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RESUMEN

En el presente trabajo se analizan los didmetros mesiodis-
tales de los dientes temporales y permanentes de la misma
muestray se comparan con otros estudios tanto en poblacion
espafiola, como en poblacion extranjera. Dicho estudio fue
realizado inicialmente sobre una muestra de 267 nifios con
denticion mixta, 90 (34%) nifiasy 177 (66%) nifios, de Anda-
lucia Oriental, con edades comprendidas entre 8 y 10 afios,
transcurridos cuatro afios volvimos a andlizar a los mismos
nifios con denticion permanente, y sdlo obtuvimos una mues-
trade 171, de los cuales 69 (40%) eran nifiasy € 102 (60%)
nifios, con una edad media de 12 afios y un rango de 11 a 13
afos, €l 21% de la muestra tenia 11 afios, € 46,29% presenta-
baunaedad de 12 y el 32% de 13 afios, utilizandose como cri-
terios de seleccion, que no tuvieran alteraciones morfol dgicas,
pérdidas dentarias, apifiamientos importantes, entre otros fac-
tores.

El tamafio dentario se midié como la méxima distancia
entre los puntos de contacto mesial-distal de la corona, utili-
zéndose un calibre de punta fina, con una precision de 0,1 mm.
Todas |las mediciones fueron realizadas por el mismo observa-
dor, directamente en boca, utilizando luz natural y espejos
desechables.

El andlisis estadistico incluyé pruebas como la t de Stu-
dent, con un nivel de significacion estadistica de p <0,05.

Los principales resultados incluyen el tamafio mesiodistal
delos dientes de la misma muestra en denticién temporal y en
denticion permanente.

PALABRAS CLAVE: Tamafio mesiodistal. Dientes tempora-
les. Dientes permanentes.

INTRODUCCION

El conocimiento del tamafio de los dientes tempora-
les y permanentes es muy Util tanto en antropologia
como en odontologia. En la préctica ortodoncica y
odontopediétrica, es de gran importancia saber la rela-
cién entre el tamafio de los molares temporales y sus

ABSTRACT

In the present work is analysed the mesiodistal diameters
of the temporal and permanent teeth of the same sample. The
first sample was 267 children, 90 girls (34%) and 177 (66%)
boys from Oriental Andalusia, aged between 8 and 10 years
old. After four years, we analysed the same children with per-
manent teething and we obtained just asample of 171, 69 girls
(40%) and 102 (60%) boys, with an average age of 12 years
and arange from 11 to 13 years, using as criteria selection not
having morphological ateration, teeth loss, important conges-
tions, between other elements.

The teething dimension was measured as the maximum
distance between the mesiodistal contact points of the crown,
using a sharp-end gauge, with a 0,1 mm precision. All the
measurements were made by the same viewer, directly to the
mouth.

For the statistic analysis was used the t Student test, with a
level of statistic signification of p <0,05.

The main results include the mesiodistal size in a mixed
dentition and a permanent dentition, of the same sample.
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manent teeth.

sucesores permanentes (1), ya que nos puede ayudar a
predecir en lamayoria de los casos la existencia o no de
espacio para abergar alos sucesores permanentes.
Numerosos autores han estudiado 1os dientes perma-
nentes (2-6) desde e punto de vista morfoldgico y
meétrico, pero son menores |os trabajos de investigacion
sobre estos aspectos en la denticién temporal (7-9).
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Generalmente se acepta que la denticion tempora ha
cambiado menos que la permanente en el transcurso de
la evolucion (10). Laformay el tamafio de las coronas
se establecen nitidamente en edades tempranas, y sus
cambios debidos a paso del tiempo son escasos, Unica
mente se producen por el desgaste a causa del uso, por
enfermedades o por traumatismos y se ven poco influi-
dos por la accion ambiental durante €l periodo formati-
vo (11).

El tamafio de los dientes viene determinado princi-
palmente por la herencia (3,5,12).

De todas las mediciones la que recibié mayor aten-
cién en la bibliografia ortoddncica, es la que se refiere
al didmetro mesiodistal, ya que se trata de la dimension
maés rel acionada directamente con lamaloclusién.

