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| RESUMEN

El interés que motivo esta investigacion es la ausencia de informacion
absoluta de los promedios e Indices longitudinales dentales entre la poblacion
yucateca.  En la documentacion existente obtenida de expertos en el drea se
infieren  cifras de estudios realizados in vitro y en grupos poblacionales de

fenotipologia diferente de la de los pobladores yucatecos

La intencién de este estudio, fue la de poder relacionar las caracteristicas
antropemétricas de un grupo de pacientes, con la longitud del conducto radicular
de sus dientes, asi como de poder obtener indices y promedios que puedan
utilizarse como elemento de trabajo al realizar la practica clinica de

conductoterapia.

El presente estudio de fipo descriptivo, transversal, observacional y
prospectivo, fue realizado a través de una muestra probabilistica de la poblacién
de pacientes que en un promedio de 5,000 por afto, acuden para su atencion
dental a la Facultad de Odontologia de la Universidad Autonoma de Yucatan, def
total de los cuales el 20% es referido a las clinicas de Endodoncia I

Se utilizé e registro de datos del Departamento de Diagnéstico, asi como
la ayuda del trabajo clinico del personal que forma parte de la Clinica de
Endodoncia Il

En los perfodos comprendidos de enero a julio, de septiembre a diciembre
del aflo 1999 y de enero a julio del afio 2000, se realizé el registio de los
pacientes, alos cuales se.les valord en el aspecto clinico odontologico; fa longitud
del conducto radicular y en el aspecto somatométrico, los datos relacionados

con la estatura, peso, género, edad y origen de los mismos



Aigo que no puede pasar inadvertido, es que pese al numeroso registro
de pacientes que acuden para su atencion a la Facultad de Odontalogia, solo fue
posible reunir 75 dientes de los pacientes, con las caracteristicas que se
definieron para el estudio, ya que 100 como minimo era la muestra determinada.



Il INTRODUCCION

Enel de i i el objetivo principal

es que la pieza dentaria pemmanezca en la cavidad oral, a pesar de haber sido
afectada por patologias pulpares ireversibles, por traumatismos en los que el
pronéstico de la vitalidad pulpar no sea favorable, o por situaciones protésicas de

funcionalidad o estéticas.

Una de las condiciones determinantes es la de obtener la longitud de
trabajo, también ia o

mensuracion [sic] de conductos, que permite establecer la distancia total
comprendida desde los puntos de referencia coronales que se encuentran en el
borde incisal o en el vértice de una cispide, hasta el punto apical que finaliza en

el foramen fisiolagico, denominado también constriccion apical (Lasala, 1993).

Para determinar la longitud de trabajo es necesario efectuar una
trepanacion y sondear el conducto dentario con un instrumento calibrado y
milimetrado, asf como realizar una cuidadosa observacion radiografica

A causa de la impresion distorsionada que se produce en las placas
radiograficas, por la propia geometria de la proyeccion del haz de rayos X, no es
posible determinar directamente la longitud del diente sobre la imagen proyectada
Este es un factor que hace poco propicio el tratar de inferir la longitud de la

medida de trabajo con base en la medicién de la longitud del diente.

Actualmente existen diferentes métodos de sistemas de iméagenes y
aparatos endométricos con que se intenta lograr la determinacién de la longitud
de trabajo, sin embargo, es necesario todavia recurrir a la cavometria como
técnica de medicién del conducto radicular. Al ser una técnica de caracter
invasivo, la cavidad requiere un ajuste previo a la insercién de los instrumentos

calibrados. Para ajustar Ia longitud, se emplean escalas y reglas milimétricas, asi



como biogues o cal de medidas que se han

por medio de estudios realizados en dientes extraidos de grupos poblacionales,
cuyas caracterlsticas antropometricas tales como talla, peso e indice de masa
corporal, difieren de las que se encuentran en la poblacion yucateca.

Con la finalidad de establecer indices y promedios longitudinales ~ tiles
para la estimacién y ajuste previos a la realizacion de la cavometria, en el
presente estudio se pretende determinar la existencia de correlacion entre la
estatura, la edad, género, peso, nivel de vida y la longitud inciso apical de los

dientes permanentes de pacientes yucatecos,



ANTECEDENTES

Diversos autores desde décadas anteriores a los afos noventa, coinciden en que
uno de los pasos més importantes en la conductclerspi, e a_ medicit de Ia

fongitud de trabajo, i °
mensuracién [sic] de los conductos, que nos permite establecer la distancia total
comprendida desde los puntos de referencia coronales que se encuentran en el
borde incisal o en el vértice de una cispide, hasta el punto apical que finaliza en el
foramen fisiolgico, inado también apical (Torabi 1990,
Leonardo, 1991; Lasala, 1993; Ingle, 1996).

Para determinar la longitud dentaria es necesario trepanar el diente,
sondeario con un instrumento calibrado y milimetrado, conocer la longitud total del
diente por tratar y que el instrumento aparezca en la imagen radiografica. Pero a
causa de la impresién distorsionada que se produce en la placa radiografica y por
la propia geometria de la proyeccion del haz de los rayos X, no es posible
determinar directamente la longitud del diente sobre la imagen proyectada
(Torabinajead, 1990; Leonardo, 1991; Lasala, 1993 ; Langeland, 1995 Ingle,
1996).

