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INTRODUCCCION

Este estudio tiene por objetivo un anlisis clf{nico-ra
diogréfico de la longitud de los molares superiores; por me--
dio de tres técnicas de sujetacién radiogréfica que son: Téc-

nica Lingual, Snap-X Ray y Técnica Digital.

Debido a que los valores de error publicados por diver
sos autores incluyen datos sobre errores de una de las técni-
cas sobre otra sus parimetros reales serfan en este estudio -
al realizarlas clinicamente, después de haber obtenido o toma

do las correspondientes medidas radiogrﬁficas en cada técnica.

Se busca establecer diferencias en porcentajes de - -
error en cada una de las técnicas de sujetacién radiogréfica
en zona de molares debido a la dificultad que presenta esta -

wona. -

- La utilidad que nos reporta esta inforlacién es como -
- ya otros autores 10 han demostrado, establecer ciertos linea-
mientos con respecto a 1a medida aparente que se tiene con --
" cada técnica y se trata de demostrar que técnica tiene un mf-

nimo de error.

Este estudio se realizé con la finalidad de obtener --
datos nlmericos lﬁs precisos acerca de la exactitud que pre--

senta cada técnica de sujetacién radiogréfica intraoral en -
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zona de molares superiores; con parametro de medidas reales -
de medicibn, se realizaron radiografias en cada una de las zo
nas y en cada una de las técnicas que fueron: Técnica Lingual,

Snap-x Ray y Digital.

Se sacaron mediciones radiograficas en cada una para -
observar que variaciones presentén de acuerdo a la medida co-

ronal clinica.

Los resultados de estas mediciones se presentan utili-
zando como dato constante las medidas clinicas que van de 1 a
3 cm, y como datos variables las medidas radiograficas obteni
das por cada una de las técnicas; obteniendo de esta forma --
promedios de distorcién de medidas radiogré&ficas en cada una-

de las tres técnicas de sujetacibn que se utilizaron.

Ademas de haber obtenido informacién en cuanto al pro-
medio general de distorcién en medida y tamafic de los molares

por medio del estudio radiografico.

Como datos complémentarios se obtuvo grado de distor--
"cibn de cada una de las técnicas radiogrdficas y se obtuvie--
ron datos sobre cual es la técnica de sujetacibén con mayor --

exactitud tanto para el isomorfismo como la isometria.



de 40-50 cn.

Waggener (1951) Fixott y Neely (1962) indica que
,proyecciéln perpendicular de los rayos X a las peliculas
leias al eje largo del diente provee vir’fuallente la correcta
orientaci@n de las estructuras; no produce distorci6_n sufi- -
ciente de los dientes y tejidos que los rodean para efec uar

las cualidades interpretativas de la radiograffa.

Barr y Gron (1959) establece que por 1las variaciones. -
de altura y configuracién del paladar 1la ébservacid_n fiel de
1a técnica del paralelismo no siempre permite obtener una vis
ta periapical y en este .caso,' una proyecciG_h en 4dngulo recto
. sobre una pelicula colocada lejos de la corona ;lel diente| - -
pero que no diverja de su eje mayor mﬁs de ZOf’ brindar§

vista de la zona periapical con poca distorcién longitudinal.



Raper (1925) imiclador de 1 a técnica radiogréfi cade -
aleta mordele que prov--ee Una vista para la deteccibn d e las -

lesiones cariosas de 1. ascaras proximales de los dient es,

Mc Cauley (195 ) contribuy&d con un excelente ar-ticulo
acerca de las estructxTas anatémicas; los componentes -de los
dientes y sus tejidos «e soporte @stableciendo parémetxros so-

bre terminologia emple-adi.

Sweet (1942) es <ind que el agujero mentoniano azpirece
en el examen radiogrif~dc de rutiraa en cerca de 50% de los pa
cientes y que se evide-mcia mas a menudo en 1a mandibul & des—-
deniada. :

~ Welder (1923) l-asvariacionnes anatémicas en la ©sifica
cién 'y fusibn de estrusctiras pueden llevar, mno obstante, a tﬁg

di ficaciones notables ~cluran te eximernes radiogréficos,

Dwight (1907) eX ligamento estilohioideo tiene mmucha -
.variacién tanto en lmsgitud como en ancho cuando se os3 fica y
esta osificacién no deIoe comnsiderarse como un cambio de=genexa

- tivo, durante el examem climnico radiografico.

