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Frequency of odontomas in pediatric patients treated
at a dental teaching healthcare clinic between the
years 2015-2018 Lima - Peru. Retrospective study

Resumen

Objetivo: Determinar la frecuencia de odontomas a través de radio-
grafias panoramicas digitales en pacientes pediatricos atendidos en el
Centro Dental Docente Asistencial de la Universidad Peruana Cayeta-
no Heredia durante el periodo 2015 -2018.

Material y métodos: El presente estudio es de tipo descriptivo,
transversal, y retrospectivo con un total de 2707 radiografias
panoramicas digitales de pacientes pediatricos de 3 a 17 afios tomadas
en el centro dental docente asistencial de la Universidad Peruana
Cayetano Heredia durante el periodo 2015 — 2018.

Resultados: Se encontré un total de 34 odontomas (1,26%) de los
cuales el 53,60% (n=20) corresponden al sexo femenino y 46,40%
(n=14) al sexo masculino, la edad dental mas frecuente fue en la
denticiéon permanente con un 41,18% (n=14) el odontoma compuesto
fue la entidad mas frecuente con un 52,94% (n=18), y ambas entidades
se localizaron en la zona anatémica anterosuperior, la cual es mas
comun con 64,71% (n=22).

Conclusiones: El odontoma presenté una baja frecuencia en pacientes
pediatricos en el centro dental de la Universidad Peruana Cayetano
Heredia durante el periodo 2015-2018.

Palabras clave: Odontoma, Anomalias Dentarias, Radiografia

panoramica.
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Abstract

Objectives: To determine the frequency of odontomas through digital panoramic radiographs in pediatric pa-
tients treated at the Dental Teaching Assistance Center of the Universidad Peruana Cayetano Heredia during
the period 2015-2018.

Material and methods: The present study is descriptive, cross-sectional, and retrospective with a total of
2707 digital panoramic radiographs of pediatric patients from 3 to 17 years old taken at the Dental Teaching

Assistance Center of the Universidad Peruana Cayetano Heredia during the period 2015 - 2018.

Results: A total of 34 odontomas (1.26%) were found, of which 53.60% (n = 20) were female and 46.40% (n =
14) were male, The most frequent condition according dental age was in the permanent dentition with 41.18%
(n = 14). The compound odontoma was the most frequent entity with 52.94% (n = 18), and both entities were

located in the anterior superior anatomical area, which is the most common with 64.71% (n = 22).

Conclusions: The odontoma had a low frequency in pediatric patients in the Dental Teaching Assistance

Center of the Universidad Peruana Cayetano Heredia during the period 2015-2018.

Keywords: Odontoma, Tooth Abnormalities, radiography panoramic.

INTRODUCCION

Los odontomas son tumores odontogénicos
mixtos, es decir, poseen un componente epitelial y
mesenquimal. Estos tejidos pueden diferenciarse
debido al depodsito de esmalte por ameloblastos
y de dentina por odontoblastos. A pesar de que
estas células y tejidos tienen un aspecto normal, su

estructura es defectuosa.’

Estas anormalidades calcificadas adoptan una de
dos configuraciones, las cuales fueron clasificadas
por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en el
2017, la cual se divide a los odontomas en compuesto
(OCp)y complejo (OC)." Los OCp estan formados por

muchas pequenas estructuras parecidas a dientes, a

menudo estrictamente adaptadas entre si y unidas
por una capsula conectiva mas o menos completa,
mientras que los OC estan formados por una sola
masa amorfa de tejidos odontogénicos maduros
sin ninguna organizacion estructural, con tejidos

dispuestos en un patron mas o menos desordenado.?

La etiologia exacta de los odontomas es poco
conocida. Pueden surgir de gérmenes dentales o
dientes todavia en el proceso de crecimiento inducido
por trauma local, infeccidn, herencia y mutaciones
genéticas.??® La incidencia de los odontomas varia
de 0.23% a 1.21%. +" El diagnostico de este tipo de

lesion generalmente se realiza a través del estudio



radiografico por presentar caracteristicas relevantes,
de esta manera los odontomas compuestos se
observan como masas radiopacas de margenes
irregulares y adoptan una forma similar a las piezas
dentales, poseen un borde periférico radiolicido;
mientras que los odontomas complejos se muestran
con una radiopacidad Unica, masa amorfaradiodensa

con un halo radiolticido.?

El objetivo del presente estudio fue determinar la
frecuencia de odontomas en pacientes pediatricos
atendidos en el Centro Dental Docente Asistencial
de la Universidad Peruana Cayetano Heredia entre
el 2015-2018.