Este es un factor que hace poco propicio el tratar de inferir la longitud de la
medida de trabajo con base en la medicion de la longitud total del diente. Para
ello se han estudiado a través del tiempo, métodos y practicas de medicién,
utiizando desde las reglas milimétricas, formulas, tablas de promedios, la
apreciacion tacti, hasta llegar a los més sofisticados aparatos electronicos de
diferentes mecanismos y sistemas operativos de trabajo (Torabinajead, 1990;
Leonardo, 1991; Lasala, 1993; Langeland, 1995 Ingle, 1996)

Bregman en los afios cincuenta, citado por Leonardo (1991) para realizar la
odontometria propone el empleo de la siguiente ecuacién:



LRIXLAD _
LAl
donde LRI equivale a Ia longitud real del instrumento, LAD es la longitud aparente

LRD

del diente y LRD es igual a la longitud real del diente. El determinG la medida en
la radiografia inicial y con una lima en el interior del conducte desde su tope de
goma hasta su porcion apical, sugifi que la operacion se repitiera si fuera

necesaria para obtener la longitud real del diente (Leanardo, 1991).

Lasala, por su parte, en 1993, continia con la determinacion de que para
obtener la medida de los canales radiculares, es necesario el conocimiento
previo de Ia longitud media del diente que se vaya a intevenir. I cita a Black
1902; Pucci Reig, 1944; Grossman, 1965, Aprily cols., 1960 y a Ontiveros, 1968;
con sus tablas de promedios de medidas longitudinates de cada diente, medidas

abtenidas in vitro con diversos métodos y en sus respectivos lugares de origen

Por otra parte, y a partir de 1962, Sunada citado por Leonardo, Ingle,
Langeland, con su clésico trabajo acerca de la evaluacion electrénica del canducto
radicular, inicia con el empleo de aparatos que hasta la actualidad y con diversas
modificaciones, sirven para establecer con la mayor precision I2 longitud real del
diente por tratar (Torabinajead, 1990; Langeland, 1995; Ingle, 1996)

Pero, para otros, las formulas y los aparatos endomeétricos resultaban poco
précticos, ya que de alguna manera estos Ultimos no tienen en cuenta las
curvaturas exageradas de las raices y que cuando establecen contacto con las
paredes del conducto manifiestan error en la evaluacion de Ia longitud de trabajo
(Ingle 1996).  Kutler, por su parte, en 1960, estableci que no es necesario
método alguno para establecer la longitud dentaria sino que basta la apreciacién

tactil en la constriccion apical de los dientes, para obtenerla

Weheler en Michigan, obtiene promedios de medicion dental, utilizé en su
método, un calibrador de Boley y dientes extraidos en craneos. Manteniendo el



eje longitudinal del diente en posicién vertical, establecié promedios de los

aspectos radiculares y coronales de las piezas dentarias (Weheler 1986).

Stein en 1991, estudia el método de no ionizacién para localizar la

apical i iciones en 47 con
una maquina de serruchar de 500 micrones y las distancias fueron grabadas con
un sistema de analisis denominado Bioguant (Stein, 1991)

Y en otras partes como en Brasil, Pécora en 1992, estudi6 sistemas de
medicién en dientes extraldos y con técnicas mediadas por la transiluminacion,

teniendo en cuenta la anatomia intema y externa de las piezas dentarias

En estudios in vitro, Ashraf y cols. en 1990, realizaron estudios
comparando cinco aparatos endométricos pero no hallaron diferencias
estadisticamente significativas entre ellos, més aun estimaron la verificacion de la
medicion con métodos radiograficos. En ese mismo afio en Japén, Saitoy cols.
demostraron con el Endex y con base en que ante la presencia de soluciones
irigadoras salinas no es posible obtener mediciones hasta el 4pice, realizaron
estudios in vitro y con este aparato establecieron que si es posible obtener

mediciones, aun ante la presencia de soluciones salinas en el conducto.

Wu Yn, en 1992, demostré que existe una correlacion negativa entre los
métodos de determinacion electronica y la medida real del trabajo, ya que las
determinaciones que aportan los endémetros electrénicos son menores a los

promedios reales.

En Londres, Griffiths y cols. estudiaron la precision de las mediciones
dentarias de trabajo comparando tres sistemas de imagenes: la radiografia, la

yla i ) que en las dos primeras no
hay diferencia significativa, mientras que la fesulta dificil en su
fectura ( Griffiths, 1992)




Flores y cols. en 1994, obtuvieron una tabla comparativa de promedios
longitudinales, en estudios in vitro con dientes de dos poblaciones diferentes,
introdujeron limas hasta el apice anatémico y utilizaron radiografias como medio
de control (Flores, 1994).

Por el clasico de Sunada los investigadores orientales han ido a la

buscando el i de los aparatos endométricos. Asi
Chihiro en 1994 y Kobayashi en 1995, con base en que la presencia de liquidos y
electrolitos fuertes en el interior del conducto no permiten el registro de la
medicién del conducto en la porcién apical, propusieron un aparato que utilizando
dos enla dela i6n y Ia ayuda de limas de niquel

itanio, demostraron que pueden llegar al limite de fa porcién apical y monitorear la

accion.

Diversos autores como Ong y cols. en 1995, compararon la radiovisiografia
y la radiografia, estudiando la medicién de canales in vivo y en laboratorio, no
hallando diferencias estadisticas significativas. Al igual que en Espafia, Almenar
y cols. en 1997, demostraron en estudios comparativos, que tanto la radiografia,
como la i ¥ los métodos para la 6n de las
medidas dentarias de trabajo, son métodos  significativamente 6ptimos  de

acuerdo con sus conclusiones estadisticas.

Por otra parte, y en relacién con estudios antropomeétricos realizados en los
afios noventa, Moyers cita que la variabilidad del desarrollo dentario es similar a ta
erupcién, madurez sexual y otros indicadores de crecimientos similares. Estudios
definitivos de diferencias raciales en Ia calcificacion y madurez dental no han sido
publicados, pero tales diferencias existen, porque hay diferencias raciales bien
documentadas ( Moyers, 1993).