Pindborg (1970) aprta una excelente contribuci&Sn so—-
bre el tehla de anomallaas dentales ya que estas son las M —-

frecuentes.



Dehiberg (1937) comunicd la ausencia de dientes en una

misma familia durante cuatro generaciones.

Gardner (1927) comunicd la presencia de dientes faltan

tes en 6 generaciones.

Van Aken en (1969) fué el fundador de establecer la --
~ técnica de planos paralelos modificando la angulacibn verti--
cal 20° usando pisas termost&ticas, Rinn Srap rollos de algo-

d6n con el dedo.

Richardes (1952) realiza medidas para la localizacién
del canal mandibular por medio de dos radiografias con dife--

rentes angulaciones verticales una con 0° y otra con 20°.

C. Clark (1909) este determina la determinacién de un -
objeto buco-lingual y dientes impactados o sin erupcionai‘ cam

biando la angulacibn horizontal por medio de 2 radiografias,

L.R. Manson Hing (1980) hace mencién sobre modificacio
nes sobre la angulacidn vertical que se utiliza en la técnica
de la Bisectr{z en la cual &1 modifica las angulaciones esta-
blecidas y obtiene un mejor resultado en la obtencién de ra;—

diografias con mejor contraste y distorcibn.

R.A. Chate (1978) hace mencibn sobre dientes supernume

; :
rarios en zona de molares y la frecuencia en que se encuen- -



tran as{ de la zona por medio del estudio radiogrdfico intra-

oral.

William K. Collett (1980) tombé en cuenta otros estu- -
dios radiogra&ficos intraorales realizados que muestran un in-
dice de error bajo, los cuales sometid a consulta ortodéntica

obteniéndose un indice de error mayor.

T.A. Larheim y S. Eggen (1979) determinaron medidas de
los dientes con una estandarizaciédn de 1a técnica de planos - .
paralelos y calibracién de rédiografias con medicién de peli-
culasﬁ se obtiene un indice de error de 5.;1% y Eggen utilizagv
do una estandarizacién obtiene 5.6X, El estudio se realizé -
con 50 dientes de los cuales se obtuvieron medidas antes de -
las extracciones.

1

Nis Refshange and Tolderbund (1978) menciona la produc
cibén de radiograffas intraorales idénticas con un indice de -
~ error minimo en los cuales se obtuvo un fndice de. error de -~
0.1 mm planos paralelos y 0.4 mm para la técnica de la Bisec--

triz del angulo.

F.F. Dewood y L.R. Manson Hing (1979) elaboran una eva
luacién de las emulsiones en las pantallas radiogréficas in--
traorales para obtener un mejor contraste y definiciédn en re-
gistros radiogr&ficos para 1o cual ocupan un nimero de 10 ti,‘-“

pos diferentes de radiografias de las cuales se obtuvo mejor



resultado en pantallas de gran fino.

T. Warnich Jensen, Farmington y Conn (1978) Nos hablan
sobre instrumentos de direccibén del rayo para la simplifica--
cibn de obtencibn de radiograffas dentales intraorales con ar
tefactos de guia y poder producir asi{ una estandarizacién de
la qécniéa de planos paralelos, debido a los altos niveles de
mejoria que ha causado esta técnica sobre otras y asi obtener

radiograff{as de alta calidad radiogréafica.

Chainut Syasriyanond (1978) escribe sobre la evalua- -
cibn visual de las radiografias y el grado de resolucién que
tienen las radiografias por medio de la micro-densitometria -
para 1o cual se ocupa una lupa de 7x de ﬁoder y las escalas -

de la microdensitometria van de 500 en 20 m.

