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Distancia entre apices
radiculares y el piso del seno
maxilar y su relacion con el
patron esquelético facial

Distance between root apices and the floor
of the maxillary sinus and its relation to the
skeletal pattern facial

Resumen

Objetivo. Determinar la distancia de los dpices radiculares de premolares y molares supe-
riores al piso del seno maxilar y su relacién con el patrén esquelético. Métodos. Estudio
transversal que incluyé 75 casos pre-tratamiento ortodéntico de archivos de pacientes
que asistieron al Posgrado de Ortodoncia de la Universidad Auténoma de Nayarit, Méxi-
co. Se determind el patrén esquelético de los pacientes por medio de radiografias cefilicas
laterales y de acuerdo a la clasificacién de Angle se agruparon en Clase I, Clase II y Clase
III. Se midieron, sobre cortes realizados con tomografia computarizada de haz cénico,
las distancias entre los dpices de segundos premolares, primeros y segundos molares
superiores y el piso del seno maxilar. Se utiliz6 el software Ez3DPlus Versién 1.2.6.0
(Vatech, Gyeonggi-do, Korea). Se realizé el andlisis de los datos mediante la prueba de t
de Student. Resultados. Se encontraron diferencias significativas entre el grupo de pre-
molares de Clase IT (Media= 1,33; Varianza= 3,43) y Clase III (Media= 3,26; Varianza=
15,53), (p=0,031). Conclusiones. Los resultados obtenidos en este estudio mostraron
que el patrén esquelético no fue determinante en la distancia de los dpices radiculares de
molares superiores al piso del seno maxilar, sin embargo las diferencias encontradas entre
los segundos premolares de Clase II y Clase III si pudieran deberse a esta variable.

Palabras clave: Apices radicular; Seno maxilar; Tomograffa computarizada de haz cénico;
clasificacién de Angle; Ortodoncia (fuente: DeCS BIREME).

Abstract

Objective. To determine the distance between root apices of premolars and upper molars
to the floor of the maxillary sinus and their relationship with the skeletal pattern. Me-
thods. A cross-sectional study that included 75 orthodontic pre-treatment cases from the
files of patients who attended the Orthodontic Postgraduate Course at the Autonomous
University of Nayarit, México. The skeletal pattern of the patients was determined throu-
gh digital lateral cephalometric radiographs and according to the Angle classification
they were grouped in Class I, Class II and Class III. The distances between the apices of
the second premolars, first and second upper molars and the floor of the maxillary sinus
were measured on cone beam CT scans. The software Ez3DPlus Version 1.2.6.0 (Vatech,
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Gyeonggi-do, Korea) was used. Data analysis was performed using the Student t-test. Re-
sults. Significant differences were found between the Class II (Mean= 1.338; Sd=1.852)
and Class III premolars group (Mean= 3.26; Sd= 3.941), (p=0.031). Conclusions. The
results obtained in this study showed that the skeletal pattern was not a determining fac-
tor in the distance of the root apices of upper molars to the floor of the maxillary sinus.
However, the differences found between the second premolars of Class II and Class III

could be due to this variable.

Keywords: Root apice; Maxillary sinus; Cone-beam computed tomography; Angle

classification; Orthodontics (source: MeSH NLM).

Introduccion

Los senos paranasales son prolongaciones aéreas de la
cavidad nasal, formadas por los senos etmoidales, fron-
tales, esfenoidales y maxilares. Desarrollan funciones
biolégicas de importancia como: aligerar el peso de la
cabeza, humidificar y calentar el aire inhalado, aumen-
tar la resonancia del habla, proporcionar un amortigua-
dor contra el trauma facial y ayudar a la defensa inmu-
nolégica de la cavidad nasal 2.

El seno maxilar o antro de Highmore es el nicho sinusal
de mayor dimensidn; comienza su formacion a finales
de la vida fetal y termina su desarrollo en la edad adulta,
alcanzando una forma piramidal **

La pared inferior o piso del seno maxilar consiste en
una fina placa 6sea recubierta de una capa de mucosa
que se encuentra en relacién con los dpices radiculares
del segundo premolar, primer molar y segundo molar.
En ocasiones, el piso se extiende entre las raices de los

dientes, causando elevaciones en la superficie conocidas
como “Hillocks” 3.

La proximidad de premolares y molares superiores a esta
estructura anatémica es tomada en cuenta durante la
planeacién del movimiento ortoddntico ya que cuando
las raices dentales sobresalen hacia el seno maxilar, pue-
den ocasionarse reabsorcién radicular apical moderada
y mayor inclinacién durante movimientos intrusivos u
horizontales °.

