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Morfologia dental y cénit gingival en
adolescentes en la region Junin

Dental morphology and gingival zenith in teenagers from Junin region
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RESUMEN

Laestética en la odontologia ha cobrado mayor importancia, se han desarrollado diversos estudios antropométricos
sobre estética, pero éstos se desarrollaron en poblaciones caucasicas. Objetivo: determinar la relacion del cénit
gingival y la morfologia dentaria de las piezas dentales superiores del sector anterior en adolescentes peruanos.
Material y Métodos: El estudio fue de tipo descriptivo, correlacional y transversal. La muestra fue de tipo
probabilistico por conveniencia, y estuvo conformado por 92 adolescentes en la region Junin, Perti. Cada modelo
fue analizado y se registrd la morfologia dental, la posicion del cénit gingival y la distancia del cénit gingival al
eje longitudinal de pieza dentaria. Resultados: Se obtuvo que la media de la ubicacion del cénit gingival para
el incisivo central superior era 72,8% hacia distal (0,54 mm), en cambio el incisivo lateral (59,2%) y canino
(50,5%) estaban en la misma posicion que el eje longitudinal del diente. Con respecto al tipo de forma dental, la
forma oval se hallo en el 71,2% de los incisivos centrales, en el 67,9% de los incisivos laterales y en el 73,9%
de los caninos. Se concluyo que la ubicacion del cénit gingival en los incisivos centrales superiores se hallaba
hacia distal en relacion al eje longitudinal, con una distancia promedio de 0,54 mm, en cambio en los incisivos
laterales y caninos superiores su cénit gingival se hallaba en el eje longitudinal del diente. Con respecto a la
morfologia dentaria la forma oval fue la mas predominante. Conclusiones: Existe una migracion hacia distal de
los cénits gingivales en los incisivos centrales, pero no en los incisivos laterales o caninos superiores.
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ABSTRACT

Aesthetics in dentistry has gained greater importance, various anthropometric studies of aesthetics parameters
have been developed, but these were developed in Caucasian populations. Objective: to determine the
relationship of the gingival zenith and the dental morphology of the maxillary teeth of the anterior sector in
Peruvian adolescents. Material and Methods: The study was descriptive, correlational and cross-sectional. The
sample was of the probabilistic type for convenience, and consisted of 92 adolescents in the Junin region, Peru.
Each model was analyzed and the dental morphology, the position of the gingival zenith and the distance from
the gingival zenith to the longitudinal axis of the tooth were recorded. Results: The study obtained that the mean
location of the gingival zenith for the upper central incisor was 72.8% distally (0.54 mm), for lateral incisor
was 59.2% and for upper canine was 50.5 %, located in the same position as the longitudinal axis of the tooth.
Regarding the type of dental shape, the oval shape was found in 71.2% of upper central incisors, in 67.9% of
upper lateral incisors and in 73.9% of the canines. Location of gingival zenith in the upper central incisors was
distal in relation to the longitudinal axis, with an average distance of 0.54 mm, whereas in upper lateral incisors
and upper canines, their gingival zenith was on tooth longitudinal axis. About dental morphology, oval shape was
the most predominant. Conclusions: There is a distal migration of gingival zenith in the central incisors, but not

in the lateral incisors or upper canines.

KEY WORDS: Gingival zenith, dental morphology and longitudinal axis, anthropometry

INTRODUCCION

El rostro es un area importante de comunicacion
no verbal de nuestro cuerpo, el rostro comunica,
revela y exhibe instantaneamente emociones (1).