Theodor Warnich Jensen, Farmengtony Conn (1979) reali-
za una evaluacidén de la importancia que tiene el foco del apa
rato de rayos X en la radiograffa yé que este es el factor de
mayor importancia con respecto a las reglas de proyeccién y — 
direccibn de los rayos X sobre los’objetos que se traduce en
amplificacibén de la imigen en la radiograffa dental por 10 ~-
que lo0s minifocos producen beneficios de la imagen en calidad

y désis de radiacién.

Richard L. Webber, Pelope A. y Benton (1968) realiza--

ron una publicacién sobre la variacién del diagnbéstico en ra-



diograffas debido a la gran variacién de técnicas radiogré&fi-
cas de planos paralelos intraorales por 1o que publican una -
estandarizacidn de la técnica de planos paralelos para asi --
tener un resultado 6pti'mo y no obtener regisfros que varian -

con otros autores.

J. Van Aken y J. Werhoeven (1979) escribieron sobre --
los 'i‘actores que deben de tomarse en cuenta para el disefio de
artefactos para la obtencidn de radiografias intraorales de -
alto diagnbéstico con un minimo de radiacién al paciente y al

profesional.

J.R. Patel (1979) escribe sobre errores que tienen ma-
yor frecuencia en 1a técnica de Bisectriz los cuales los enu-
léra en cuatro que son: impropia angulacién vertical, impro--
pia angulacién horizontal, impropia colocacién de 1la pelicula
y curvatura de la pelicula para lo cual la zona mis afectada -

fue 1a zona dé molares.

Herbert D. Benkel y H. Frommer (1980) realizan un artf

culo sobre comparacién de medidas endodénticas de control E.- -

usando 1a técnica de Plaﬁos Paralelos con rejillas de medidas

-conwvencionales y se obtuvo una apreciable consideracién de -~

error sobre la técnica de planos paralelos tan sblo 5 mm.

Mr, Cormack (1920) establece cinco técnicas secuencia-

les para la obtencibdn de radiograffas intraorales con exten--
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cidén de 30 a 40 poulgacdas del foco al objeto para técnicaa de ~

planos paralelos-.

Hernulf (T19]) establece un buen método sobre la  témi
ca de planos paraallo=s pero el procedimiento fue compliczad y

se requeria mucheo tieampo para su realizacién.

Bjorn H, - (1950 ) establece la técnica de planosermm i —
.cual es mis senc=illa -y ademds es el primero en publicar mefi—
das producidas exn est a técnica radiografica intraoral,

'

‘Benkow H,ZH, (1 956) realizé estudios sobre la tbcr=nic -
de planos barale” 10 elaborados con anterioridad y surge  coro ‘
error en cada au-tor wna diferencia de medidas y comprieE=ba que
ésta es debidoa: qie no existe una estandarizacibén del==a tic—

nica por lo que - & me=nciona una.

Dunkerke . A5,HE. y Van de Poel (1956) realizanun amli
sis de aparienci alidéntica en radiografias dentales pr mdio
de la utilizacibpende varias técnicas intraorales ocupne>dopi—
sectriz y Parale=1lisnc» por lo que concluyen un mejor nswsultido

" en paralelismo,

Silha REZ. (19975) escribe sobre sostenedor dela pelf—
cula que es indi_spnssable en la técnica del paralelism - pira
que el rayo cent—ril i_ncida perpendicular a la pelicula >y la

pelicula se encumentre» paralela al diente y no producir o cuva—



H
i
p
:
i
i
]

et b

- 10 -

tura en la pelicula.

Up degrave (1967) realiza una estandarizacién de la --
técnica de Bisectriz del 4ngulo para la radiografia dental y
as{ establece angulaciones verticales para cada zona asi como
también la angulacibén horizontal que es de suma importancia -

en la técnica de la Bisectriz.

Van Aken, (1969) escribe sobre las condiciones 4ptimas
para la realizacién de radiografias dentales en cualquiera de

sus técnicas intraorales.

