CAMBIOS DIMENSIONALES DE LOS ARCOS DENTALES EN NINOS
DE 3 A 12 ANOS DE EDAD DE LA CIUDAD DE MEDELLIN.
ESTUDIO LONGITUDINAL - REPORTE PRELIMINAR*.

LIBBE MARIACA DE BOTERO'; YEZID TELLEZ AZ; JUAN FERNANDO MEJIA M.;
GLORIA MARIA GIRALDO C*

RESUMEN: MARIACA DE BOTERO LIBBE; YEZID TELLEZ A. JUAN F. MEJIA M; GLORIA M.
GIRALDO C. "Cambios dimensionales de los arcos dentales en nifios de 3 a 12 afios de edad de la ciudad
de Medellin. Estudio longitudinal - Reporte preliminar”, Rev. Fac. Odont. Univ. Ant. 8(2): 4-12, 1997

Este informe comprende los resultados prefiminares (4 afios) obtenidos de un estudio fongitudinal programade a
8 arios. Estos resultados se lograron de una muestrz de 74 individuos, 24 niffos y 50 niftas entre los 5 y los 9 afios
deedad, a los cuales se les tomaron impresiones de sus arcos dentales cada 6 meses.

Elobjetivo de fa investigacion es determinar los cambios dimensionalesen longitud, amplitud y perimetra de los
arcos dentales en nifios de fa ciudad de Medellin. Elapifiamiento dentario ha sido uno de los problemas sin resolver
en el desarrolio de la oclusidn. Con esta investigacion se espera obtener mayor conocimiento en el campo del
crecimiento y desarrollo de Jos arcos dentales, con el fin de predecir el fururo del apifiamiento y escoger entre el
tratamiento temprano o tardio del mismo.

Serealizaron mediciones de la longitud, la amplitud y el perimetro de los arcos tanto superiores como inferiores; las
dos primeras mediciones se llevaron a cabo por medio de un microscopio digital y la tercera con un Catendmetro
Modificado, siendo éstos, instrumentos de alta precision.

£n general, 10s resultados obtenidos mostraron un incremento en su mayoria altamente significativo en todas las
dimensiones al relacionarlos tanto con fa edad dental como con Jz edad croneldgica. Los nifios presentaron arcos
dentales de mayores dimensiones que las nifias. Estos resultados estin de acuerde con los obtentdos por Moorrees
(1) en 1959, estudio sobre el cual se ha basado la prediccion del desarrolio de los arcos.

Palabras claves: Crecimiento y desarrollo, desarrollo oclusal, cambios dimensionales, longitud arco,
amplitud arco, perimetro arco.

ABSTRACT:" MARIACA DE BOTERO LIBBE; YEZID TELLEZ A.; JUAN F. MEJfA M.; GLORIA M.
GIRALDO C. "Dimensional changes of the dental arches in children between 3 to 12 years of age from
Medellin, Colombia. Longitudinal study - A preliminary report', Rev. Fac. Odont. Univ. Ant. 8 (2):
4-12, 1997

This is a preliminary report (4 years) of an eight years longitudinal study. These results were obtained from 74
chiidren: 24 bays and 50 girls, all of them starting ai 3 to 5 years of age and follow up to the age of 9 years. The
purpose of this investigation was to find out the change in length, width and circumference of the dental arches in
children through out their phisiologic dental growth and development.

Crowding has been one of the most common and difficult problem to be solved during the children occiusal
development, We want with this investigation to learn more about the behavior of the grawth and development
of the dental arches, in order to decide in between early or late approach of crowding.

Impression of dental arches were taken every six months on each patient and dental casts were obtained from the
impressions. Archlength, arch width and arch circumference were measured in both upperand lower models of
each patient, Archlenghtand arch width were measured with a digital microscope and arch circumference with
a modified catenometer, both of high precision.

At this moment of the research the results showed 2 statistical significant fncrement in all measurements when
they were compared with the baseline measurements as the children advance in their dental and chronolggical age.
As a general trend when sex variable were matched, boys showed a greater increase in all dimensions than girls.

These results are similar to those obtained by Moorrees (1) in 1955.

