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Resumen. Las malformaciones congénitas de los tejidos dentales dentro de la odontologia se conocen como anomalias denta-
les, las mismas que pueden variar segun el tamafio, nimero, forma y erupcién durante el proceso de la odontogénesis, en la
presente investigacion se utilizaron métodos de tipo empirico como la observacion, el analisis de documentos y teéricos co-
mo lo fueron el inductivo-deductivo, analitico sintético. Se empled una metodologia utilizada fue mixta cuali-cuantitativa,
afirmada bajo los tipos de investigacion descriptiva. Es por ello el objetivo de la presente investigacion se orienta hacia: Rea-
lizar un analisis estadistico neutroséfico sobre anomalias dentarias en radiografias panoramicas en el centro de especialidades
odontoldgicas UNIANDES Ambato. Los resultados hacen evidente el nivel de validez de la investigacion, pues dejan aristas
abiertas para futuros estudios en aras de transformar estos resultados.

Palabras clave: anélisis neutroséfico, anomalias dentales, radiografias

Summary. Congenital malformations of dental tissues in dentistry are known as dental anomalies, which can vary according
to size, number, shape and eruption during the process of odontogenesis. In the present investigation empirical methods were
used such as observation, survey and theoretical methods such as inductive-deductive and synthetic analytical methods. A
mixed qualitative-quantitative methodology was used, affirmed under the descriptive type of research. That is why the objec-
tive of this research is oriented towards: To perform a neutrosophic statistical analysis on dental anomalies in panoramic ra-
diographs in the center of dental specialties UNIANDES Ambato. The results make evident the level of validity of the re-
search, since they leave open edges for future studies in order to transform these results.
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1 Introduccién

Las anomalias dentales suelen ser el resultado de cambios en el desarrollo embrionario (odontogénesis) que
es el proceso mediante el cual las células del mesodermo y ectodermo comienzan a formar los 6rganos dentales,
es ahi cuando el tamafio, la forma, el nimero y la estructura de los dientes pueden verse alterados [1]. Las varia-
ciones de forma y tamafio estan presentes tanto en la etapa proliferativa como en la de diferenciacién morfologi-
ca [2], ya que dependen basicamente de la cantidad de tejido producido y de la forma que adopta, en la fase de
aposicion y calcificacion se pueden presentar defectos asociados a la estructura del esmalte [3].

Los factores que conducen a las anomalias del desarrollo pueden ser genéticos, como la herencia, el metabo-
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lismo, mutaciones, o ambientales, incluidos los factores fisicos, quimicos y biolégicos [4]. También es posible
que algunas de estas anomalias sean causadas por una combinacién de factores genéticos y ambientales, pero la
clasificacion mas usada en la actualidad es en la que podemos diferenciar entre anomalias de forma, tamafio,
namero y estructura [5].

Dentro de las anomalias de forma se encuentran la fusion dentaria, geminacion, concrescencia, densin dente,
evaginacion, invaginacién perla del esmalte, taurodontismo, hipercementosis y dislaceracion [6], en alteraciones
dentales de tamafio se encuentran macrodoncias y microdoncias, en la clasificacion por nimero se presentan
agenesias como anodoncia, hipodoncia y oligodoncia y dientes supernumerarios, [7] dentro de las anomalias de
estructura existen, hipodoncia de esmalte, amelogénesis imperfecta, dentinogénesis imperfecta, displasia dentaria,
odontoplasia regional y en alteraciones de erupcién podemos diferenciar entre piezas dentales incluidas y reteni-
das [8].

Segun el estudio de Sentina y cols. (4) la prevalencia de anomalias dentales diagnosticadas por radiografias
panoramicas digitales es del 39,2%, que fue mayor en mujeres (54%) que en hombres (46%). Las anomalias de
posicion (60,8%) y forma (27,8%) fueron los tipos de anomalias mas comunes, mientras que las anomalias de
tamario (8,2%), estructura (0,2%) y nimero (17%) fueron las menos comunes en ambos. géneros Las anomalias
de impactacion (45,5%), dilaceracion (16,3%), hipodoncia (13,8%) y taurodontismo (11,2%) fueron los subtipos
mas comunes de anomalias dentales.

Estas anomalias tienen la capacidad de generar cambios y desencadenar varias alteraciones dentomaxilofacia-
les como disfuncion masticatoria, variacion del habla, maloclusiones y deficiencias estéticas [9], por consiguien-
te, los dientes afectados son incapaces de desarrollar las funciones fisiolégicas normales, ya que no presentan
una morfologia adecuada. Concretamente el tamafio de la imposibilidad es dependiente del nivel de afectacion
que hayan tenido los érganos dentales [10].