Gron P. (1960) escribe sobre la evaluacibén de las re--
glas geométricas para la formacién de la imagen en las radio-
gréfias dentales é1 ménciona la importancia que existe en es-
to ya que de aquf: se desarrollan todas las bases sobre las --

técnicas radiogra&ficas.

Budowsky (1957) estudia sobre la intensificacién de la
pelicula radiogrdfica para un mejor diagnéstico y estudio de
ella, por lo cual se puede amplificar aproximadamente 20 ve--

ces mayor por cada é&rea.

Campbell F.W. (1974) habla sobre la importancia que --
existe en el contraste en la radiograffa dental que se tradu-
ce en la frecuencia de lineas en la emulsién afectada por los

rayos X en la radiografia.
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Evans M.R. and Grandell C.E. (1964) escriben sobre.el
anilisis de la imigen por medio de sombras con diferentes ti-
pos de radiografias de acuerdo a su velocidad y hace una indi

cacién de-que es de mejor uso las peliculas de velocidad mas

répida que la lenta debido a que da una imAgen de mejor cali-

dad y menor radiacién al paciente y al profesional.

Green D. (1972) determina y analiza la absorcibn de dé

8is resultante de varias radiografias intraorales con diferen -

tes técnicas y diferentes distancias para obtejer resultados

Sptimos.

Hamis H. Tuddenham J.W. Stanton L. Glanser F. y Fender
grass (1956) establecen la importancia que existe en la utili
zacién de un fantasma para el uso de las radiograffas y la di

ferencia con humanos comparados por medio de la densitometria.

Hodge HC Van Huysen G. y Warren S.L. (1935) escriben -~
sobre la importancia que existe en la iﬁfluencia de cuantita-

tiva de mediciones de los rayos X y la absorcién de estos.

Morgan R.H. (1945) indic6 sobre el anllisis de los fac
tores fisicos que controlan la imigen radiogr&fica en los cua
les marca con gran importancia el kilovoltaje y miliamperaje

que nos dan las cantidad y calidad de los rayos X.

Rosswan (1964) marca algunos de los factores fisicos -

|
i
j
i
X
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que afectan la calidad de la radiogeraffa , como lo son la den-
sidad ffsica y radiogréafica.

Seeman H.E. (1955) indicb loss efectos que causa el ki-
lovoltaje como un contraste subjetiwsoen las radiografias den
tales; esto es causado por el aumentoo <disminuciédn del kilo-

voltaje.

Thunthy K.H. and Manson Hing (1976) observaron el gra-
do de resolucién de las pelficulas ramdiogréficas dentales y --

pantallas radiogrdficas, por medio Mela microdensitometrfa.

Titzgerald G.M. (1947) hablé sore 1la angulaéibn verti
cal; su importancia su aplicacién ém 13 'radiologia.

"l‘ambién hablé sobre la colocamciln de 1a pelicula; men-
cioné cada una de las formas que exi sten de colocar la pelicu
la y también sobre el aumento de la distancia del objeto y de
la pelicula' como ayuda para la obten=cifn de radiograffas de -

mejor calidad.

Jenséh T.W. Goldberg y Randal 1 (1977) observaron 1a re
' solucidn de la imigen y .la geometria dmntal radiogréfica con
maqﬁinas convencionales de rayos X d-entales y concluyeron que
era mejor utilizar aparatos dentales con mini-focos para no --

producir aumento de la imigen radiog—rifica.

Wuehrmann AH and Monacelli (1=951) estudiaron el kilo-- .
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voltaje 6ptimo que= se debe ocupax para la radiograffa dental -

dejando tablas de clasi ficacién en cada kilovoltaje.

Benkow H.E. (1960) describibé todo sobre principios so--
bre radiologfa c1¥ nica en la med3icibn de dientes en la radio--

grafia dental.

Green H.G. (1973 ) manifes €6 algunos conceptos e indica-
ciones para la mod ificacién de suajetacién de la radiografia en
tratamientos endod<nticos para la facilitacién de obtencién de
bi@o a la dificult.ad que existe por la aparatologfa utilizada
en esta rama odo'nt:-olégica.