MATERIALES Y METODOS

El presente estudio fue de tipo descriptivo,
transversal, y retrospectivo. La poblacion estuvo
conformada por todas las radiografias panoramicas
digitales de pacientes pediatricos de 3 a 17 afios
de edad tomadas en el Centro Dental Docente
Asistencial de la Universidad Peruana Cayetano
Heredia durante el periodo 2015-2018. La poblacion
consto con un total de 2707 radiografias panoramicas
digitales. Los criterios de inclusion usados fueron:
radiografias panoramicas digitales tomadas a los
pacientes con rango de edad de 3 a 17 anos edad
periodo 2015-2018,
diagndstico inicial y que se encuentre los registros de

durante el radiografias de
los datos del paciente en el sistema. Se excluyeron
las radiografias de los pacientes que presenten
alguna enfermedad sistémica o algin sindrome en
la historia clinica, radiografias panoramicas digitales
que presentaron distorsiones por cuerpos extrafios
y patologias extensas en las zonas de estudio. Se
realizé un proceso de capacitacion y una calibracién
inter e intra examinador, con un resultado kappa
=1. El procesamiento y analisis estadistico de los

datos se realizé por medio del programa estadistico
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SPSS versiéon 24. El andlisis univariado se realizo
a través de tablas de distribucién de frecuencias
para las variables de frecuencia presencia y tipo de
odontoma. El estudio conté con la aprobacion de
la Unidad Integrada de Gestion de Investigacion,
Ciencia y Tecnologia de las Facultades de Medicina,
de Estomatologia y de Enfermeria y la posterior
aprobaciéon del Comité Institucional de Etica de
la Universidad Peruana Cayetano Heredia (CIE-
UPCH). Se ha mantenido la confidencialidad los

datos personales de los pacientes.

RESULTADOS

A partir de las 2707 radiografias panoramicas
digitales. Se encontré en estas que el 1.26% (n=34)
presentaban imagenes compatibles con odontomas,
esta patologia fue mas frecuente en el sexo femenino
con un 1.38% (n=20) de casos, la edad dental mas
frecuente fue en la denticion permanente 1,75%
(n=14) y se encontré ubicado con mayor frecuencia
en la zona antero superior 0,81% (n=22) (TABLA 1)

Con respecto a la frecuencia segun el tipo de
52,94%

imagenes compatibles

odontoma se pudo observar que el
(n=18) correspondian a
con odontomas compuestos y el 47,06% (n=16)
correspondian a odontomas complejos. En cuanto
al sexo, el odontoma compuesto no presentd
predileccion de sexo, sin embargo, se encontré que
el odontoma complejo fue mas frecuente en el sexo
femenino 55,00% (n=11). En referencia a la edad
dentaria, el odontoma compuesto se encontrd con
mayor frecuencia en la denticion mixta segunda
fase 58,33% (n=7), el odontoma complejo fue
mas frecuente en la denticion permanente 57,14%
(n=8). La ubicacién de ambos tipos de odontomas
fue similar, siendo la zona antero superior la mas
frecuente 64,71% (n=22) (TABLA 2).
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Tabla 1. Frecuencia de odontomas segun sexo, edad dentaria y ubicacion

Variables Presencia Ausencia Total
n % n % n %
Masculino 14 1,11 1242 98,89 1256 46,40
Sexo Femenino 20 | 1,38 | 1431 | 98,62 | 1451 | 53,60
Denticién primaria 1 0,32 311 99,68 312 11,53
. Denticién mixta primera fase 7 0,76 914 99,24 921 34,02
Edad dentaria — :

Denticion mixta segunda fase 12 1,79 660 98,21 672 24,82
Denticién permanente 14 1,75 788 98,25 802 29,63

Postero superior derecho 5 0,11 2704 99,89 2707 100

Antero superior 22 0,81 2685 99,19 2707 100

Ubicacion Postero superior izquierdo 2 0,07 2705 99,93 2707 100
Postero inferior izquierdo 2 0,07 2705 99,93 2707 100

Antero inferior 3 0,11 2704 99,89 2707 100

Postero inferior derecho 2 0,07 2705 99,93 2707 100

Total 34 1,26 2673 98,74 2707 100

Tabla 2. Frecuencia de odontomas compuestos y complejos seg

un sexo, edad dentaria y ubicacién

. Compuesto Complejo Total
Variables
n % n % n %
s Masculino 9 64,29 5 35,71 14 41,18
exo

Femenino 9 45,00 11 55,00 20 58,82

Denticién primaria 0 0,00 1 100,00 1 2,94

: Denticién mixta primera fase 5 71,43 2 28,57 7 20,59

Edad dentaria — -

Denticion mixta segunda fase 7 58,33 5 41,67 12 35,29

Denticién permanente 6 42,86 8 57,14 14 41,18

Postero superior derecho 2 66,67 1 BERSE 3 8,82

Antero superior 11 50,00 1 50,00 22 64,71

. Postero superior izquierdo 1 50,00 1 50,00 2 5,88

Ubicacion — .

