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CAPITULO I 

INTRODUCCION 

"La erupci6n dental es un -

componente del proceso evolutivo 

del desarrollo humano. Al mismo­

tiempo que en todos los 6rganos­

y tejidos del cuerpo ocurren --­

transformaciones y modif icacio-­

nes, en ~sta ~rea se manifiesta­

el mencionado proceso de desarr~ 
llo por el desplazamiento de las 

piezas dentarias desde su cripta 

de or!gen hasta exteriorizar la­
corona en el sitio correspondie~ 

te de la enc!a en la cavidad 

oral y en oclusi6n con su antag~ 
nista. 

La erupción dental debe ser 

considerada como independiente -

del crecimiento de los maxilares 

Mientras el diente.sale del 
alveolo hacia la cavidad oral, -

muchos otros fenómenos ocurren -

simult~neamente: se deposita hu~ 



so alveolar, las raíces de los -
dientes primarios se reabsorben­
y las· raíces de los dientes per.:: 

manentes se alargan. A pesar de­
que éstos tres procesos usualme~ 
te est~n sincronizados para ocu­
rrir simultáneamente no depende­
el uno del otro como en algunas­
ocasiones se pens6." ( 26 ) 

La erupción dental temprana 

o tardía se ve influenciada por­
factores como alimentaci6n, hi-­
giene dental, h~bitos orales, Vi 
sitas periódicas al dentista, -­
etc. 

En la disyuntiva para elegir un trabajo de 

tesis mis imquietudes eran muchas. Por cierta orien-

taci6n se me recomendó leer sobre los temas que sig­

nificaran para mí mayor inter~s, en base a ésto mi -

objetivo se enfoc6 a la cronología de erupci6n dent~ 

ria ya que durante todo el tiempo que llevé a cabo -

estudios clínicos del paciente de edad infantil en -

la Clínica ENEPI, al confrontar los conocimientos 

teóricos con respecto a la cronología de erupci6n 

dentaria, pude observar que, con cierta frecuencia -
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existen ili.ferencias con 1o observado en la pr4ctica­

diarJia. 

Desde :mi personal. punto de vista, queda 

as! p:Lanteada una problem~tiCil real, que se puede 

enunciar as!: las tablas de cronolog!a de erupción -

dent.aria gue manejamos de costumbre no corresponden­

ª lo que ocurre normalmente en nuestro medio. 

!De ah! nacieron mis inquietudes que me hi­

cieron elevar ~sta afirmaci6n a1 nivel de hip<Stesis, 

que desde luego amerita demostración. 

Ya en éste camino, la primera meta que me­

f.ij é fu~ ampliar mis conocimientos y profundizar m~s 

.sobre el tema para lo cual hice una recopilación bi­

bli·ogr.'!fica de las diferentes tablas de crono1og!a -

.de erupci6n dental existentes. La segunda meta fué -

-encontrar antecedentes de investigaciones semejantes 

en nuestro país y el extranjero, de ésta fonna llegó 

a mis manos un trabajo de tesis publicado en 1983 y­

cuyo t!tulo es •Estudio sobre cronolog!a de crupcidn 

de dientes posteriores en niños de Ciudad Netzahual-
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coyotl." ( 4 ). Como meta final, elabora~ a través -

de una investigaci6n de campo una tabla cronol6gica­

que nos indique los tiempos de erupci6n dental en n.!, 

ños mexicanos de un nivel socio-econ6mico medio se-­

gdn la clasificaci6n de Sandoval ( 44 ) • 

a.- Justificaci6n 

Considero justificable la elaboraci6n de -

un txabajo de investigaci6n que confronte el conoci­

miento te6rico con una investigación de campo, por -

lo cual me propongo realizar una basqueda bibliogr~­

fica amplia y actualizada para la obtenci6n de ta- -

blas promedio que nos indiquen la cronología de eruE 

ci6n de dientes posteriores y secundariamente reali­

zar una investigaci6n de campo para la obtenci6n de­

un muestreo que nos indique los tiempos de erupcidn­

en niños mexicanos de un nivel socioécon6mico medio. 
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El presente trabajo producir~ un documento 

que nos enfrente a las tablas de erupción que se ob­

tienen en libros traducidos y a las tablas que se o~ 

tuvieron en el estudio hecho a niños de nivel socio­

econ6mico bajo, así como establecer si existe dife-­

rencia en la cronología de erupci6n en relaci6n al -

sexo. 
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CAPITULO II 

OBJETIVOS 

Los objetivos que se tomaron en cuenta 

para la realizaci6n de éste trabajo son: 

- comprobar la diferencia existente ent.re­

la cronolog!a de erupci6n del 1° premolar, 2° premo­

lar y 2° molar superiores e inferiores, observada en 

niños mexicanos de ambos sexo, sin patología nutri~~ 

cional ni congénita, y la referida en las tablas de­

or!gen extranjero; 

- Verificar que existe diferencia en la -­

cronología de erupci6n dentaria en niños mexicanos-­

de un nivel socio-econ6mico medio con respecto a !a­

tabla obtenida en un medio socio-econ~mico bajo; 



- Probar la diferencia en la cron.ología ·de 

erupci6n dentaria ·en niños de ambos sexos. 