OBJETIVOS

1°. Establecer datos normativos de la dimension
mesiodistal de los dientes temporales y permanentes de
la misma muestra, y comparar los tamarfios obtenidos
con otros estudios tanto en denticion temporal como en
denticibn permanente y tanto en poblacion espafiola
como extranjera.

20, Observar si existen diferencias entre las medicio-
nes realizadas en bocay en los modelos.

MATERIAL Y METODO

La muestra estudiada consté inicialmente con 269
nifios con denticion mixta, de los cuales 90 (34%) eran
nifiesy e 177 (60%) nifios, con una edad mediade 9 afos,
y un rango de 8 a 10 afios. Dicha muestra fue obtenida
de escolares de Andalucia Oriental, concretamente de
Jaény provincia, alos cuales selesrealiz6 lamedicion
del tamafio mesiodistal de sus dientes. Transcurridos
cuatro afos, volvimos a analizar a los mismos nifios,
obteniendo solo un tamafio muestral de 171, debido a
la dificultad de la recogida de los datos, ya que los
nifios con 12 afos pasan a estudiar de los colegios a
diferentesinstitutos, o cual nos dificultdé muchisimo la
obtencién de la misma. Por tanto, la muestra estudiada
finalmente fue de 171 nifios con denticidn permanente,
de los cuales 69 eran nifias (40%) y 102 nifios
(60%), con una edad media de 12 afios y un rango de
11 a 13 afios, el 21% tenian 11 afios, el 46% 12 y €l
33% 13 afios.

En cuanto a los criterios de seleccién utilizados des-
tacamos entre otros:

1. Ausencia de anomalias en nimero, forma, o tama-
fio dentario.

2. Ausencia de pérdidas de sustancia dentaria debido
a atriciones, caries, coronas, fracturas o elevado grado
de apifiamiento.

3. Sin antecedentes de tratamiento ortodoncico.

4. Erupcién completa de los dientes.

Todas las mediciones fueron realizadas con un cali-
bre de la marca Leone, con una precision de 0,1 mm,
Ilevadas a cabo en todos los casos por el mismo obser-
vador, empleando luz natural y espejos desechables.
Dichas mediciones fueron efectuadas directamente en
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boca. Para hallar s existian discrepancias entre las
mediciones sobre modelos y las mediciones en boca, se
utilizé una muestra de 50 pacientes de la Facultad de
Odontologia de Granada, a quienes se les redizd la
medicion de sus dientes en boca y en sus modelos, no
encontrandose diferencias significativas, por o que se
dedujo que e método utilizado eravélido.

El tamafio mesiodistal de acuerdo con Moorrees, se
midio como la méxima distancia entre los puntos de
contacto mesial y distal, poniendo € €e del calibre
paralelo alas superficies oclusales o incisales.

L os datos de los tamafios mesiodistales han sido pro-
cesados empleando el paguete estadistico SPSS 9.0 para
Windows. Después de una depuracion de los mismos
buscando los valores que estaban fuera del rango y las
incoherencias entre variables, se obtuvo una distribu-
cion de frecuencias resumiendo los valores de los dis-
tintos grupos, en cuanto a variables cuantitativas,
mediante mediay desviacién estandar. Las comparacio-
nes de dos medias de tamafios mesiodistales en muestra
apareadas, como €l estudio inicial que se realiz6 para
comparar las mismas mediciones, en los mismos
pacientes en modelosy en boca, se realizaron con €l test
dela“t” de Student.

RESULTADOS

No se encontraron diferencias significativas entre las
mediciones realizadas en boca y en los modelos (Tabla
l, Fig. 1).

Tomamos los datos de las dimensiones mesiodistales
tanto en nifios como en nifias, en denticion mixtay en
denticién permanente, en ambas arcadas y comparamos
estos tamafios con los obtenidos por diferentes estudios
realizados tanto en denticién permanente como en tem-
poral (Tablall-V1).

I cuadl
1 cuad?
B cuad

0 cuadd

DIENTES

Fig. 1. Medicion en modelos y en boca.