Inicialmente, estas medidas eran realizadas en radiogra-
fias panordmicas, sin embargo se ha demostrado la poca
fiabilidad de las imdgenes bidimensionales en este tipo
de evaluaciones al compararlas con las imdgenes tomo-
gréficas de haz cénico 7%,

Algunos estudios han relacionado el tamano de los senos
maxilares con el patrén esquelético; Oktay ° encontrd
que éste puede ser mayor en las mujeres que presentan
maloclusién Clase II, mientras que en el estudio realiza-
do por Emami ez al. '° observaron que las dimensiones
y la superficie de los senos maxilares en la maloclusién
esquelética de Clase III fueron mayores. Estos hallazgos
sugieren que la cercanfa de los dpices radiculares de los
dientes superiores con el seno maxilar podria variar de
acuerdo con el patrén esquelético. Establecer la relacién
entre la cercania de los dpices radiculares de dientes pos-
teriores al seno maxilar y el patrén esquelético, podria
beneficiar al ortodoncista en la tarea de descartar y pla-
near las mecdnicas a utilizar en un patrén especifico, por
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esta razon, el objetivo del presente estudio fue determi-
nar la distancia desde los dpices radiculares de segundos
premolares, primeros y segundos molares superiores ha-
cia el piso del seno maxilar y su relacién con el patrén
esquelético.

Métodos

Este estudio fue aprobado por el Comité de Etica en In-
vestigacién de la Facultad de Odontologia de la Univer-
sidad Auténoma de Nayarit. Ninguna persona estuvo
expuesta a radiacion para los fines de esta investigacion;
todas las imdgenes radiogrificas y tomogréficas utiliza-
das formaban parte del archivo existente y se conservé el
anonimato de los pacientes.

Se llevéd a cabo un estudio transversal en el que, de acuer-
do al criterio de inclusién, se requerfan datos tomados
de radiografias cefdlicas laterales y tomografias compu-
tarizadas de haz cénico obtenidas de pacientes que con-
currieron a la clinica del Posgrado en Ortodoncia de la
Universidad Auténoma de Nayarit antes de realizar el
tratamiento ortodéntico. Se incluyeron imdgenes radio-
grficas que presentaban segundos molares superiores
erupcionados con dpices cerrados, edad de 12 a 35 anos
y ausencia de enfermedades sistémicas. Las imdgenes
que presentaban ausencia de piezas dentarias posteriores
superiores fueron excluidas de la muestra. Estos casos
debian ademds contar con tomografia.

La muestra inicial estuvo conformada por 116 casos,
sin embargo, durante la evaluacién de las tomografias,
se excluyeron del estudio aquéllos que mostraron falta
de formacién radicular en alguna de las piezas dentarias
posteriores superiores, pacientes con segundos premola-
res de dos raices y los que presentaban alteraciones en el
seno maxilar, resultando una muestra de 94 casos.

En las radiografias cefélicas laterales se determiné el pa-
trén esquelético sagital midiendo manualmente el dn-
gulo ANB formado por los planos cefalométricos Na-
sion-punto A y Nasion-punto B. Cuando el valor de este
dngulo era de 2° + 2 se clasificé como Clase I, cuando
era mayor a 4° como clase II y cuando era menor a 0°
como Clase III. La muestra quedé dividida en tres gru-
pos integrados como se indica a continuacién: Clase I=

31, Clase II= 38 y Clase III= 25.

Debido a que el nimero de integrantes en el grupo de
Clase IIT era menor que en los otros grupos, se decidi6
igualarlos, eliminando al azar elementos de los grupos
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Clase I y II, para finalmente obtener tres grupos con 25
casos cada uno.

Las mediciones fueron realizadas por un mismo inves-
tigador utilizando el software Ez3DPlus versién 1.2.6.0
(Vatech, Gyeonggi-do, Korea). Cada caso fue medido tres
veces para corroborar la veracidad de los datos obtenidos
y s6lo se midieron diez por dia para evitar la fatiga ocular.