Langeland D .E. y Sippy F.HL, (1 966) seflalaron mediante -
estudios radiogrifZicos 1la distorcifn longitudinal de los dien~

tes utilizando la ®émica de plarxos paralelos.

i!pdégrave V <], (1977) sefialb un sistema vers&til para -
la colocacién dela pelicu‘la en 1 a radiologfa dental con dismi

nucién de tiempoy de f&cil aplic acién.

Jensen Th, wamich (1977) escribibd sobre el desarrollo
de instrumentos de gula para la rutina de exposicién de radio-

graffias en endodincia, parodoncia y préctica general.

Weissman D (1973 ) actuali =6 el concepto de colimadores

introduciendo colimmadores rectanguliares en aparatos radiografi
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cos dentales para la disminucidn de exposicidn de radiacién --

al paciente y disminucién de la zona radiada.

ﬁorgan R.H. {1949) produio un an&lisis de los factores
fisicos para control de calidad de imigenes radiograficas, co-

mo lo son el kilovoltaje, miliamperaje y tiempo de exposicién.

Chong M.P. y Docking AR (1965) introdujo el concepto de
sensitometri{a y las propiedades que se requieren para la pro--—

duccidén de ésta en pelfculas radiogrificas.

Isenberg G. Goldman H.M. Sptray J. Parsons (1968) rea-

lizaron un anilisis de dos dimensiones microdensitométricas.

Budowsky, Kutscher, Zegarelli, Pira, Linder, Eaverst, -~
Hercandent'e‘y Tuofi (1957) realizaron una evaluacién comparati
va clinica de radiografias expuestas con diferentes velocida--

des en la emulsibn.

Manson Hing L.R. (1962) menciond varias indicaciones en

: 1; visién de radiograffas dentales para su interpretacién.

Fitzgerald (1950) escribié sobre el factor de kilovolta
je para la radiografia dental el cual 'depende del tipo de ra--
diacién que puede ser de alta calidad o baja y por lo tanto se

traduce como rayos de gran penetracién, o poca.




Wuehrman AH (1952) menciona la radiocapacidad de las es
tructuras bisicas con 1a seleccidn 6ptima de kilovoltaje para

radiografias,

Curley W.A. y Wuehrman: AH (1953) utilizaron un factor
constante de exposicibén para el estudio de radiograffas intrao

rales y asi obtener un contraste éptimo.

Crandell C.E. (1958) describid las causas y la frecuen—
cia de errores en la radiografia intraoral elaborada con estu-—

diantes.

Ben L.R. (1969) realizé un eétudip comparativo del &ngu

lo de 1la Bisectriz y parélelismo en la radiografia dental.

Le Master.C.A. (1921) estudib la/s' modificaciones de las

técnicas radiogrificas en molares superiores.
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MATERIALES Y METODOS

Este estudio se llevé a cabo en la Clinica de Radiolo-
gia de la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional

Auténoma de México.

Se utilizaron un nimero de 35 pacientes entre los 20 y
35 aflos de edad en el cual se hizo la seleccibén con el propb-
sito de que tuvieran en su mayoria los tres molares. ‘

Fue seleccionado cada paciente con respecto a que 'est'p_
vieran dentados en 1la zona de molares lo mejor posible,’ ade7-
mas de qﬁe fuera posible 1a medicidn clinica coronal para asi
obtener unvpa}'ametro de :hedidas reales de los dientes con res

pecto a las medidas radiogr&ficas por obtener.

En cada paciénte se establecid una seleccibn de los --
dientes que se utilizarfan tomando en cuenta el nGmerb de - -
“&stos que existiera; para la elaboracién de una estandariza--
cién de la técnica para disminuir el indice de error de acuer
do a la infc;macibn obtenida en el articulo de T.A. LARHEIM.
en'1979; debido a las variantes que influyeron en muchos da—-‘

tos publicados por varios autores.

Se utiliz& un mismo aparato de radiacién el cual fue -

el Marksmann I con factores de exposicién semifijos; utilizan
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do un kilovoltaje de 75; un miliamperaje de 15 y un tiempo de

exposicién de 24 impulsos.