DISCUSION

CONSIDERACIONES SOBRE LA TECNICA
UTILIZADA

En los estudios biométricos de la denticion humana
la eleccion, tanto de la metodologia como de las carac-
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TABLA I

MEDICION DEL TAMANO MESIODISTAL EN BOCA Y EN
LOS MODELOS “t” DE STUDENT

Dientes “t” Dientes “t”

11 -0,26 41 -0,59
21 0,49 31 -0,61
12 -0,59 42 -0,17
22 -0,60 32 -0,16
53 0,23 83 -0,44
63 0,15 73 0,34
54 -0,21 84 -0,44
64 -0,20 74 1,01
55 -0,53 85 -0,23
65 -0,39 75 -0,20

teristicas de la muestra a utilizar, depende del propdsito
especifico de la investigacion. En cuanto a método de
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la medicion, hemos realizado mediciones directamente
en boca basédndonos en que no existen diferencias signi-
ficativas entre las mediciones en bocay en los model os.
Hemos observado que con las diferentes técnicas parala
confeccion de modelos se va incrementando el error, 1o
gue se debe a la expansién posterior de la escayola (13-
15). Seguin Lavelle (16), las mediciones sobre modelos
son un 2-3% superiores que las realizadas sobre dientes
naturales. Coleman (15) opina que se produce un error
considerable por € uso de alginatos, yesos o jabones.
También Moorrees (17) opina que los dientes tienden a
ser ligeramente mayores que los originaes, por la
expansién inicial del alginato y la expansion posterior
de la escayola, aunque la causa también puede deberse
al desgaste de los puntos odontométricos, por sucesivas
manipulaciones y a embellecimiento de los modelos.
Plasencia (18) afirma que la Unica razén por la que un
ortodoncista prescindiria de |os model os podria ser, que
la propia boca del paciente es el més perfecto de los
modelos.

TABLA 11

DIAMETROS MESIODISTALES PERMANENTES MAXILARES SEGUN DISTINTOS AUTORES

INC CENT INC IAT Canino 1 PM 2°PM 1" molar
1% H Vv H 1% H Vv H Vv H Vv H
Moorrees Caucasico 8,78 840 644 647 79 753 701 685 6,82 6,62 10,81 10,5
Moyers Caucasico 891 8,67 6,88 6,78 799 749 6,76 6,60 6,67 6,50 1058 10,1
Lysdl Suecos 885 854 6,86 6,63 803 7,65 704 6,86 6,74 6,60 10,07 9,80
Kirveskari Japoneses 8,79 854 6,88 6,64 788 756 6,95 6,89 6,64 655 1053 10,1
Axelsson Idandeses 899 875 6,95 6,83 814 7,79 722 7,02 689 684 10,98 10,7
Lavelle Britanicos 8,79 854 632 621 753 7,35 6,78 6,59 6,54 641 10,69 10,6
Richardson ~ Negros 912 872 726 7,08 819 7,74 766 7,37 725 694 11,04 105
Barret Aborigenes 9,35 9,00 765 734 831 7,9 769 7,13 719 7,01 11,11 10,7
Australianos
Bailit Melanesios 9,00 8,66 773 741 858 8,08 754 1,25 701 6,74 1111 10,7
Ostos Andauces 8,76 840 6,75 6,71 79 7,70 705 6,97 6,67 6,66 - -
Marin Alcaainos 8,89 8,67 690 6,72 791 7,70 710 6,99 6,79 6,73 10,34 10,1
Nosotros Andaluces 871 845 6,77 654 793 7,66 704 6,90 6,79 6,68 10,74 10,0
TABLA 111
DIAMETROS MESIODISTALES PERMANENTES MANDIBULARES SEGUN DISTINTOS AUTORES
INC CENT INC IAT Canino 1° PM 2°PM 1 molar
Vv H Vv H Vv H Vv H Vv H Vv H
Moorrees Caucasico 552 525 595 578 6,96 647 707 6,87 729 7,02 11,18 10,7
Moyers Caucasico 554 546 6,04 592 6,96 6,58 6,89 6,78 722 1,07 10,71 10,2
Lysdll Suecos 549 538 6,07 592 701 6,63 6,99 6,85 702 6,86 10,66 10,3
Kirveskari Japoneses 550 537 6,07 588 704 6,63 6,97 6,87 701 688 11,26 10,9
Axelsson Idandeses 559 548 6,20 6,02 713 6,80 730 712 745 127 1145 111
Lavelle Briténicos 558 556 6,20 6,17 6,96 6,91 6,79 6,77 681 6,78 1136 11,2
Richardson ~ Negros 553 5,38 6,13 599 737 6,86 776 741 785 761 11,76 11,2
Barret Aborigenes 587 5,68 6,60 6,36 749 7,01 749 7,36 756 731 12,04 11,6
Australianos
Bailit Melanesios 566 557 6,35 6,18 752 7,01 754 127 75 712 11,78 11,2
Ostos Andaluces 549 541 6,02 598 704 675 719 712 724 716 -
Marin Alcaainos 554 544 6,14 6,01 704 6,78 725 712 737 718 11,07 108
Nosotros Andaluces 553 520 594 580 6,88 6,70 718 7,01 746 7,20 11,08 10,7
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TABLA IV

