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Resumen. La agenesia dental no sindrdmica se ha presentado como una alteracion del desarrollo frecuente en la denticién per-
manente, con implicaciones funcionales y estéticas durante la etapa de crecimiento. Por ende, el presente estudio identifico la
relacion entre agenesia dental no sindrémica en tres planos del espacio (sagital, vertical y transversal) y la presencia de maloclu-
siones en pacientes pediatricos de 9 a 12 afios en el analisis integral de los datos clinicos, estructurado mediante un Plithogenic
n-SuperHyperGraph. Como resultado, se observo una prevalencia de agenesia, con predominio en el sexo masculino y en la
arcada mandibular. Incluso, se evidencid una asociacién significativa entre la agenesia y las maloclusiones, al destacar las mor-
didas cruzadas, sobremordida profunda y reduccion del resalte. En conclusidn, se aprecié que la agenesia dental no sindrémica
influye en el desarrollo de desequilibrios oclusales, por lo que su deteccién temprana resulta clave para una intervencion orto-
ddncica adecuada.

Palabras Claves: anomalias dentales, plano sagital, secuencia de erupcion, ausencia dentaria, plithogenic n-SuperHyperGraphs.

Abstract. Nonsyndromic dental agenesis has been identified as a frequent developmental anomaly in the permanent dentition,
with both functional and aesthetic implications during the growth phase. Accordingly, the present study examined the relation-
ship between nonsyndromic dental agenesis across the three spatial planes (sagittal, vertical, and transverse) and the presence of
malocclusions in pediatric patients aged 9 to 12 years, through a comprehensive analysis of clinical data structured using a
Plithogenic n-SuperHyperGraph. The results revealed a notable prevalence of agenesis, predominantly in male patients and in
the mandibular arch. Moreover, a significant association was observed between dental agenesis and malocclusions, particularly
involving crossbites, deep overbite, and reduced overjet. In conclusion, nonsyndromic dental agenesis was found to influence
the development of occlusal imbalances, underscoring the importance of early detection for appropriate orthodontic intervention.

Keywords: dental anomalies, sagittal plane, eruption sequence, tooth absence, plithogenic n-SuperHyperGraphs.

1. Introduccioén

A nivel mundial, las maloclusiones constituyen el segundo problema de salud bucodental mas prevalente en la
poblacion pediatrica [1]. En paralelo, la agenesia dental no sindrdmica, definida como la ausencia congénita de
uno 0 mas 6rganos dentales, representa una de las anomalias craneofaciales mas comunes del desarrollo, al mani-
festarse tanto en la denticidn temporal como en la permanente [2]. Esta condicién se origina a partir de un desorden
heterogéneo que interfiere en el desarrollo normal de la lIdmina dental, al impedir asi la formacion del germen
dentario.

En cuanto a la localizacion anatémica de las piezas ausentes, los terceros molares, los incisivos laterales supe-
riores y los segundos premolares inferiores son los érganos dentales con mayor frecuencia de agenesia [3]. Esta
ausencia se manifiesta de manera bilateral, al presentarse de forma esporadica o con un patrén familiar hereditario

[4].
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Durante la denticidén temporal, la agenesia suele ser evidente debido a la ausencia de erupcion del diente co-
rrespondiente. No obstante, en la denticion permanente, la sospecha se genera cuando el érgano dental temporal
no realiza adecuadamente el proceso de exfoliacion [5,21]. En este sentido, el diagnéstico definitivo se establece
mediante examenes radiograficos, que permiten confirmar la ausencia del germen dentario. Cabe sefialar que la
condicion no se clasifica como agenesia dental no sindrémica cuando la ausencia esta vinculada a sindromes ge-
néticos especificos.

Desde una perspectiva etiolégico, esta alteracion tiene un origen multifactorial, en el que intervienen factores
genéticos y ambientales que afectan los mecanismos de la odontogénesis. En particular, mutaciones en los genes
PAX9 y MSX1 han sido asociadas con la aparicion de esta anomalia [6].

De hecho, las consecuencias clinicas de la agenesia dental abarcan una amplia gama de alteraciones dento-
maxilofaciales que comprometen funciones esenciales como la masticacion, la fonacion, la deglucion y la respira-
cién. Diversos estudios han documentado que los pacientes no sindrémicos con hipodoncia severa (al afectar a tres
0 mas dientes) presentan retroinclinacion de los incisivos superiores. Inclusive, se ha observado una reduccion del
tamafio maxilar, al existir una mayor prevalencia de maloclusiones de Clase 111 —generalmente por deficiencia
maxilar— y disminucién de la dimensién vertical a nivel dental y esquelético [7].

En consecuencia, el disefio de un plan de tratamiento destinado a pacientes que padecen de agenesia dental no
sindrémica plantea un desafio, dado que existe la posibilidad de que cualquier 6rgano dental se vea comprometido.
De hecho, las opciones terapéuticas abarcan la opcion de cerrar espacios o lograr la expansion del espacio dispo-
nible para facilitar la posterior insercion de prétesis o implantes [8,22]. En el caso de la maloclusidn, se logra tratar
mediante un tratamiento de ortopedia u ortodoncia.

Por lo tanto, se debe generar evidencia cientifica de alta calidad, sustentada en la revision sistematica de lite-
ratura, andlisis radiografico y evaluacion clinica mediante fotografias intraorales y extraorales. De modo que per-
mita dilucidar con mayor precision la relacion entre la ausencia de érganos dentales y la aparicion de maloclusio-
nes. En efecto, este desafio constituye una razén adicional para continuar con investigaciones de este tipo, que
contribuyan al corpus de conocimiento. Por consiguiente, este tipo de evidencia es altamente valorado en naciones
lideres en investigacion, al plantear un desafio significativo para paises latinoamericanos como Ecuador, donde
poco se conoce sobre esta condicion. Por lo anterior referido, el presente estudio tiene como objetivo identificar la
relacion entre agenesia dental no sindrémica en tres planos del espacio (sagital, vertical y transversal) y la presencia
de maloclusiones en pacientes pediatricos de 9 a 12 afios.