Basados en dichos objetivos exponemos las­

siguientes hipótesis: 

"Existe diferencia en la ccrono­

logía de erupci6n dentaria en ná 

ños mexicanos con respecto a las 

tablas preestablecidas". 

"Existe diferencia en la cronolo 

g!a de erupción dentaria en niño 

.mexicano con respecto a su posi­

ci6n socio-econ6mica". 

"Existe diferencia en la cronolo 

g!a de erupci6n dentaria en ni-­

ñas mexicanos con respecto al s~ 

xo". 
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CAPITULO III 

ANTECEDENTES 

Bhim savara ( 45 i en 1978 realiz6 un es-­

tudio longitudinal con 287 participantes, de los eu~ 

les 124 pertenecían al sexo masculino y 163 al sexo­

femenino quienes asistían al Child Study Clinic en -

Oregon y donde el nivel socio-econ~mico era medio y­

medio alto. El registro de los participantes se ini­

ci~ desde que ellos tenían 3 años hasta que cumplían 

los 28 años de edad, pero el material usado fué de -

los 4 a los 15 años. Se mantuvo control con radiogr~ 

fías intraorales cada 3 años, y anualmente con cefa­

lometr!as y radiograf!ao de aleta mordible. 

Para su estudio B. Savara defini6 erupcidn 

como la emergencia gingival y la edad de erupci6n, • 

as! como la falta o extracci~n dentaria, fueron tom! 



dos en cuenta para los siete primero~ dientes perma­

nentes de cada lado en ambas arcadas. 

La Media y Desviaci6n Standard de las eda­

des y tiempos de erupci6n de los dientes permanentes 

(1° premolar, 2º premolar, 2º molarr superiores e i~ 

feriares) se encuentran en la Tabla l. 

B. Savara mostr6 que la erupci6n ocurría -

m4s tempranamente en el sexo femenino que en el sexo 

masculino. Se encont~d que en el maxilar superior la 

erupci6n era ma'.s temprana en el sexo femenino en to­

dos los dientes (sin incluir el 2º molar), también,­

en el maxilar inferior el 1° y 2° premolar erupcion~ 

ban más temprano en el sexo femenino que en el mase!:!_ 

lino. La o.s. mostr6 mayor variabilidad en la edad -

de erupci6n en el sexo femenino y el nivel de signi­

ficancia para estos resultados era del O.OS %. 

Al comparar la D.S. del estudio de B. sav~ 

ra con la D.S. obtenida por Hurme et.al. ( 21 ) en -

estudios croseccionales de poblaciones largas, se e!!_ 

contrd que la suya era generalmente ~s pequeña, ob-
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vía.mente debido al tipo de estudios realizados. 

+ 

Niños Niñas 

Media D.S. Media o.s. 

Maxilar 

lº premolar 11.1 l. 02 10.5 1.23 

2º premolar 11. 7 1.11 11.2 1.30 

2º molar 12.2 1.04 12.1 1.16 

Mandibular 

lº premolar 10.9 0.99 10.4 1!02 

2º premolar 11.6 l. 07 11.1 1.17 

2º molar 12.0 oj93 11.8 1.09 

Tabla 1.- Edad Oe erupci6n (en años), Media y D.s.­

en 124 niños y 136 niñas. (Bhim Sen Savara 

Timing and sequence of eruption of perma-­

nent teeth in a longitudinal sample of ch! 

ldren from Oregon, JADA, 97:215, August --

1~78.). 
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Se han establecido normas de erupción den-­

tal para una gran variedad de poblaciones, las cuales 

se han aplicado para estudios antropol6gicos. 

Dos de los mejores estudios hechos en Norte 

América sobre la erupci6n dental permanente fueron -­

realizados por Nanda ( 35 ) y Knott y Meredith ( 22') 

Quienes reportaron edades medias de erupción en infa~ 

tes de Denver e Iowa respectivamente. Al comparar las 

figuras de Nanda con las obtenidas en Oregon se encon 

tr6 que los dientes permanentes de los niños de Ore-­

gon mostraban una erupci6n más temprana que los niños 

de Denver. 

También Meredith ( 29 ) en 1946 encontrl'.l -­

que en la dentici6n primaria tenía una ligera tenden­

cia, en el sexo masculino, a erupcionar má temprana­

mente, pero en la dentici6n permanente, como en otros 

eventos del desarrollo, la secuencia de erupci6n en -

mujeres es más temprana. 

Gran ( 19 ) en 1962 realiz6 un estudio con-

874 individuos de or!gen cauclfsico (434 de seico n1asc!!_ 
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lino y 440 de sexo femenino) que vivran en un medio -

socio-econ6mico bajo en el ~rea de Greater Boston, y­

que asistían principalmente a la Clínica de Forsyth-­

Dental Infirmary. 

Gron consider6 un diente erupcionado cuando 

éste había atravesado la encía, pero no menos de 3 mm 

sobre el nivel gingival, midiendo entonces radiogr<!fi 

carnente desde el Vértice de la ctíspide o desde el mar 

gen incisa!. 