En el ser humano la sonrisa es una expresion
inherente, aparece desde que nacemos como un
reflejo a la sensacion de placer. Ademas, es una de las
primeras maneras en la cual se produce un vinculo de
comunicaciéon madre- hijo durante su cuidado(2). La
sonrisa es un gesto saludable y arménico que a su vez
toma gran importancia dentro del estereotipo fisico y
de la percepcion que otras personas tienen de nuestra
apariencia y personalidad; una sonrisa agradable
y atractiva refleja un caracter de alegria y amistad.
Por ende, en la percepcion de la belleza, una sonrisa
simétrica toma un rol importante (3—5). Una sonrisa
estética se obtiene con la integracion perfecta de
los tejidos duros (dientes) y blandos (labios y tejido
gingival) de la cavidad oral, asi como también del
componente facial que incluye el tejido duro y blando
de la cara (6-8).

Si bien la estética y la belleza son valores
subjetivos, a través de los afios se han realizado
diversos estudios que nos brindan parametros en cada
uno de los componentes de la sonrisa, pero sabemos
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que los factores étnicos, culturales y las preferencias
individuales son algunos de los aspectos que
influyen durante la practica clinica(9—12), por ende,
estos parametros establecidos no se pueden aplicar
completamente a nuestra realidad.

El objetivo del estudio fue relacionar la morfologia
dental y cénit gingival, dos componentes de una
sonrisa estética, en nuestra sociedad de caracter
multiétnico, y poder asi establecer asi, parametros con
base en nuestra sociedad. La siguiente investigacion
aportara a la comunidad odontoldgica los datos
estadisticos de dos de los pardmetros evaluados en
estética dental: morfologia dental y cenit gingival,
y si existe relacion entre ambas. Obteniendo datos
mas fidedignos a nuestra poblaciéon y util para la
elaboracion diagnostica y tratamiento adecuado del
paciente peruano.

MATERIAL Y METODOS

El estudio fue de tipo descriptivo, correlacional
y transversal. La muestra obtenida fue de tipo
probabilistico por conveniencia, y estuvo conformado
por 92 alumnos adolescentes del centro educativo
nacional Santiago Antunez de Mayolo del distrito de
Pichanaki, Chanchamayo- Junin, cuya edad oscilaba
entre los 12 a 17 afios de edad.
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Se les inform¢ del estudio y se hicieron participes,
con laautorizacion de sus padres a través de la firma del
consentimiento informado, aquellos estudiantes que
cumplieron con los criterios de inclusion y exclusion
del estudio: presentar todas las piezas dentarias antero
superiores ubicados correctamente, no haber recibido
0 estar en tratamiento ortodontico, no presentar
restauraciones a nivel cérvico-vestibular, no presentar
gingivitis moderada o severa, ni presentar recesion
gingival. Dentro del consentimiento informado se le
adiciono una ficha de asentimiento informado para los
alumnos participantes del estudio. A cada participante
se le asigno una ficha de recoleccion de datos para el
llenado de sus datos personales y se le tomo modelo
de estudio codificado con la misma enumeracion de la
ficha para su identificacion.

Cada modelo de estudio fue analizado, y mediante
observacion directa se definio el tipo de forma dental
de cada pieza dental a estudiar. Con respecto al cénit
gingival, con el uso de un calibrador digital INSIZE®
se midi6 la longitud mesio-distal de cada pieza dental,
mediante la division de dicho valor en dos, se obtuvo
la posicion por la cual pasaria el eje axial del diente.
Ademas, se ubico el punto mas apical del contorno
de la encia (cénit gingival) mediante observacion
directa al modelo de estudio, marcandole un punto
para su evaluacion. Un solo examinador realizo las
observaciones despues de calibrarse con un experto
en la ciudad de Lima.

Por tltimo, se registrd en la ficha de recoleccion
de datos, la longitud entre el punto mas apical del
margen gingival y el eje axial de cada pieza dentaria,
asimismo, la ubicacion con respecto al lado en el que
se encontraba dicho punto.