2. Métodos
2.1 Plithogenic n-SuperHyperGraphs

For the structuring of the study and the comprehensive analysis of interrelated variables, Plithogenic n-Super-
HyperGraphs were applied. These were defined by Smarandache in the field of decision-making in [9] [10]. First,
an n-SuperHyperGraph is defined as follows:

GivenV = {V;, V,, -+, Vin}, where 1 < m < oo is a set of vertices, containing Single Vertices which are clas-
sical, Indeterminate Vertices which are unclear, vague, partially known, and the Null Vertices that are empty or
completely unknown.

P(V) is the power set of V including @. P™(V) is the n-power set of V, which is defined recursively as fol-
lows:

PL(V) = P(V), P2(V) = P(P(V)), P2(V) = P(P%(V)), ..., PM(V) = P(P""1(V)), for 1 < n < oo. Where
it is also defined as P°(V) = V.

An n-SuperHyperGraph (n-SHG) is an ordered pair n — SHG = (G, E,,), where G, < P*"(V) and E,, €
P™(V), for 1 < n < oo. Such that, G,, is the set of vertices and E,, is the set of edges.

G,, contains all possible types of vertices as in the real world:

e Single Vertices (the classics),

¢ Indeterminate Vertices (unclear, vague, partially known),

o  Null Vertices (empty, totally unknown),

e  SuperVertex (or SubsetVertex ) contains two or more vertices of the above types put together as a group

(organization).

e n- SuperVertex which is a collection of vertices, where at least one of them is a (n-1)- SuperVertex, and

the others can be r- SuperVertex forr <n —1.

E,, contains the following types of edges:

Single Edges (the classics),

Indeterminate Edges (unclear, vague, partially known),
Null Edges (totally unknown, empty),

HyperEdge (connecting three or more single vertices),
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e  SuperEdge (connecting two vertices, at least one of them is a SuperVertex),

e n- SuperEdge (connecting two vertices, at least one of them is an n- SuperVertex and may contain an-
other that is an r-SuperVertex with r < n).

e  SuperHyperEdge (connects three or more vertices, where at least one of them is a SuperVertex),

e n-SuperHyperEdge (contains three or more vertices, at least one of which is an n-SuperVertex and may
contain an r-SuperVertex with r < n),

e MultiEdge (two or more edges connecting the same two vertices),

e Loop (an edge that connects an element to itself),

Graphs are classified as follows:

e Directed Graph (the classic one),

e Undirected Graph (the classic one),

o Neutrosophic Directed Graph (partially directed, partially undirected, partially indeterminate directed).
Within the framework of the theory of Plithogenic n-SuperHyperGraphs, we have the following con-
cepts:

Enveloping vertex: A vertex representing an object comprising attributes and sub-attributes in the graphical

representation of a multi-attribute decision-making environment.

SuperEnveloping vertex: An enveloping vertex comprises of SuperHyperEdges.

Dominant Enveloping Vertex: An enveloping vertex that is with dominant attribute values.

Dominant Super Enveloping Vertex: A super enveloping vertex with dominant attribute values.

Dominant Enveloping Vertex is classified into input, intervene, and output based on the nature of the object's

representation.

Plithogenic Connectors: The connectors associate the input enveloping vertex with the output enveloping ver-

tex. These connectors associate the effects of input attributes with output attributes and these connectors are
weighted by plithogenic weights.

2.2. Fuentes de informacidon y procesamiento de los datos

Disefio del estudio: El estudio adopt6 un enfoque observacional y descriptivo, centrado en observar y describir
el grado de maloclusién en nifios con agenesia dental no sindrémica, al utilizar la clasificacion tridimensional de
Ackerman y Proffit. Al ser un estudio de corte transversal, la recoleccion de datos se realiz6 entre abril y junio, lo
que permitié examinar la relacion puntual entre la agenesia dental no sindrémica y los tipos de maloclusion sin
intervencidn terapéutica ni experimental.

Poblacion y muestra: La poblacién estuvo compuesta por nifios de 9 a 12 afios de la Unidad Educativa Dr.
Trajano Naranjo Iturralde en Latacunga, con un total de 273 posibles participantes. Dado el tamafio limitado de la
poblacién accesible, se utilizé un muestreo por conveniencia, al aplicar criterios de inclusion y exclusion para
seleccionar a los sujetos que cumplian con los requisitos del estudio.

Criterios de inclusién y exclusién: Se incluyeron nifios menores de 12 afios matriculados en el periodo escolar
2022-2023, con consentimiento informado y asentimiento del nifio. Los participantes debian estar presentes du-
rante la recoleccion de datos y no presentar antecedentes de sindromes genéticos o enfermedades que afectaran la
denticion. Se excluyeron aquellos con ausencias dentales por causas como caries 0 traumatismos, mayores de 12
afios, sin consentimiento adecuado, o con radiografias insuficientes.

Herramientas de analisis: Se realiz6 un andlisis descriptivo de las caracteristicas sociodemogréficas y un ana-
lisis de asociacion entre la agenesia dental no sindromica y los tipos de maloclusion mediante la prueba de Chi-
cuadrado, a partir del procesamiento de los datos mediante el software estadistico SPSS version 21. De igual forma,
la magnitud de la asociacion se determind al utilizar la prueba V de Cramer.