Key words: * Growth and development, occlusal development, dimensional changes, arch length, arch
width, arch circumference.
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INTRODUCCION:

El desarrollo de la oclusién es un campo muy
amplio de la odontologia, pues cubre una serie de
conocimientos como organogénesis, embriologia
dentaria, erupcion, calcificacion, tamafios y formas
dentales, relacion de los dientes con sus anta-
gonistas y adyacentes, forma delos arcos, etc., y sus
relaciones con el crecimiento y desarrollo esque-
lético y muscular. Uno de los topicos mas impor-
tantes es el cambio dimensional de los arcos en lo
que se refiere a longitud, circunferencia y amplitud
de los mismos a través de su desarrollo. Para
obtener estos datos se hace necesario el estudio
longitudinal de estos cambios. Desde Moorrees en
1959 han sido muy pocos los estudios de este tipo
que se hayan llevado a cabo debido a que es muy
dificil mantener control sobre la calidad y la
cantidad de la muestra, mds atin en este momento
cuando se impone el concepto del tratamiento
temprano de la maloclusion.

La idea de estudiar aspectos relacionados con los
arcos dentales data desde 1728, cuando Pierre
Fauchard presenta una descripcion de la denticion
decidua y permanente, mencionando la época de
erupcién y sus cambios con la edad.

En el estudio de Moorrees (1) en 1959 se encontré
que lalongitud de arco era menor a los 18 anas que
a los 3 en ambos maxilares; resultados similares
han sido reportados por Brown (2), Goldstein (3) ¥
Speck (4). Es necesario aclarar que durante estos
anos se observaron variaciones con intervalos de
incrementos y disminuciones, por ejemplo durante
la erupcidén de losincisivos permanentes se presentd
un aumento de esta dimensién (1,5,6,7), y durante
la erupcion de los primeros molares permanentes
hubo una disminucion de la misma en los arcos
clasificados como abiertos.

Los patrones de cambio con la edad dental son
similares enlos dos arcos, para ambos sexos, aunque
los valores absolutos para la longitud de arco son
mayores enhombres que enmujeres (1,8).

En cuanto a la amplitud del arco, se ha observado
que cuando los arcos dentales se han conformado
con la totalidad de los dientes deciduos no se
presentan cambios en ésta, a menos que existan
influencias ambientales (9,10).

Sin embargo, se describe que a los tres anos se
presenta un aumento en la distancia intercanina
correspondiente a un primer pico de crecimiento, el
que va seguido por un periodo de nivelacién de méas
omenos ano y medio. Una vezseiniciala aparicién
de los incisivos permanentes se presenta un
segundo aumento en la amplitud del arco, para
permitir laacomodacién de dichos dientes que son
de mayor tamanio, siendo mds significativos parael
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arco superior con la aparicién de los centrales, y
para el arcoinferior con la aparicién de los laterales
(3,6,9,11,12,13,14,15).

Las medidas de la distancia intercanina han sido
cuantificadas reportandose aumentos hasta de 4.2
mm. Holcomb (16) reportd aumentosde 1.9-3.5mm
enninos yde 1.6-3.1 mm para lasnifias. Sinembargo,
hay variedad en los hallazgos en cuanto a la
cuantificacién de estos incrementos, por ejemplo:
Baume en 1950 (9), encontrd un aumento de 0.5-1
mm tanto para el maxilar como para lamandibula.
Empero, Gomez y Tamayo en 1995 (8) encontraron
que el ancho intercanino aumentd en ambos
maxilares durante la etapa de la denticion transi-
cional y luego disminuyo.

Para Moorrees (1), un periodo de estabilidad sigue
a laaparicién de los incisivos, el cual se prolonga
hasta un poco antes de la erupcion de los caninos
permanentes donde hay un incremento final.

Los cambios promedio en amplitud del arco medido
anivel del primero y segundo molares deciduos o
entre premolares, son similares a los mencionados
para la anchura entre caninos, excepto que el
incremento total de la distancia entre estos dientes,
es mucho menor que para la tomada a nivel de
caninos. Este aumento es mayor en el arco maxilar
comparado conel mandibular(1,3,12). Sinembargo,
nohay total acuerdo con este concepto, ya que otros
investigadores han encontrado una ligera dismi-
nucion (5,11).