Postero inferior izquierdo 1 50,00 1 50,00 2 5,88

Antero inferior 1 33,33 2 66,67 5 8,82

Postero inferior derecho 2 100,00 0 0,00 2 5,88
Total 18 52,94 16 47,06 34 100,00

DISCUSION Cabe recalcar estudios realizados en Africa y el

Los odontomas resultan ser una entidad tumoral oral
dentro de las patologias que afectan a los pacientes
pediatricos, el presente estudio nos brindé6 como
resultado una frecuencia de 1,26% la cual es similar a
estudios presentados en Norte América, Sudamérica

y el
porcentajes con un rango entre 0,93 y 1,7%. 7-15

Este de Europa, los cuales presentaron

sur de Asia, los cuales presentaron una menor
frecuencia de odontomas con un rango entre 0,23 y
0,63%.4%'6 Se puede deducir que dichos valores en
cuanto a la frecuencia de la entidad estudiada son
similares a paises desarrollados, debido al avance
tecnoldgico y a la toma de radiografias panoramicas
digitales como un examen de rutina. En los casos en

los cuales los valores son menores a nuestro estudio



se puede deber a la falta de dichos examenes de
evaluacion inicial debido a costos y accesibilidad
de la poblacion.? La OMS en el 2017," denotd que
esta patologia no tiene una predileccion hacia un
género en especifico, lo cual es similar a multiples
estudios_5,7,10,14,16,18,19

evidencio que esta entidad se encuentra ligeramente

En el presente estudio se

mas en el sexo femenino 1,38% (n=20).20-22

En cuanto al género, en Italia se realizé un estudio por
el ISTAT (Italian National Institute of Statistics) donde
encontraron que los nifios tienen menos controles a la
salud dental que las nifias y se presume que por este
motivo probablemente exista una mayor frecuencia
en el sexo femenino.?® Respecto a la edad dental,
el presente estudio encontré que la entidad fue
mas frecuente en la denticion permanente, es decir
en la segunda década de vida, similar a multiples
estudios.” 1017192429 Sjn embargo, el estudio de Faria L
(2009) encontro frecuencias mayores de esta entidad
en la primera década de vida.*® Esta frecuencia en
cuanto a la edad, se puede deber a que en la primera
década los pacientes pediatricos no presentan
sintomatologia y presentan menores signos clinicos
hacia la entidad; existe una menor cantidad de toma
de radiografias panoramicas digitales de control
por precaucién paterna hacia la radiacion y como

consecuencia se pierde el diagnéstico temprano de

CONCLUSIONES
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esta entidad.? En relacién a la ubicacion se encontré
que la zona mas frecuente fue la zona antero
superior del maxilar en un 64,71% (n=22) lo cual es
similar a multiples estudios.®'417:1827-30_Es importante
recalcar qué la OMS en el 2017 y multiples estudios
demarcan a la region posterior de la mandibula como
la segunda zona mas frecuente para la aparicién de
esta entidad,"2'®?5 sin embargo en nuestro estudio
fue mas frecuente la zona anterior de la mandibula
con un 8,82% (n=3) lo cual es similar al estudio de
Levy et al. (2019)."®

En cuanto a la frecuencia de los diferentes tipos
de odontomas en este estudio la frecuencia del
odontoma compuesto fue de un 52,94% (n=18) lo
cual es similar a multiples estudios,?16:17:1920.2526 gjn
embargo existen estudios en los cuales el odontoma
complejo fue la entidad mas frecuente.®1818 | g
teoria de campo propuesta por Butler en 1939,
indica que el periodo en el que los grupos de células
epiteliales comienzan a proliferar en diversos grados
de maduracién estructural y de diferenciacion, es
menor en edades tempranas, esto se evidencia en
la superficie del esmalte del odontoma conforme
avanza la edad. Asi se puede dictaminar la mayor
presencia de odontomas complejos en edades
mayores y odontomas compuestos en la primera

década de vida.®"

Se concluye que la frecuencia de odontomas en el Centro Dental Docente Asistencial de la Universidad

Peruana Cayetano Heredia durante el periodo 2015 -2018 es baja.

1. El odontoma es mas frecuente en el sexo femenino, la edad dental mas frecuente es en la denticién

permanente y se encuentra ubicado con mayor frecuencia en la zona antero superior.

2. El odontoma compuesto fue la entidad mas frecuente en este estudio, se hall6 mas en la denticién mixta

segunda fase y no presenté predileccién al sexo.

3. El odontoma complejo fue mas frecuente en la denticion permanente, se hall6 mas en el sexo femenino, la

ubicacion mas frecuente en ambos tipos de odontomas fue la zona antero superior.
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