Estas anomalias pueden ser congénitas o adquiridas, y pueden afectar tanto a los dientes temporales (de le-
che) como a los permanentes. Algunas de las anomalias dentales mas comunes incluyen:

e Maloclusién: Es cuando los dientes superiores e inferiores no encajan correctamente al cerrar
la boca, lo que puede causar problemas en la mordida y la alineacién dental.

e Dientes supernumerarios: Son dientes adicionales que pueden desarrollarse, causando proble-
mas de espacio en la boca.

¢ Dientes impactados: Ocurre cuando un diente permanente no erupciona correctamente y queda
atrapado en el hueso o tejidos blandos.

e Dientes ausentes: Algunas personas pueden no desarrollar ciertos dientes, lo que puede requerir
tratamiento ortodoncico o prostético.

e Dientes torcidos o apifiados: La falta de espacio en la boca puede hacer que los dientes crezcan
torcidos o apifiados, lo que a menudo se corrige con ortodoncia.

¢ Dientes con forma anormal: Algunas personas pueden tener dientes con formas inusuales, co-
mo conos o dientes dobles.

e Esmalte dental débil o manchado: Esto puede ser causado por factores genéticos, malos habitos
de higiene oral o condiciones médicas.

¢ Dientes con diastemas: Son espacios anormales entre los dientes, que a veces se consideran una
caracteristica estética deseable.

e Dientes desgastados: EI desgaste excesivo de los dientes puede deberse a bruxismo (rechinar
los dientes) u otros factores.

o Frenillos labiales o linguales: A veces, el tejido conectivo que sujeta los labios y la lengua a la
boca esta en una posicion anormal, lo que puede afectar la mordida y el habla.

Es importante destacar que muchas de estas anomalias dentales se pueden tratar con éxito a través de proce-
dimientos odontoldgicos, ortodoncia, cirugia oral u otros tratamientos personalizados. El tratamiento adecuado
depende de la naturaleza y gravedad de la anomalia dental. Mantener una buena higiene bucal y realizar visitas
regulares al dentista son clave para prevenir y abordar estas anomalias.

Hoy en dia todo paciente que necesita algin tratamiento de tipo dental y tiene que someterse a exadmenes au-
xiliares, analizando su caso, uno de ellos y el mas importante para desarrollar un correcto diagnéstico es la ra-
diografia panordmica, a pesar de tener algunas limitaciones en la técnica, ya que puede presentar una imagen dis-
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torsionada y superposicion, por el mismo hecho de ser una imagen bidimensional [11]. A pesar de dichos facto-
res se ha convertido en una ayuda para la visualizacion global de estructuras anatdbmicas que incluyen el maxilar
superior, el maxilar inferior, la region maxilofacial y la regién temporomandibular, también ofrece un alto nivel
de seguridad contra el minimo riesgo de radiacidn para el paciente [12-26].

Son varias las disciplinas cientificas que investigan este campo de accién de la odontologia, pues esta es una
disciplina médica que se basa en la evidencia cientifica y la practica clinica, donde se aplican conocimientos y
técnicas para diagnosticar, tratar y prevenir enfermedades y trastornos bucales. Los enfoques tradicionales en
odontologia se basan en la observacién, la investigacion empirica y la aplicacidn de técnicas clinicas probadas.

Si bien la filosofia de la Neutroséfia podria proporcionar una perspectiva interesante sobre la incertidumbre y
la ambigiiedad en la toma de decisiones clinicas en odontologia. De ahi la importancia de realizar investigacio-
nes que imbriquen estas dos disciplinas cientificas.

Todo lo anterior permite identificar el siguiente problema de investigacion: ;como utilizar la neutrosofia en
el estudio de las anomalias dentarias en radiografias panordmicas en el centro de especialidades odontolégicas
UNIANDES Ambato?

Sobre los argumentos antes planteados se identifica el siguiente objetivo de investigacion: Realizar un anali-
sis estadistico neutrosofico sobre anomalias dentarias en radiografias panoramicas en el centro de especialidades
odontolégicas UNIANDES Ambato.

2 Materiales y métodos

En este estudio se asumen los postulados del enfoque mixto de la investigacién cientifica, también conocido
como investigacion mixta o0 método mixto, es una metodologia que combina elementos tanto cuantitativos como
cualitativos en un mismo estudio de investigacion. Su objetivo principal es aprovechar las fortalezas de ambos
enfoques para obtener una comprension mas completa y profunda del problema de investigacion en cuestion.