DIAMETRO M-D TEMPORAL

C.S 1" M.S. 2°M.S. C.L 1" M.I 2°M.1
Eliseo Plasencia 6,670 6,850 8,830 5,810 7,710 9,660
Marin Ferrer 6,755 6,975 5,875 7,745 7,745 7,760
Badia Bosch - 6,855 8,835 - 7,705 9,665
Nosotros 6,754 7,091 9,006 6,056 7,936 9,684
TABLA V
DIAMETRO M-D EN DENTICION TEMPORAL: MAXILAR SUPERIOR
Nosotros Moorrees Lysell Moyers
Vv H Vv H Vv H Vv H
Canino 6,754 6,548 6,88 6,67 6,86 6,70 6,76 6,63
1= molar 7,091 6,993 712 6,95 6,98 6,77 6,74 6,61
2° molar 9,006 8,862 908 884 8,61 8,41 884 874
Nosotros Tejero Axelsson Margetts
Vv H Vv H \%4 H Vv H
Canino 6,754 6,548 6,66 6,98 6,90 741 7,21
1= molar 7,091 6,993 6,87 7,17 7,04 755 7,38
2° molar 9,006 8,862 8,86 9,00 8,97 965 942
TABLA VI
DIAMETRO M-D EN DENTICION TEMPORAL: MAXILAR INFERIOR
Nosotros Moorrees Lysell Moyers
Vv H Vv H Vv H Vv H
Canino 6,056 5,954 592 574 5,86 575 584 582
1= molar 7,936 7,809 780 7,65 7,63 7,39 782 1,71
2° molar 9,684 9,425 983 9,64 9,50 9,35 990 9,73
Nosotros Tejero Axelsson Margetts
Vv H Vv H \%4 H Vv H
Canino 6,056 5,954 581 5,94 5,82 6,31 6,16
1= molar 7,936 7,809 7,70 7,98 7,81 825 8§12
2° molar 9,684 9,425 9,65 10,11 9,95

COMPARACI QN DEL DIAMETRO MESIODISTAL
EN DENTICION PERMANENTE

El tamafio dentario, concretamente e mesiodistal,
juegaun papel en laetiologia de lamaloclusiony forma
parte de las bases bioldgicas que justifican la extraccion
de piezas permanentes como parte de los métodos tera-
péuticos de correccion en ortodoncia.

Diferentes estudios corroboran que los dientes per-

15

manentes superiores, como grupo combinado, son 4-5 mm
mas grandes que los deciduos. De igual forma la pérdi-
da de caninos y molares temporales 'y su recambio con
SuS sucesores permanentes contribuy6 alaalineacion de
estos (19). El espacio creado por la pérdida de un solo
diente deciduo no es el espacio que requiere el sucesor
permanente, pero si e que requiere en su totalidad y
como parte de la necesidad total de la arcada.

Existen estudios del esqueleto humano que indican
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una tendencia general hacia la reduccion del tamafio
dentario, que probablemente alcanza su punto més bajo
en poblaciones europeas medievales (20).