Considerando laamplitud del arco medida anivel
de primeros molares permanentes, se describe un
aumento desde su erupcion hasta que llegan a
oclusion. Este aumento es mayor enmagnitud para
el arco superior que para el arco inferior y mayor
para nifias que para nifios (1,8).

La circunferencia del arco dental y las variaciones
que en ella se presentan han sido poco estudiadas.
La circunferencia del arco dental superior tiene un
incremento promedio muy bajo, siendode 1,32 mm
enhombres y 0.53mm paramujeres. Enlamandibula
la circunferencia promedio es menor a los 18 afios
que a los tres (1). También se ha descrito que hay
una ligera disminucién en la circunferencia del
arco enel paso de denticién decidua a permanente.

El presente articulo es el informe preliminar de 4
afios de investigacién de un estudio longitudinal a
8 anos sobre los cambios dimensionales de los
arcos dentales en nifios entre los 3 y los 12 afios de
edad de la ciudad de Medellin, Colombia.

La investigacién es de tipo descriptivo y de segui-
miento. Se inicié en 1989 con la seleccion de la
muestra y se continué en 1990 con el trabajo de
campo, su terminacién se proyecta para noviembre
de 1998.
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Este informe preliminar comprende los resultados
de las mediciones realizadas desde noviembre de
1990 hasta abril de 1995, correspondientes a una
edad cronolégica de 5 a 9-afios y a una edad dental
de denticion decidua a mixta temprana.

Elobjetivo general de este estudio es determinar los
cambios dimensionales enlongitud, amplitud y pe-
rimetrodelosarcosdentalesdeacuerdo conlaedad
dental y la edad cronolégica ennifios de 3a 12 afios.

MATERIALES Y METODOS

La muestra inicial fue de 135 nifios de 9 hogares
infantiles del Instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) de la ciudad de Medellin, de los
cuales 60 eran del sexo masculino y 75 del sexo
femenino, en edades comprendidas entrelos 3y los
5 afios, lo que nos aseguraba la presencia de den-
ticién decidua completa alinicio de la investigacion.

Se consideraron los siguientes criterios para la
seleccion de la muestra:

® Denticién decidua completa

® Ausenciade caries interproximales clinicamente
detectables

¢ Ausencia de defectos congénitos, tales como
labio y paladar hendido.

® Ausenciadedefectos del desarrollo dental: enel
esmalte y la dentina, oligodoncia, etc.

e Coincidencia de lineas medias dentarias

e Sobremordidas horizontal y vertical positivas
dentro de los rangos de normalidad.

® Ausencia de hdbitos orales: succién digital,
succion de objetos, que en el momento delexamen
hayan producido alteraciones en los arcos.

® Nohaberrecibido tratamiento de maloclusiones

A todos los pacientes se les realiz6 historia clinica
médico-odontolégica inicial, se les tomaron
impresiones superiores e inferiores de los arcos
dentarios y registro de mordida en relacién céntrica
guiada, cada afio durante la denticién decidua y
cada seis meses a partir del inicio de la denticion
mixta.

Los nifios se mantuvieron con buena salud oral a
través de medidas preventivas: motivacién y
ensefianza de cepillado y uso de la seda dental,
profilaxis, topicacién con fldor, sellantes y
operatoria simple de fosas y fisuras.

La toma de impresiones fue realizada con hidro-
coloide irreversible (alginato tipo II) v se hizo el
vaciado inmediato con yeso-piedra.

Se establecieron varias etapas de acuerdo con la
edad dental, las cuales fueron:

¢ Denticién decidua completa: presencia en
cavidad oral de todos los dientes deciduos (20).

< Denticién mixta temprana: erupcién de incisivos
centrales y primeros molares permanentes.

< Denticion mixta: erupcién completa de incisivos
centrales y laterales y primeros molares perma-
nentes.

¢ Denticién mixta tardia: erupciéon parcial de
caninos permanentes y premolares.

¢ Denticién permanente: erupcién completa de
todos los dientes permanentes mesiales al primer
molar permanente.

En los modelos se realizd un total de seis (6)
mediciones:

Longitud de arco:

Medida como la distancia entre una linea tangente
alasuperficie labial del incisivo central y una linea
que conecta el punto mas posterior de la superficie
distal de los segundos molares deciduos o de los
segundos premolares (Moorrees).

