud focal - 16 - 55

Distancia focal minima (equivalente a pelicula de 35mm) - 28
Maxima disiancia de enfogue (squivalente a pelicula 35mm) : 86
Aperiura minima 3,5

" Aperiura misdma @ 38

" Nimefo de hojas de dialragma @ T

Peso y dimensiones

LALLLLs

" Peso (incluyendo baleria) : 555
" Ancho 1319

" Profundidad : 77,8

" Alra 1 1007

" Digmetro de lenie | 685

W Longiled de ka lente : 7

" Peso de la lenie : 200

Exposicién ligera

Commeccion de exposision a la luz : +5EV [1/2: 173 EV step)
Confrel de exposicion a luz : Programa AE de enfoque aubomdalics
Sensibilidad 150 (min) - 100

Sensibilidad IS0 (max) : 12600

Folomedria : Centrade, Evaluativa {mulli-patrén), Pareial, Mancha
Sensibiidad 150 : 100, 5400, 12800, Auto

Tipo de exposicién | Auls, Maral

Calidad de la imagen

“Goo0,SEE8 0,35 SENGA IR roBBEtRE T B RRR A S TR 1R P 20 BPO 1962, 16961280, BADK4ED.
+" Relaciones de aspecto compatibles - 1:1,3:2.4:3,16:9

" Total de megapixedss : 24,7

" Tamafio del senses de imagen (A < A) : 22,3 % 14,9

W

LALLLLL
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Formales de ragen seportades | JPG
Estabdizader de imagen : 57

Ubicaciin de estabiizader de imagen : Lente
Megapixeles : 24,2

Tipo de edmars | Juege de camara SLR

Tipo de sensor : CMOS

Maxima reselucién de imagen : 5000 x 4000

Condiciones ambientales

LALLLL

" Intervale de lemperalura operativa : 0 - 40
" Intervale de humedad relativa para funcionamients - 0 - 85

Detalles técnicos

" Procasador de imagen | DWGIC 6
" Material de la carcasa | Aluminia, Policarbonab

Video

Resolciones de video - 640 x 4801280 x 720,1820 x 1080
Sefial analtgica : NTSCPAL

Tipo HD - Full HD

Fommalos de vides compatibles - MP4

Maxima resolucion de video | 1920 x 10BD

Grabacidn de video : Si

Enfoque

" Enfoque subomaticos (AF) puntos : 18

" Bloquen de Aulo Focus (AF) : Si

" Rayo guia de Auto Focus [AF) @ Si

" Enfoque : TTL-CT-SIR

«" Distancia mas cercana de enfogue - 0,25

LLLLLs

" Comecion de exposicion del flash : $FEV (172, 1/3 EV siep)

" Mimeso de guia Flash : 12

" Coneclor exiemoa de Nash : Si

" SBincronizacin de la velocsdad del flash : 17200

" Modos de flash : Sincronizacion a gran velocidad, Reduecidn de ojos rojos
e

Bloquen de exposictn a flash : Si
Camara fotografica

+" Reproduecin | Pelicula, Imagen Unica, Presentacion de diaposiivas
" |diomas de soparte @ Mulli

" Histograma : Si

" Vista viva : 50

" Sensor de ofientscion : 5i

" Sistema de archivos de cimara : DPOF 1.1,Exil 2.3 RAW

" Comeccion de dioptria @ Si

" Apusie de diopirias (D-D) - -3 - 1

" Modos escénicos | Comida, Deportes, Paisaje

" Autodisparador : 2,10

" Balanmce de blancos | ATW, Mublado, Modos personalizados, Luz de dia, Flash, Flusrescente L, Sombra, Tungsteno

Contenido del embalaje

" Softwane incluido : Digital Photo Professional, EOS Utility, Picture Style Editor
«" Pilas incluidas | Si
" Guia de configuracion rapida | 5i

Oftras caracteristicas

+ Flash infegrade : 50
Bateria

" Almentacion @ Bateria
o
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Tecnmogia de kateria : kn de lilio
«" Tipo de bateria : LP-E17
«" Indicador de nivel de bateria @ Si

«" Tipo de disparador de ka cAmara : Electranions
«" Velocidad maxima ded obturador - 1/4000
«" Velocidad minima del oblurador : 30
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9.6 Caracteristicas del espectrofotometro VITA Easyshade

Compact

VITA Easyshade’ Compact

\‘ \
\
/

Toma del color VITA \" Comunscacion del color VITA Reproduccion del color VITA \‘ Control del color VITA
Verssdn 0209
e
. I oL,
VitaSystam g g 3 30-Master VITA

Modelo: DEASYCS220
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Datos técnicos:

Alturafanchura fprofundidad: 15.9¢em 17,2 em /10,8 em
Paso: 511
Batera: Baterfa recargable ca idn-litin
Fuente de lur LED blanco de alta potencia
Caonexitn: Utilizar exclusivamante con la fuente da alimantacion
autorizada VITA, ref. D4B007
Clasificaciones: UL B0601-1 Aparato de claza |l
Grado de proteccidn tipo B *
IPX0 CE
Este aparato no estd indicado para el uso con aplicacion
de un naredtico inflamable con aire 0 gas de la nsa.
Intervala de tempesatura: De 15°C a 40°C

Condiciones de almacenamiento y transporte:

Intervalo de tempesatura:

Intervaln de humedad:

De -40°C a +60°C

Del 10% &l 90%, sin condensaciin

Presian del aire:

Entre 500 y 1060hPa
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Glosario:

Espectrofotometro Un aparato para la medicidon del color que mide la reflexion espectral de la luz
y la convierte en valores cromaticos (valores de triestimulo) o en un valor numérico
internacionalmente reconocido.

Colores VITA SYSTEM 3D-MASTER Las 29 muestras de colores, incluidos los 3 de la Bleached Shade Guide

y los 52 colores interpolados, del VITA SYSTEM 3D-MASTER.

Colores VITAPAN classical A1-D4

Los 16 colores originales VITAPAN classical A1-D4 de la guia de colores
VITAPAN classical A1-D4, denominada en un principio gufa de colores Lumin Vacuum.

Claridad La luminosidad de un color. La claridad o la oscuridad de un color en relacion con
una serie de tonalidades grises en la gama desde blanco (L = 100) hasta negro (L = 0).
Croma La saturacion (intensidad) de un color, La diferencia entre el color

y una tonalidad gris con la misma claridad, medida como distancia con respecto
al eje neutro, En algunos casos se denomina también pureza del color.

Tonalidad cromética

Lo que conocemos comdnmente como color {rojo, amarillo, verde, azul u otros colores).
Corresponde a la longitud de onda de la luz. En el sistema L*C*h* se representa como
angulo que va desde 0° hasta 360°. Los ngulos de 0° a 90° son tonalidades rojas,
naranjas y amarillas; los angulos de 90° a 180° son tonalidades amarillas,

amarillas verdosas y verdes; los angulos de 180° a 270° son tonalidades verdes,

cian y azules; los angulos de 270° a 360° son tonalidades azules, lilas y magenta,

que pasan de nuevo al rojo al alcanzarse los 360° {como en 0°).

Interpolado El mezclado de dos o més colores de polvos cerdmicos para obtener
un color intermedio. Por ejemplo, se puede mezclar el 2M2 con el ZM3
para obtener el color 2M2.5.

CIEL*a*b* Representacion mediante tres coordenadas (triestimulo) del color en el

espacio cromético, definida por Ia Comision Internacional de lluminacidn,
o CIE (Commission Internationale d'Eclairage). Para més informacion sobre
1a teorfa de los colores consultar nuestra web: www.vita-zahnfabrik.com
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El extraordinario sistema VITA SYSTEM 3D-MASTER per-
mite determinar y reproducir de manera sistematica y com-
pleta todos los colores de dientes naturales.

Qiantes

_{ Pt "“II’!EE

Vita System m m ¢ 30-Master
4

o i’

Nota imp Nuestros prodk deben utili con arreglo a las mstrue
ciones de uso. Dech cualquier resp por dafios das de la mani-
pulacion o ¢f uso incorrectos. £l usuano deberd comprobar, ademds, la wdoneidad del
producto para el ambito de aplicacion previsto antes de su uso. Oueda excluida cual
quier respansabilidad por nuestra parte si el producto se utifiza en una combinacion

0 madk la con 0 aparatos de otros fabricantes. Asamisma,
con mndependencia del fundamento puridico y en la medida en que la legislacion lo
admita, nuestra responsabilidad por la exactitud de estos datos se mitara en todo
caso al valor de la marcancia suministrada segin fa factura sin IVA. En especial, en la
medida en que | legislacitn lo admita, no aceptamos en ningdn caso responsabilidad
alguna por lucro cesante, dafios indirectos, dafios consecuenciales o reclamaciones
de terceros contra el c dor. Solo darechos a 100 dari
vados de causas atribuibles a nosotros (en el momento de la celebeacion del con
trato, violacian del contrato, actos ilicitos, etc | en caso de dolo o negligencia grave
Fecha de publicacion de este documento: 02 09

Con la publicacion de estas instrucciones de uso pierden su validez todas las edi-
cions anteriores. La version actual puede consultarse en www.vita-zahnfabrik com

La empresa VITA Zahnfabrik estd certificada segdn la Directiva de productos
sanitarios y el siguiente producto Heva el marcado € €
VITA Easyshade” Compact

VITA

VITA Zahnfabrik . Rauter GmbH & CoXG

Postfach 1338 - D-79704 Bad Sackingen - Germany

Tel 449(0)7761/562-0 - Fax +49(0)7761/562-299

Hotline: Tel. +49(0]7761/562-222 - Fax +49(0)7761/562- 446
WWW com - infi ik com
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