Esto se debe a que el mismo en un enfoque mixto, se recopilan y analizan datos cuantitativos (nimeros, esta-
disticas) y cualitativos (textos, narrativas) de manera integrada. Esto permite abordar preguntas de investigacion
desde mdltiples perspectivas y puede llevar a una mejor comprension de las complejidades y matices del feno-
meno estudiado.

Dentro de las tipologias de este tipo de investigacion en la presente se asume el secuencial exploratorio: Aqui,
se inicia con la recopilacion y analisis de datos cualitativos para explorar el problema en profundidad. Estos da-
tos cualitativos pueden ayudar a generar preguntas mas especificas para la siguiente fase, que consistira en la re-
copilacién y analisis de datos cuantitativos.

Para el desarrollo de esta investigacién se utilizaron tres momentos esenciales de en un enfoque mixto. Don-
de en el esquema 1 se presentan cada uno de ellos. Los que a su vez forma parte de la guia seguida para la apli-
cacion de la investigacion.

Esquema 1. Momentos del enfoque mixto de la investigacién

Momento 1 | Momento 2 Momento 3
= Disefio de la = Recopilacién = Analisis e
investigacién de datos interpretacién

de datos

A continuacidn, se presentan los métodos y técnicas utilizadas en el transcurso de la investigacién. Estos se
agrupan en tedricos, empiricos y estadisticos matematica y se describen la forma de aplicacion contextualizada a
las caracteristicas del estudio.

Teoricos

El analitico — sintético: se usd para el procesamiento de la informacion obtenida mediante la revision de lite-
ratura y documentacion especializada; asi como, en el estudio de los fundamentos que sustentan las anomalias
dentarias en radiografias panoramicas en el centro de especialidades odontol6gicas UNIANDES Ambato.

El inductivo — deductivo se emple6 para hacer inferencias y generalizaciones acerca del proceso de estudio
de las anomalias dentarias en radiografias panoramicas en el centro de especialidades odontologicas UNIANDES
Ambato; asi como, para interpretar los datos empiricos obtenidos durante el proceso investigativo.

Empiricos

Revision de documentos: se analizaron radiografias del archivo del centro de especialidades odontolégicas
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UNIANDES Ambato.
Observacion: se realizé la observacion no participante para identificar el tipo de anomalia y su incidencia se-
gun el grupo etario y sexo.

Matematicos estadisticos
Se utiliz6 la estadistica descriptiva, con particularidad la distribucién de frecuencias absolutas y relativas.

2.1 Poblacién y muestra

Para calcular el tamafio muestral, se tuvo en consideracion que en el archivo del area de radiologia del Ceo
Dra. Corona Gomez Armijos PhD. de la Universidad Regional Auténoma de los Andes (UNIANDES)se cuenta
con 1000 registros de radiografias panoramicas comprendidas entre el periodo de enero del 2019 a mayo 2019,
de las cuales con la aplicacién del método de Murray y Larry de elementos finitos se obtiene una muestra de 268
radiografias para analizar, considerando un nivel de confianza del 95% y un margen de error del 5%, el porcenta-
je de poblacién en base al articulo de Bilge [13] en el que la poblacion que presenta algin tipo de anomalias
dentarias es del 39%.

Criterios de inclusion

Pacientes con denticion definitiva

Archivos de la base de datos digital.

Calidad radiogréfica correcta (técnica, exposicion, posicion)
Pacientes con un maximo 6 6rganos dentales extraidos

Criterios de la exclusion

Radiografias periapicales digitales.

Radiografias panoramicas con distorsién o de baja calidad
Pacientes con denticion primaria o mixta (menores de 15 afios)
Pacientes con anomalias de desarrollo

Pacientes con ortodoncia Pacientes con paladar hendido

Se realizé un andlisis estadistico basado en los datos obtenidos a través de las 268 radiografias panoramicas
que fueron obtenidas previamente en el Ceo Dra. Corona Gomez Armijos PhD., perteneciente a una muestra
compuesta por un 48,9% (n=131) de hombres y 51,1% (n=137) mujeres, con una edad media de 35 afios y una
desviacion estandar de 15,5.

2.2 Método neutrosoéfico

En la presente investigacion se aplica el siguiente el modelo neutroséfico que se propone en el presente
trabajo se presenta en la Figura 2. El modelo consta de cuatro etapas; recopilacion de datos, Nuetrosoficacion,
generacion de reglas y De —Nuetrosoficacion.