Amplitud del arco:

¢ Distancia intercanina: medida lineal que une
las cispides de los caninos entre si, en casos de
desgaste el microscopio digital toma el punto
medio de la faceta.

¢ Distanciaintermolar (Decidua): medida lineal
que une las cispides mesiolinguales del primero
y segundos molares deciduos de un lado con las
de los contralaterales.

¢ Distancia intermolar (permanente): medida
lineal que une las cispides mesiolinguales de
los primeros molares permanentes entre si.

¢ Distancia interpremolar: medida lineal que une
las cuspides linguales del primero y segundo
premolar de un lado con las de los contra-
laterales.

Perimetro de arco:

El perimetro de arco se midio desde la superficie
distal del segundo molar deciduo o segundo
premolar hasta la superficie distal del segundo
molar deciduo o segundo premolardellado opuesto
pasando a través de las cispides vestibulares y de
los bordes incisales.

Para las mediciones lineales se utilizé un micros-
copio digital marca Leitz (Foto 1) conunaexactitud
de milésimas de milimetro y una gran certezaenla
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localizacién de los puntos. Estas mediciones se
realizaron en el laboratorio de mediciones de la
Universidad EAFIT.

FOTO 1

Para la circunferencia o perimetro del arco se utilizé
el Catendmetro Modificado (medicién manual)
(Foto 2). Lamodificacién consistié en agregarle al
catenémetro original de Musich y Ackerman (18)
undigital con el fin de obtener una mayor precisién
en la medicion, centésimas de milimetro.

FOTO 2

Los registros de esta dimension fueron realizados
solamente por uno de los coinvestigadores para
evitar variabilidad en las mediciones (Foto 3).

FOTO 3
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Plan de procesamiento y tratamiento estadistico:

La creacion de la base de datos fue hecha con base
enel programa “SCAD” (Sistema de informacién de
crecimiento del arco dental), programa definido
por Ferney de Jests Loaiza Alzate e [van Dario
Medina Gomez para uso exclusivo de la investi-
gacién; asi mismo para dar cumplimiento a los
objetivos especificos planteados se decidié realizar
diferentes pruebas estadisticas del campo no
paramétrico, dado que se desconocia la normalidad
de las mediciones realizadas. Las pruebas definidas
fueron:

e Para determinar correlacion entre la edad
cronoldgica y los valores de cada variable se
recurrio al coeficiente de correlacion por rangos
de Sperman y su prueba de significancia.

e Paracomparar la significancia de la diferencia
en la medicién de cada variable por sexo para las
distintas edades cronologicas v la significancia
de la diferencia en cada variable por edad
dentaria se utilizé la prueba de Krascal-Wallis.

® DPara determinar los cambios en las diferentes
mediciones de cada edad cronolégica, se
utilizaron las medidas de resumen, los limites
de confianza para la media v los valores de
referencia.

Ademas, se acord6 utilizar para las diferentes
pruebas una confiabilidad del 95%, también
juntamente con las medidas estadisticas, se decidio
utilizar una presentacién grafica mediante el uso
de gréficos de barras con base en el promedio para
fortalecer la comparacién entre distintos grupos, y
la grafica de correlacién o nube de puntos.

RESULTADOS

Este informe preliminar comprende los resultados
desdeeliniciode la investigacion en enero de 1991
hasta abril de 1995, Correspondientes a la edad
cronolégica de 3-5 afios y 7-9 afios, y a la edad
dentaria de denticién decidua completa y denticién
mixta temprana.

Del total dela muestra (135 nifios) sélo se pudieron
obtener datos longitudinales de 74, debido a la
desercion de 61 nirios por diferentes motivos.

Para la presentacion de los resultados en este
articulo, se decidid no incluir todas las tablas ni los
graficos de barras debido a su extension.
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Comparacién porsexo, segun edad:

Al comparar por sexo las diferentes variables
estudiadas, se encontro que los ninos presentaban
dimensiones mayores que las nifias para todas las
edades (4-9 afios), siendo esta diferencia altamente
significativa paralalongitud dearco y el perimetro
de arco en ambos maxilares y para el ancho
intercanino inferior (Tablas 1 y 2) (Resumen de las
tablas 1 a 12 de la presentacion original de esta
Investigacion).