De manera similar, Ramos en 1984 y Moyers en 1993 revelan que el
impacto del estado socioeconémico en la calcificacion puede ser deducido de
informes detallados sobre diferencias notables en la regulacién de aparicién



debidas a la situacién econémica. Ramos denota que la desnutricién es sin duda
una manifestacién concreta de las relaciones sociales dominantes, en la que una
reducida parte de las poblaciones y duefia de los medios de produccitn, se
apropia y controla de la mayoria de la produccion (Ramos, 1996)

Soriano, citado por Ramos Rosa, Dickinson y cols. y Ramos Rafael,
determind que una de las de los i de la

desnutricion es la reduccion de la velocidad de crecimiento, pero no todos los
segmentos corporales se alteran con la misma intensidad, ya que dependera de la
velocidad y momentum en el crecimiento de cada segmento (Ramos, 1996;
Dickinson, 1986; Ramos, 1986).

D en paises iistas con economia dependiente
como el caso de México, en los afios ochenta, asi como estudios que se realizaron

en 1990, estuvieron de acuerdo en que las peculiares estructuras econémicas

imponen en grandes sectares de la poblacién, limitaciones sociales que les
impiden crecer y desarrollarse éptimamente de acuerdo con sus potencialidades

genéticas (Ramos, 1996; Dickinson,1986; Faulfaber, 1989; Faulfaber, 1990).

Otros estudios han demostrado, que la talla misma, estudiada en grupos de
distinta condicién econémica y por asi decirlo social y cultural, se estratifica en
estrecha correlacion de acuerdo con aspectos del ecosistema. Esto corrobora
que las caracteristicas antropométricas de peso y talla, expresan el tamafio
corporal, y a la vez, son un indicador tanto del patrimonio genético como de las
condiciones ambientales en que se desarrolla el individuo (Dickinson, 1986
Faulfaber,1990; Andrés, 1991; Lopez, 1991).

También es importante reconocer que las mediciones antropométricas de
los huesos y los dientes pueden revelar numerosos rasgos morfolégicos utiles en
Ia identificacién humana y en la medicina forense.  Asi lo revelaron en los artos
setenta diferentes autores (Biggestaf, 1977; Stadish, 1997). Cuando faltan
huellas digitales, las estructuras bucales pueden proporcionar al odontélogo

forense  caracteristicas distintivas suficientes que lo capacitan para tomar una



decision respecto de la identificacion, con un grado razonable de certidumbre
médica. Asl las raices y las obturaciones radiculares tal como s observan en las
radiograflas, pueden ser itiles en procesos de estimacion de a edad, entre otros
De hecho puede decirse que si hay suficientes datos, no hay dos conjuntos de
dientes idénticos ( Biggestaf, 1977; Mertz, 1977)

Otros estudios proponen que para la determinacion de la edad dei faftecido
se utiliza el grado de desgaste en la superficie oclusal e incisal de los dientes y la
porcion radicular, mientras mayor sea el desgaste y més expuesta la raiz , mayor
serd a edad. Y en cuanto a la diferenciacion por género se estima que en general
la piezas dentarias de los sujetos femeninos, tienen menor tamanio que los sujetos

masculinos (Pompa, 1980; Suarez, 1995)



MARCO TEORICO CONTEXTUAL

El eslado de Yucatan, se encuentra ubicado en el Sureste de Mexico, en el
extremo norte de la Peninsula del mismo nombre; fimita al norte con el Gaifo de
México, al ceste y suroeste con Campeche y al este y sureste con Quintana Roo,
que junto con estos estados conforman parte en nuestro pais del asentamiento de

la cultura maya, llamados por muchas razones “los griegos de América”

Las coordenadas geogréficas extremas en las que est ubicado Yucatdn
son: al norte 21°36", al sur 18°32°de latitud norte; al este 87°32", al ceste 90°25°de
longitud oeste. El territorio del estado de Yucatan representa el 2.0% de la

superficie del pals

Su clima varia dei célido subhimedo que se extiende en un 90% del terri-
torio y Ia precipitacién pluvial es de 1,150 mm. anual de 24 a 23 grados y el calido
semiseco con leve precipitacion, al deslizarse los “nortes” entre los meses de oc-

tubre a marzo generan dias frescos con bajas temperaturas esporadicamente.

£l nombre de Yucatan proviene de los nativos que al oir a los conquistado-
tes hablar, quienes preguntaban como se llamaba el fugar, ellos decian “uhuthaan”
(que en Ia lengua maya significa, oye como hablan); los espariales tradujeron
fonéticamente dicha expresion, asi surgio lo que hoy es el nombre de nuestro

estado.

La mayor parte de su territorio es una planicie de origen carstico constituido
por rocas calizas cubierta de mantes y seivas; tiene una cadena de pequefias
elevaciones conocida con el nombre de ta Sierrita, ésta esta situada al sur del
estado y se inicia por el municipio de Halaché y termina en Peto. No existen
corrientes de agua superficial, todas son subterraneas debido a que el agua de
luvia se infiltra y forma cenotes, agujeros circulares formados por el hundimiento

de los techos de las grutas que ponen al descubierto las aguas subterransas;



también existen dolinas, que son hundimientos en los que no aflora el manto
freético, por lo que su fondo se va rellenando con arcillas; durante la época de
luvias se acumula el agua temporalmente y se les liama aguadas. Su costa es
baja. con un itoral arenoso, amplio y de dunas altas. Entre el cordén y la tiera
firme existe una penilaguna de aguas salobres, en la que destaca por su extension
la parte conocida como el estero de Rio Lagartos. Frente a fa ribera del Golfo y
lejanos a la costa estén unos isiotes estériles y semidesiertos; Cayo Arenas y el
Arrecife de los Alacranes, formados por bancos de coral. Presenta dos variantes
del clima calido: semiseco a lo largo del litoral y subhimedo en el resto del

territario.