Procedimiento: El estudio inici6é con la aprobacion institucional y una reunién informativa con los nifios y sus
representantes legales para asegurar el consentimiento. La recoleccidn de datos se dividio en tres fases:

1. Examen clinico intraoral de los 273 estudiantes para detectar posibles casos de agenesia dental.

2. Evaluaciones radiograficas panoramicas para confirmar la ausencia del germen dental, al seleccionar a
siete nifios con agenesia dental no sindrémica confirmada.

3. Recoleccion de datos sociodemograficos, fotograficos y clasificacion de maloclusion segin Ackerman y
Proffit, con posterior analisis estadistico para identificar patrones de maloclusion y establecer relaciones
significativas entre las variables.

3. Comportamiento de agenesia dental no sindromica en la unidad educativa.
3.1 Plithogenic n-SuperHyperGraph en la representaciéon de las variables implicadas.

Vertex, vertex attributes, vertex sub attributes, and vertex sub sub attributes: En este estudio, los vértices
(V) estan representados por las distintas dimensiones que influyen en el andlisis de la agenesia dental no sindromica
y sus implicaciones oclusales en la poblacién compuesta por nifios de 9 a 12 afios de la Unidad Educativa Dr.
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Trajano Naranjo Iturralde en Latacunga. De hecho, el modelo Plithogenic n-SuperHyperGraph abarca tres dimen-
siones definidas por datos sociodemogréficos (V;), agenesia dental no sindrémica (V) y la clasificacidn tridimen-
sional de las maloclusiones (V3), (ver tabla 1). El envolvente dominante de este estudio (V,,), se encuentra rela-
cionado con los atributos y sub-atributos de las siguientes categorias: econdmica, ambiental y social-cultural, asi
como sus respectivas frecuencias (ver tabla 2).

Tabla 1: Estructura del plitogenic n-SuperHyperGraph del estudio. Fuente: Elaboracién propia.

Dimension / Vertex  Vertex attributes Vertex sub attributes Vertex sub sub attributes
Datos sociodemo-  Género (V;4) Masculino (V11) {Frecuencia, %}
graficos (V;) Femenino (V;12) {Frecuencia, %}
Edad (V3,) {9,10,11}
Lugar de residencia  Urbano (V;31) {Frecuencia, %}
(V13) Rural (V;32) {Frecuencia, %}
Agenesia dental no Organos  dentales - {Organo , Cantidad, %}
sindromica (V5,) ausentes (V1)
Maxilares afectados - {Maxilar , Mandibula, %}
(V22)
Maloclusiones (V3) Disgnacia transver- Mordida cruzada (V344) {unilateral, bilateral, normal}
sales (V31) Mordida en tijera invertida {no presente, si presente}
(V312)
Disgnacias Vertica- Mordida abierta anterior (V354) {N/A,No}
les (V33) Abierta posterior (V35,) {Si,No}
Sobre mordida/ Overbite (V3,3) {N/A, < 1mm,1a 2,5mm,> 2,5mm}
Disgnacias sagitales Relacion molar (V334) {Clase I, Clase 11, Clase 111}
(V33) Relacién canina (Vs35) {Clase I, N/A}
Resalte/ Overjet (V333) {N/A, < 1mm,1a 2,5mm,> 2,5mm}
Mordida cruzada anterior (V334) {N/A,Si,No}

Tabla 2: Frecuencia para cada Vvértice, atributos del vértice y subatributos. Fuente: Elaboracion propia.

Conexiones SuperHyperEdge  Frecuencia de cada vértice

Andlisis del vértice 1} = V11, Viz, Vis} ver epigrafe 3.2

Relacion {(V21} © V11, V323 ver epigrafe 3.3
{Va2} & {V11,V12}

{V21} © {V311,V312} ver epigrafe 3.4

{V21} © {V321, V322, V323} ver epigrafe 3.5
{V21} © {V331,V332,Va33,Vage}  Ver epigrafe 3.6

3.2 Andlisis del vértice V,

El presente estudio permitio determinar las caracteristicas de la oclusion en nifios de 9 a 12 afios con agenesia
dental no sindrémica en la Unidad Educativa Dr. Trajano Naranjo Inturralde del cantén Latacunga. La poblacién
objeto de analisis se sometid a un proceso de seleccién acorde a los requisitos del estudio. Inicialmente, se contaba
con una poblacion de 273 nifios pertenecientes a la Unidad Educativa. Posteriormente, se eligié a 14 nifios que
presentaban la ausencia de al menos una pieza dental. Finalmente, se identificaron 7 nifios con diagndstico confir-
mado de agenesia dental no sindrémica, tanto a nivel clinico como radiografico, al representar una prevalencia de
2,6% (ver tabla 3). A partir de esta poblacion se realizd todos los analisis posteriores, donde el 85,7% pertenecieron
del género masculino y el 14,3% al femenino. La edad media fue de 9,9 afios con una mayor frecuencia de pacientes
con 9 afios (42,9%), al pertenecer en su mayoria a zonas urbanas (71,4%).

Tabla 3: Datos sociodemograficos de la poblacion. Fuente: Elaborado por Moreano.

Género Edad Lugar de residencia

Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Masculino 6 85,7 9afios 3 429 Urbano 5 714
Femenino 1 14,3 10 afios 2 28,6 Rural 2 28,6
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Género Edad Lugar de residencia
11 afios 2 28,6
Total 7 100,0 Total 7 1000 Total 7 100,0

33 Re|aCIén {V21} « {Vll’Vlz}

Luego de analizar los datos sociodemogréaficos de la poblacién, se procedié a observar la relacién entre agene-
sia dental no sindromica con el sexo y la edad. Se identificéd que la mayor parte de los pacientes tuvo ausencia en
las piezas 1.2 y 3.2 y solo un paciente con doble ausencia. La mayor parte de la afectacion se dio en pacientes con
9 afos (ver tabla 4). De igual manera, la mayor parte de los pacientes tuvo afectacion a nivel de la mandibular
(57,1%) que maxilar (42,9%) (ver tabla 5).