Cambios dimensionales segiin edad dentaria:

Conrelacionala edad dentaria (denticion decidua
a denticion mixta temprana) se observa el siguiente
comportamiento en las diferentes variables (Tabla
3): (Resumen de las tablas 13-42 de la presentacion
original de esta investigacion).

TABLA1.

Comparacion de las dimensiones de los arcos en ambos maxilares por sexo, segiin edad (en imm).

Resumen de las tablas 1 - 6 (promedios) de la presentacion original de esta investigacion.

EDAD SEXO X L.AS. X LiAT, X P.AS. X PAL X A.LS. X AILL

F 28.413 25.293 74.957 68.782 28.590 21.844

i M 29.780 26.706 78.614 71.652 29.797 24,085

F 28.369 25.574 75.621 69.456 29950 23.38]

. M 29.540 26278 | 78.135 71.784 30.422 23.925

) F 28.366 25.779 75.880 69373 29.559 23.450
% M 20635 | 26252 | 78664 | 71856 | 30666 | 24389

F 28.352 25.407 T5.5315 69.287 30.199 23.731

® M 29.586 26.140 78302 | 71870 |  30.852 24584

F 28.400 25.839 75.827 69.627 30.693 24.601

63 M 29.512 26.632 78.134 71.868 31.304 25.338

F 28.871 25.956 760.216 70.005 31.274 25.154

7 M 30.402 26.856 79.217 72.283 32.113 26.287

ke 29,091 26.000 76.459 70.223 31.668 25.556

&= M 30.191 27.122 79.026 71 869 32387 27.235

F 29.369 25.999 77.195 70.677 32.361 26.091

8 M 31.194 27.310 80.605 73.544 33.630 27.975

F 29.948 26.058 77.993 70.034 32.887 26.55R

43 M 31.162 26.890 80.110 72710 | 33.660 28.129

F 29.701 26,214 78.354 71.194 32861 26.434

9 M 31.207 27.518 80.460 73.588 34.310 28.035

X LAS. Promedio Longitud de Arco Superior X RAL Promedio Perimetro de Arco Inferior
X LAL Promedio Longitud de Arco Inferior X AlLS. Promedio Ancho Intercanino Superior

X PAS, Promedio Perimetro de Arco Superior X AIlLL Promedio Ancho Intercanino Inferior
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TABLA 2.

Comparacion de las dimensiones de los arcos en ambos maxilares por sexo, segin edad (en mm).

Resumen de las tablas 7 - 12 (promedios) de la presentacion original de esta investigacion.
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EDAD SEXO X D-D.S X D-D.I X E-ES. X E-EL X 6-6.S. X 6-6.1
_ F 20.461 25.489 33.997 28.986
4 M 29.931 27.126 34.357 30.433
B 30.518 26.572 34970 30.112
3 M 30.581 27.690 35.336 30.889
~ B 30.177 20.596 34.786 30.085
33 M 30.963 27.314 35.755 30.822
_ F 30.462 26.441 35.028 29.953 38.903 34.104
6 M 30.873 27.250 35.657 30.550 40,302 36.079
F 30.839 26.842 35.332 30.066 38.996 34.240
. M 31.392 27.542 36.133 30.808 40.012 34.908
3] 30.834 26.884 35.306 30.266 39.072 34.055
¢ M 31.367 27.748 36.090 30.888 40.259 35.040
F 31.055 27.265 35.606 30.531 39.302 34598
75 M 31.635 28.260 35.823 31.090 40.073 34942
F 31.482 27.372 35.924 30.458 39.776 34.509
¢ M 32.017 28.978 36.981 31.717 40.879 35.371
E 32.000 27.754 36.214 30.720 40.122 34.575
83 M 52174 | 29720 | 37.026 |  32.821 10416 | 36412
B 31.928 27.673 36.603 31.054 40.480 35.249
9 M 32555 29195 37.077 31.690 40.512 35.065
X D-D.S. Promedio Ancho Intermolar (Primeros molares deciduos) Superior
X D-D.I. Promedic Ancho Intermolar (Primeros molares deciduos) Inferior
X E-E.S. Promedio Ancho Intermolar (Segundos molares deciduos) Superior
X E-EL Promedio Ancho Intermolar (Segundos molares deciduns) Inferior
X  6-6.8. Promedio Ancho Intermolar (Primeros molares Permanentes) Superior
X 6-6.1 Promedio Ancho Intermolar (Primeros molares Permanentes) Inferior




TABLA3,

Cambiosenlasdimensiones de los arcos dentales entre la denticion decidua y la denticion mixta temprana,
(ertmm). Resumen de las tablas 13 -42 (diferencia) de la presentacion original de esta investigacion.

