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I RESUMEN

Objetivo: determinar la relacion entre el biotipo facial y la forma coronaria de los incisivos centrales superiores en
estudiantes de Estomatologia de la ciudad del Cusco. Materiales y métodos: Estudio de tipo descriptivo y relacional.
En una muestra de 144 estudiantes de 18 a 35 afios de la Escuela Profesional de Estomatologia de la Universidad Alas
Peruanas Filial Cusco. Se hizo el registro fotografico frontal en reposo, para establecer el biotipo facial y una fotografia
intraoral, para la forma del Incisivo central superior. Se utilizé el programa Planmeca Romexis® para el analisis de las

fotografias.

Resultados: con respecto al Biotipo facial el 65,28% presento el biotipo Ovalado, el 25% el cuadrado y el 9,72% el
triangular. La forma coronaria del incisivos central superior tuvo el 45,14% la forma ovalada, el 28,47% la cuadrada
y el 26,39% triangular. No hubo asociacion estadisticamente significativa (p=0,057) entre el biotipo facial y la forma
coronaria del incisivo central superior. Conclusiones: el biotipo facial no esta relacionado a la forma de los incisivos

superiores en estudiantes de Estomatologia de la ciudad del Cusco.
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I ABSTRACT

Objective: to determine the relationship between the facial biotype and the coronary shape of the upper central
incisors in stomatology students from the city of Cusco. Materials and methods: Descriptive and relational study. In
a sample of 144 students from 18 to 35 years of age at the Professional School of Stomatology of the Alas Peruanas
Filial Cusco University. The frontal photographic record was made at rest, to establish the facial biotype and an intra-
oral photograph, for the shape of the upper central incisor. The Planmeca Romexis® program was used to analyze the

photographs.

Results: with respect to the facial biotype, 65.28% presented the Oval biotype, 25% the square and 9.72% the trian-
gular. The coronary shape of the upper central incisors was 45.14% oval, 28.47% square, and 26.39% triangular. There
was no statistically significant association (p = 0.057) between the facial biotype and the coronary form of the upper
central incisor. Conclusions: facial biotype is not related to the shape of the upper incisors in stomatology students

from the city of Cusco.
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INTRODUCCION

El termino Biotipo facial permite la clasificacion
de los individuos en grupos, segun ciertas varia-
ciones de las proporciones del rostro en sentido
transversal y vertical. Este conjunto de caracte-
risticas morfodiferenciales son determinadas ge-
nética y ambientalmente. Son de uso basico para
la ortodoncia, cirugia maxilofacial y la rehabili-
tacion oral.

El biotipo facial se puede clasificar en dolicofacial
con predominio del largo de la cara, braquifacial
con predominio del ancho de la cara y mesofa-
cial con equilibrio entre el acho y largo de la cara
(Cerda et al., 2019). Fue Ricketts quien describid
el concepto de biotipo facial, manifestando que
es el conjunto de caracteristicas morfologicas y
funcionales (Sanchez & Yanez, 2015).

El concepto de estética es subjetiva en relacion
a la belleza humana, se le puede dar muchas in-
terpretaciones. Pero hay una parte objetiva de la
estética, es el uso de las medidas, proporciones,
simetria y armonia, que son usados para repro-
ducir la belleza (Nufiez & Nuiiez, 2019).

En la estética de cara son importantes las pro-
porciones faciales, las cuales se pueden obtener
mediante la antropometria directa. La cual se
basa en medidas lineales entre puntos anatomi-
cos, que permiten obtener variables de tamano
y forma a partir de los puntos anatémicos pre-
viamente marcados (Onar et al., 2020). En la ac-
tualidad la antropometria se sigue usando para
determinar las dimensiones de las estructuras
anatdmicas, y es mediante la fotografia y el anali-
sis computacional es que se puede obtener (Sua-
zo et al., 2008).

El contorno facial es una caracteristica especifica
del rostro humano. Es analizado como parte del
componente estético de los planes de tratamiento
odontolégico. En odontologia legal y forense es
usado como método de identificacion. Se regis-
tran cuatro formas de contorno facial, el trian-
gular, el cuadrado, el ovalado y el redondo. Esta

variacion del tipo de rostro es el resultado de la
interaccién de factores genéticos y ambientales
(Acosta et al., 2011).

En la estética facial son los dientes anteriores son
elementos importantes. Los incisivos establecen
el atractivo en el rostro, los incisivos son domi-
nantes en la sonrisa. Se sugiere que el contorno
de estos debe de tener una proporciéon adecuada
que se a agradable a a la vista y estén en equilibrio
con la forma de la cara. Un factor determinante
en la estética es la forma del diente que debe de
ir acorde con la morfologia facial (Weber et al.,
2014). Es justamente el incisivo central superior
el diente con mayor relevancia en la estética den-
tal. Por lo tanto la eleccidon de la forma es de vital
importancia para la estética de la sonrisa y facial
(Rodriguez et al., 2011).