Cuando el presente estudio se compar6 con -

el de Hurme ( 21 ) se not6 que la erupci6n dental - -

ocurría antes en los participantes de éste estudio en 

todos los casos menos en 3 de ellos, pero ninguna de­

las diferencias fueron estadísticamente signiticantes. 

Gron explic6 que dicha erupci6n temprana fué probabl~ 

mente por el método de selecci6n, por que la influen­

cia en el retardo por apiñamiento o la falta.de espa­

cio para la erupción dental fueron eliminados. En 

cuanto a la diferencia de sexo comparando los estu- -

dios de Gron y Hurme las variaciones m~s pequeñas fu~ 

ron para el 1º molar mandibular permanente y la signl:, 
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ficante para los caninos. 

En el 1° premolar y 2º molar permanentes las 

diferencias entre sexo fueron significantes al ser com 

paradas con las normas obtenidas por Garn, Lewis, Kos­

ki y Polacheck ( 16 ). 

La más grande discordancia fué encontrada en 

los premolares al comparar Gran sus resultados con el­

estudio de Boutoger y Weishaupt ( 2) ( 50 ). Tan solo 

en un niño se observ6 diferencia en la formaci6n del -

2° molar tanto derecho como izquierdo. (La diferencia­

m4s pequeña en porcentaje estuvo en el trabajo de Gron) 

Gran afirm6 que en la regi6n de premolares -

el desarrollo asimétrico está asociado con una falta ·­

de esp~lcio. 

En Santo Domingo en 1982, Malina et. -­

al. ( 32 ) realizaron un estudio de erupci6n cl!nica -

de dientes permanentes en niños con algdn tipo de imp~ 

di.mento mental. Los participantes fueron 63 niñas y --

119 niños, de 2.9 a 14 años de edad, de distintos nive 

les socio-econ6micos que asistían al Centro de Rehabi-

13 



litación de Santo Domingo. Todos los examinados eran 

de nacionalidad dominicana y residencia en Santo Do­

mingo al momento de realizar el estudio. En la Tabla 

2 se muestra la Media y D.s. de las edades de erup-­

ci6n del lº y 2º premolares y 2° molar superiores e­

inferiores, de ambos sexos encontrados en éste estu­

dio. 

Aparentemente el grado de afecci~n mental­

del niño parece influir en la edad de erupción, ya 

que en éste estudio, se encontró que los niños con -

Síndrome de Down in!cian el proceso eruptivo m~s ta,;:. 

de que los niños con Par~lisis Cerebral. 

cuando se compararon los resultados de la­

Tabla 2 con los reportados por Cattel ( 6 ) de 1928, 

los de Santo Domingo eran rn~s tardíos sobre todo en­

el 2º molar superior y 2° molar inferior. 

Los resultados obtenidos por Molina et.al. 

fueron m~s tardíos que los ofrecidos por otros auto­

res como Adler ( 1 ), Climints ( 7), Logan & Rronf~ 

ld ( 25 ), García-Godoy ( 14, 15 ), Monk ( 33 ), 

14 
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Diente Edad en o.s.± 

años 

F SUp 1º prem 11.48 1.32 

E 2º prem 10.15 1.15 

H 2° mol 11.9 0.56 

E 

••• tnf lº prem 12.74 2.20 

I 2" prem 11.29 1.52 

• 2• mol 11.4 1.08 

o 

• 
A SUp lº prem 11.09 o.as 
s 2• prem 11.88 1.01 

e 2° mol 12.22 0.74 

u 
L Dlf 1° prem 10.98 1.01 

X 2º prem 11.23 0.81 

• 2° mol 12.11 0.74 

o 

Tabla 2.- Edad de erupcic5n de los dientes permanen-



tes, seqdn sexo, en Santo Domingo. ( Mol2-

na, r., Viñas, L., García-Godoy, F. M.; E­

rupcidn cl!nica de los dientes permanentes 

en niños con impedimentos mentales de san­

to Domingo. Acta de Odontol. Pediat., 3(2) 

:69, Diciembre 1982.) 

Dentro de la literatura revisada se encon­

traron los siguientes artículos que aunque no est4n­

!ntimamente relacionados con nuestros objetivos es -

interesante menc:ionarlos. 

Un estudio interesante pero de poco valor­

estad!stico debido a que fueron pocos los participll!!. 

tes, fu~ el estudio realizado por Elizabeth Fanning­

(- · 11 ). De 134 individuos solamente se seleccionaron 

4 de sexo femenino y 4 de sexo masculino a quienes -

se les realizaron extracciones prematuras unilatera­

les de molares deciduos. Como control se tom.1 en 

cuenta el desarrollo dental y la erupcidn de los 

dientes hom6logos del lado izquierdo o derecho, por­

medío de radiografías. La extraccidn de los 1° mola­

res se realiz6 entre los 4.0 y 4.5 años, 5.5 y6.0 a-
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ños y las extracciones del 2° mola deciduo fueron e~ 

tre los 7.5 y B.O años al igual que entre los 9.0 y-

9.5 años para el sexo masculino¡ en el sexo femenino 

las edades oscilaban entre los 4.0 y 4.5 años, 6.0 y 

6.5 años, B.5 y 9.0 años para la extracci6n del 1° -

molar deciduo, en tanto que para el 2º molar deciduo 

la edad a la que se extrajo fué entre 7.0 y 7.5 años. 