DIMENSION AMBOS SEXOS NINOS NINAS
Longitud de Arco Superior 1.026 1.553 0.775
~ Longitud de Arco Inferior -0.116 0234 -0.305
Perfmetro de Arco Superior 1.087 1.177 1.045
Perimetro de Arco Inferior 0.198 0.147 0.225
Ancho Intercanino Superior 2.569 3479 2,137
Ancho Intercanino Inferior 1.726 1.769 1.703
Ancho Intermolar (D-D) Superior 1.056 1.577 0.808
Ancho Intermolar (D-D) Inferior 0.292 0236 0.323
Ancho Intermolar (E-E) Superior 1.008 1.430 0.807
Ancho Intermolar (BE-E) Inferior -0.165 -0.140 -0.178
Incremenio en la dimensién:  + (Positivo) Disminucidn en la dimensién: - (Negativo)
Longitud de arco: en el maxilar superior se encontro GRAFICO 1.
un aumento de 1,553 mm en nifos y 0.775 mm en CAMBIO LONGITUDINAL DELA LONGITUD
ninas, siendo este incremento altamente DEARCOENAMBOS SEXOS
significativo para ambos sexos; por el contrario en ENLAS EDADESDE5ASANOS
el maxilar inferior hubo una disminuciéon de 0.116
mm para ambos sexos, pero este resultado no fue Sl o ) B
estadisticamente significativo.
@ 3000 | - -——-k—-—"*—'*ﬁ_'ﬁ*
Perimetro de arco: se observé un incremento tanto g |7 Ll
en el arco superior (1.087 mm) como en el inferior é T e o o B e
(0.198 mm) en nifios y nifias. Este aumento fue l
estadisticamente significante inicamente para las i
ninas en el maxilar superior. e e e b TS
| so | 85 | 80 65 | 70 J_ 75 | 80 |
. . " [MXSUR| 2887 | 2893 | 2684 | 2880 | 2822 | 2936 | 20083 |
Ancho intercanino: se encontrdé un aumento MXJNF_E . J 2507 | 2584 | 2622 | s83s | 2612 | 261
altamente significativo en nifios y nifias para ambos - - -
maxilares. Ennifos el incremento fue de 3,479 mm ETCrE
para el maxilar superior y de 1,769 mm para el LR e
inferior. En las nifas los incrementos fueron de
2,137 mmy 1,703 mm respectivamente. :
GRAFICO 2.
Ancho intermolar: en el maxilar superior se observo CAMBIO LONGITUDINAL DEL PERIMETRO
unaumento estadisticamente significativo en nifios DEL ARCO ENAMBOS SEXOS

y nifias. En el maxilar inferior los resultados no
fueron estadisticamente significativos e incluso
hubo unaleve disminucién en el ancho intermolar
de los segundos molares deciduos.

Comportamiento de las diferentes variables en
ambos sexos, segiin la edad en sujetos con el
mismo ndmero de mediciones:

Se realiz6 un andlisis especifico a un grupo de 35
sujetos los cuales presentaban mediciones a los 5,
5.5,6,6.5,7,7.5y 8 afos de edad. En general se
encontrd un incremento en cada una delas variables
con el aumento de la edad (Gréficos 1,2,3 4y 5).

ENTRE LAS EDADESDE5A8ANOS

80.00

> e ake ke e oK
75,00
@ 7000 f ! f ; + S
m
o es00
s
3
= 6000
B5.00
5000
50 55 5.0 65 7.0 75 8.0
mx.sur| 7706 | 7723 | 7eme | 7rer | wrao | vree | veze
MX, INF.| 7055 7068 7058 7068 7121 7080 7150
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GRATFICO 3.

