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Resumen:

Se define a los dientes supernumerarios como un
exceso el nimero normal de dientes tanto en la
denticion temporatia como en la permanente, estos
constituyen una de las anomalfas dentarfas de
desarrollo mas importantes diagnosticadas por los
odontologos. Este fenémeno puede ser unico o
multiple, erupcionado o retenido, unilateral o bilateral
y se pueden presentar en ambos maxilares.

El objetivo del presente trabajo es determinar la
prevalencia de los dientes supernumerarios que
caracterizan a la poblacién de la Ciudad de Buenos
Aires con prescripcion escrita de radiografia
panoramica.

Se evaluaron las radiograffas panoramicas de 627
pacientes, la muestra determiné que, 331 fueron del
sexo femenino y 296 del sexo masculino. Se registraron
19 dientes supernumerarios, 6 en mujeres y 13 en
hombres; la mayor proporcién de pacientes se ubicé en
la primera y segunda década de vida con 7
supernumerarios cada una. Se hallaron 14 anomalias en
el maxilary 5 enla mandibula.

Los supernumerarios hallados correspondieron a: 12
ubicados entre los incisivos centrales supetiores; 5 enla
zona de premolares y 2 por distal de los terceros
molares. Los resultados analizados no encontraron
diferencias significativas entre las frecuencias de
dientes supernumeratios de los tres grupos etatios al
nivel p<0.05 y se encontraron diferencias significativas
entre las frecuencias de dientes supernumerarios entre
ambos sexos (p=0.025403).

Palabras clave: Esudio de prevalencia, dientes
supernumerarios, radiografia panoranica.
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Abstract

Supernumerary teeth are defined as an excess in the
number of ordinary teeth that occurs in both primary
and permanent dentition, and constitute one of the
most frequent tooth anomalies diagnosed by dentists.
This phenomenon can present itself as single or
multiple, erupted or impacted, unilaterally or
bilaterally, and can be found in the upper and lower
jaws alike.

The purpose of this study was to determine the
prevalence of supernumerary teeth in a population of
patients in the city of Buenos Aires that had been
prescribed panoramic X-rays.

The panoramic X-rays of 627 patients were evaluated,;
the sample consisted of 331 females and 296 males. A
total of 19 supernumerary teeth were recorded, 6 in
females and 13 in males; the highest proportions were
found in patients in the firstand second decades of life,
with 7 supernumerary elements each. We found 14 of
these anomalies located in the maxilla and 5 in the
mandible.

The distribution of these supernumerary teeth was as
follows: 12 were located between the upper central
incisors, 5 in the premolar region, and 2 on the distal
aspect of third molars. The results were analyzed
statistically, revealing no significant differences
between the frequency of supernumerary teeth among
the three age groups, at a level of confidence of
p<0.05, whereas significant differences in the
frequency of supernumerary teeth were found
between the genders (p=0.025403).

Keywords: prevalence study, supernumerary teeth, panoramic
radiograph

REVISTA ADM 2012;69(5): 222-225



ARTICULO DE INVESTIGACION

REVISTA ADM 2012;69(5): 222-225
VAZQUEZ

Introduccion.

e define alos supernumerarios como un exceso
en el en el nimero normal de dientes tanto enla
denticion temporaria como en la permanente;
estos constituyen una de las anomalias
dentarfas de desarrollo mas importantes
diagnosticadas por los odontélogos. Este
fenémeno puede ser unico o multiple, erupcionado o
retenido, unilateral o bilateral y se pueden presentar en
ambos maxilares.'
La etiologfa es desconocida pero hay varias teorfas que
justificarfan el desarrollo de esta patologia dentaria. Una
de ellas es la teorfa de la dicotomia que sugiere los dientes
supernumerarios se producen por una division del
germen dentario, otra teorfa sugiere que esta anomalia se
desarrolla por un aumento de la actividad local y la teoria
mas predominante refiere a que los supernumerarios
tienen un origen hereditario con un patrén autosémico
dominante.
Segun la bibliograffa consultada, se puede localizar con
mayor frecuencia entre los incisivos centrales supetriores;
estos tipos de estructuras se lo llaman mesiodens, en
menor medida se localizan a los supernumerarios por
distal de los terceros molares tanto inferiores como
superiores. Se presentan con mayor asiduidad en el
maxilar ocho veces por encima de la mandibula,
afectando al sexo masculino en un cincuenta por ciento
mas que el sexo femenino en la denticién permanente.
Los dientes supernumerarios pueden estar asociados a
distintos sindromes, entre ellos encontramos a la
Disostosis cleido-craneal que es un enfermedad
inherente a un rasgo genético autosémico dominante que
se caracteriza por presentar, entre los afectados, baja
estatura, caracteristicas faciales estrechas, hombros
inclinados causados por el defecto o ausencia de
claviculas. Los sintomas mayores pueden incluir cierre
prematuro del punto blando de la cabeza, cierre tardio del
espacio entre los huesos del craneo, huesos de la pelvis
estrechos y contornos anormales, deformacion de la
regién toracica; erupcion retardada de los dientes,
multiples dientes supernumerarios, y dedos de longitud
irregular.”
El Sindrome de Gardner también llamado Sindrome de
la Osteomatosis intestinal. Es un trastorno hereditario
autosémico dominante. Se caracteriza por presentar
dientes supernumerarios, osteomas mdultiples en los
huesos faciales, quistes epidermoides en piel, poliposis
multiples del intestino grueso, fibromas de la piel,
desmoides mesentéricos, lipomas, leiomiomas vy
odontomas.”
El Sindrome de Treacher Collins también denominado
sindrome de Franceschetti-Zwahlen-Klein, es un
desorden autosémico dominante del desarrollo
craneofacial el cual presenta una considerable
variabilidad de las manifestaciones enlos  tejidos blandos
y sélidos de la cara, incluyendo malformaciones de los