Su agricultura ha enfrentado graves problemas debido al monocuttivo del
henequén; no obstante en la actualidad se ha diversificado y se culliva
principalmente maiz, calabacita, frijol, sandia, aguacate, naranja, limon persa,

jitomate, pepino, chile verde, papaya maradol y pasto.

Por su parte, la ganaderia esta representada por la cria de ganado bovino,

porcino y caballar en primer término, asi como ovino caprino, mular y asnal

En lo que respecta a la pesca, se realiza en los puertos de cabotaje; los
principales son Progreso, que ademés es comercial, Celestin y Yucalpetén
(industrial pesquero), Telchac Puerto, Dzitam Bravo, San Felipe, Rio Lagartos y El
Cuyo (pesqueros), en todos ellos se oblienen especies como el mero y similares,
huachinango, anchoveta, mojarra, rubia, camarén, sardina industrial, tiburon y
otras. Cuenta con una superficie forestal constituida por selvas medianas y bajas,
manglares y marismas, en las que se explotan principalmente maderas preciosas
y maderas corrientes tropicales. La extraccion de sal marina en Celestin y otros
sitios a o largo del litoral, asi como la industria de transformacién representada
por el henequén, han sido las actividades industriales mas importantes, aunque

esta ultima ha decaido. Ademés se extrae fibra y se fabrican cuerdas, cables y



hamacas, en importancia le sigue la industria textil, alimenticia, del tabaco y la de
la cerveza.

Su comunicacion en el interior y exterior del estado se realiza a través de
sus 2,062 kms de canetera pavimentada y 605 km de vias férreas, cuenta con
comunicacién maritima y con un aeropuerto en Mérida, ciudad capital con

senvicio nacienal e internacional

Su poblamiento se inici6 con la ocupacion de los mayas; no obstante los
vestigios prefispanicos indican la influencia determinante que sobre ellos ejercie-
ron las culturas tolteca y oimeca.  Cuenta en la actualidad y segin los datos
obtenidos a través del INEGI con una pobiacion de 1,655,707 habitantes. Dis-
tribuidos entre sus 106 municipios y 3,150 localidades, de entre Ia que destaca
Mérida, centro urbano que es su capital, con 523,422 habitantes ( XIl Censo
General de poblacion y Vivienda, 2000)

La mayor parte de los caracteres fisicos de los pobladores son considerados
en conjunto. Se dice que son bajos en su estatura, cabe mencionar que esta
informacion ha sido obtenida de fuentes anteriores al perfodo actual, ya que
recientemente no se han elaborado estudios generalizados en el sureste
mexicano. Lo Gnico que a la fecha se conoce son datos relativos a  estudios de

antropomelrla fisica, realizados de forma aislada, en pequefias regiones y

de diferente nivel y De tal manera que
que aunque en ciertas dreas se observen dimensiones diferentes en cuanto a
Ias caracteristicas fenotipicas del yucateco, no se han efectuado estudios que
proporcionen informacién relevante acerca de datos somatométricos, tales como
el peso, la estatura promedio, efc. de &l poblador actual de ascendencia yucateca
Luego de exhaustiva biisqueda en centros especializados como el INAH, Facuitad
de Antropalogia de la UADY, el CINVESTAV y el INEGI tnicamente se puede
mencionar a partir de los estudios antes citados que en promedio los hombres en



esas poblaciones pequefias, miden de 1.58 a1.67 m y las mujeres 1.45 a 1.48 m
Generalmente estos estudios se han realizado con niftos de hasta 17 afios o con
ejidatarios henequeneros.

Lo que en también se encontré, es que el yucateco es de color oscuro,
cabello liso y negro, hombros anchos, térax desarrollado, piernas musculosas,
recios y de muchas fuerzas asi como los ojos de rasgos oblicuos. (Juan Comas
1966; Gilberto Balam 1974; Alberto Ruz 1982; Federico Dickinson 1986; Encarta
2000)

€l mestizaje biolégico se produce donde quiera que haya un contacto
intimo entre las personas de la unidad genética y otros grupos:; los yucatecos no
son diferentes a pobladores de otras regiones sino que son producto de ese
mestizaje que al parecer proviene de un tronco ancestral comin como son los
mayas y otros grupos.  No se debe de olvidar que los fndices y medidas
somatométricas han sido tomadas por diferentes autores, a través de mas de 50
aflos y seguramente con métodos y técnicas de trabajo no idénticas

Parte importantisima del legado histérico y cultural de Yucatn, son la
«inas mayas, vestigios de grandes centros ceremoniales que pertenecen al
periodo det Maya Clasico y algunos a la fase media y tardia, Chaac, dios de la
lluvia es representado en milltiples edificios, todos ellos de una belleza sin igual
de muros lisos y frisos ornamentados situados en Uxmal, Chichen Itza, Kabah,
Sayil, Labna, Xcambo, Kuluba, Dzibichaltin, Aké y otras.

No se puede dejar de mencionar como legado histérico y cultural, a los
templos conventos y capillas, que visten sus interiores con hermosos retablos de
madera de multiples colores y profusién de imagenes. Algunos incluyen portales
de piedra labrada y amplios atrios. Estos edificios construidos en el siglo XV1 y
XVII, coresponden a las érdenes religiosas que aqui se establecieron para
evangelizar a los nativos. Cada convento guarda murmullos, roce de telas y olor a



incienso. La comunién de dos razas en una sola especie de un padre necesitada
de un padre todopoderoso. Los conventos atestiguan una cultura esplendente en

tierra ajena, tierra de dioses para ellos. Se distribui-

dos en poblaciones como, Acanceh, Tecoh, Telchaquillo, Tekit, Mama, Chumayel
Teabo, Tipikal, Mani, Oxkutzcab, Ticul entre otras.