Figura 2. Representacion grafica del modelo neutrosofico seguido

Recopilacion de
datos

| )

De —

. By Nuetrosoficacion
Nuetrosoficaciéon

\ J )

Generacion de
reglas

Primer componente: Anomalias dentarias por grupo etario
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Este este es componente de entrada al modelo neutroséfico pues son las primeras pautas de las anomalias
existentes en los pacientes que asisten a la consulta del Centro de especialidades odontoldégicas UNIANDES
Ambato. Lo cual crea las bases para realizar diferentes tipos de investigaciones en concordancia con los resulta-
dos de este componente.

Segundo componente: Anomalias segln la clasificacion

Este componente es importante en el modelo, pues permite visualizar los tipos de anomalias que mayor inci-
dencia tienen en los pacientes. Lo cual permite realizar labores de educacion bucal en los pacientes como parte
de la promocién de salud.

Tercer componente: Prevalencia de anomalias segun la localizacion

Este es el componente de salida del modelo neutrosofico y tiene como finalidad identificar en qué éareas espe-
cifica se observan las anomalias lo cual es muy beneficioso para el odont6logo pues permite enfocar con mayor
precision el tratamiento y conducta a seguir. Aspectos que contribuyen a un mejor desempefio profesional de este
especialista.

Esta regla se basa en la técnica de la revision de documentos y la observacion cientifica, donde se analiza ca-
da una de las radiografias existentes en el archivo del centro de especialidades odontol6gicas UNIANDES Am-
bato. Es por ello que se sigue este mismo algoritmo para el analisis e interpretacion de los resultados obtenidos
en esta investigacion.

Si X1 =A1=X1=A2........ Y Xn=An entonces Z =B

Donde; tanto los valores de las variables del antecedente (X1, X2...Xn) y del consecuente (Z)son conjuntos
neutrosoficos, en esencia, resultados obtenidos con una semantica asociada.

La De — Nuetrosoficacion realiza el proceso de adecuar los valores neutroséficos generado en la inferencia,
en este proceso se utiliza el método de membresia del medio del maximo [14], [15].

Con la De —Nuetrosoficacion se determina el valor Y, para la variable de salida, la cual tiene un méximo en
su funcion de pertenencia X, si hay mas de un valor maximo en la funcion de pertenencia se toma el promedio de
ellos [16], [17], [18], [19].

3 Resultados y discusion

Los resultados que se presentan a continuacion, se los realiz6 a partir de los casos que presentaron por lo me-
nos una anomalia dentaria. Basado en la combinacion de las técnicas de revision de documentos, en este caso,
radiografias y la observacion cientifica, esta Gltima con una guia que ilustra los aspectos a observar en las radio-
grafias que forman parte del estudio. El analisis de los resultados se presentara en correspondencia con cada uno
de los componentes del modelo neutroséfico.

Resultados del primer componente

En el gréafico 1 se encuentran representadas las anomalias dentarias por grupo etario en donde se incluyeron
rangos de edad desde los 15-88 afios en donde se considerd adolescencia de 15-18 afios, adulto joven de 19-40
afos, adulto 41-65 afios y adulto mayor de 66-88 afios. La mayor prevalencia de alteraciones se encuentra entre
las edades de 19 a 40 afios pertenecientes a los pacientes adultos jévenes.

En el caso de la cementosis se observo un mayor porcentaje (50%, n=4) en adultos entre edades de 41-65 de-
bido a que en este rango de edad los pacientes presentan niveles de estrés méas elevados causando fuerzas oclusa-
les excesivas, otro de los factores que pueden desencadenar la cementosis son ciertos tipos de enfermedades sis-
témicas como artritis, enfermedades tiroideas [12].

Gréfico 1. Resultados del primer componente del modelo neutroséfico empleado
PREVALENCIA DE ANOMALIAS SEGUN EL GRUPO

ETARIO

90,0%
80,0%
70,0%
60,0%
50,0%
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i
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m15-18 20,0% 18,8% 33,3% 11,7% 0,0% 0,0% 22,2% 17,8% 0,0%
W 19-40 50,0% 75,0% 58,3% 53,3% 80,0% 80,0% 77,8% 65,6% 25,0%
@41-65 30,0% 6,3% 8,3% 26,7% 20,0% 20,0% 0,0% 13,3% 50,0%
B 66-88 0,0% 0,0% 0,0% 8,3% 0,0% 0,0% 0,0% 3,3% 25,0%