La reduccion parece estar asociada con una evolu-
cién cultural, si bien larelacion causa entre estos dos
hechos esta lgjos de ser clara (1,21).

Hay razones para sospechar que los dientes de pobla-
ciones europeas pueden no ser tan uniformemente
pequefias como se creia. Asi, segin sefidla Kiveskari
(22), una mejoria en las condiciones socioecondmicas
de las poblaciones podria producir un aumento del
tamarfio de los dientes.

Aunque hay autores como Gran que opinan que la
formay el tamafio de las coronas se establecen nitida
mente en edades tempranas y sus cambios debido al
paso del tiempo son escasos, Unicamente se producen
por € desgaste, por enfermedad o traumatismos, y se
ven poco influidas por la accion ambiental durante €l
periodo formativo, otros autores como Harila (6), indi-
can laimportancia de factores ambientales, en la deter-
minacion de las dimensiones de las coronas permanen-
tes.

Es por tanto deseable estudiar poblaciones europeas
contemporaneas, de antecedentes racial es conocidos, asi
como otras poblaciones de americanos negros y blancos
dominicanos (donde € 70% son mulatos) y aborigenes
australianos. Para obtener una base més ampliay poder
comparar y analizar las investigaciones odontomeétricas.

Nuestros resultados son semejantes en la mayoria de
los parametros a los observados por otros investigado-
res en poblacion caucasica, tanto en denticién temporal
como en denticién permanente.

Enlastablas |l y 111 podemos observar los valores de
los diametros mesiodistales de los dientes segiin diver-
SOS autores.

Los valores obtenidos por nosotros son muy simila
res alos encontrados por Moorreesy cols. (23) en nifios
caucasicos norteamericanos en la arcada superior y en
la arcada inferior también encontramos una gran simili-
tud con nuestros tamarios, aunque e 2° premolar infe-
rior en ambos sexos y e canino mandibular femenino
tienen un tamafio ligeramente superior a estudio de
Moorrees.

Comparando el tamarfio de los dientes de |os nifios de
nuestro trabajo con los diametros mesiodistales de los
nifios suecos estudiados por Lysell y cols. (24), vemos
gue los valores obtenidos por nosotros son mas peque-
fios, tanto en mandibula como maxilar, excepto e 1¢
premolar y 2° premolar mandibular y maxilar.

Deigua modo, los nifios que participaron en nuestra
investigacion muestran anchuras mesiodistales menores
gue las obtenidas por Moyersy cols. (25) en nifios nor-
teamericanos excepto en € canino mandibular y maxi-
lar y el 2° premolar mandibular y maxilar.

L os dientes permanentes estudiados por nosotros son
maés pequefios que los dientes de los aborigenes austra-
lianos (26), excepto € 1* molar maxilar en hombres,
gue es ligeramente superior en nuestro estudio, los
melanesios estudiados por Bailit (11), los negros suda
fricanos, Kieser y cols. (27) o norteamericanos Richard-
son y cols. (28), Macko y cols. y los islandeses Axels-
sony cols. (22).

Nuestros resultados son muy similares a los obteni-
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dos por Ostos y Travesi (29), que estudiaron en nuestro
pais los diametros mesiodistales de los dientes perma-
nentes en una poblacién de Andalucia. Hemos obtenido
un gran parecido, ya gque nuestro estudio también esta
realizado sobre una muestra de nifios de Andalucia
Oriental, todos los dientes tanto maxilares como mandi-
bulares son muy similares, sdlo en & 2° premolar man-
dibular es donde encontramos que nuestros valores son
ligeramente superiores alos abtenidos por Ostosy Tra-
Vesi.

También hemos encontrado una gran similitud con
los tamafios obtenidos por Marin (30) en su estudio
sobre 368 nifios espafioles.

Las diferencias observadas en €l tamafio mesiodistal
de los dientes entre nuestra muestra y la de otros auto-
res, que estudian poblaciones caucésicas, no pueden ser
explicadas con facilidad. Aunque larazén mas pausible
es que puedan ser debidas a la heterogeneidad de las
diversas poblaciones caucésicas estudiadas y a peque-
fios errores derivados de la medicién.