ofdos, * dientes supernumerarios, deformaciones de
estructuras faciales bilaterales, como el hueso malar e
hipoplasia mandibular, poco desarrollo del hueso
cigomatico, rasgos antimongoloideos y anormalidades
del oido medio y externo.”"!

El sindrome de Ehlers Danlos Tipo III o Hipermévil
se hereda como un rasgo autosémico dominante. Se
caracteriza por presentar hiperextensibilidad de la piel,
laxitud articular, fragilidad de tejidos conectivos,
articulacién  hipermévil, luxaciones y  dientes
supernumerarios.

La poiquilodermia congénita, también conocida como
sindrome de Rothmund-Thomson, es una
genodermatosis rara, de herencia autosémica recesiva. Se
caracteriza por degeneracion atrofica, pigmentacion
cutanea anormal y telangiectasias, de inicio en la
infancia, asociada a cataratas, fotosensibilidad, estatura
corta, anomalias dentarias, ungueales, esqueléticas,
osteosarcomas, hipoplasia facial, hipermovilidad

acral y anemia.

El sindrome de Saethre-Chotzen ec¢s una
craneosisnostosis heredada que asocia una fusién
prematura de las suturas del craneo con anomalias de
los miembros. las caracteristicas clinicas mas
comunes presentes en mas de una tercera parte de
los pacientes consisten en la sinostosis coronal,
braquicefalia, linea de cabello frontal baja,
asimetria facial, dientes supernumerarios,
hipertelorismo, dedos de los pies anchos.

La enfermedad de Fabry es un trastorno hereditario
poco comun. Los pacientes con este tipo de afeccion
suelen presentar problemas de sudoracion e intolerancia
al calor, angioqueratomas, opacidad de la cornea, dientes
supernumerarios y embolismo cerebral. ™"

El sindrome de Nance-Horan es un trastorno
hereditario autosémico dominante que presenta
cataratas congénitas, retraso mental, anomalias dentarias
de desarrollo, labio y paladar fisurado.”

Obijetivo.

El objetivo del presente trabajo es determinar la
prevalencia de los dientes supernumerarios que
caracterizan a la poblacion de la Ciudad de Buenos Aires
con prescripcion escrita de radiografia panoramica
durante el ano 2009 y2010.

Materiales y Métodos:

Se realizaron radiografifas panoramicas con un equipo
orthopantomografo orixgraph 90-15 (Italia). Las
peliculas utilizadas fueron Agfa Ortho CP-GU
(Argentina) de 15cm por 30 cm., se utiliz6 chasis flexible
con pantallas reforzadoras sensible al espectro de luz
verde Kodak X- Omatic Cassette (EEUU), procesado
manual.

Se seleccionaron aleatoriamente 627 radiografias
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panoramicas en pacientes de 1 a 30 afios de edad. Los
dientes supernumerarios se agruparon por: década,
género ylocalizacion de la anomalia.

Los niveles de significacion se determinaron mediante
andlisis de varianza, para comparar la frecuencia entre
género y edades. El nivel de significacion considerada fue
de p<0.05.

En este estudio no se consideraron las alteraciones de
estructura de los tejidos dentarios dado que, las formas
localizadas son dificiles de visualizar en las radiografias
panoramicas debido al “flow” cinético. Se registraron las
formas generalizadas y aquellas localizadas que
permitieron su diagndstico.

Resultados.

Se evaluaron las radiografias panoramicas de 627
pacientes, la muestra determiné que, 331 fueron del
sexo femenino y 296 del sexo masculino. Se registraron
19 dientes supernumerarios, 6 en mujeres y 13 en
hombres; la mayor proporcién de pacientes se ubicé en la
primera y segunda década de vida con 7 supernumerarios
cada una. Se hallaron 14 anomalfas en el maxilary 5 en la
mandibula.