Ambos centros, las ruinas mayas y los conventos constituyen parte de las
joyas arqueologicas y coloniales que forman parte de los atractivos turisticos que
tiene Yucatén junto con sus hermosas playas, lugares nalurales asi como la
combinacin de su folklore de danzas, misica, tradiciones y desde luego su rica y
variada gastronomia, en conjunto hacen de Yucatan el lugar ideal para conocer y

disfrutar.

La historia de Mérida, ciudad capital de! estado de Yucatan nos cuenta que

fue fundada por el espaniol Francisco de Montejo. sin embargo también se sabe

que los indios Mayas tenian una gran ciudad conocida como T*ho mucho antes
que los espafioles llegaran a conquistarla y desmantelarla, por esa razon Mérida
se constiuyo con las piedras derrumbadas de las construcciones mayas de la
ciudad de T'ho . Un ejemplo de las edificaciones son la grandiosa Catedral de
San Ideffonso, Ia casa de Montejo, la iglesia de Ia Tercera Orden y el convento de
Monjas entre otros.  La Catedral que tardo 37 afios para construirse (1561-1598)
ha sido muda testigo de la historia de la ciudad, como la intervencion post
revolucionaria, cuando las tropas del que fuera gobernador del estado, el general
Salvador Alvarado, este, mando a quemar a los santos de las iglesias y de la

misma Catedral pese a ello la Catedral festej6 sus 400 afios en 1998,

En el Centro Histérica de Mérida se hallan enclavados otros edificios como
son el Palacio de Gobierno donde se puede admirar el "Gran salén de la Historia”,
obra pictrica del artista yucateco Fernando Castro Pacheco. Lateralmente se
encuentra el Palacio Municipal, ¥ junto ala casa de Montejo se encuentra el lugar

que fuera el domicilio del escritor y poeta José Pe6n Contreras, quien en su honor



se le diera su nombre al vistoso Teatro construido en el auge de la época
henequenera, mismo que se encuentra ubicado, justo enfrente de nuestra gloriosa
Universidad Auténoma de Yucatan. Mérida ciudad colonial y cosmopolita cuenta

comc muchas ciudades con  servicios museos,

monumentos erigidos a liustres hombres de su historia escuelas publicas y

privadas, bibliotecas, Universidades y miltiples plazas comerciales y de diversion

En tiempos del virreynato Yucatan era una capitania que se administraba
independientemente de la de la Nueva Espafia.  Mérida posee un escudo de
armas que e da relevancia y que en esa época marcaba su posicion privilegiada
entre las dems ciudades



JUSTIFICACION

Debido a que todos los métodos y sistemas de andlisis de medicion, asi
como la cantidad de reglas y escalas de promedios longitudinales han sido
obtenidos en dientes permanentes jévenes y adultos de grupos poblacionales de
caracteristicas antropométricas diferentes de la somatotipologia yucateca, este
estudio es relevante ya que se espera establecer indices que sean utiles en la
estimacién de la longitud de trabajo en la medida previa a la cavometria.

En tratamientos de endodoncia esto seria una aportacion a la comunidad
odontologica, ya sea con fines académicos, en la practica privada y en la
odontologia social y comunitaria, donde los aparatos endométricos sean
inaccesibles. Ademés se marcarian parametros de correlacion entre longitud

dentaria, estatura y género, de gran utilidad en la practica de odontologia forense.

Con este estudio y consecuentes, se abririan espacios para desarrollar

programas desde hasta aplicables por de

diversas 4reas yde social, para determinar
la relacién entre tipo de ejercicio, alimentacion, estatura del individuo, efectuando

estudios comparativos y de seguimiento, en lapsos de 5 o de 10, o més afios
anteriores a la fecha del estudio



1Il MATERIAL Y METODO

OBJETIVO GENERAL

Este estudio tuvo como objetivo general:

+ Establecer la correlacién de la longitud de los dientes permanentes con

formaci6n radicular completa y 4pices maduros, con el somatotipo y aspecto
social, de un grupo de pacientes yucatecos,

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Este estudio tuvo como objetivos especificos:

-

.

.

Establecer la longitud de los dientes permanentes;

Determinar las i con a estatura,

peso y edad: y
Establecer la corelacion entre la longitud inciso apical de los dientes
permanentes con la somatometria y aspectos sociales, de los pacientes.



VARIABLES

EN LOS PACIENTES

Se incluyeron las siguientes variables independientes

+ Peso, estatura, edad y género. Caracteristicas antropométricas de las cuales
se pretende demostrar que Influyen en el crecimiento longitudinal de los
dientes permanentes con 4pices maduros

.

Otra variable incluida, es el aspecto social, ya que se considera que esta
variable influye en el desarrollo del hombre, en cuanto a que si éste proviene
del campo o, la ciudad

EN LOS DIENTES

Se incluyeron las siguientes variables dependientes en los dientes de los

pacientes por estudiar.

+ Dientes con corona anatémica: se entiende por ello que se incluyeron,
Gnicamente los dientes enteros que no tengan desgastes extensos en e} borde
incisal.

+ Longitud inciso apical; se tomé en cuenta el didmetro longitudinal, desde el
borde incisal hasta el limite del foramen apical, de los dientes por estudiar.

+ Apices maduros; los dientes gue entraron en el estudio, deberian haber

complementado la formacion radicular y cierre apical



CRITERIOS DE INCLUSION

+ Pacientes que acudieron al servicio de endadongia por primera vez, a ta
clinica de servicios de la Facultad de Odontologfa de la Universidad Autérioma
de Yucatan de enero ajulio, de septiembre a diclembre de 1999 y de enero a
julio de 2000.