Un parametro importante para la estética facial
es la sonrisa, donde los incisivos son elementos
imprescindibles. Es asi que Williams establece
una propuesta para la eleccion de los Incisivos
centrales de los maxilares (ICM) en los pacien-
tes desdentados. Mediante la forma del rostro se
puede establecer la forma del ICM, determinan-
dola la “ley de la armonia” (Cabello & Alvarado,
2015). La armonia dental y facial esta relaciona-
da con las proporciones, que desde los egipcios
se ha ido estudiando, posteriormente los griegos
nos dejaron la proporcién de oro o proporcién
divina. Esta proporcion relaciona el equilibrio
entre las diferentes partes del cuerpo (Ramirez et
al., 2009).

Se ha categorizado la forma del ICM en la for-
ma triangular, ovoide y cuadrada. Las cuales se
podrian relacionar a la forma del rostro, la cual
también puede tener las tres formas o contornos.
Por otro lado, se manifiesta que en las poblacio-
nes humanas existe una asociacioén entre la mor-
fologia dentaria con un patrén de variacién geo-
grafica (Lopez et al., 2016).

El anilisis de las fotogratias digitales mediante
el uso de software antropométrico es una herra-
mienta en uso. Sirve para establecer el biotipo
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facial de manera digital, permitiéndonos hacer
el analisis de las dimensiones y proporciones fa-
ciales en diferentes ambitos de la odontologia y
la antropologia fisica. En el mercado se pueden
encontrar programas de uso comercial, de facil
manejo y de acceso libre (Suazo et al., 2008). El
objetivo de la investigacion fue determinar la re-
lacion del biotipo facial con la forma del contor-
no de la corona d ellos incisivos centrales supe-
riores.

METODOS Y MATERIALES

Estudio de tipo descriptivo, transversal y relacio-
nal, realizado en la Escuela Profesional de esto-
matologia de la Universidad alas Peruanas Filial
Cusco.

El muestreo fue probabilistico y la muestra estu-
vo constituida por 144 estudiantes de 18 a 35 afios
de edad, pertenecientes al grupo étnico mestizo.
Para la recoleccion de los datos los participantes
firmaron su consentimiento informado. Se man-
tuvo el anonimato de los participantes.

Para la seleccion de las unidades de anilisis se
tomo en cuenta los siguientes criterios: que no se
encuentren o hayan recibido tratamiento de or-
todoncia, que no tengan restauraciones estéticas,
no presenten coronas y que no tengan anomalias
craneofaciales que afecten la forma de la cara.

Para establecer la forma del rostro o biotipo facial
se hizo el registro fotografico frontal en reposo.

Para lo cual se le pidio al estudiante que asuma
una posicion natural de la cabeza y que los labios
se encuentren reposos, no necesariamente en
contacto. En esta posicion los ojos deben de estar
abiertos, el eje bipupilar paralelo al piso y el que
el mentdén no presentar hiperactividad.

Con esta primera toma se evalud el tipo facial re-
lacionando la altura y ancho de la cara, con lo
cual se pudo establecer la forma triangular, cua-
drada y ovalada.

Para establecer la forma de los dientes se hizo el
registro fotografico intraoral y mediante el ana-
lisis del contorno del incisivo central superior se
pudo determinar la forma triangular, cuadrada y
ovalada. En esta ultima fotografia se usé un abre-
bocas (Figura 1).

Se utiliz6 el programa Planmeca Romexis® para
el andlisis de las fotografias. Este software cuenta
con un conjunto de herramientas para una mejor
visualizacion de las imdgenes.

Permite hacer mediciones, dibujos y anotacio-
nes, por lo que nos permitié una mayor confiabi-
lidad de las apreciaciones de la forma del rostro
y de los dientes. Este programa permitié tener
una proporcion real de las medidas del rostro y
dientes, el cual se hizo mediante un sistema de
calibracion.

Para la medicion se uso los puntos cefalométri-
cos a nivel de las cienes, el ancho bicigomatico,
correspondiente a la distancia entre los dos pro-
cesos cigomaticos y los puntos del gonion. Al
unir estos puntos se observé la forma geométrica
del rostro (Figura 2). Del mismo modo se evalud
el contorno de los incisivos, trazando lineas en
las superficies proximales, pudiendo registrar las
tres formas del diente.

Figura N°1 registro fotografico con el abrebo-
cas y uso de un calibrador milimetrado
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Figura N°2 Uso del programa Planmeca Ro-
mexis

RESULTADOS

De una muestra de 144 estudiantes, el 42,4% fue
de sexo masculino y el 57,6% de sexo femenino.
La edad media fue de 23,88 afos, con un rango
de edad de 18 a 35 afios.

El biotipo facial fue ovalado en el 65,28%, cua-
drado en el 25% y triangular en el 9,72% (Figura
3).

Con respecto a la forma coronaria del incisivo
central superior fue ovalado en el 45,14%, cua-
drado en el 28,47% y triangular en el 26,39% (Fi-
gura 4).

Al relacionar el biotipo facial y la forma del inci-
sivo central superior, se obtuvo un 33,3% de es-
tudiantes que presentaron el rostro ovalado y la
forma de sus incisivos centrales ovalados.

El 11,1% presento la forma del rostro cuadrado y
la forma del incisivo central cuadrado.