®15-18 ®W19-40 @41-65 MW66-88

Fuente: Autores
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Resultados del segundo componente

En el grafico 2 se muestra que las anomalias de forma y erupcion son las que presentan un mayor porcentaje
de alteraciones dentales dentro de la poblacién estudiada con un 39,6% (n=106) y el 33,6% (n=90) respectiva-
mente. Como se observa en el diagrama de barras de la figura 4, las piezas retenidas que representan a las altera-
ciones provocadas durante el proceso de erupcidn, representaron un alto porcentaje con un valor del 33,6%
(n=90), seguido de las anomalias de forma, entre las principales se encuentran las que hacen referencia a las dis-
laceraciones con un porcentaje del 22,4% (n=60) y las invaginaciones representando el 6,0% (n=16), y el restan-
te de anomalias representan un porcentaje menor del 5% (n=13).

Gréfico 2. Resultados del segundo componente del modelo neutroséfico empleado

PREVALENCIA DE ANOMALIAS SEGUN LA

CLASIFICACION
%o
39.67 33,6%
Forma Tamafio Nimero Erupcion

Fuente: Autores
Resultados del tercer componente
El andlisis de datos en cuanto a la localizacion (maxilar o mandibula), se presenta en el grafico 3, en donde
las evaginaciones (90%, n=9), invaginaciones (87,5%, n=14), microdoncias (100%, n=5) y dientes supernumera-
rios (77,8%, n=7) se presentan con mayor frecuencia en el maxilar y, por otro lado, el taurodontismo (50%, n=6),
dilaceraciones (43,3%, n=26) y cementosis (75%, n=6) tienen mayor presencia en la mandibula. En el caso de las
agenesias se encuentran tanto en maxilar como mandibula con un 40% (n=2) respectivamente.

Gréfico 3. Resultados del tercer componente del modelo neutroséfico empleado

PREVALENCIA DE ANOMALIAS SEGUN LA

LOCALIZACION
120,0%
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Fuente: Autores

A continuacion, se emplean técnicas de evaluacion neutroséfica en correspondencia con el modelo propuesto
en la presente investigacion. En el proceso de Nuetrosoficacién se identificaron las siguientes variables linguisti-
cas:

e Componente I: REAL
e Componente Il: REAL
e Componente I1l: REAL
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NEUTROZOFY
TERM CI := (0.85, 0) (0.9, 1) (1, 1)

TERM ClII := (0.4, 0) (0.45, 1) (0.55, 1) (0.55, 0)
TERM ClIl := (0.5, 0) (0.55, 1) (0.75, 1) (0.8, 0)

En la inferencia de reglas neutrosoficas se consideraron los 3 componentes y sus resultados. Poste-
riormente se llevd a cabo el proceso de Des — Nuetrosoficacion. Para realizar la Des — Nuetrosofica-
cion se usa el centro de gravedad, el que implica, el valor a obtener para los componentes selecciona-
dos para la presente investigacion.

DES-NEUTROSIFICACION Componente |
TERM mb := (0.3, 1) (0.4, 1) (0.45, 0);

TERM ba := (0.4, 0) (0.45, 1) (0.5, 1) (0.55, 0);
TERM me := (0.5, 0) (0.55, 1) (0.75, 1) (0.8, 0);
TERM al :=(0.75, 0) (0.8, 1) (0.85, 1) (0.9, 0);
TERM ma :=(0.85, 0) (0.9, 1) (1, 1);
METHOD : COG;

DEFAULT :=0.3;

RANGE := (0.3 .. 1);

4 Discusién

En el presente estudio se analizaron 268 radiografias panoramicas de pacientes en edades comprendidas entre
15 a 88 afios, las variables incluidas para el andlisis se basaron en la forma, tamafio, nimero y periodo erupcion
de pacientes atendidos en el Centro de Especialidades Odontoldgicas (Ceo dra. Corona Gomez Armijos PhD.)
Periodo enero del 2019 a mayo 2019. En cuanto a los resultados obtenidos la alteracion que més prevalencia pre-
senta en relacion con la erupcidn son las piezas retenidas con un 33,6% de la muestra total. Lo cual coincide con
el andlisis que realiza Uslu [20] con 600 radiografias en el que obtuvo un porcentaje de 41.5%, La discrepancia
de porcentaje probablemente se debe a la genética y condiciones geograficas de la poblacién estudiada, pero la
conclusion principal en ambos estudios es que las anomalias de erupcion son las que presentan en la mayor parte
de los casos

Segln los datos que se obtuvieron de la investigacién, las anomalias de forma corresponden a un 39.6%
(n=106) de todas las alteraciones, mientras que las de erupcién representan el 33.6% (n=90), las anomalias de
numero tienen una prevalencia del 5.3% (n=13) y en cuanto a las alteraciones de tamafio se observaron en un
1.9% (n=5). Al comparar estos resultados con los del estudio de Sotelo y Silva [21], donde se realiz6 un anélisis
de 287 radiografias panoradmicas, las anomalias dentales de forma representaron el 1,89%, en relacion a la erup-
cion un 25,78%, el 12.89% corresponde a las anomalias de nimero y el 1,05% a anomalias de tamafio.