Fanning encontr6 que al extraer prematura­

mente los molares deciduos: 1) los premolares del la 

do donde se realizó la extracci6n erupcionaba en foE 

ma llllts lenta que los del lado control¡ 2) en contra~ 

te, cuando se hacían las extracciones y los premola­

res tenían su raíz ya formada o casi en su totalidad, 

la erupci6n de ~stos era acelerada. En el primer ca­

so la erupci6n es mas lenta. a consecuencia de que se 

forma un tejido de cicatrizaci6n que actda como ba-~ 

rrera mec4nica para la erupci6n del diente permanen­

te. 

cuando la extracci6n se realizaba en dien­

tes afectados con presencia de absceso y consecuente 

destrucci6n amplia de tejido, Fanning demostr6 que • 
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la erupci6n del diente permanente era ac~lerada, és­

to aan cuando su ra!z no estuviera formada en su to­

talidad. 

En dos participantes del sexo femenino Fa­

nning vi6 que como consecuencia a la p~rdida prema~~ 

ra de los molares deciduos, exist!a una irnpactaci6n­

del 1° premolar porque el canino se desarrolla des-­

pu~s que el premolar. 

Con la pérdida prematura del 2º molar dec! 

duo, en ambos sexos, el 2° premolar permanente queda 

impactado por la inclinación consecuente hacia me~ -

sial dél 1° molar permanente. 

Apoyando lo anterior RBnnerman y Thilander 

( 45 ) encontraron que con la pérdida prematura de -

los dientes primarios la longitud de arco se encon-­

traba m~s canta, exist!a menos espacio relativo en -

ambos maxilares y mucho menor amplitud de arco en el 

maxilar que en la mand!bula. 

D. c. Johnsen habl6 sobre factores locales 
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c¡¡ne CCiD.ll:ribuyen en 1a eropci6n tardía de los dientes 

pennamrent:es. i.ncl.uycndo dientes supernumerarios, o-­

Dim.t:mna. qui.st:e. diente prillario retenido o mal for­

:matiln. diente pel'.lllallent:e mal. formado, trauma al dien­

te pti:matio,. desv.iaci6n del camino de erupci6n, ins!:!. 

aicí.Emte espacio de arco, inc1inaci6n en contra de -

otro Cl:ientc,, ~dida de espacio y sobre ere.cimiento 

oseo ile~ de una extraccidn t:cmprana de dientes -

p:rilmar.io:s. Sol.amente los dos tlltimos esttln asociados 

cmi megligencia cr&dca o con tratamiento dental. -­

Jolmsen divi.di.6 los factoxes !.ocales en dos catego-­

tfas para l.a ernpcidn retardada; 1) la influencia de 

'CO?ldisiOnes sist&nicas como la Disostosis Cleidocra­

.naal., !Mongolismo. Hipotiroidismo, Hipopituitarismo y 

.Emsnismo Acondopl&ico. TU labio y paladar hendido -

cafa:n en el ~t:e de &ta categoría debido a que no 

:pueden estar asociados a dientes retrasados en su e­

:rti.peii.&; 2) esta'. asociada con 1a erupcidn tard!a de­

Jl.os di.ent:es y se 9enera1izaba como erupci6n lenta. 

Par otra parte. Hoorrees ( 34 ) y Meredith 

( 31 J afinminm que 1a erupci&l dental sequ!a un P.!!. 

tx6n ~t:ico e í.Drlividu.al.. pero estaba tambMn in-:~ 
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fluenciada por fuerzas que guiaban el de~arrollo de~ 

tal. 

Meredith tambi~n afirm6 que el grado de "!-:­

crecilll.iento f!sico en los infantes podía estar rela­

cionado con la erupci6n dental, tanto en la denti--­

ci6n primaria como en la permanente ( 30 ). 

Sin embargo el tiempo de erupci6n dentaria 

aparentemente no estaba asociada con otros eventos -

del desarrollo hmnano segtin nos cita Lauterstein ( ~ 

24 ), quien observtS que el niimero de dientes perma.,.,­

nentes erupcionados no ten!a una gran correlacidn 

con la edad de calcif icacidn de los huesos en las ~ 

tremidades oseas. El mismo autor afi:rnMS que l!sto sig_ 

nificaba que la erupcidn dentaria pod!a no tener re­

lacidn con la edad carpal. Por lo contrario, la eru2_ 

ci6n dental probablemente no estaba influenciada por 

las funciones end&rinas normales. Sin embargo, las­

glándulas si tenían relaci6n con la actividad metaJ>& 

lica, la cual podJ:a a su vez estar correlacionada -­

con el desarrollo y la ei:upcidn dental. 
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De acuerdo con Garn et. a1., ( 17 ) era v! 

l.iJalo generalizar que el desarrollo dental, incluyen­

C!lo !.a erupcii!Sn seguía la direcci6n del desarrollo e~ 

~t.ico en los extremos end6crinos como en los ex-

1l:Jl:\em0s nonnal.es. Por lo tento, el evento biológico -

de erupci6n parece ser mtis un fen6meno independiente 

El1!l JI.o no.rmal y es ahora como relaci6n del desarrollo, 

pa:irlticular:mente en la edad de l.a ra!z ( 19 ) ( 36 ) • 

Se dice que originalmente los dientes man­

C!iibm1ares erupc.ionan antes que los dientes maxila --

res. 
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CAPITULO IV 

MATERIALES ! METODOS 

Este estudio fué realizado en una pobla--­

ci()n de 601 niños mexicanos, cuyas edades oscilaban­

entre los 108 meses (9 años) hasta 155 meses (12 año 

11 meses) de edad; de ellos 300 individuos pertene-­

c!an al sexo femenino y 301 al masculino, todos del­

mismo nivel socio-econ6mi.co y residencia en el D.F.­

durante el lapso del estudio. 