Tabla 4: Relacién entre el 6rgano ausente el género y edad de los pacientes. Fuente: Elaborado por Moreano.

Agenesia dental no sindrémica - Organo dental ausente segtn el sexo

W21} o Vud 0OD. 4.2 OD. 1.2 0OD. 3.2 0OD. 1.2-3.6 Total
Masculino Recuento 0 2 3 1 6
% dentro de genero  0,0% 33,3% 50,0% 16,7% 100,0%
Femenino Recuento 1 0 0 0 1
% dentro de genero  100,0% 0,0% 0,0% 0,0% 100,0%
Total Recuento 1 2 3 1 7
% dentro de genero  14,3% 28,6% 42,9% 14,3% 100,0%
Wy} & (Vig) Agenesia dental no sindrémica - Organo dental ausente segln la edad
21 12 0D. 4.2 OD.1.2 0D. 3.2 0OD. 1.2-3.6 Total
9 Recuento 1 1 1 0 3
% dentro de edad  33,3% 33,3% 33,3% 0,0% 100,0%
10 Recuento 0 1 0 1 2
% dentro de edad  0,0% 50,0% 0,0% 50,0% 100,0%
11 Recuento 0 0 2 0 2
% dentro de edad  0,0% 0,0% 100,0% 0,0% 100,0%
Total Recuento 1 2 3 1 7
% dentro de edad  14,3% 28,6% 42,9% 14,3% 100,0%

Tabla 5: Relacion entre el maxilar afectado el género y edad de los pacientes. Fuente: Elaborado por Moreano.

Agenesia dental no sindrdmica - Maxilar afectado

22} & {V11} Maxilar Mandibula Total
Masculino Recuento 3 3 6
% dentro de genero  50,0% 50,0% 100,0%
Genero
Femenino Recuento 0 1 1
% dentro de genero  0,0% 100,0% 100,0%
Total Recuento 3 4 7
% dentro de genero  42,9% 57,1% 100,0%
V) & {Vis} Ager_1esia dental no sindrémica - Maxilar afectado
22 12 Maxilar Mandibula Total
9 Recuento 1 2 3
% dentro de edad 33,3% 66,7% 100,0%
Recuento 2 0 2
Bdad 10 % dentrode edad  100,0% 0,0% 100,0%
11 Recuento 0 2 2
% dentro de edad 0,0% 100,0% 100,0%
Total Recuento 3 4 7
% dentro de edad 42,9% 57,1% 100,0%

3.4 Relacién {VZI} Ad {V311,V312}

A partir de esta identificacion, se procedio a analizar la posible relacion entre la agenesia dental no sindrémica,
segun el 6rgano dental ausente, y el tipo de maloclusion, al considerar los planos transversal, vertical y sagital en
los pacientes diagnosticados. Asi en el plano transversal se evidencié que solo 3 pacientes presentaron maloclusion
transversal/mordida cruzada de tipo unilateral derecha en un 14,3% y bilateral en un 28,6% (ver tabla 6). No se

Verénica A. Salame O, Richard O. Moreano M, Rémulo G. Lépez T, Karla B. Amancha S. Aplicacion del n-Super-
HyperGraph plitogénico en el andlisis de agenesias dentales no sindrémicas y sus implicaciones oclusales



850 Neutrosophic Computing and Machine Learning, Vol. 37, 2025

evidencio diferencias significativas (p = 0,442), sin embargo, se observo correlacion entre los parametros analiza-
dos (V de Cramer = 0,645), es decir hay una relacion entre el érgano afectado y la maloclusion transversal tipo
mordida cruzada. Asi mismo en cuanto a la maloclusion transversal/mordida de tijera invertida se evidenci6é que
la mayor parte de los pacientes no lo presentan (71,4%), sin embargo, de aquellos que presentaron (28,6%) no
hubo una diferencia significativa, pero si una correlacion estrecha al mostrar que la mordida de tijera probable-
mente si se presenta por la ausencia de un érgano dental (ver tabla 7).

Tabla 6: Relacion entre 6rgano dental ausente y maloclusion transversal tipo mordida cruzada. Fuente: Elaborado por Moreano.

Maloclusién transversal - mordida cruzada

{V21} & (V311 Unilateral Bilate- Nor- Chi cua- V de
Total
derecha ral mal drado Cramer
oD. 4.2 Recuento 0 0 1 1
""" 9% dentro de 6rgano dental ausente  0,0% 0,0% 100,0% 100,0%
Organo  OD. 1.2 Recuento ) 0 0 2 2
dental :f) dentrto de érgano dental ausente (1),0% 2,0% 100,0% ;00,0%
ecuento
ausente  OD. 3.2 % dentro de 6rgano dental ausente  33,3% 33,3% 33,3% 100,0% 0,442 0,645
OD. Recuento 0 1 0 1
1.2-3.6 % dentro de 6rgano dental ausente  0,0% 100,0% 0,0% 100,0%
Total Recuento 1 2 4 7

% dentro de 6rgano dental ausente  14,3% 28,6% 57,1% 100,0%

Tabla 7: Relacion entre 6rgano dental ausente y maloclusion transversal tipo mordida de tijera invertida. Fuente: Elaborado por Moreano.