La diferencia entre los resultados obtenidos se origina debido a que en el articulo de Sotelo y Silva [21] del
total de radiografias que analiza, el 57,14% no presenta anomalias, mientras que en el presente estudio representa
el 37,7%. Ademas, se debe considerar que el rango de edades que maneja Sotelo y Silva [21] es de 15 a 19 afios,
y la muestra de la presente investigacion considera edades desde los 15 a 88 afios.

Por otra parte, Castafieda [22] en su investigacion sobre la prevalencia de dientes incluidos, retenidos e im-
pactados analizados en radiografias panoramicas con una muestra a conveniencia de 3000 radiografias, en las
que se observa que al menos el 34 % de los pacientes analizados presentaban un tercer molar, canino o supernu-
merario incluido, retenido o impactado. En el presente estudio se analizaron anomalias de forma, tamafio, nime-
ro no solo de erupcion, pero los dos estudios coinciden en que existe una alta prevalencia de piezas retenidas en
nuestro caso el 33,6% (n=90) presentd a dicha alteracion.

Beyoda [23] argumenta que en su estudio se analizaron 277 radiografias panoramicas en donde se obtuvo
que la agenesia dental fue la anomalia con mayor prevalencia en un 14,4%, seguido de la retencion con un
10,8%, microdoncia 5,1% y dientes supernumerarios 3,6%, realizando una comparacion con el actual estudio las
agenesias y microdoncias no fueron las anomalias més prevalentes, pero se las observa en el maxilar superior
con una incidencia del 1,9% cada una, mientras que las piezas retenidas si presentaron un valor representativo
dentro de las alteraciones (37,6%).

Jaramillo [24], realiz6 un estudio evaluando 392 radiografias panoramicas de pacientes con denticion perma-
nente, llegd a la conclusion que no existe relacion entre el género y las anomalias dentarias, lo cual coincide con
el presente estudio.

Vardhan T, [25] analiza un caso clinico de invaginaciones y evaginaciones que tengan afeccion en los incisi-
vos superiores, segun las radiografias intraorales encontré una estructura radiopaca en forma de V en los incisi-
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vos superiores la cual se dirigia hacia el borde incisal, y en el tercio cervical de las raices una invaginacién que
se extendia por debajo de la UAC y que terminaba en un saco ciego sin comunicacion con la pulpa adyacente.
Con caracteristicas similares se observaron las invaginaciones en el estudio y la prevalencia de las mismas fue-
ron en el maxilar con méas predisposicion en la pieza 21 y en el caso de las evaginaciones en nuestras radiogra-
fias las encontramos en maxilar superior e inferior, pero con prevalecia en las piezas 11 y 12 lo cual tiene rela-
cion con el estudio de Vardhan T [25].

Se deben realizar estudios en cuanto a anomalias y morfologia de piezas dentales en poblacion ecuatoriana,
incluyendo distintos métodos diagndsticos que tienen mayor efectividad, el presente estudio constituye el punto
de partida para futuras investigaciones, ya que la regién no es considerada como un referente bibliogréafico, y el
diagnéstico clinico se complementa con informacién de otros paises. Las principales limitantes del estudio fue-
ron las técnicas deficientes de captura de imagen, la calidad, y la exposicion a la radiacion ionizante.

Conclusion

Las radiografias panordmicas, durante la consulta odontoldgica pueden establecer un diagnéstico presuntivo,
pero para realizar un plan de tratamiento adecuado es necesaria la utilizacién de métodos de diagndstico com-
plementarios (radiografias periapicalestomografias).

Las interpretaciones de los resultados ofrecen una validez a la investigacion desarrollada pues la utilizacién
de herramientas neutroséficas permitié realizar una adecuada evaluacién neutroséfica sobre anomalias dentarias
en radiografias panoramicas en el centro de especialidades odontoldgicas UNIANDES Ambato.
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