La radiograffa que se utilizé fue la Ultrarfpida DF-58
del nimero 2; se utilizé la técnica de revelado visual tratan
do de que la concentracién del 1fquido estuviera entre un 80

y 100%.

Para las mediciones se utilizé un vernier y una lupa;

se utilizé el SNAP X RAY.

Las técnicas de sujetacién radiogréficas que se utili-

:axon fueron: DIGITAL, SNAP X RAY y LINGUAL.

Este estudio se realizé en la Clfnica de ﬁadiologia de -
la Facultad de Odontologfa de la Universidad Nacional Auténo-

n de México.

Kright y North (1961) muestran una clasificacién de --
fracturas en zona de molares apreciables radiogréficamente --
com un porcentaje de cada una de ellas y la zona en la cual -

ijparecen.

Blum (1921) public6 32 casos en los cuales se en(:ont’rg
bin ‘alojados cuerpos extrafios durante radiografﬁas intraora--
les en las cuales las 24 estaban asociados a anestesia del --
mrvio dentario inferior, 2 al infraorbitario y dos en zona -

de tuberosidad y 4 infiltrativos.
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RESU LT ADO S

Estos resultados preseentaxron poca variacién con los aqpi
mencionados; sélo que este exstulio se realizé con varias técni-
cas de sujetacié_n por lo que se obtuvieron diferentes datos so-
bre {ndice de error; debido = los principios y como resultados
se tienen que tomar en cuentam ¢l contraste, la nitidez, defini-
cién y 1a técnica donde seoWtwo un nfnimo de error fue la téc
nica de sujetacién con el SN#P-X-RAY; y en segundo lugar 1a Di- '

gital y en Gltimo lugar lal dingual.
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TABLA DE LOS PROMEDIOS DE ERROR EN TECNICAS DE SUJETACION.EN
MOLARES SUPERIORES (TOMADA EN MILIMETROS)

Z0NA LINGUAL SNAP DIGITAL -

1 3.5 1.0 7 1.5
2 2.5 1.0 1.0
3 5.0 1.5 1.0
4 4.5 1.0 1.5
5 3.0 15 0.5
6 . 4.0 1.5 1.5
7 4.5 1.0 0.5
8 4.5 1.5 0.5
9 5.0 1.0 0.5
10 3.5 0.5 1.5
1 3.0 - : C008 0.5
12 5.0 1.0 1.0
13 3.0 0.5 0.5
14 3.0 0.5 0.5
15 4.0 ‘ 1.0 - 0.5
16 255 0.5 1.0
17 “1.5 0.5 1.0
18 4.0 ’ 1.0 0.5
19 2.5 1.0. 1.5
20 3.0 0.5 1.0
21 : 2.0 0.5 1.0
22 2.0 0.5 1.0
23 3.5 0.5 1.0
24 2.0 0.5 1.5
25 1.5 ' 0.5 1.0
26 2.5 . ,0.5 1.0
27 2.0 ’ 0.5 1.0
28 2.5 0.5 0.5
29 1.5 1.0 1.0
30 3.0 0.5 1.0
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LINGUAL

X £
0.5 [s]
1.0 0
1.5 3
2.0 6
2.5 7
3.0 7
3.5 3
4.0 3
4.5 3
5.0 3

35
LES -3
LEI - 15

x = 3.02

sigma = 1.042

t
(7]
"
o
+

xi
+

LI =

SNAP;

X £
6.5 | 2T
1.0 |

1.5 13
2.0 0
2.5 0
3.0 0
3.5 .0
4.0 0
4.5 0
5.0 o
35
LES = 3
LIS = 1.5
LS = 2.05
LI = 0.57
sigma = 0.329
X = 0.742

+ 4 sigma porylo tanto, 99.78% . .27% 7.19

+ 4 sigma por lo tanto, 99.78X% .002% -~1.14.