Lamgoriade lanutricién y la ausencia de infeccio-
nes cronicas invocadas por Lavelle (1), Ebeling y cols.
(13) y Kirveskari (22) como factores ambientales, vali-
das para interpretar las fluctuaciones de tamafio en
poblaciones més primitivas, no explican las variaciones
en € tamafio delos dientes de laraza caucasica, pueslas
condiciones en estos aspectos son similares.

En nuestra investigacion hemos encontrado que en el
arco maxilar, los incisivos centrales permanentes son
mayores que los incisivos laterales, y los primeros pre-
molares mayores que los segundos, y en la mandibula
son mayores los incisivos laterales y los segundos pre-
molares.

Son numerosos los autores que estan de acuerdo con
nosotros, y han obtenido en sus investigaciones, que en
la arcada superior son mayores los primeros de cada
serie, es decir, incisivos centrales y 1= premolar (31-
33). Y en la arcada inferior ocurre a contrario, son
mayores los incisivos laterales y los 2° premolares,
estos resultados coinciden con Lysell (24), Ebeling
(13), Axelsson (22), y Richarson (28). Sdlo Garcia
Godoy (34), discrepa en los resultados obtenidos en
nifios, si bien, si concuerdan en nifias.

Hemos obtenido que los caninos temporales tanto
superiores como inferiores, son menores que sus prede-
cesores y 1os molares temporales son mayores que sus
predecesores (premolares).

Moorrees (23) opina que tanto los caninos como los
iNcisivos permanentes son mayores que sus predece-
sores, y los molares temporales son mayores que los
premolares permanentes. De forma que el espacio crea-
do mandibular en mayor que el maxilar.

COMPARACIQN DEL TAMANO MESIODISTAL
EN DENTICION TEMPORAL

Al comparar nuestros tamarios con los obtenidos por
los distintos autores en poblacién espafiola observamos,
tanto en la arcada superior como en lainferior, que tan-
to e canino, 1* molar y 2° molar, de nuestro estudio son
muy similares a los tamafios obtenidos por Plasencia
(18), BadiaBosch y Marin Ferrer (30) (TablalV).
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Por tanto, los valores hallados son muy similares a
los de otros grupos de poblacién espafiola.

Al comparar nuestros tamafios con otros estudios reali-
zados sobre nifios extranjeros obtenemos, que a andizar
el canino maxilar, observamos una gran similitud con los
tamafios obtenidos por Moyers (35), Moorrees (23), y
Tejero (36). En cuanto a 1 molar maxilar obtenemos
una gran similitud con Lysell (24) y Moorreesy en rela
cion d 2° molar maxilar también hallamos gran parecido
al obtenido por Moorreesy Axelsson (22). Al igua queen
la comparacion que realizamos anteriormente con dientes
permanentes, obtenemos mucho parecido con los tamafios
de Moorrees. El canino mandibular presenta bastante
parecido con & obtenido por Axelsson (22) y Moorreesy
el 1= molar es smilar al de Moyers (35), Moorrees (23),
Axelsson (22) y d 2° molar es smilar a obtenido por
Lysdl (24) y Tejero (36). En general lostamafios de nues-
tramuestra son muy similares alos obtenidos por Moo-
rrees (23) (TablasV y VI).

CONCLUSIONES

1. No existen diferencias entre las mediciones reali-
zadas en bocay en los modelos.

2. En denticidn permanente, encontramos una gran
similitud entre nuestros tamafios mesiodistales y los
obtenidos por Ostosy Travesi, y Marin Ferrer en pobla-
cion espariola.

3. Obtenemos unos tamafios muy similares en denti-
cién permanente a los obtenidos por Moorrees en pobla-
cién americana.

4. Hallamos que en denticidn temporal, hay una gran
similitud de nuestros tamafios mesiodistales con los de
otros grupos de poblacién espariola.

5. Observamos que en denticién temporal a compa-
rar nuestros tamafios con poblacion extranjera, existe
unagran similitud con &l estudio de Moorrees, en pobla-
cién americana.
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