CAMBIO LONGITUDINAL DELANCHO
INTERCANINO ENAMBOS SEXOS
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GRAFICO 4.
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GRAFICO 5.
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DISCUSION Y CONCLUSIONES

Las investigaciones longitudinales son de gran
importancia y confiabilidad. El anélisis Iongltudi—
nal de crecimientonos da la oportunidad de estudiar
el desarrollo del nino individualmente porque se
reconoce al individuo como la unidad primaria del
estudio. Un estudio seccional-cruzado presenta
una secuencia de estados de desarrollo en diferentes
niveles de edad cronologica que pueden ser
aplicados sélo a un individuo en una forma muy
general. Los cambios de desarrollo delos individuos
dentrodel grupono sonregistrados en vista de que
cada nino es observado solamente una vez.

Esta investigacion analiza los cambios dimensio-
nales durante el crecimiento v desarrollo, tratando
de establecer los pardmetros necesarios que puedan
seraplicados anuestra poblacién comoayudaenel
diagnéstico, pronéstico y tratamiento en la practica
odontolégica.

Existen diferencias generales y especificas entre
estainvestigacidny las otras realizadas (del mismo
corte longitudinal), lo que impide una comparacién
entre ellas. En las diferencias generales se resalta
laraza, y en lasespecificas: criterios para la selecciéon
de la muestra, manejo estadistico de losresultados,
metodologia y precision de las mediciones, etc.

Los resultados obtenidos durante este periodo de
crecimiento y desarrollo (denticién decidua a mixta
temprana) son iguales a los presentados por
Moorrees (1).

Lalongitud de arco superior mostré un aumento en
ambos sexos; sin embargo, en el arco inferior se
presentd una tendencia a la disminucion, la cual no
fue estadisticamente significante. Este resultado
puede explicarse porla erupcionlabial de los inci-
sivos superioresy lingual de los incisivos inferiores.

La amplitud del arco mostré un aumento tanto en
el maxilar superior como en el inferior basados en
la edad cronoldgica y en la dental.

El ancho intercanino fue el que presentd mayores
cambios, mostrando un incremento mayor en el
maxilar superior que en el inferior. Esta diferencia
puede explicarse porque el modelo clasificado como
denticion mixta tempranano incluia la erupcion de
los incisivos laterales permanentes, de los cuales se
ha dicho que sonlos responsables del aumento de
esta dimensidn en el arco inferior (17).

En cuanto al perimetro del arco, ambos maxilares
presentaron un aumento posiblemente debido al
incremento que mostraron las dimensiones en el
plano transversal de los arcos (amplitud). No
obstante, este aumento fue menor en el arco inferior
por el patron de erupcion lingual de los dientes
anteroinferiores.
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Apesardelasimilitud enlosresultados entre estas
dos investigaciones, es necesario anotar que
existieron diferencias en los criterios de seleccién
delamuestra especialmente enloreferente alaraza,
presencia de caries, hdbitos y oclusién, en la
precision de las mediciones debido a que en esta
investigacion lalongitud y laamplitud de los arcos
fueron tomadas con un microscopio digital dealta
precisién (milésimas de milimetro) y el perimetro
del arco fue medido con un catendémetro digital
(centésimas de milimetro). Sin embargo, los puntos
dereferencia y las distancias a medir fueron iguales.

Otros investigadores hacen diferencia en la medi-
cion del perimetro del arco, como por ejemplo Gomez
y Tamayo 1995 (8) quienes midieron esta distancia
en forma lineal, no circunferencial como en esta
investigacion. Ademads de esto, las diferenciasen:la
seleccion de la muestra, la metodologia y la precision
en las mediciones las hacen incomparables.

Dentro de esta investigacion, en el futuro, seria
importante tener en cuenta la clasificacién de los
arcos dentales en tipos I y II (abiertos y cerrados),
con el fin de determinar si existe alguna diferencia
enel comportamiento del perimetro v delalongitud
delosarcos conlaerupcién de los primeros molares
permanentes, puesto que Baume en 1950 ( 9 )
encontrd que habia una disminucidén en estas
dimensiones en los arcos abiertos, debido al cierre
del espacio interdental entre los molares deciduos
durante la erupcion de los primeros molares
permanentes.

Finalmente, en el iltimo reporte de esta investigacién
se trataran de establecer pardmetros de prediceion
del adecuado desarrollo de los arcos dentales para
individuos de nuestra poblacion.
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