+ Pacientes que sablan que por tres generaciones son de ascendencia yucateca

* Rango de edad: entre los 18 y 30 afios

+ Dientes anteriores superiores e inferiores.

CRITERIOS DE EXCLUSION

+ No entraron en el estudio los pacientes que presentaron alferaciones en el

crecimiento.

+ Dientes anteriores que presentaron, fracturas o desgastes en el borde incisal

+ Dientes que presentaron, pérdida del borde incisal.



El tipo de estudio es i 3 v

La poblacién estudiada fue originaria de Yucatan y formé parte de los
pacientes que acuden a la Facultad de Odontologfa de la Universidad Auténoma
de Yucatan, en el 4rea de clinica Endodoncia Il

Con cada paciente se us6 el mismo formulario de historia clinica general
que se administra en el departamento de diagnéstico de la Facultad de
Odontologia, asi como la historia clinica especifica de Endodoncia Il

De las historias clinicas del departamento de diagnéstico se obtuvieron
datos generales como: nombre completo, edad, género, origen o procedencia y
as caracteristicas antropométricas referentes a estatura y peso de cada paciente

Con el formulario de historia clinica especifico de endodoncia que se
administra en la clinica de la licenciatura de la Facultad de Odontologia, se
obtuvieron los datos referentes a las piezas dentarias estudiadas como son
nomenclatura, lugar que ocupa en la arcada dentaria y la longitud inciso apical de
cada diente.

Se obtuvieron radiografias periapicales de los dientes investigados,
utilizando la técnica de paralelizacion, y fa medida fue determinada desde el
borde incisal, hasta el 4pice radiograficamente observado, utiizando reglas
milimétricas metalicas sobre las radiografias obtenidas.

De todos los pacientes se registré su somatometria con un mismo
estadimetro marca Okken y que se encuentra disponible, en la clinica de
diagnostico de la Facultad de Odontologia



La medicion se realizo de la siguiente manera: descalzos, de espaldas y de

pie con las manos situadas a los costados iendo de esta
manera con los pectorales elevados y la mirada al frente.
Las anotaciones fueron efectuadas por un solo operador.

CONSIDERACIONES ETICAS

Los pacientes que entraron en el estudio, dieron su autorizacién escrita,

para poder la pruebas yla asi obtenida se
mantendria en forma confidencial.

METODO ESTADISTICO

Los datos obtenidos fueron procesados por métodos estadisticos de
analisis de regresion lineal, analisis de regresion multiple, asi como la obtencion
de promedios y medidas de variabilidad como la desviacion estandar.

Se elaboraron tablas y figuras de los resultados obtenidos, asi como del
grado de correlacion de las variables respecto de la longitud dentaria.

TECNICAS DE ANALISIS

Con los datos recolectados de los 75 pacientes fegistrados primero se
seleccionaron los dientes cuya frecuencia de atencion prometian dar valores
estadisticos confiables, asi se determiné estudiar 41 dientes centrales superiores,
27 de los cuales corresponden al género femenino y 14 al género masculino, se
incluyeron también, 29 dientes laterales superiores; 17 de los cuales son del
género femenino y 12 pertenecen al género masculino

TABLA 1
Frecuencia de dientes centrales y laterales superiores

Diente f Género masculino | Género femenino
Central 41 14 L‘ 27
Lateral 27 22 17




La de los para asi como la

de las tablas, se realizaron por medio del empleo de los programas computaciona-
les STARTGRAPHIC Plus 2.1 y Microsoft Excel. El programa STARTGRAPHIC
Plus 2.1, se apega a las pruebas de andlisis de regresion lineal y analisis de
regresion maltiple. Esto nos permite conocer el comportamiento y ia naturaleza de
la relacion que exista entre la variable longitud (dependiente) y las otras variables,
(independientes), como son Ia estatura, el género, edad, peso y origen obtenidas
de las caracteristicas somatométricas en los pacientes.  Asf mismo, se determiné
a relacion con el mismo programa de las variables entre si, se construyeron tablas
de matriz de correlaciones por tratar de obtener resultados positivos o de

enel de las mismas.




IV RESULTADOS

En las siguientes tablas se muestran los resultados oblenidos en ef proceso
estadistico de andlisis de regresion lineal y de regresion multiple, en el que se
estudia la correlacion entre la variable longitud (dependiente) y la variables
(independientes) estatura, peso, sexo y edad. Se incluye la tabla de matriz
de correlacion entre las variables independientes seleccionadas para el presente
estudio, asi como la tabla de promedios obtenidos de los dientes muestra en la
que se han anadido los resultados de |a prueba del intervaio de confianza que se

obluvieron mediante la siguiente férmula: 1IC= X + 1.96 §
™

TABLA 2

VALORES ESTADISTICOS DEL CENTRAL SUPERIOR DERECHO E
IZQUIERDO SEGUN ANALISIS DE REGRESION LINEAL EN 41 PACIENTES

Estatura

Peso

Género 0.1136 1.29% 0.4796

La tabla muestra los resultados de la prueba del modeto de regresion lineal
que describe Ia relacion entre la variable longitud y |a variable edad; |a relacion en-
tre la variable longitud y la estatura, la relacion entre fa variable longitud y el peso.

asi como la relacién entre 1a longitud y et género
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VALORES ESTADISTICOS DEL CENTRAL SUPERIOR DERECHO E
IZQUIERDO SEGUN ANALISIS DE REGRESION MULTIPLE EN 41 PACIENTES