En las tomografias se tomé como referencia el plano pa-
latino (ENA-ENP) (Figura 1). Se ubicaron en los cortes
axiales los dpices de las raices de los segundos premolares
superiores, y de los primeros y segundos molares supe-
riores (Figura 2). La distancia entre los dpices y el piso
del seno maxilar se midié en forma lineal y perpendicu-
lar al plano palatino en los cortes coronal y sagital (Fi-
guras 3 y 4). Este protocolo se llevé a cabo en cada una
de las raices de las piezas dentarias a evaluar, tanto en
el lado izquierdo como en el lado derecho. Cuando los
dpices radiculares sobrepasaban el piso del seno maxilar
se consideraron con valores negativos (-) y positivos (+)
cuando no alcanzaron esta estructura.

Anailisis estadistico. Los datos obtenidos se tabula-
ron en el programa Microsoft Excel 2013, teniendo en
cuenta el 6rgano dentario y patrén esquelético sagital.

Con el fin de obtener un dato para cada tipo de érgano
dentario se obtuvieron las medias aritméticas para se-
p
gundo premolar, primer y segundo molar, incluyendo
las medidas obtenidas en cada uno de los cortes (coronal
y sagital), en cada una de las raices y en ambos lados.
De esta forma, se obtuvieron finalmente tres datos por
paciente. Estos valores se compararon entre los distintos
patrones esqueléticos a través de la prueba de t de Stu-
dent para dos muestras, con un nivel de significancia de

p< 0,05.

Resultados

De los 75 casos, divididos en 25 por cada clase esquelé-
tica, se analizaron un total de 450 dientes (150 segun-
dos premolares, 150 primero molares y 150 segundos
molares), distribuidos equitativamente entre los lados
derecho e izquierdo. La distribucién de éstos de acuerdo
a su edad y sexo se muestra en la Tabla 1.

Los resultados fueron organizados por érgano dentario y
se muestran en las Tablas 2, 3 y 4. De acuerdo a las medias
obtenidas, la pieza dentaria que mostré la relacién mds
estrecha con el piso del seno maxilar fue el primer molar
superior (Tablas 3 y Figura 5) aunque, al relacionarlas con
la clase esquelética sagital, sélo se encontraron diferencias

Figura 1. Imagen que muestra la determinacién del plano
palatino (ENA-ENP)

3.6mm

Figura 3. Medicidn lineal y perpendicular al plano palatino en la
vista sagital
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Figura 2. Ubicacién de apices radiculares en corte axial

3.6mm

Figura 4. Medicion lineal y perpendicular al plano palatino en la

vista coronal
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Tabla 1. Distribucidn de casos por sexo, edad y patron esquelético

Mujeres Dientes Hombres Dientes Edad
n n n n M, ds
34 2pm 16 2pm
Clasel 17 34 Im 102 8 16 Im 48 19,2 47,15
34 2m 16 2m
32 2pm 18 2pm
Clase I 16 32 1m 96 9 18 Im 54 17,1+4,53
32 2m 18 2m
24 2pm 26 2pm
Clase III 12 24 Im 72 13 26 Im 78 184+7,74
24 2m 26 2m
Total 45 270 30 180

n: frecuencia; M: media; ds: desviacion estandar; 2pm, 1m, 2m: segundo molar, primer molar, segundo molar.

Tabla 2. Distancias en milimetros entre los apices radiculares de segundos premolares y el piso del seno maxilary su

comparacion entre los patrones esqueléticos

Patron esquelético Clase I Clase II Clase I Clase III Clase II Clase III
Media 1,938 1,338 1,938 3,268 1,338 3,268
Desviacion estandar 2,880 1,852 2,880 3,941 1,852 3,941
Valor de t 0,876 -1,362 -2,216

Valor de p 0,385 0,179 0,031*

*Diferencia significativa entre clase Il y clase Ill p < 0,05

Tabla 3. Distancias en milimetros entre los apices radiculares de primeros molares y el piso del seno maxilar y su com-

paracidn entre los patrones esqueléticos

Patron esquelético Clase I Clase II Clase I Clase III Clase II Clase III
Media -0,303 -0,157 -0,303 0,090 -0,157 0,090
Desviacion estandar 1,702 1,4382 1,702 2,340 1,438 2,340
Valor de t -0,327 -0,680 -0,451

Valor de p 0,745 0,499 0,653

Tabla 4. Distancias en milimetros entre los apices radiculares de segundos molares y el piso del seno maxilar y su com-

paracion entre los patrones esqueléticos

Patron esquelético Clase I Clase II Clase I Clase III Clase I Clase III
Media 0,437 0,407 0,437 1,068 0,407 1,068
Desviacion estandar 1,857 1,672 1,857 1,784 1,672 1,784
Valor de t 0,059 -1,202 -1,326

Valor de p 0,952 0,235 0,191

estadisticamente significativas en el segundo premolar en-
tre los patrones de Clase II y III, encontrandose la mayor
distancia en los tiltimos (Tabla 2).

