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RESUMEN 

La abrasión dental es una de las lesiones dentales no cariosas entre las que se 

encuentran además la atrición, la erosión, la abfracción y que se define como la 

pérdida o desgaste patológico de los tejidos duros del diente a nivel del límite 

amelocementario debido a la fricción de un cuerpo extraño, independiente de la 

oclusión, presentar el caso de un portador de abrasión dental. Se trata de un 

paciente cubano, de 45 años de edad, del sexo masculino que acude a 

consulta por presentar hipersensibilidad generalizada en los cuellos de todos 

los dientes. Refiere ser fumador de una y media a dos cajetillas de cigarrillos 

diarias, así como utilizar pastas dentales de importación con componentes 

blanqueadores e ingerir refrescos enlatados de limón y cola con regularidad y 

cepillado mixto con dos frecuencias diarias. El examen físico reveló desgaste 

de los cuellos dentarios, con pérdida marcada del esmalte que alcanzaron la 

dentina en algunos dientes, así como sensibilidad a la exploración. Se plantea 

una abrasión dental traumática multifactorial, por el consumo de nicotina, 

ingesta frecuente de bebidas carbonatadas, uso de dentífricos con propiedades 

abrasivas y la forma del cepillado. 
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ABSTRACT 

Abrasion is one of non-carious dental lesions, like attrition, abfraction and 

erosion: This is define as pathological loss of strong dental tissue that 

compromise enamel, dentine and cement. To present a case with a dental wear 

lesions. 45 years old Cuban male patient who refer wear in almost all his teeth 

and hypersensitive .He also refer smokes one and half packet of cigarettes. 

Drinks regularly canned soft drinks of coke and lemon and brush his teeth in a 

mixed way twice a day with whitening toothpaste component. The checkup 

show us pronounced dental wear in the teeth neck its compromise enamel, 

dentine, cement, and sensitivity. It propose a traumatic dental abrasion, 

provenance of many factors like consumption of nicotine. Ingest carbonated soft 

drinks often, the toothpaste quality and the way he does tooth brushing. 

Key words: dental wear, non-carious dental lesions, abrasion 

 

 

INTRODUCCIÓN 

 

La abrasión dental es una de las lesiones dentales no cariosas entre las que se 

encuentran además la atrición, la erosión, la abfracción. El término que define a 

esta entidad nosológica deriva del latín "abrasum" y se define como la pérdida 

o desgaste patológico de los tejidos duros del diente por la repetida 

introducción de objetos o sustancias extrañas en la cavidad bucal.1 Constituye 

la pérdida del tejido duro del diente a nivel del límite amelocementario debido a 

la fricción de un cuerpo extraño, independiente de la oclusión. También puede 

definirse como el desgaste del diente a consecuencia de un proceso mecánico 

anormal, constituyendo el mismo un grave problema de salud bucal en los 

países desarrollados.2, 3 

 

Si los dientes están desgastados en sus superficies oclusales, incisales o 

ambas superficies de fricción de la alimentación, este desgaste se denomina 

abrasión masticatoria. La misma también puede ocurrir en la superficie 

vestibular y lingual de los dientes y ocurre cuando los alimentos tienen una 

consistencia dura y son frotados contra estas superficies por acción de la 

lengua, labios y mejillas durante la masticación.1 Se habla de abrasión química 
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cuando se combina la abrasión y el ácido, tal es el caso de los pacientes con 

disturbios de la alimentación. La forma de elaboración de los alimentos, como 

también los hábitos de ingesta y el alto índice de estrés al cual está sometido el 

paciente. Todo lo cual ha aumentado el grado y tipo de desgaste.2 

Estas lesiones se ubican, generalmente, en la región cervical de los dientes, 

creando graves problemas, pues no sólo afectan la estética sino que además 

producen molestias debidas a la hipersensibilidad.4 En la actualidad se está 

utilizando con mucha frecuencia el término de "lesión cervical no 

cariosa"(LCNC) para esta alteración.5 Algunos estudios señalan una 

prevalencia muy variable, y plantean una correlación positiva con la edad, y es 

considerada como un problema de salud a nivel internacional, en particular 

durante el envejecimiento.6-8 

 