Maloclusion transversal - Mordida de tijera invertida

V213 © {Vs12} No pre- Si  pre- T Chi cua- V de
otal
senta senta drado Cramer
Recuento 1 0 1
OD. 4.2 % dentro de 6rgano dental ausente 100,0% 0,0% 100,0%
% del total 14,3% 0,0% 14,3%
Recuento 2 0 2
Organo OD. 1.2 % dentro de 6rgano dental ausente 100,0% 0,0% 100,0%
% del total 28,6% 0,0% 28,6%
232;?1|te Recuento 2 L 3 0,292 0,730
OD. 3.2 % dentro de 6rgano dental ausente 66,7% 33,3% 100,0% ' '
% del total 28,6% 14,3% 42 9%
oD Recuento 0 1 1
1 2_'3 6 % dentro de 6rgano dental ausente 0,0% 100,0% 100,0%
o % del total 0,0% 14,3% 14,3%
Total Recuento ] 5 2 7
% dentro de 6rgano dental ausente 71,4% 28,6% 100,0%

35 Re|aCIén {VZ]_} A d {V321,V322,V323}

En cuanto al plano vertical, se analiz6 la presencia de mordida abierta anterior, posterior y la distancia de
sobremordida. Se evidenci6 que ningln paciente presento mordida abierta anterior, lo que puede estar en relacién
con la correlacién estrecha presentada (V de Cramer = 1), es decir, que la ausencia del érgano dental no es un
predisponente para que exista la presencia de mordida abierta anterior (ver tabla 8). Al analizar el plano posterior,
se observé que solo un paciente lo presentd (14,3%) y no se obtuvo diferencias significativas ni una correlacién
estrecha (V de Cramer = 0,471) por lo que se podria mencionar que la ausencia del 6rgano no es un factor clave
para presentar mordida abierta posterior (ver tabla 9). Finalmente se observo que 85,7% de los pacientes presentan
sobremordida (overbite) sobre todo con aquellos que tienen ausencia del 6rgano dental 3.2. Asi mismo, un mayor
porcentaje de pacientes presentd mayor frecuencia a la distancia de 1 — 2,5 mm (42,9%). Sin embargo, no se
observo diferencia significativa, pero si una correlacion medianamente estrecha por lo que se podria inferir que la
falta de drganos dentarios podria ser un factor que produce sobremordida (ver tabla 10).
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Tabla 8: Relacién entre 6rgano dental ausente y maloclusion vertical tipo mordida abierta anterior. Fuente: Elaborado por Moreano.

Maloclusién vertical - Mordida abierta anterior

{VZI} nd {V321} Chi cua- V de
NIA NO Total drado Cramer
Recuento 1 0 1
0, A -
OD. 4.2 S/grﬂzntro de 6rgano dental au 1000% 0,0% 100,0%
% del total 14,3% 0,0% 14,3%
Recuento 0 2 2
0, A -
oD 12 S/eonci:ntro de 6rgano dental au 0.0% 100,0% 100,0%
Organo dental au- % del total 0,0%  28,6% 28,6%
sente Recuento 0 3 3
0, A -
OD. 3.2 s/e"rﬁgmro de brgano dental au- 4 50, 100005 100,0% 0,072 1
% del total 0,0% 429% 42,9%
Recuento 0 1 1
- 0 A -
OD. 1.2- % dentro de 6rgano dental au 00%  1000% 100.0%
3.6 sente
% del total 0,0% 14,3% 14,3%
Recuento 1 6 7
0, A -
Total s/eor:jtzntro de d6rgano dental au 143% 857%  100,0%
% del total 143% 857% 100,0%

Tabla 9: Relacién entre 6rgano dental ausente y maloclusion vertical tipo mordida abierta posterior. Fuente: Elaborado por Moreano.

Maloclusién vertical - Mordida abierta posterior

{Va1} & {V322} S| NO Total Chi cua- V de
drado Cramer
Recuento 0 1 1
EZD % dentro de 6rgano dental ausente 0,0% 100,0% 100,0%
' % del total 0,0% 14,3% 14,3%
) Recuento 0 2 2
12 ' % dentro de 6rgano dental ausente 0,0% 100,0% 100,0%
organo dental au- % del total 0,0% 28,6% 28,6%
sente oD Recuento 1 2 3
32 ) % dentro de 6rgano dental ausente 33,3% 66,7% 100,0% 0,670 0,471
' % del total 143% 28,6% 42,9%
oD Recuento 0 1 1
1.3 Jodentrode drgano dental ausente 0,0%  100,0% 100,0%
7 9% del total 0,0% 14,3% 14,3%
Recuento 1 6 7
Total % dentro de 6rgano dental ausente 14,3% 85,7% 100,0%
% del total 14,3% 85,7% 100,0%

Tabla 10: Relacion entre drgano dental ausente y maloclusion vertical tipo Sobremordida/Overbite. Fuente: Elaborado por Moreano.

Maloclusion vertical - Sobremordida/Overbite

{VZI} « {V323} N/A <1 1- 2,5 >2,5 Total Chicua- V de
mm mm drado Cramer

oD Recuento 1 0 0 0 1

49 " 9% dentro de 6rgano dental ausente  100,0% 0,0% 0,0% 0,0% 100,0%
Organo ' % del total 143% 0,0% 0,0% 0,0% 14,3%
dental oD, eewento 0 0 1 1 2 0390 0674
ausente 1.2 " % dentro de drgano dental ausente  0,0% 0,0% 50,00 50,0% 100,0%

' % del total 0,0% 0,0 14,3% 143% 28,6%
OD. Recuento 0 1 1 1 3
3.2 % dentro de 6rgano dental ausente  0,0% 33,3% 33,3% 33,3% 100,0%
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Maloclusion vertical - Sobremordida/Overbite
{VZI} A {V323} N/A <1 1-25 >25 Total Chi cua- V de
mm mm drado Cramer
% del total 0,0% 14,3% 143% 143% 42,9%
OD. Recuento 0 0 1 0 1
1.2- 9% dentro de 6rgano dental ausente  0,0% 0,0% 100,0% 0,0% 100,0%
3.6 % del total 0,0% 0,0% 14,3% 0,0% 14,3%
Recuento 1 1 3 2 7
Total % dentro de 6rgano dental ausente  14,3%  14,3% 42,9% 28,6% 100,0%
% del total 143% 143% 429% 28,6% 100,0%