Tres escuela.s particulares de la colonia -

Lindavista: colegio Mercedes, Instituto OValle Mon-­

day y Colegio Florencia Nightingale, fueron escoqi-­

dos para participar en el estudio. Los niños asis--­

t!an a la primaria o secundaria de dichas escuelas.­

Ninguno de ellos presentaban alqdn impedimento m<>-n....:­

tal o f!sico. La seleccidn de los individuos se lle­

V() a cabo al azar. 



La distribucidn por sexo y edad de los su­

jetos se muestra en la ~abla 3. 

Años 

9 

10 

11 

12 

Total 

Femenino 

79 

85 

65 

71 

300 

Masculino 

lH 

79 

57 

48 

301 

Total 

196 

154 

129 

119 

601 

Tabla 3.- Distribucidn del total de participantes s~ 

91ín edad y sexo. 

Para los fines de ~ste estudio, de acuerdo 

con diversos autores ( 14, 15, 33 ) , se considera -­

que un diente ha erupcionado cuando cualquier parte­

de su corona ha atravesado la enc!a y se puede obse~ 

var en la boca. 
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El examen se llevó a cabo en las aulas de­

la escuela con °luz natural y con los niños en posi-­

ci6n sentada, con la cabeza apoyada sobre la pared.­

La revisidn fué hecha siempre por el mismo examina~~ 

dor aproximadamente a la misma hora utilizando depr~ 

sores linguales. 

Los datos se recopilaron en una ficha de -

trabajo elaborada especialmente para éste fín (Figu­

ra I). Cada niño anotaba sus datos personales (nom-­

bre; fecha de nacimiento especificando día, mes, a-­

ño; domicilio; escuela; sexo), y el examinador com-­

plementaba la ficha anotando los dientes erupciona-­

dos o no erupcionados. 

La cantidad de niños observados diariame~­

te oscilaban entre 130 y 155. El examinador repetía­

el examen en 15 niños escogidos al azar al final de­

cada jornada, para asegurarse de que el cansancio no 

alteraba su capacidad de observación. 

Los 108 meses de edad fueron considerados­

cuando la fecha de nacimiento hubiera sido el 30 de-
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NOMBRE FECHA DE NACIMIENTO 

DOMICILIO ESCUELA SEXO F M 

14 SI NO 24 SI NO 34 SI NO 44 SI NO 

15 SI NO 25 SI NO 35 SI NO 45 SI NO 

17 SI NO 27 SI NO 37 SI NO 47 SI NO 

Tomando en cuenta que se marcartl: el fil. a toda aquella -

pieza en que exista corona clínica. 

Figura I.- Ficha de trabajo. 

noviembre de 1974, as! como los 155 meses cuando la­

fecha de nacimiento fuera el 30 de diciembre de 1970 

por lo que se conciderar4 cada mes a partir del d!a-

30. 

Los resultados fueron sometidos a diferen­

tes an~lisis estad!sticos. La Media ( i ) y oesvia-­

cidn Media { D.M. ) y Desviacidn Standard ( o.s. ) -

fueron calculadas de acuerdo a las fdrmulas estadís­

ticas convencionales, para obtener una Tabla de cro­

nología de erupcidn de la poblacidn estudiada. 
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X == M.C. X f 

n 

D.M. = ~ (M.C. X~ 

n 

s i(M.C. x>2 ( f) 

n 

Se utiliz6 el análisis de la Ch! cuadrada­

( x 12 con un nivel de significancia P70.05, con el 

objeto de establecer si exist!a alguna diferencia e~ 

tre la cronología de erupci6n en relaci6n al sexo. 

= ~ (0 - E) 

E 

El anlilisis de "t" de Student con una P>-

0.05 fué utilizada para determinar si existía dife-­

rencia significante con respecto al nivel socio-eco­

n6mico, para lo que se compar6 éste estudio con otro 

previamente realizado en Ciudad Netzahualcoyotl don­

de el nivel socio-econ6mico es bajo ( 4 ). 
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t = x 1 + x 2 

s2~1/n1 +:1/n2 
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CAPITULO V 

RESULTADOS 

A.- Distribución ~ de dientes erupcionados y !!2 

erupcionados seg~n edad y ~· 

De la Tabla 4 a la 9 se observa. _la distri­

buci6n total de los dientes erupcionados y los no e­

rupcionados que se estudianon segan edad y sexo. 