El procesamiento y analisis estadistico de los
datos se realizdO mediante el programa estadistico
SPSS version 15. Se relacion6 la ubicacion del cénit
gingival en cada pieza dental con la prueba estadistica
chi cuadrado, de igual manera para relacionar la
posicion del cénit gingival y la morfologia dental con
el tipo de pieza dentaria se aplicé la prueba de chi
cuadrado. Se relaciono la distancia del cénit gingival
entre mesial y distal segun pieza dentaria con la
prueba U de Mann-Whitney. Por ultimo, se utiliz6 la
prueba del chi cuadrado para relacionar la morfologia
dental en cada tipo de pieza dentaria.

RESULTADOS

Al analisis de los modelos de estudio se encontro
que el cénit gingival del incisivo central se ubicaba
en un 72,8% de la muestra hacia distal del eje
longitudinal de la pieza observada, mientras que, en
los incisivos laterales se ubicaba en el 59,2% de la
muestra, el cénit gingival se encontraba sobre el eje
longitudinal del diente, al igual que en el 50,5% de
los caninos (tabla 1 y figura 1), pero no se encontrd
relacion entre la ubicacion del cénit gingival y el
género (tabla 2).

Al cuantificar la distancia en el que se ubica el
cenit con respecto al eje longitudinal, se encontrd que
fue de 0,54 mm hacia distal en incisivos centrales
(tabla 3), y 0 mm en los incisivos laterales y caninos
superiores (figura 2). No se encontro relacion entre la
distancia del cénit al eje longitudinal con el género
(tabla 4) y, asimismo, con el grupo etario (tabla 5).

En cuanto a la morfologia dental, la mayoria de
las piezas dentales analizadas tenian una forma oval,

Tabla 1. Ubicacion del Cenit gingival en cada tipo de pieza dentaria del sector antero superior de los
adolescentes de 12 a 17 afios de edad de la IEN Santiago Antinez de Mayolo, del distrito de Pichanaki,

Chanchamayo, Junin, en el afio 2013.

PIEZA DENTAL CENIT GINGIVAL
MESIAL DISTAL SOBRE EL EJE
% n % n %
I. central
2,2 134 72,8 46 25
I. lateral 7 3,8 68 37 109 59,2
Canino 65 35,3 26 14,1 93 50,5

Prueba de chi cuadrado
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50% 59%

Figura 1. Porcentaje de ubicacion del cenit gingival. El incisivo central 72% en los incisivos
laterales el 59,2% el eje longitudinal del diente y los caninos 50,5%

Tabla 2. Cenit gingival en cada tipo de pieza dentaria del sector antero superior segin grupo etario
de los adolescentes de 12 a 17 afios de edad de la IEN Santiago Antunez de Mayolo, del distrito de
Pichanaki, Chanchamayo, Junin, en el afio 2013.

PIEZA DENTAL CENIT GINGIVAL GRUPO ETARIO TOTAL
12-14 aios 15-17 aios

n % n % n %

Mesial 1 1,7 3 2,4 4 2,2
Incisivo Central Distal 45 776 89 70,6 134 728

Sobre el eje 12 20,7 34 27 46 25

Mesial 4 6,9 3 2,4 7 3,8

Incisivo Lateral Distal 28 48,3 40 31,7 68 37
Sobre el eje 26 44,8 83 65,9 109 592
Mesial 21 36,2 44 349 65 35,3
Canino Distal 11 36,2 44 349 65 35,3
Sobre el eje 26 44,8 67 53,2 93 50,5

Prueba de chi cuadrado

Tabla 3. Distancia del cenit gingival al eje longitudinal de la pieza dentaria
en el incisivo central de acuerdo a la ubicacion del cenit gingival de los
adolescentes de 12 a 17 afios de edad de la IEN Santiago Antunez de Mayolo,
del distrito de Pichanaki, Chanchamayo, Junin, en el afio 2013.

PIEZA DENTAL CENIT GINGIVAL
MESIAL DISTAL
1. central n Promedio DS n Promedio DS
4 0,40 0,12 134 0,54 0,28

Prueba U de Mann-Whitney
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Figura 2: Distancia del cénit gingival al eje longitudinal de piezas dentarias del sector
antero superior. El Incisivo central superior tenia un cenit con un promedio 0.54 mm de
desviacion hacia distal del eje axial.