3.6 Relacion {V31} © {V331,V332,V333,V334}

En consideracion al plano sagital se analizé la relacion molar, canina, resalte/overjet y mordida cruzada anterior
con la agenesia dental no sindrémica presente en los pacientes. En relacién molar se evidencié que 85,7% de los
pacientes pertenecen a la Clase |, 14,3% a la Clase 111 y ningutin a la Clase Il. No se observé diferencias significa-
tivas y tampoco una relacion estrecha entre los factores por lo que se puede inferir que la agenesia dental no
sindrémica no tiene una fuerte influencia sobre la clasificacion de la relacion molar (ver tabla 11). Por otra parte,
en la relacion canina se evidencio una fuerte predisposicion por la clase | con casi la mayoria de los pacientes
(85,7%). Sin embargo, como en el caso anterior no hubo diferencia significativa, pero si una estrecha relacién (V
de Cramer = 0,740) en los factores, es decir, la agenesia dental no sindrémica puede ser un factor clave en la
predisposicién por la clase | (ver tabla 12).

Tabla 11: Relacion entre 6rgano dental ausente y maloclusion sagital tipo relacion molar. Fuente: Elaborado por Moreano.

Maloclusién sagital - Relacién molar

Vo1l e {V. Clase Chi cua- V de
Wark © Wssn) Clase | I Total drado Cramer
Recuento 1 0 1
0OD. 4.2 9% dentro de érgano dental ausente 100,0% 0,0% 100,0%
% del total 14,3% 0,0% 14,3%
Recuento 2 0 2
Grgano OoD.1.2 % dentro de érgano dental ausente 100,0% 0,0% 100,0%
% del total 28,6% 0,0% 28,6%
dental
ausente Recuento 2 1 3
OD. 3.2 % dentro de érgano dental ausente 66,7% 33,3% 100,0% 0,670 0,471
% del total 286% 143% 42,9%
Recuento 1 0 1
OD. 1.2-3.6 % dentro de 6rgano dental ausente 100,0% 0,0% 100,0%
% del total 14,3% 0,0% 14,3%
Recuento 6 1 7
Total % dentro de 6rgano dental ausente 85, 7% 14,3% 100,0%
% del total 85,7% 14,3%  100,0%

Tabla 12: Relacion entre 6rgano dental ausente y maloclusion sagital tipo relacién canina. Fuente: Elaborado por Moreano.

{V21} & {V332}

Maloclusién sagital - Relacion canina

Clasel N/A  Total Chicuadrado V de Cramer
Recuento 1 0 1
0OD. 4.2 % dentro de 6rgano dental ausente 100,0% 0,0% 100,0%
% del total 143% 0,0 14,3%
o Recuento 2 0 2
rgano OoD.1.2 % dentro de 6rgano dental ausente 100,0% 0,0% 100,0%
dental 0,292 0,730
% del total 28,6% 0,0% 28,6%
ausente
Recuento 1 2 3
OD. 3.2 % dentro de 6rgano dental ausente 33,3% 66,7% 100,0%
% del total 143% 28,6% 42,9%
0OD. 1.2-3.6 Recuento 1 0 1
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WV} © (Vasg} Maloclusién sagital - Relacién canina
21 332 Clasel N/A  Total Chicuadrado V de Cramer

% dentro de 6rgano dental ausente 100,0% 0,0% 100,0%

% del total 143% 0,0% 14,3%
Recuento 5 2 7

Total % dentro de 6rgano dental ausente 71,4% 28,6% 100,0%
% del total 71,4% 28,6% 100,0%

En cuanto a la distancia presente al analizar la relacion resalte/overjet, se observé una mayor frecuencia en la
separacién <1 mm (57,1%) y una frecuencia igual en 1-2,5 mmy >2,5 mm (14,3%). No se observo una diferencia
significativa y tampoco una estrecha relacién entre los factores por lo que se puede mencionar que la agenesia no
sindrémica no es uno de los factores que predisponen a la distancia presente en el resalte/overjet (ver tabla 13).
Finalmente, se observo que la mayoria de los pacientes no presentan mordida cruzada anterior, asi mismo, no se
obtuvo diferencias significativas, pero si una estrecha relacion (V de Cramer = 0,829) por lo que se puede men-
cionar que la agenesia dental no sindrémica no es un factor que influye en la presencia de mordida cruzada anterior
(ver tabla 14).

Tabla 13: Relacion entre drgano dental ausente y maloclusion sagital tipo Resalte/Overjet. Fuente: Elaborado por Moreano.

Maloclusion sagital - Resalte/Overjet

a1} © V333 N/A  <lmm rlnm 25 ;st Total  Chicuadrado V de Cramer
Recuento 0 1 0 0 1
% dentro de organo ., 0 0 0 0
0D.4.2 dental ausente 0,0% 100,0% 0,0% 0,0%  100,0%
% del total 0,0% 14,3% 0,0% 0,0% 14,3%
Recuento 0 0 1 1 2
0 )
OD.12 % dentro de 0rgano . a g096 5009  500%  100,0%
o dental ausente
rgano % del total 00% 00% 14,3% 14,3% 28,6%
dental
ausente Recuento 1 2 0 0 3
% dentro de Organo o o o o o
OD. 3.2 dental ausente 33,3% 66,7% 0,0% 0,0% 100,0% 0,517 0,624
% del total 14,3% 28,6% 0,0% 0,0%  42,9%
Recuento 0 1 0 0 1
0 .
OD. % dentro de Organ0 o 100005 0,0%  0,0%  100,0%
1.2-3.6 dental ausente
% del total 0,0% 14,3% 0,0% 0,0% 14,3%
Recuento 1 4 1 1 7
% dentro de organo 0 0 0 0 0
Total dental ausente 14,3% 57,1% 14,3% 14,3% 100,0%
% del total 14,3% 57,1% 14,3% 14,3% 100,0%

Tabla 14: Relacion entre 6rgano dental ausente y maloclusion sagital tipo mordida cruzada - anterior. Fuente: Elaborado por Moreano.