PRIMER PREMOLAR SUPERIOR 

Sexo Edad Erupcionado No Erupcionado 

F 9 60 98 

E 

M 10 100 70 

E 

N 11 122 8 

I 

N 12 138 4 

o 

M 

A 9 47 187 

s 

e 10 90 68 

u 

L 11 89 25 

I 

N 12 85 11 

o 

Tabla 4.- Distribuci6n total del 1° premolar superior 

segtin edad y sexo. 
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SEGUNDO PREMOLAR SUPERIOR 

Sexo Edad Erupcionado No Erupcionado 

F 9 18 148 

E 

M 10 48 122 

E 

N 11 93 37 

I 

N 12 123 19 

o 

M 

A 9 12 222 

s 

e 10 47 111 

u 

L 11 54 60 

:r 

N 12 79 17 

o 

Tab1a 5.- Distribuci6n total del 2º premolar superior 

segan edad y sexo. 
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SEGUNDO MOLAR SUPERIOR 

sexo Edad Erupcionado No Erupcionado 

F 9 4 154 

E 

M 10 12 158 

E 

N 11 40 90 

I 

N 12 89 53 

o 

M 

A 9 00 234 

s 

e 10 6 152 

u 

L 11 19 95 

I 

N 12 48 48 

o 

Tabla 6.- Distribuci6n total del 2° molar superior 

segtbl edad y sexo. 
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PRIMER PREMOLAR INFERIOR 

sexo Edad Erupcionado No Erupcionado 

F 9 54 104 

E 

M 10 106 64 

E 

N 11 121 9 

I 

N 12 139 3 

o 

M 

A 9 48 186 

s 

e 10 91 67 

u 

L 11 91 23 

I 

N 12 88 8 

o 

Tabla 7.- Distribución total del f4 premolar inferior 

segQn edad y sexo. 



SEGUNDO PREMOLAR INFERIOR 

Sexo Edad Erupcionado No Erupcionado 

F 9 19 139 

E 

M 10 55 115 

E 

N 11 95 35 

I 

N 12 22 20 

o 

M 

A 9 15 219 

s 

e 10 40 118 

u 

L 11 61 53 

I 

N 12 77 19 

o 

Tabla 8,- Distribuci6n total del 2° premolar inferior 

segGn edad y sexo. 
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SEGUNDO MOLAR INFERIOR 

Sexo Edad Erupcionado No Erupcionado 

F 9 7 151 

E 

M 10 25 145 

E 

N 11 72 58 

I 

N 12 13 29 

o 

M 

A 9 00 234 

s 

e 10 31 127 

u 

L 11 34 80 

I 

N 12 72 24 

o 

Tabla 9.- Distribucidn total del 2º molar inferior 

segan edad y sexo. 



De la Figura II a la VII se muestra el pr2 

medio de erupci6n para cada diente estudiado seg~n -

edad y sexó. 

El mayor ntimero de dientes erupcionados se 

encuentra en el sexo femenino, teniendo en el en el-

10 premolar inferior a la edad de 12 años un 97.89 % 

y en el lº premolar superior a los 12 años un porce~ 

taje de 97.18 %. 
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Figura III.-

Porcentaje de erupci6n del 

segundo premolar superior seg~n edad y 

sexo. 
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Figura IV.-

Porcentaje de erupci6n 'del 

segundo molar superior segan edad y -

sexo. 
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Figura v.-

Porcentaje de erupción del 

primer premolar ~~erior seg~n edad y 

"" "' 

sexo. 
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Figura VI.-

Porcentaje de erupci~n del 

segundo premolar inferior segrtn edad y 

sexo. 
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Figura VII.-
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sexo. 
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B.- Diferencia ~ la cronología de eruEci6n ~ rela 

ción al~· 

La diferencia entre ambos sexos se demos-­

tró cuando los datos fueron sometidos a la Ch! cua-­

drada ( x 2 ) el cual arrojó un resultado de 12.89 en 

el 2° molar inferior, lo cual es significativo cuan­

do P ~.05 (Tabla 10 ) • 

SUPERIOR 

lº premolar = 2.64 

2º premolar = 4.13 

2º molar = 2.2 

INFERIOR 

lº premolar 3.16 

2º premolar 0.57 

2º molar .. 12.89** 

Tabla 10.- Valorea obtenidos para x2. 

u Significante cuando P:::>0.05. 



c.- Cronología de erupci6n de los dient~ estudiados 

y ~ respectivo Histograma. 

En la Tabla 11 se encuentran la Media y­

Desviaci6n Standard de las edades de erupci6n de los 

dientes permanentes de ~ste trabajo. 

Cabe hacer notar que en el 2° molar inf~ 

rior se detect6 una diferencia en la cronolog!a de -

erupci6n en relaci6n al sexo. 

De la Figura VIII a la XIV encontramos -

marcadas dentro del Histograma la Media y D.S. res-­

pectivamente a cada diente estudiado. 
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Diente 

SUP.ERIOR 

o.s. 

año-mes 

1° premolar 10 - 3 

2º premolar 10 - 7 

2º molar 11 - 3 

INFERIOR 

Diente D.S. 