TABLA 3

dad, Estatura 1026 11.20%
dad, Peso 3075 6.02%
statura, Peso 1817 8.59%
dad, Estatura, Peso 1978 171%
dad, Estatura 3202 1.73%
Peso, Género -
Edad, Edad’ 04256 4.40%
Estatura, Estatura’ 0.0409 16.49%
Peso, Peso 0.0444 15.16%
Edad Edad’ 0.1515 16.48%
Estatura, Estatura’
Edad, Edad’ 0.0788 27.05%
Estatura, Estatura®
Peso, Peso’
Edad, Edad’ 0.1315 27.06%
Estatura, Estatura®
Peso, Peso’
Género, Género?
Edad, Edad’ 0.0998 18.99%
Peso, Peso’
Estalura, Estatura 00818 2007%

Peso, Peso’
riepno

La tabla muestra los resultados de la prueba del modelo de regresion mul-
tiple, que describe la relacion entre la longitud y el cuadrado de las variables edad

peso, estalura y género



TABLA 4

VALORES ESTADISTICOS DEL LATERAL SUPERIOR DERECHO
SEGUN ANALISIS DE REGRESION LINEAL EN 29 PACIENTES

Edad -02706 732% 01556
Eslatura 0.0398 0.15% 0.8374
Peso 01717 294% 03731
Geénero 01124 1.26% ~ 05615

La tabla muestra los resultados de la prueba del modelo de regresion lineal
que describe la relacion entre |a variable longitud y |a variable edad, la relacion en-
tre la variable longitud y la estatura; la relacién entre la variable longitud y el peso,
asi como la relacién entre la longitud y el género

21
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TABLA 5

VALORES ESTADISTICOS DEL LATERAL SUPERIOR DERECHO E
IZQUIERDO SEGUN ANALISIS DE REGRESION MULTIPLE EN 29 PACIENTES

=V Y 1 R

dad, Estatura 7.60°

dad, Peso 56
statura, Peso ~ 920

dad, Estalura, Peso ~ 93%

dad, Estatura 13.85%
Peso, Género o
Edad, Edad 09753 019%
Estatura, Estatura’ 0.1791 12.3%%
Peso, Peso 03692 |  7.38%
Edad,Edad 0.4572 13.56%
Estatura, Estatura®

Edad, Edad 06403 16.35%
Estatura, Estatura®

Peso, Peso’

Edad, Edad 08581 1931%
Estatura, Estatura®

Peso, Peso’

Género, Género®

Edad, 07168 808%
Peso, Peso’ o -
Estalura Estatura’ 03964 15.10%

0, P

Latabla muestra los resultados de la prueba del modelo de regresion mul-
tiple, que describe la relacion entre la longitud y el cuadrado de las variables edad

peso, estatura y género



TABLA 6

TABLA DE MATRIZ DE CORRELACION ENTRE LAS VARIABLES
INDEPENDIENTES.

VARIABLES INDEPENDIENTES EDAD, ESTATURA Y PESO
N=75

EDAD 0.4789
ESTATURA 1 04577 00483 | 0.4730 N/A
PESO T [ 03871 N/A 0.4760
EDAD” 1 04565 | o068 |
PESO' T 04632
ESTATURAY [

N/A significa No Aplica, ya que la variable al cuadrado es una transformacion
lineal de su contraparte.



TABLA 7

PROMEDIO, DESVIACION ESTANDAR E INTERVALO DE FRECUENCIAS
E LA LONGITUD DEL CONDUCTO RADICULAR

Incisivo Central Supeuor - 2. " 19.68 -

Incisivo Lateral Superior 2128 2516 2037 -22.20
e

DIENTES LATERALES n=20

De acuerdo con las pruebas estadisticas de regresion lineal y de regresion
multiple, los valores que se muestran en las tablas nimero 2,3,4,5,6 y acorde con
los modelos estadisticos que se probaron, los resultados obtenidos nos describen
la relacién de la variable dependiente longitud entre una, dos o més variables
independientes como son la edad estatura, peso, y género incluidas en este
estudio, segin sus tablas correspondientes.  Los modelos probados nos indica-
fon que, el valor de p, fue mayor que 0.05 en todos los resultados obtenidos, lo
que significa que las variables consideradas no tiene relacion estadisticamente
significativa con la longitud.



V DISCUSION

Al iniciar este trabajo se planteé camo hipotesis inicial que el samatotipo y la
fongitud inciso apical de dientes permanentes guardan estrecha correlacisn, es
decir, se pensaba que la talla tendria que ser directamente proporcianal a fa
longitud aentaria; sin embargo, después de realizar el proceso estadistico se
obtuvieron valores y porcentajes cuyos resultados se traducen en una muy baja
correlacion. De esa manera no se puede predecir que una persona baja o alta

de estatura tendra menor o mayor longitud dentaria

Asi como Suarez, en 1995 determing la dimension dentaria vestibulolingual
y mesiodistal en ias coronas de los dientes llamados posteriores mediante un
estudio en que compard tres razas, siendo estas: la negr, ia mestiza y la blanca
En él, encontré que los negros tienen mayor dimension dentaria que los mestizos
y estos a su vez mayor que los blancos, si se tienen en cuenta las caracteristicas
propias de cada raza.  Se pensaba que en este estudio se hubieran podico
obtener resultados similares; sin embargo, quizas la manipulacion o la seleccion
de los casos sean los factores que hayan propiciado los resultados que se
muestran.  Asi, se plantea que podria en estudios posteriores ser mas selectiva
en cuanto a los dientes, rango de edad y aumentar la muestra con pacientes de

clinicas rurales o de otras instituciones.