Maloclusidn sagital - Mordida cruzada anterior
{Va1} © {V334}

N/A S NO Total Chicuadrado V decramer
Recuento 0 1 0 1
OD. 4.2 % dentro de 6rgano dental ausente  0,0% 100,0% 0,0% 100,0%
% del total 0,0% 14,3% 0,0% 14,3%
Recuento 1 0 1 2
Organo OD. 1.2 % dentro de 6rgano dental ausente  50,0% 0,0% 50,0% 100,0%
dental % del total 14,3% 0,0% 143% 28,6% 0,141 0,829
ausente Recuento 0 0 3 3
OD. 3.2 % dentro de 6rgano dental ausente  0,0% 0,0% 100,0% 100,0%
% del total 0,0% 0,0% 429% 42,9%
OD. Recuento 0 1 0 1

1.2-3.6 % dentro de 6rgano dental ausente 0,0% 100,0% 0,0% 100,0%
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Maloclusién sagital - Mordida cruzada anterior
{V21} © {V334}

N/A Sl NO Total Chicuadrado V decramer
% del total 0,0% 14,3% 0,0% 14,3%
Recuento 1 2 4 7
Total % dentro de organo dental ausente  14,3% 28,6% 57,1% 100,0%
% del total 14,3% 28,6% 57,1% 100,0%

3.7 Analisis estructural multivariable de la agenesia dental con Plithogenic n-SuperHyperGraph.

En la siguiente figura, se ilustra la arquitectura multivariada del Plithogenic n-SuperHyperGraph aplicado al
analisis de agenesia dental no sindromica y sus implicaciones oclusales. Los vértices se agrupan en tres dimensio-
nes principales: datos sociodemogréaficos (V1), caracteristicas de la agenesia dental (V2) y tipos de maloclusion
(V3), cada uno con sus respectivos atributos y subatributos.

Se destaca el vértice dominante V2 (6rganos dentales ausentes), que presenta multiples conexiones SuperHy-
perEdge con vértices de las demas dimensiones, al reflejar su influencia en la configuracién oclusal (mordidas
cruzadas, sobremordida, overjet y relaciones molares) (ver figura 1). De hecho, este analisis mediante el modelo
Plithogenic n-SuperHyperGraph permitié identificar relaciones criticas entre la agenesia dental no sindrémica
(vértice dominante V5, y las deméas dimensiones evaluadas). En primer lugar, se evidenci6 una asociacion directa
con variables sociodemograficas V;,, al destacar una prevalencia mayor en el sexo masculino y en el grupo etario
de 9 a 10 afios. Asimismo, la localizacién de los 6rganos dentales ausentes, principalmente en la mandibula, esta-
blecié vinculos con alteraciones en los tres planos del espacio oclusal.

Plithogenic n-SuperHyperGraph

Vi
Sociodemographic
factors

{ Male
Female

Unilateral Deep
crosssbite overbite

Molar Class |
Reduced

Bilateral overjet
crossbite

Vas
Maloccusions
(Class |, Il y I1l)

\3
Sub demofac-
tors

Plithogenic n-SuperHyperGraph

Figura 1: Representacion estructural de las interrelaciones clinicas mediante Plithogenic n-SuperHyperGraph. Fuente: Elaboracién propia.

En el plano transversal, la ausencia del primer molar inferior se relacioné con la aparicién de mordidas cruza-
das; en cambio, en el plano vertical, la pérdida del incisivo lateral inferior se asocié con sobremordida profunda.
Mientras que, en el plano sagital, la agenesia mostr6 correspondencia con relaciones molares Clase | y una escasa
frecuencia de Clase IlI.

Ademas, se registré una notable prevalencia de overjet disminuido, atribuida al desbalance oclusal generado
por la ausencia dental. Estos resultados refuerzan la necesidad de considerar el nimero y la posicion de los dientes
ausentes como factores determinantes en la configuracion oclusal, y validan la utilidad del Plithogenic n-Super-
HyperGraph para representar la complejidad de interacciones en estudios morfofuncionales de caracter multidi-
mensional.

4. Discusién

El desarrollo de las relaciones de Plithogenic n-SuperHyperGraph han permitido modelar la complejidad del
fendmeno clinico mediante maltiples vértices plitogénicos, donde los atributos multiples (género, edad, tipo de
maloclusion, localizacion del diente ausente) se integran en un analisis estadistico multivariado. De hecho, ha
constituido una herramienta clave en el analisis y estructura de los datos procesados.

A partir de este analisis, la presente investigacion determiné una prevalencia de agenesia dental no sindrémica
del 2.6%, valor que guarda estrecha concordancia con lo reportado en estudios realizados en paises latinoamerica-
nos, los cuales han informado cifras cercanas al 3.0% [11,23]. Aunque este porcentaje es inferior al observado en
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diversas investigaciones europeas y asiaticas, la similitud relativa entre los datos obtenidos ha sugerido una posible
uniformidad global en la prevalencia de esta anomalia dental. La coincidencia con estudios previos fortalece la
validez de los resultados actuales, al reafirmar que la agenesia dental no sindromica constituye una condicion
relativamente frecuente en la poblacién general [12].