El 2,1% del total de estudiantes presento la for-
ma del rostro triangular y la forma del incisivo

central superior triangular (Tabla 1). Se aplicé la
prueba estadistica del Chi cuadrado, para ver la
relacién del biotipo facial y la forma del incisi-
vo central superior, no encontrandose diferen-
cias estadisticamente significativas con un valor
p=0,057.

Figura N°3 Biotipo facial de los estudiantes

Frecuencia

26
25,00%|

T
cuadrado
Biotipo facial

14
9,72%)|

T
ovalado triangular

Figura N°4 Forma coronaria del incisivo cen-
tral superior de los estudiantes
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Tabla N°1 Relacion del biotipo facial y la forma de la corona del incisivo central superior en los

estudiantes

Forma coronaria de los incisivos centrales Total
superiores
ovalado cuadrado Triangular
Biotipo ovalado N 43 19 27 94
facial % 33,3% 13,2% 18.8% 65,3%
cuadrad M 12 16 8 36
] % 8.3% 11,1% 56% 25, 0%
triangula N 5 6 3 14
r o6 3.5% 4.2% 21% 9.7%
Total M 65 41 38 144
% 45 1% 28 5% 26.4%  100.0%
* p=0,057
DISCUSION ficies proximales paralelas. A un rostro ovalado

Los incisivos superiores tienen caracteristicas
particulares que los convierten en piezas clave
para individualizar a los pacientes. Las caracte-
risticas como su forma pueden ser importantes
para establecer registro e identificacion a las per-
sonas.

Por otro lado, es una pieza clave en la estética
facial, es importante registrar el tamafo en pro-
porcidn al rostro, una simetria de formas entre el
diente y el contorno facial, es decir una armonia
con las lineas faciales. En nuestro estudio el bioti-
po facial no estd asociada a la forma del contorno
de la corona de los incisivos centrales superiores
en estudiantes de Estomatologia de la ciudad del
Cusco.

Este resultado es consistente con otros estudios
realizados por Weber et al. (Weber et al., 2014),
Cabello y Alvarado (Cabello & Alvarado, 2015)
y Acosta et al. (2011), quienes manifestaron que
no hubo relacion entre las medidas dentaria y fa-
ciales. Sin embargo, de manera contraria a lo es-
tablecido en la “Ley de la armonia” de Williams,
que establece la armonia de las lineas paralelas
de los dientes y el contorno facial. A un rostro
cuadrado le corresponderia incisivos con super-

le corresponde incisivos con superficies proxi-
males curvas o convexas. Y aun rostro alargado
le corresponderia incisivos con superficies proxi-
males convergentes.

El contorno facial es producto de la interaccion
de factores genéticos y ambientales. En nuestro
estudio el biotipo facial mas frecuente es el ova-
lado, seguido del cuadrado y el menos frecuente
es el triangular. Nuestros resultados son pare-
cidos a lo descrito por Acosta (2011).

Cada grupo dentario realiza una funcién dife-
rente. Los incisivos son determinantes en la esté-
tica del rostro, ademas de preservar el equilibrio
y la armonia del arco dentario. En la forma de los
dientes los limites externos curvos y redondea-
dos determinan la forma ovoidea, la disposicion
divergente del limite externo del contorno deter-
mina la forma triangular y la disposicion paralela
del limite externo determina la forma cuadra.

La valoracién de estas formas se realizé en forma
objetiva mediante el uso de imdagenes analizadas
en programas computarizados. En nuestro estu-
dio la forma coronaria del incisivo central supe-
rior mas frecuente es la ovalada. Resultado simi-
lar alo descrito por Weber et al. (2014) y Cabello
y Alvarado ( 2015).
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En la odontologia forense los dientes sirven para
fines de identificacién, gracias a que poseen ca-
racteristicas especiales que permiten su registro
morfoldégico. Estas son formas fenotipicas pro-
ducto del proceso indirecto de secrecion mineral
durante la odontogenesis.

La forma del rostro es una caracteristica que el
profesional de la Odontologia podria utilizar
como parametro referencial al momento de ele-
gir la forma de los dientes incisivos en las pro-
tesis fijas o removibles. Pero seria mejor que al
momento de elegir la forma del diente anterior,
tener en cuenta la experiencia y el sentido critico
del profesional.

También se debe de tener en cuenta el deseo del
paciente. Todo esto con el fin de alcanzar un re-
sultado estético y aceptado por el paciente. La
muestra podria ampliarse en futuras estudios y
establecer la relacion de la forma de la cara con
la forma del arco dentario en una poblacion con
mas criterios de seleccion.

CONCLUSIONES

En los estudiantes de la Escuela Profesional de
Estomatologia de la Universidad Alas Peruanas
Filial Cusco, predomino el biotipo facial ovalado
y en la forma coronaria de los incisivos superio-
res predomino la ovalada.

Al hacer el cruce de variables no se encontrd
asociacion estadisticamente significativa, por lo
que concluimos que no esta relacionado biotipo
facial con la forma coronaria de los incisivos cen-

trales superiores.
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