1° premolar 

2° premolar 

2º mol Fem 

2º mol Mase 

año-mes 

10 - 2 

10 - 7 

11 - o 

10 - 10 

Media 

año-mes 

11 - 3 

11 - 6 

12 - o 

Media 

año-mes 

11 - 2 

11 - 6 

11 - 10 

11 - 8 

o.s. 

año-mes 

12 - 3 

12 - 5 

12 - 9 

o.s. 

año-mes 

12 - 2 

12 - 5 

12 - 8 

12 - 6 

Tabla 11.- Tabla de cronología de erupci6n (año-mes). 
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Fiqura VIII.- Histograma del primer premolar superior. 
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Figura IX.- Histograma del segundo premolar superior. 
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Figura x.- Histograma del segundo molar superior. 
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1· Figura XI.- Histograma del primer premolar inferior. 
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Figura XII.- Histograma del se9undo premolar inferior. 
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Figura XIII.- Histograma del segundo molar inferior femenino. 
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Figura XIV.- Histograma del segundo molar inferior masculino. 
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D.- comparación de la cronología de erupción ~ ~ 

!ación al ~ socio-econ6mico. 

Los resultados del presente estudio difie­

ren de los resultados obtenidos en un estudio ante--

Diente Edad de erupci6n 

año-mes año-mes 

s 1º premolar 10 - 6 12 - 2 
u 
p. 
E 2º premolar 10 - 10 12 - 4 
R 
I 
o 2° molar 11 - 3 12 - 9 
R 

I lº premolar 10 - 7 12 - 2 
N 
F 
.E 2º premolar 10 - 10 12 - 4 
R 
I 
o 2º molar 11 - 5 12 - 6 
R 

Tabla 12.- Cronología de erupci6n del estudio real! 

zado en Cd. Netzahualcoyotl. (Calva Vice~ 
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te Miguel Angel; Tesis: Estudio sobre cr~­

nolog!a de erupci6n de dientes posteriores 

en ni~os de Ciudad Netzahualcoyotl. san 

Juan Iztacala, M~xico, 1983.) 

rior donde la poblaci6n examinada proven!a de Cd. Nei· 

zahualcoyotl ( 4 ). Tabla 12. 

Siendo ésta la ~nica diferencia geogr~fica­

y tomando en cuenta el nivel socio-econdmico, ambos -

resultados fueron sometidos al antUisis de la "t" de­

Student en el cual se demostr6 diferencia significat.:!:_ 

va , cuando P> O. 05, en varios dientes como se mues-­

tra en la Tabla 13. 
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SUPE'.RIOR 

1° premolar = 2.54** 

2° premolar = 1.19 

2° molar = 0.60 

INFERIOR 

1° premolar = 
2° premolar = 

2° molar femen. = 
2° molar mase •• = 

3.23** 

1.02 

1.53 

3.02** 

Tabla 13. Valores calculados para la "t" de Student. 

** Significante cuando P>0.05. 
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CAPITULO VI 

DISCUSION 

Este trabajo se origind por la observacidn 

de que algunas piezas dentarias no tenían una edad -

de erupcidn que fuera congruente con las expresadas­

en las tablas que manejamos habitualmente de autores 

extranjeros. 

Al comparar los límites de edad de las Ta­

blas de cronología de erupcidn de Legan & Kronfeld -

( 25 ) hecha en 1936, con los resultados obtenidos -

en el presente trabajo, encontramos que: 

a) en el 1° premolar superior el proceso de erupcidn 

inicia entre los 10 años 3 meses y los 12 años 3 me­

ses de edad; 

b) en el 2º premolar superior el proceso mencionado-



se inicia entre los 10 años 7 meses y lo.s 12 años 5-

meses de edad; · 

c) 1° premolar infetior la erupci6n inicia entre los 

10 años 2 meses y los 12 años 2 meses; 

salta a la vista que existe un aparente retraso en -

la erupci6n dental en niños mexicanos de los dientes 

señalados. 

d) en el 2° molar superior su proceso eruptivo se 

lleva a cabo entre los 11 años 5 meses y 12 años 9 -

meses; 

e) en el 2° molar inferior fer.enino la erupción ini­

cia entre los 11 años y los 12 años 8 meses de edad; 

f) en el 2ºmolar inferior masculino inicia su erup-­

ci6n entre los 10 años 10 meses y los 12 años 6 me-­

ses de edad; 

Aparentemente en éste grupo existe un adelanto en el 

proceso de erupción. 

g) en el 2º premolar inferior la erupci6n abarca en­

tre los 10 años 7 meses y los 12 años 5 meses de e~~ 

dad; 

Observamos que el lapso de erupci6n es más amplio ya 

si 



que sus 1.fmi.tes estlhl m4s separados que los que seii!. 

la la Tabla 14. 

De todo ésto podemos hacer la siguiente CO!!_ 

sideraci6n: 1os niños objeto de éste trabajo muestran 

una amp1ia variabilidad en la cronología de erupción­

denta1 en re1aci6n a la tabla que comunmente se mane­

ja de Logan li Kronfeld ( 25 ). 

