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INTRODUCCIÓN

Una sonrisa estética es de gran importancia para hombres y mujeres, es la imagen y la 
presentación hacia la sociedad, independientemente de su profesión o actividad diaria. 
La sonrisa gingival es la exposición excesiva de la encía mayor a 3 mm al sonreír. Las 
principales causas del exceso gingival son; crecimiento excesivo del maxilar, agranda-
miento gingival por biofilm dental o fármacos, erupción pasiva alterada, hiperactividad 
labial y labio corto. Procedimientos como; cirugía ortognatica, botox y el recontorneo 
estético en conjunto con el reposicionado labial, ayudan a corregir la sonrisa gingival 
excesiva.

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

El exceso gingival causa una apariencia poco agradable al sonreír, provocando una 
baja autoestima. Por lo tanto, es necesario dar a conocer los procedimientos estéticos 
más estables como el recontorneo estético y reposicionado labial para la corrección de 
la sonrisa gingival.

Reporte de caso. Paciente femenino de 25 años ASA I, acude a la clínica de periodoncia, 
presentando incomodidad al sonreír. En el análisis bucofacial, presenta un rostro asimé-
trico con hipermovilidad labial, intraoralmente se observa exceso gingival mayor a 5mm, 
con coronas clínicas cuadradas y cortas. Después de la fase I, se ejecuta procedimiento 
quirúrgico infiltrando lidocaína al 2% con epinefrina 1: 100,000. Se mide la encía que-
ratinizada con sondeo óseo, identificado la unión cemento esmalte. Se refleja colgajo, 
con osteotomía se modela una arquitectura positiva de 4mm, se posiciona el colgajo y 
se colocan puntos simples. Realizando incisión a espesor parcial en la mucosa bucal del 
primer molar derecho al primer molar izquierdo sobre la línea mucogingival, uniéndose 
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con la mucosa labial con una medida de 10 a 12 mm formando un rombo, eliminando 
por completo el epitelio. La mucosa labial se afronta con la línea mucogingival y se co-
locan puntos simples con nylon 5-0.

Se realizan revisiones periódicas, a los 21 días se retira la sutura, presentando disminu-
ción de la inflamación, sin infección. A los 31 días no se observan signos de inflamación, 
al sonreír se observa la corrección de la sonrisa gingival.

ASPECTOS BIOÉTICOS

El caso siguió lineamientos del Código de Núremberg, Declaración de Helsinki, previo a 
la cirugía se entregó consentimiento informado.

CONCLUSIÓN

El recontorneo estético y el reposicionado labial son excelentes alternativas para el tra-
tamiento de la sonrisa gingival, siempre que se realice un buen diagnóstico periodontal 
y facial. Son procedimientos atraumáticos sin complicaciones postquirúrgicos y cicatriza-
ción rápida, que ayuda a recuperar la confianza del paciente al sonreír.

Palabras clave: recontorneo, reposición, sonrisa, gingival 

REFERENCIA
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