DIGITAL

;
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... s e e o e
OV oOowvwoOwuwOowo

VD HWww N ==
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w
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TABLA DE VALORES DE FRECUENCIA DE ERROR DE TECNICAS bE

SUJETACION
LINGUAL SNAP DIGITAL
f f f Li --Ls Lri -Lrs Mc
0 21 10 0.1-0.6 0.05-0.55% 0.3
0 1" 16 0.6-1.0 0.55-1.05 0.8
3 3 8  1.1-1.5 1.05-1.55 1.3
6 0 1 1.6-2.0 1.55-2.05 1.8
7 0 0 2.1-2.6 2.05=-2,50 2.3
7 0 0 2.6-3.0 2.55-3.05 2.8
3 0 0 3.1-3.6 3.05-3.55 3.3
3 0 0 3.6-4.0 3.55-4.05 3.8
3 0 0 0.1-4.6 4,05-4;55 4.3
3 0 0 4.6-5.0 _ 4.55-5.05 : 4.8
LINGUAL
LES -3
LEI - 1,5
X = 3.02
sigma = 1.042 . .
= X + 4 sigma (+) por lo tanto, 99.78% .27% error
Li =X + 4 sigma (-) por 1o tanto, 99.98% -.002%. = .
Ls = 7.19 ' "
i=-1.14
. SNAP
LES - 3
LEI - 1.5
x = 0.742
sigma = 0.329
Ls
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DIGITAL
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GRAFICA NO.1 PROMEDIO.DE ERROR EN

-

LA TECNICA DEL SNAP X RAY.
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GRAFICA NO. 3. Pﬁﬂlﬂ)lo DE ERROR EN LA TECNICA LINGUAL
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20
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GRAFICA GENERAL DE PROWEDIO DE ERRORES
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DISCUSION

Debido ; que desde el inicio de algunas técnicas radig
graficas intraorales como 1o es el caso de la técnica de pla-
nos paralelos que fue descrita por Price en 1901 y después —-
fue perfeccionada por Mc Cormack en 1920 y después Le Master
Fiztgerald y Updegrave; siempre ha existido un amplio margen
de error debido a que no ha existido una estandarizacién de -
la técnica al igual que muchos datos técnicos no mencionados
en los estudios se han creado una gran variacibn con respecto
a cual es el promedio de error aproximado de cada una de las

técnicas radiogréaficas.

Esta es la razbn por la cual se llevbé a cabo la presen
te investigacién sobre la detgrmiﬁacibn de medidas de dientes
posteriores con estandarizacidn de las técnicas empleadas; --

como 1o mostra}on en 1979 T.A. Larheim y S. Eggen.

Ademds de los factores que influyen en la interpreta--
cibén de diagndstico en las pelfculas radiogr&ficas son ¥a den
sidad de la pelfcula, contraste, definicibn y resolucibn; es-
tas son controladas por la seleccidn de aparatos radiografi--
cos. Aunque las variantes indispensables para 1a esfandarizg
cibn de la técnica son posicién de la pelicula, angulacibén ho
rizontal, angulacién vertical, distancia objeto-pelicula, dis

tancia foco objeto y grado de velado de l1la pelicula.
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Herulf en 1927 presentd un trabajo sobre el indice(de
error en métodos de proyeccibn para técnicas radiogréficas el
cual mostrd un porcentaje‘de 0.1 a 0.2 de error en elAmétodo
Resfshange and Tolderlund en 1977 indicaron un 1n&ice de - -
error de 0.05 a 0.11 en error del método empleado y un {ndice

de 0.08 de error en medicibn.

Estos resultados presentaron poca variacién con los --
aqui mencionados solo que en este estudio se realizb con va--
rias técnicas radiogré&ficas por 1o que se obtuvieron difgrenr
tes datos sobre indice de error, debido a los principios y —-
pasos adecuados a cada técnica los cuales son muy diferentes

entre si.