Se han formulado varias hipótesis sobre la etiología de estas lesiones: entre 

estas se encuentran: el cepillado dental, la erosión por ácidos, y la oclusión 

traumática.8 Otros investigadores plantean que la frecuencia en el cepillado de 

los dientes, la elevada presión ejercida sobre los mismos, el cepillado 

horizontal y las características abrasivas de algunas pastas dentales, 

señalándose que el cepillado puede estar asociado con la recesión gingival, 

que es la migración de la margen gingival, apical a la unión esmalte-cemento 

resultando en exposición radicular; por lo planteado aumenta el riesgo de 

aparición de LCNC,  por lo que esta entidad se considera multifactorial.9-13 Por 

otra parte se ha planteado que las dietas con alimentos ácidos y las bebidas 

conteniendo cola; así como las fuerzas oclusales extremas; el bruxismo y otros 

factores causales se han correlacionado con aumento en la prevalencia de 

LCNC. 7,15-18 

En Cuba la lesión por abrasión y otras variantes de LCNC han sido poco 

estudiadas y no se cuenta con trabajos en los cuales se analicen estos tipos de 

alteraciones del diente. El presente trabajo tuvo como objetivo analizar el caso 

de un paciente cubano portador de abrasión dental y evaluar las posibles 

causas.  
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DESARROLLO 

Presentación del caso 

 

Paciente del sexo masculino, de 45 años de edad que presenta sensibilidad 

marcada en los cuellos de todos los dientes y asiste a consulta preocupado 

porque nota un marcado desgaste en la región cervical de los dientes. En la 

historia clínica se recoge como antecedentes: cepillado mixto, con una 

frecuencia de dos veces al día, ser fumador desde los 17 años consumiendo de 

dos cajetillas de cigarrillos cada día, Uso de dentífricos con componentes 

blanqueadores, así como un consumo de refrescos enlatados de limón y cola.  

  

El examen físico intraoral reveló un desgaste marcado en la región cervical de 

todos los dientes, con pérdida del esmalte que alcanza la dentina en algunos 

dientes; así como sensibilidad marcada a la exploración en todos los cuellos 

expuestos. No se observa desgaste en el borde incisal ni en las caras oclusales 

de ninguno. En el examen clínico se observó desgaste cervical de los incisivos 

inferiores que afecta al esmalte, la dentina y el cemento. Se comprobó cambio 

de coloración en el tejido dentario por lo avanzado de la lesión que se 

corresponde con el conducto dentario. Los molares inferiores izquierdos 

presentaron un evidente desgaste de las regiones cervicales, con proceso 

inflamatorio en el 36 que pudiera comprometer la furca. Se comprobó pérdida 

de tejido dentario en los molares inferiores izquierdos, así como ´´balcones ´´ 

en el esmalte en los dientes 19, 20 y 21   por migración apical de la encía y la 

abundante pérdida de tejido de la zona cervical. (Figura 1) 

 

 

 

 

 



 

5 

 

 

Figura 1 En la parte derecha se observa una vista anterior donde puede 

apreciarse una pérdida abundante del tejido dental en la zona cervical de los 

cuatro incisivos inferiores. A la izquierda aparece una vista lateral 

 

Los dientes 13, 14, 15 y 16 mostraron pérdida de tejido dental cervical y 

cambios evidentes en la encía marginal y papilar, con acentuado desgaste; 

lesión de la furca en el 46 y abrasión en la región cervical del 45.  

 

DISCUSIÓN 

 

El caso presentado corresponde al diagnóstico de abrasión dental teniendo en 

cuenta los síntomas, la localización y características de las lesiones que se 

observaron en el examen estomatológico. De esta afección no se encontraron 

reportes bibliográficos en el país por lo que los autores consideran que se trata 

de una enfermedad de poca incidencia en Cuba; aunque es posible haya sido 

poco investigada. 

 

El desgaste severo del tejido duro del diente que incluye: abrasión erosión, 

atrición y abfracción constituyen serios problemas de salud en los países del 

primer mundo.8,14,19 Estas entidades están muy relacionadas con varios 

factores específicos como la dieta (bebidas carbonatadas y ácidas), los hábitos 

masticatorios, el bruxismo, los patrones de movimientos mandibulares, el 

apretamiento, el reflujo gástrico, los desórdenes alimenticios,8, 10, 11, 13, 14, 17,18 

entre otros. En el caso presentado concurren como factores la utilización de 

dentífricos con agentes blanqueadores, consumo de cigarrillos en proporciones 

elevadas, consumo de refrescos enlatados. Estos hábitos han sido reportados 

como causas de LCNC por otros investigadores   en otras latitudes.1, 6, 13, 18 



 

6 

 

 

El desgaste es una condición natural en los dientes. Cuando esta pérdida 

aumenta de forma severa, entran en juego procesos multifactoriales en los 

cuales es difícil aislar una sola causa; el desgaste es progresivo y por lo 

general refleja un estado psicológico.13 Es posible que la poca frecuencia en 

Cuba se deba a la sistemática atención estomatológica con el cumplimiento de 

los principios de la salud pública cubana con respecto a la prevención, en el 

trabajo a nivel comunitario con la población y a la sistemática atención desde la 

infancia en el nivel primario de atención.  

 

CONCLUSIONES 

 

Se plantea una abrasión dental traumática multifactorial por el consumo de 

nicotina, ingesta frecuente de bebidas carbonatadas, uso de dentífricos con 

propiedades abrasivas y la forma del cepillado. 
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