Tabla 4. Distancia del cenit gingival al eje longitudinal en cada tipo de pieza dentaria segun género
de los adolescentes de 12 a 17 afios de edad de la IEN Santiago Antunez de Mayolo, del distrito de

Pichanaki, Chanchamayo, Junin, en el afio 2013.

Tipo de Cénit GENERO
pieza .. FEMENINO MASCULINO
dentaria ginglval n Promedio DS n Promedio DS
c M 3 0,43 0,12 1 NC NC
D 69 0,58 0,32 65 0,51 0,23
L M 4 0,38 0,35 3 0,73 0,75
D 33 0,41 0,20 35 0,37 0,20
C M 36 0,55 0,32 29 0,46 0,25
D 8 0,33 0,28 18 0,29 0,11

Prueba U de Mann-Whitney
NC= No calculable

Tabla S. Distancia del cenit gingival al eje longitudinal en cada tipo de pieza dentaria segiin
grupo etario de los adolescentes de 12 a 17 afios de edad de la [EN Santiago Antinez de Mayolo,

del distrito de Pichanaki, Chanchamayo, Junin, en el afio 2013.

_ . GRUPO ETARIO
g;;:l:at:apleza Cénit gingival 12-14 aiios 15-17 aiios

n Promedio DS n Promedio DS

M 1 NC NC 3 0,43 0,12

1€ D 45 0,56 035 89 0,53 0,24

M 4 040 034 3 0,70 0,78

i D 28 042 024 40 036 0,17

M 21 0,51 030 44 051 0,29

¢ D 11 032 024 15 029 0,11

Prueba U de Mann-Whitney
NC= No calculable
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seguido de cuadrado y, por ultimo, triangular, todo
ello ocurrio en las diversas piezas dentarias del sector
antero superior: incisivo central, incisivo lateral y
canino superiores (tabla 6).

Al relacionar la morfologia dental y el cénit
gingival, se obtuvo que, en los incisivos centrales
superiores el cénit gingival se ubicd hacia distal
en todos los tipos de morfologia dental hallados;
mientras que en los incisivos laterales superiores,
éste se hallaba sobre el eje longitudinal en las piezas
cuadradas y ovales, en cambio se ubicaba hacia distal
en piezas triangulares, de igual manera ocurri6 en los
caninos superiores. (tabla 7).

DISCUSION
Segtin los resultados del estudio, se halléo que la

ubicacion del cenit gingival en el incisivo central
superior estaba hacia distal en un 72,8%, dicho

hallazgo coincide con los estudios realizados por
Nappe y col., (13) en Chile, Vera en Ecuador (14) ,
Mattos y Santana (15) en Brasil y por Flores y col.,
(16) en Pert1.

Caso contrario se registrd en los incisivos
laterales superiores, en los cuales, la ubicacion del
cénit gingival se hallaba sobre el eje longitudinal en
un 59,2% de la muestra. Este hallazgo es similar a
lo propuesto por Rufenacht (17), Moncada (18),
Ahmad (19), y Cohen (20), quienes mencionan la
coincidencia de ambos parametros dentales. Por otro
lado, Vera refuta esto, debido a que en su estudio
obtuvo que la ubicacion del cénit gingival en los
incisivos laterales se encontraban hacia distal con
respecto al eje longitudinal en el 100% de su muestra

(14).

La ubicacion del cénit gingival en los caninos
superiores, en un 50.5% de la muestra, se encontro

Tabla 6. Morfologia dental de cada tipo de pieza dentaria de los adolescentes
de 12 a 17 anos de edad de la IEN Santiago Antiinez de Mayolo, del distrito
de Pichanaki, Chanchamayo, Junin, en el afio 2013.