Las retenciones dentarias de los dientes supernumerarios
halladas correspondieron a: 12 ubicados entre los
incisivos centrales superiores; 5 en la zona de premolares
y 2 por distal de los terceros molares. Se clasificaran a cada

grupo segun décadas.

Pacientes de 1210 afios:

Se estudiaron a 193 pacientes, de los cuales 78 fueron del
sexo femenino y 115 del masculino. Se encontraron 7
supernumerarios, 5 en hombres y 2 en mujeres, es decir el
36,8% del total de los supernumerarios.

Pacientes de 11 a 20 afios:

Se registraron 269 pacientes, de los cuales 156
pertenecieron al sexo femenino y 113 al masculino. Se
diagnosticaron 7 supernumerarios que representan al
36,8% del total de los supernumerarios, de las cuales 2
fueron halladas en mujeres y 5 en hombres.

Pacientes de 21a 30 afios:

Sobre 165 pacientes en estudio, (97 del sexo femenino y
68 del sexo masculino), se localizaron 5,3 en hombres y 2
en mujeres, es decir el 26,3 % del total de la muestra.

Los datos fueron transformados en porcentajes por sexo
y luego sometidos a un ANOVA de 2 vias de efectos
principales para comparar la frecuencia de dientes
supernumerarios entre géneros segin edades. (Ver tabla
Ne 1)

Grupos de | Femenino Masculino
edad. N=331 N= 296
% % %
1a10 afios | (N=78) 2.56 | (N=115)4.35 | (N=193)3.63
11a 20 aflos| (n=156) 1.28 | (n=113)4.42 | (N= 269)2.60
21a 30 afos| (n=97)2.06 | (n=68)4.41 | (N=165)3.03
Total 1.81 4.39 3.03

Tabla N° 1: Prevalencia de dientes supernumerarios por grupo, edad y sexo.

Los resultados analizados no mostraron diferencias
significativas entre las frecuencias de dientes
supernumerarios de los tres grupos etarios al nivel
p<0.05 y se encontraron diferencias significativas entre
las frecuencias de dientes supernumerarios entre ambos
sexos (p=0.025403). En la prueba adicional de diferencia
de porcentajes no se hallaron diferencias puntuales
detectadas. (Ver graficoN°1).

z i
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Grafico N 1: Frecuencia de dientes supernumerarios en relacién
a sexo, sequn las tres primeras décadas.

Discusion

La radiograffa panoramica tiene la ventaja de poder
observar ambas arcadas dentarias, zonas aledafias y todas
las estructuras dentarias de la persona en estudio. Entre
sus desventajas se encuentra falta de nitidez, zonas
borrosas y una magnificacién de un 25%
aproximadamente, en comparacion a las técnicas
intraorales que nos brindan mayor nitidez e isometria en
laimagen a diagnosticar pero el area de estudio es mucho
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Los supernumerarios pueden ser diagnosticados por el
odontélogo general durante la consulta debido a la falta
de erupcion de un diente permanente, una vez superada
su etapa normal de erupcién, o simplemente como un
hallazgo radiografico debido a lo asintomatico que suele
ser esta patologfa.

La literatura sefala que los dientes supernumerarios
suelen encontrarse con una frecuencia del 3% de la
poblacién coincidiendo con estos datos con los de
nuestro estudio. Existe variacion en lo que respecta a la
prevalencia y distribucién en las diferentes ubicaciones
por dentro de los maxilares, constituyendo entre los
incisivos centrales superiores los que con mayor
asiduidad se hallan, coincidiendo con los porcentajes
descriptos en nuestro trabajo. Estas anomalias, segun los
autores consultados, se presentan mayoritariamente en
las primeras décadas de vida, teniendo preferencia por el
sexo masculino por encima del femenino y por el maxilar
superior por encima del inferior, coincidiendo estos
valores con los datos estadisticos analizados en el
presente articulo, *'*"*

Se debe aclarar que en este trabajo no se consideraron las
alteraciones de estructura de los tejidos dentarios, dado
que las formas localizadas son dificiles de visualizar en las
radiografias panoramicas debido al “flow” cinético, que
no permite la resolucién necesaria para detectar estas
patologias. Se registraron las formas generalizadas y
aquellas localizadas que permitieron su diagnostico.

Conclusiones.

Se analizaron 627 radiografias panoramicas de pacientes
de ambos sexos en quienes se observo una prevalencia de
dientes supernumerarios de 3.03%. La prevalencia fue
mayor en el sexo masculino (4.39%) que en el femenino
(1.81%)

Se pudo demostrar el valor de la radiografia panordmica
para detectar y confirmar estas anomalias dentarias de
nimero, pudiendo determinar parametros de
confiabilidad en el diagnéstico de dientes
supernumerarios, su utilidad en la practica asistencial y
caracterizar a una poblaciéon desde el punto de vista
epidemiolégico.
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