Discusion

Nguyen-Lan y Hyo-Sang ', al estudiar una poblacién
coreana el 2017, no encontraron relacién entre la dis-
tancia de los dpices radiculares posteriores con el piso

del seno maxilar y el patrén esquelético sagital. Es im-
y q &
portante sefalar que en su estudio reportaron medias
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negativas para todos los 6rganos dentarios en los tres
patrones esqueléticos, a diferencia del presente estudio
donde sélo se obtuvieron medias negativas para el pri-
mer molar; es decir, en la poblacién coreana encontra-
ron mayor proximidad de los dpices radiculares con el
piso del seno maxilar.

Al-Sultany ez al. '* el 2018, al estudiar una poblacién
iraqui entre los 15 y 28 afos, encontraron diferencias
significativas para los primeros molares entre los patro-
nes esqueléticos de clase I y III. Es posible observar en

Odontol. Sanmarquina 2020; 23(2)
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Figura 5. Imdgenes de las distancias entre los apices radiculares y el piso del seno maxilar para
cada patrén esquelético (media). A. Segundo premolar, Clase I. B. Segundo premolar, Clase Il. C.
Segundo premolar, Clase Ill. D. Primer molar, Clase I. E. Primer molar, Clase Il. F. Primer molar,
Clase Ill. G. Segundo molar, Clase I. H. Segundo molar, Clase Il. I. Segundo molar, Clase Ill

sus resultados que las medias obtenidas para los pacien-
tes clase III son las que muestran menor proximidad de
los dpices radiculares con el piso del seno maxilar; esta
misma caracteristica también fue encontrada en una in-
vestigacion realizada en la Universidad Mayor de San
Marcos, por Rios Wong L. ¥y en el presente estudio.

Son pocos los estudios que relacionan la distancia exis-
tente entre los dpices radiculares y el seno maxilar con el
patrén esquelético sagital. Existen reportes en donde se
ha buscado la relacién de esta proximidad con el biotipo
facial "y con la mordida abierta '° pero no encontraron
diferencias significativas entre los grupos estudiados.

El movimiento de los dientes a través del seno maxilar se
considera una situacién desafiante en ortodoncia, ya que
requiere una nueva aposicién compensatoria del hueso
antes de la resorcién ésea en la direccidén del movimien-
to del diente, esto permite mantener la integridad del
piso sinusal '.

Odontol. Sanmarquina 2020; 23(2)

Es sabido que durante el movimiento ortodéntico se pro-
duce cierto grado de remodelacién radicular que general-
mente incluye la formacién de cemento nuevo, a menos
que esta reabsorcién sea muy extensa. En un estudio ex-
perimental realizado por Daimaruya ez /. 7 en el que se
intruyeron premolares maxilares en el piso de la cavidad
nasal se observé reabsorcién de leve a moderada sin aposi-
cién de cemento reparador, sugiriendo con estos hallazgos
que la formacidn de este cemento podria ser inhibida de-
bido a la fuerza de compresién generada por la membrana
nasal bajo la carga de la fuerza ortodéntica.

Diversos autores han reportado que, tanto los movi-
mientos intrusivos como los realizados para el cierre de
espacios en ortodoncia a través del seno maxilar, son
posibles, siempre y cuando se tenga en cuenta que los
grados de reabsorcién e inclinacién radicular pueden ser
mayores que en aquellos casos que no estd involucrada
esta estructura anatémica “¢1¢17,
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Los resultados obtenidos en este estudio mostraron que
el patrén esquelético no fue determinante en la distan-
cia de los dpices radiculares de molares superiores al piso
del seno maxilar, sin embargo las diferencias encontra-
das entre los segundos premolares de Clase I y Clase I1I
si pudieran deberse a esta variable.

La cercania de los dpices radiculares de premolares y mo-
lares superiores al seno maxilar es de gran relevancia para
el establecimiento del plan de tratamiento ortodéntico
y la toma de medidas precautorias en las mecdnicas a
realizar durante éste.

Se recomienda que, en los casos que la biomecdnica a
utilizar lo requiera, se lleve a cabo la estimacién de la
distancia del piso del seno maxilar a los dpices radicu-
lares posteriores de forma individualizada y a través de
medios diagndsticos precisos, como la tomografia de haz
cénico.
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