PIEZA DENTAL MORFOLOGIA DENTAL
CUADRADO OVAL TRIANGULAR
n % n % n %
I. central 45 24,5 131 71,2 8 43
I. lateral 53 28,8 125 67,9 6 3,3
Canino 44 23,9 136 73,9 4 2,2
Prueba de chi cuadrado

Tabla 7. Morfologia dental y cenit gingival en cada tipo de pieza dentaria de los adolescentes
de 12 a 17 afos de edad de la I[EN Santiago Antinez de Mayolo, del distrito de Pichanaki,

Chanchamayo, Junin, en el afio 2013.

PIEZA DENTAL CENIT GINGIVAL MORFOLOGIA DENTAL
CUADRADO OVAL TRIANGULAR
n % n % n %

Mesial 0 0 4 3,1 0 0

Incisivo Central Distal 25 55,6 103 78,6 6 75,0
Sobre el eje 20 44 .4 24 18,3 2 25,0
Mesial 2 3,8 5 4,0 0 0

Incisivo Lateral Distal 19 35,8 45 36,0 4 66,7
Sobre el eje 32 60,4 75 60,0 2 33,3
Mesial 17 38,6 49 36,0 0 0

Canino Distal 3 6,8 19 14,0 4 100,0
Sobre el eje 24 54,5 68 50,0 0 0

Prueba exacta de Fisher
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sobre el eje longitudinal dentario. Mattos y Santana
(15), Vera (14), Chu y col., (21) coincidieron con
dicho hallazgo pero obtuvieron porcentajes mayores,
al igual que Flores y col., quienes obtuvieron en un
77,5 % de su muestra en una poblacién peruana pero
con la diferencia que el estudio se desarrolld en un
mayor grupo etario (16). Nappe y col., (13), en una
poblacion chilena, hallaron que el cénit gingival de
los caninos superiores estaba a un promedio de 0,081
mm del eje longitudinal.

Con respecto a la ubicacion de cénit gingival en
los incisivos centrales superiores, en el 72,8% de
la muestra se halld6 que se ubicaba hacia distal. Al
cuantificar la distancia con respecto al eje longitudinal
se obtuvo una media de 0,54mm. Estudios realizados
por Chu y col., (21), Nappe y col., (13), y Vera(14)
hallaron resultados similares, pero con una marcada
diferencia con respecto a la distancia obtenida por
Chu y col., que fue de 1 mm a distal (12), Nappe y
col., fue de 1,419 mm (13), y de Vera fue de 0,89
mm (14). Esta diferencia en las longitudes puede ser
consecuencia a la realizacion del estudio en diferentes
poblaciones y diferentes grupos etarios.

En relacion a la morfologia dental, la forma
predominante fue la forma oval en todas las piezas
dentarias (50%), este resultado fue similar al hallado
por Moncada(18), con una mayor preponderancvia
de la forma oval, al igual que Melo y col.,, los
cuales mencionaron que en el 62,9% de su muestra
presentd forma dentaria oval (22). Acosta y col.,
cuya muestra fue una poblacién colombiana donde
hallaron correlacion entre la forma de los incisivos
centrales superiores, la forma de los arcos dentarios y
de la forma ovalada del contorno facial (23). La forma
dental ovalada se encontr6 en el 50% de su muestra.
Alvino muestra que el perfil facial leptoprosopicos
presenta el mayor porcentaje y en ellos predomina
la forma oval del incisivo central superior (24);
dicho resultado fue diferente al obtenido del estudio
realizado por Bellido en una poblacion de adolescentes
en la cuidad de Juliaca- Puno, en el cual el tipo de
morfologia dental de los incisivos centrales superiores
era cuadrada (25). Estas diferencias, segun Lombardi
es debido principalmente al evidente mestizaje actual
en la poblacion mundial y las variadas posibilidades
de combinar las formas de la cara con formas halladas
en los incisivos centrales superiores (26). Podemos
concluir que existe una migracion hacia distal de los
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cénits gingivales en los incisivos centrales, pero no en
los incisivos laterales o caninos superiores.
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