En 1a comparacidn de nuestros resultados ~­

con los reporta.dos en. 1978 por B. Savara ( 45 ) (Ta-­

bla 1) , encontraaos ¡ 

a) en e1 1º premolar superior la erupci<5n del presen­

te trabajo es a los 11.22 años de edad y en el estu-­

di.o con el que se campa~ a los 10.5 aíios en el sexo­

femenino; 

b) en el. lº prem>lar inferior erupcion<5 a los 11.21 -

años en tanto que en e1 trabajo de Sabara en el sexo­

llllSCU1ino la erupci<5n eu a los 10.9 años y.~n el sexo 

femenino a los 10.4 años de edad; 

Por lo que observamos que en el grupo de --



.. 

Diente Edad de erupción lldad de erupcic'.5n 

(años) (año - mes) 

Logan & Rronfeld Presente trabajo 

SUPERIOR 

1º premolar 10 11 10-3 12-3 

2º premolar 10 12 10-7 12-5 

2º molar 12 13 11-3 12-9 

Im'ERIOR 

lº premolar 10 12 10-2 12-2 

2º pre1n0lar 11 12 10-7 12-5 

2º molar 11 13 fem 11-0 12-8 

mas 10-10 - 12-6 

~la i•.- .Edad de erupci~n de dientes permanentes­

del presente estudio Y·de las tablas de -

Logan& Kronfeld. (Logan, W.H.G. & Kronfeld 

R. • Development of the human jaws and su­

rrounding structures from birth to age of 

15 years. J. Am. Dent. Assoc. 20:359-379, 

1936). 
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dientes anteriormente señalados 1a erupci6n aparent~ 

mente se retrasa. 

c) en el 2° molar inferior mascu1ino la erupcidn se­

inicia a los 11.69 y en el estudio comparado la edad 

de erupcidn es a los 21 años. 

Donde vemos que la erupci~n en nuestro medio para ~~ 

te diente aparenta ser m~s temprana. 

En el trabajo realizado no se encontrd di­

ferencia estad!sticamente significativa en el proce­

so de erupci6n con respecto al sexo, a exepc~~n del-

2º molar inferior donde en el sexo femenino la erup­

ci6n se inicid entre los 11 años y los 12 años 8 me­

ses, en tanto que en el sexo masculino se llevd a e~ 

bo entre los 10 años 10 meses y los 12 años 6 meses­

de edad. Por lo contrario, Meredith ( 29 ) en 1946 y 

B. Savara ( 45 ) en 1978 reporta.ron que en el. sexo -

femenino la erupci6n ocurr!a ~s tempranamente que -

en el sexo masculino. En nuestro estudio, a pesar de 

que no existe diferencia significativa en sexo obse~ 

vamos que el mayor nthnero de dientes erupcionados se 

encuentra representado en el sexo femenino. 
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En ~ste trabajo los participan.tes no -pre-­

sentaban alqt!n ·tipo de padecimiento mental o f!sico­

por lo que al ser comparados los resultados con los­

obtenidos por Molina ( 32 ) con niños que s! presen­

taban alg~n tipo de padecimiento mental encontrarnos­

que los resultados obtenidos por Molina, son m&s taE_ 

d!os que los encontrados en §ste estudio. 

Considerando la diferencia del nivel soci2. 

-econdmico encontramos que estad!sticamente existe 

diferencia en el 1° premolar superior, lº premolar -

inferior y en el 2° molar inferior masculino, loa 

cuales erupcionaron m~s tempranamente en el nivel S2_ 

cio-econ&nico medio que en el nivel socio-econdmico­

bajo. 
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CAPITULO VII 

COl!iCLUSJ:ONES 

De1 an4Lisís de los resultados y de la di~ 

cmsi6a de e1los si concl.uye que: 

- Se confinnan las hip6tesis planteadas al inicio de 

Este trabajo en la siqaíente fo:ona: 

•Existe diferencia en la cronolo­

gía de erupci6n dentaria en niños 

mexicanos con respecto a las ta-­

blas preestablecidas•. 

SÍ existe diferencia en la cronolog!a de !! 

rupci&l dentaria de niños mexicanos en relaci6n con­

nii'ios de distintas nacionalidades. 

•Existe diferencia en la cronolo­

gía de erupcidn dentaria en niños 



t11exicanos con respecto a su posi­

ciGn socio-econGmioa•. 

La diferencia en la cronología de erupci~n 

con respecto al ni-vel socio-econ6mico se encuentra -

en el i• premolar superior~ en el 1° premolar infe::-­

rior y en el 2º molar inferior :masculino. 

ªEltiste diferencia en la cronolo­

g!a de erupci6n dentaria en niños 

mexicanos con respecto a su sexo~ 

La diferencia en la cronología de erupci~n 

dental con respecto al sexo se encontrtS en el 2• l!IO!:: 

J.ar inferior. 

Se atribuye importancia a ~ste trabajo en­

cuanto a -que se aportan dat<>S concretos en relacidn­

a la c:conolog!a de erupci6n para n:iños mexicanos. 

Queda abierto e.l emnpo para inve.stigacio-­

ne.s futuras que junto con trabajos similares que ya-
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han reportado resulta.dos estaremos en posibilidad de 

contar con una tabla coapleta para manejar en nues-­

tro medio sJ.n tuer la necesi.da.d de :recurrir a las -

Ublas utra.njeras. 
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