Por otra parte la Tabla de Promedios muestra los resultados obtenidos en
esta investigacion, si se comparan las siguientes longitudes promedio oblenidas

en milimetros reportados por otros autores y las de este estudio, como son

Biack |Pucc-  |Aprie | Grossman | Ontiveras| Flores y cols Lépez
Maxilar Relg 1944
superior (1902 (1944 1960|1985 1968 |Ménda Honduras |2000

Incisivo (2250 [21.80 2250 (2300 2233 (2080 2420 [2030
central

Incisive 2208 |23.10 2200 2200 2170 (2090 2450 |2128
lateral
L




todos ellos citados por Lasala (1993)y por Flores y cols.(1994). La tabla muestra
comparaciones de los promedios obtenidos en seis estudios realizados por
diferentes autores en donde se puede observar que solo los de Ontiveros en
Caracas y relacionado con el incisivo lateral se acerca a la cifra obtenida en esta

investigacion

Los promedios obtenidos en Mérida por Fiores y cols., se acercan a los
valores obtenidos en este trabajo. En el incisivo central superior, ellos obtienen
promedios de 20.90 mm, y en este trabajo el promedio que se muestra es de
2030 mm., por lo que la diferencia es de tan solo 60y 38 mm. respectivamente
ya que en Ias cifras que se muestran en la tabla y obtenidas por Pucci-Reig en
Montevideo y los de Honduras son de tamario mayor a los que Lopez encontré en
este estudio.



VI CONCLUSIONES

La hipétesis inicial de trabajo, de que la longitud de los dientes esta en estrecha
relacion con las caracteristicas somatométricas de los pacientes tales como peso,
talla, estatura, géneroy origen de los mismos, principaimente con la talla y de

acuerdo con los resultados obtenidos en el proceso del estudio estadistico
realizado, las variables consideradas en esta investigacion muestran que la
correlacion entre la longitud de los dientes y las caracteristicas fisicas de los

pacientes no es estadisticamente significativa

Sin embargo, el promedio obtenido de los mismos da una idea clara de la
diferencia que existe entre la longitud promedio que segun Ingle, Lasala, Ontiveros
y Kutller, obtuvieron en los estudios realizados en sus diferentes lugares de origen

Por lo que se concluye que en estas medidas se advierte la influencia de las

de las y raciales de las
poblaciones muestra, ya que en Yucatan los habitantes generalmente son bajos

en su estatura

Por lo anterior se desprende que seria muy buena idea continuar con la
recoleccion de datos en otro trabajo para poder proporcionar integramente los
promedios e indices de todas las piezas dentarias, sean estas superiores

inferiores, anteriores y posteriores.

Esto proporcionaria valores absolutos de promedios e indices en las

dimensiones dentarias y acordes con el fenotipo de los pobladores de Yucatén
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VIil ANEXOS

MATRIZ PARA LA OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Objetivo:  Establecer la

longitud de los di

e con

formacién radicular completa, con el somatotipo y aspecto social de los pacientes que

acuden a la Facultad de Odontologia, en el servicio de Endodoncia Il durante el curso
lectivo enero- diciembre de 1999, enero ~julio del 2000.

Variable: Edad

TConcepls | Tigo et [FeeE |
o | Formulao 06

facha de etarios por quinquenios | Histora clnica

nacimento hasta fa fecn

scnal

Variable: Género

[Fomems i il i

mmlulxmua

Masculino o femaning uno u otio género. nistoria ciinica

Variable: Talla

el o TR Fienle

raEE R PR TormuaT T

somatometrica aue continua corporal e ngividuo e | Wstara cinca

correspone 3 1a sstatura ams

dat cchiuo an estudia

Variable: peso

Torcsps TS Trcansr —[FeE

CarsctenstEa AT TS o ds |

Somalometrica que continua corporsl el paciente de | istoria linica

conesponde alamasa astudio en kgs.

corporal nte

a0



Variable: Lugar de Procedencia y/o Aspecto social

“Corcepto o Tcagar FoeE
T g Vuean dends oadE
56 aslenta of lugar de ssentamiento o clinica
residenci del ndividuo en socledad
estuclo 2003 73l o 20ma
ubana
Variable: Diente con corona anatémica
Cocepo THo Tneicador Fosnte
R
comesponde aldinls implaniados enla | cinica de endodoncia

nstural sin desgastes en la
corona dental.

cavidad oraly ave
tlnen fa corona
dental entora

Variable: Diente con pice maduro o form:

acion radicular completa

Concaoo Ties TRaeator FaentE
radlcular tlene como. observacin clinica de andodoncia
caracterstca el desarnolo radiogratica e

Pistolégico y fisialogico ‘complets formacién

natural, complelo radicuiary

consirceion o clene

Variable: Longitud Inciso Apical

Concasts Tpo Treicador
TongTd e @
ongitucinaldel dente en | continua observacien clinica de endodoncla
estudi, desde slborde. raclogréfica
foramen apical onmm. desde el
bordo incsal hasta of

imite delforamen
epical




CRONOGRAMA

Anexo 1 Cionograma de actiidades.
1999

Anexo 1 Cronograma de actividsdss
2000




ANEXO
HISTORIA CLINICA PARA LA RECOPILACION DE DATOS RESPECTO ALA
INVESTIGACION DE

“Correlacion de la longitud de dientes permanentes, con caracteristicas
somatométricas en la poblacién yucateca”

Nombre del paciente.
Numero de historia clinica (depto. DX) ~——
Namero de historia clinica de endodoncia--

Fecha- lugar de
PACIENTE PIEZA DENTARIA

Género Nomenclatura
Edad Posicion
Peso |
Estatura en M Longitud

Inciso apical

en mm




“Aunque una tesis hubiera servido para el examen profesional
y hubiera sido aprobada por el sinodo solo el autor o autores
son responsables de las doctrinas en ella emitidas”.