En cuanto a la distribucién por sexo, los resultados del estudio evidencian una discrepancia con respecto a
investigaciones anteriores, que indican una mayor prevalencia en mujeres [13]. En contraste, en la presente muestra
se observé una predominancia masculina, al representarse en el 85.7% de los casos. Esta diferencia podria atri-
buirse a factores genéticos, a variaciones propias de la region geogréfica o incluso a caracteristicas culturales
especificas de la poblacion evaluada [14].

Respecto a la localizacion de los dientes ausentes, se identificd una mayor incidencia de agenesia a nivel man-
dibular, con un 57.1% de los casos, resultado que coincide con estudios realizados en otras regiones, donde se ha
descrito una mayor afectacion de los maxilares [15]. Esta coincidencia sugiere la existencia de patrones comunes
posiblemente condicionados por influencias geogréaficas o étnicas [16,24]. Ademas, se registro una alta prevalencia
en la ausencia de incisivos laterales inferiores, lo cual concuerda con observaciones realizadas en comunidades
con ascendencia asiatica. Para diferenciar con precision entre la ausencia del incisivo central y lateral inferior, se
tomaron en cuenta criterios como el desarrollo radicular y la secuencia de erupcion dentaria.

Con respecto a la evaluacion de las maloclusiones, se analizaron sus manifestaciones en los tres planos del
espacio. En el plano transversal, se detectaron mordidas cruzadas unilaterales derechas en el 14.3% de los casos y
bilaterales en el 28.6%, asociadas principalmente con la ausencia del primer molar inferior [17]. Estos datos res-
paldan lo descrito en la literatura, donde se ha establecido que la pérdida de piezas permanentes, en especial en
zonas clave como los molares y premolares, puede alterar la relacion oclusal, al favorecer desplazamientos denta-
rios y el desarrollo de mordidas cruzadas.

En la dimensién vertical, se observo una sobremordida profunda en el 85.7% de los pacientes, con mayor
frecuencia en aquellos que presentaban ausencia del 6rgano dental #3.2. De hecho, es consistente con estudios que
sefialan que la pérdida de un incisivo mandibular, dada su reducida dimension, puede comprometer la obtencion
de una relacion vertical oclusal adecuada [18,25].

Por otro lado, el anélisis del plano sagital, seguin la clasificacién de Angle, revel6 que el 85.7% de los pacientes
presentaban una relacion molar Clase I, mientras que el 14.3% correspondia a Clase 111, sin casos identificados de
Clase Il. Este patron contrasta con estudios que reportan una mayor prevalencia de maloclusion Clase 11 en indi-
viduos con agenesia dental, en particular en poblaciones con un promedio de edad superior. La diferencia podria
explicarse por la edad media de los participantes del presente estudio (9.9 afios), en quienes la erupcién dentaria
permanente adn no se ha completado. Cabe destacar que la clasificacion molar definitiva, de acuerdo con la lite-
ratura especializada, se establece con mayor precision entre los 12 y 13 afios, cuando culmina la erupcién de los
6rganos dentarios permanentes [19,26].

Finalmente, en la evaluacidn del overjet se identifico una prevalencia del 57.1% de resalte disminuido. Este
resultado es coherente con investigaciones que vinculan la reduccion del overjet con la pérdida de érganos dentales,
situacion que compromete la oposicion entre las piezas antagonistas. De hecho, la ausencia dentaria en una region
determinada puede generar desequilibrio oclusal, al favorecer los desplazamientos dentarios en el arco opuesto y
al generar alteraciones en la relacién interarcada. Por tanto, resalta la prioridad del nimero y posicién de las piezas
ausentes como factores determinantes en la configuracién oclusal de los pacientes con agenesia dental no sindré-
mica [20,27].

5. Conclusion

La implementacion del modelo Plithogenic n-SuperHyperGraph ha permitido estructurar y analizar de forma
comprehensiva el comportamiento de la agenesia dental no sindromica en una poblacion pediatrica escolarizada.
Esta herramienta, basada en una légica multivalente y orientada al tratamiento de la incertidumbre y la heteroge-
neidad de los datos clinicos, ha posibilitado determinar que la prevalencia de agenesia dental no sindrémica en la
poblacion pediatrica evaluada ha sido del 2,6 %. Este resultado ha sugerido una tendencia creciente de esta ano-
malia en entornos urbanos, lo cual apunta a la participacion de una serie de factores etioldgicos interrelacionados.
Entre estos, han destacado la herencia genética, las transformaciones en los habitos alimentarios y las condiciones
ambientales, que podrian desempefiar un papel determinante en el desarrollo de esta alteracion dentaria.

Asimismo, el estudio ha permitido identificar y caracterizar las maloclusiones presentes en nifios con agenesia
dental no sindrémica. Los datos obtenidos han revelado una asociacién significativa entre esta anomalia del desa-
rrollo dental y la aparicidn de desequilibrios oclusales. De forma particular, se ha evidenciado una mayor frecuen-
cia de mordida cruzada, tanto unilateral derecha como bilateral, asi como una alta prevalencia de sobremordida
profunda y reduccién del resalte horizontal. Estos resultados han reforzado la hip6tesis de que la ausencia congé-
nita de 6rganos dentales puede provocar alteraciones en la posicidn de los dientes vecinos y antagonistas, al generar
desplazamientos y migraciones dentarias que comprometen la alineacion oclusal. En consecuencia, la agenesia
dental no sindrémica debe considerarse un factor contribuyente relevante en la etiopatogenia de diversas maloclu-
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siones, por tanto, se debe trabajar en su deteccion temprana para una intervencion ortodoncica oportuna y ade-
cuada.
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