T.A. Larheim y S. Eggén en 1979 mostraron datos sobre
. el indice de error en mediciones de radiograffas con la Técni
ca de planos paralelos, utilizando una estandarizacién de la
técnica y obtuvieron medidas que fueron medidas cercanas ﬁl s
. 0.5 mm y el resultado de mayor importancia en su estudio fue
que el 95% de los casos la medida real fue aproximada de mas

o menos 1 mm,

En este estudio se encontrdé semejanza o igualdad ya —-
que el 93% de los casos la medida real fue aproximada de mas

0 menos 1 mm,

Nis Refshange y Tolderlund en 1978 utilizando las téc-
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nicas de bi sectriz y planos paralelos s0lo que para este eétg
dio realizado por ellos modificaron 3 puntos los cuales fue--
ron modificaciédn del respaldo met&lico, un block de mordida y
un sujetador para direccibén del artefacto en los cuales encon
traron un error de 1 mm en planos paraielos y un error de 1 a

4 mmen la técnica de bisectriz.

El promedio total de las mediciones de las técnicas
empleados en el presente estudio revelaron un indice de 0.5 a

.5 mm en planos paralelos y un indice de 1.5 mm en.bisectriz.

Herbert D. Benkel, Herbert H, Frommer en 1980, rea- -
lizaron un estudio de comparacibén de mediciénes endodénticas
de control usando la técnica de planos paralelos con rejillaé
de medidas conveﬁcionales; como resultado a su estudio se mos
tré que la técnica que demostraba mayor fndice de error es 1la
de la bisectl;iz ya que utilizando ésta técnica tenia una medi
cién denfas o menos 1 mm y en planos paralelos demostré una -
medida aproximada de mas & menos 0.5 mn 1o cual coincide con
este estudio ya que 10s resultados obtenidos en este estudio
son de apxoximadamente 1.0 mm por zona én caso de la técnica
de bisectxiz y de mis 6 menos 0.5 mm en el caso de p].anbs pa~

ralelos.
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ABSERACT
This study was performnel because ve wanted to get di-

mensional distortion of a radX ographic image, from the true -

sisize of an anatomic structumre (molar region). .

I used selected teemt}to evaluate it, Imade groups

depending on position and numiEber.
I got an average of this data of each tooth and --
each, region, also I have a geenecral average of this dimensio-

nal distorcion of a radiograpEhic image.



Este estudio se rea1126 con el fin de obtemer un grado
de distorcién en 1a imagen radiogréfica; de scuerdoa las téc
nicas de sujetacién de 1a pelfcula radiogréfica; en la oma

.de molares superiores.

Se hizo una inclinacién de la zona de acuexdo al néme-

ro y posicién.
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CONCLUSIONES

Los resultados del presente estudio muestran una 1i
gera diferencia en 1a medicién radiogréfica de los dientes y
estas diferencias son que los promedios mis altos de distor--
‘cibn en isometria se presenta en la zona del segundo molar y
en algunos casos en el tercero, debido a la inclinacién que -

presentan estos con respecto al primero.
Se engontrd que la técnica que mostraba un fndice -
alto de error con respecto a las demls es la técnica ¢e suje-

tacién lingual.

La igualdad de fndice de error fue muy semejante --

con respecto a las técnicas digital y cin el SNAP x-Ray.

Esimuy importante mencionar que en la técnica lin--

gual se obtuvo un margen aproximado de 2.2 mm de error por z9o

‘na; 1a técnica del SNAP x-Ray presentd un indice de 0.5 a 1.0
mm de error y por Qiltimo la técnica Digital presentd un mar--
gen de error de 0.5 a 2.0 mm de error es decir se perdib iso-

metria e isomorfismo.

Los resultados obtenidos marcan una gran ventaja de
la técnica de sujetaciébn del SNAP-x Ray con respecto a las o-

tras dos técnicas.

|
;
!
!
i
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Es insuperable en cualquiera de la s zonas o en c'ua_]_.

quiera que fuera la posicién de los molares por radiografiar.

De acuerdo al contraste y definici<5n de resultados

obtenidos lo encontramos en la técnica del SINAP.

.. La frecuencia de distorcibén mayor Fue de 2.5 a 3.0
ma en la técnica lingual, de 0.5 mm con el SINAP y de 1.0 mm —

en la digital.
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