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Resumen

Objetivo: Establecer la evidencia en la literatura cientifica de la cronologia y secuencia de
erupcion dentaria en nifios con denticion permanente mediante una revision sistematica.
Materiales y métodos: Se realiza un estudio observacional descriptivo mediante una revision
sistematica donde se incluyeron articulos asociados a la cronologia y secuencia de erupcion dental
permanente en nifios, se intervino en una busqueda en la literatura, utilizando como herramienta
las bases de datos Scopus, Pubmed y Embase, efectuando los criterios de inclusion, segun los
articulos en relacion con la cronologia y secuencia de erupcion dentaria en edades de 4 a 16 afios,
articulos publicados en el periodo comprendido de: 2008 - 2018, articulos en los idiomas:
inglés, espafiol y portugués. Y también llevando a término los criterios de exclusion de acuerdo
con los articulos que no presenten su texto completo, los articulos que muestren investigacion en
otras especies y los articulos que presenten un abordaje de tipo cualitativo, para dar un resultado
de 11 articulos revisados. Posteriormente por medio de la guia Strobe se hace la verificacion de la
calidad de cada uno de los articulos de muestra y asi mismo unificar los valores en cuanto
a la cronologia de erupcion dental permanente en nifios. Para ello, se registraron variables
como edad, pais del estudio reportado, secuencia y/o cronologia reportada, poblacion, pais de la
poblacion.

Resultados: Se obtienen 11 articulos en total publicados entre los afios 2008 al 2018, en los
idiomas espafiol e inglés, asociados a la cronologia y secuencia de erupcion
dental permanente, estos estudios fueron realizados en poblaciones en los paises sobre el cual se
publico el articulo como Syria, Jordania, Nepal, Nigeria, Espafia, Turquia, Lituania, Cuba e
India, en los cuales se encontrd que el promedio ponderado de edad de erupcion para nifias
fue (incisivo central superior 7.4 afos, incisivo central inferior 6.5 afios, incisivo lateral
superior 8,4 afos, incisivo lateral inferior 7.7 afios, canino superior 11 afios, canino inferior 11 afios
primer premolar superior 10 afios, primer premolar inferior 11 afios, segundo premolar
superior 11afios y segundo premolar inferior 11 afios, primer molar superior 6.6 e inferior 6.5 afios,
y segundo molar superior 11 afios e inferior 12 afios) para los nifios:(incisivo central superior 7.5
afios, incisivo central inferior 6.7 afios, incisivo lateral superior 8.5 afios, incisivo lateral
inferior 7.8 afios, canino superior 11.7 afios, canino inferior 10.9 afios, primer premolar
superior 10.6 afios, primer premolar inferior 10.8 afios, segundo premolar superior 11.5, segundo
premolar inferior 11.3 afios , primer molar superior 6.6 afos, primer molar inferior 6.6 afios,
segundo molar superior 12.2 afios y segundo molar inferior 12.1 afios).

Conclusiones: Se evidencid que la edad y secuencia de erupcidn dental permanente puede verse
alterada a causa de factores como el género y la ubicacibn de la
poblacion, considerando asi estas variaciones clinicas existentes en la cronologia y secuencia de
erupcion dental generando al profesional odontélogo la posibilidad
de brindar dptimas decisiones para los tratamientos de los pacientes con esta condicion.

Palabras clave: Cronologia, secuencia, erupcion dental, denticion permanente, poblacion.
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Abstract

Objective: To establish evidence in the scientific literature of chronology and sequence of
permanent dental eruption through a systematic review.

Materials and methods: Observational descriptive study through a systematic review including
articles of chronology and sequence of permanent dental eruption in children from 4 to 16 years
old, from 2008 to 2018 in Spanish and English in a literature search, using the Scopus databases,
Pubmed and Embase, Excluding that they do not present their full text, studies in other species and
a qualitative approach. The quality of the articles is verified with the Strobe guide, unifying values
of eruptive age Variables such as age, reported study country, sequence, reported

chronology, population, population country.

Results: 11 articles in total from 2008 to 2018, in Spanish and English, of chronology and
sequence of permanent dental eruption, these studies were in populations such as Syria, Jordan,
Nepal,Nigeria, Spain, Turkey, Lithuania, Cuba and India, the average of rash in girls. (upper
central incisor 7.4 years, lower central incisor 6.5 years, upper lateral incisor 8.4 years, lower
lateral incisor 7.7 years, upper and lower canine 11 years first upper premolar 10 years, first lower
premolar 11 years, second premolar and lower 11 years, upper first molar 6.6 years and lower 6.5
years, upper second molar 11 years and lower 12 years) in children: (upper central incisor 7.5
years, lower central incisor 6.7 years, upper lateral incisor 8.5 years, lower lateral incisor 7.8 years,
upper canine 11.7 years, lower canine 10.9 years, upper first premolar 10.6 years, first lower
premolar 10.8 years, upper second premolar 11.5, second lower premolar 11.3 years, upper and
lower first molar 6.6 years, upper and lower second molar 12 years).

Key words: Chronolog,sequence, tooth eruption, permanent dentition, population.
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1. Introduccion

Las alteraciones dentales ocasionadas por la cronologia y secuencia de erupcion son uno de los
motivos de la atencion odontoldgica; en edades entre los 5y 12 afios; por problemas asociados al
desarrollo de la oclusién. La erupcidn dentaria es el proceso en el cual el diente inicia su formacién
en la sexta semana de desarrollo embrionario, debido a una invaginacion en forma de herradura
del epitelio bucal hacia la mesénquima de cada uno de los maxilares, llamada lamina dentaria (1)
y finaliza con la calcificacion radicular y el cierre de su apice en el Gltimo estadio de Nolla hasta
alcanzar la oclusion dental. La erupcién dental se diferencia en tres periodos: la fase preeruptiva
donde la durabilidad es hasta la formacion total de la corona dental, sequida de la Fase eruptiva
pre funcional que inicia con la formacion de la raiz dental y finaliza cuando hace contacto con el
diente antagonista, y por ultimo esta la Fase eruptiva funcional en el cual una vez haya contacto
con el diente antagonista comienza su funcién masticatoria. La erupcién dental es la sincronizacion
de fendbmenos como la calcificacion de los dientes desde la vida intrauterina, la reabsorcion de las
raices de los dientes deciduos, la proliferacion celular y la posicidn 6sea alveolar, componen un
proceso fisioldgico que contribuye en el desarrollo del aparato estomatognatico (2). Teniendo en
cuenta que se conoce la importancia de indagar acerca del proceso de exfoliacion dentaria, pues
una erupcion inconveniente puede crear problemas en la oclusidn, este trabajo investigara sobre la
evidencia publicada sobre la erupcion dentaria (2). Moyers, afirma que “la regulacion del brote
esta correlacionada dentro de una misma denticion”. (2) Esto hace referencia a que, si en un nifio
se observa que un diente erupciona de forma temprana, quiere decir, que el resto de la denticion
también lo haré de la misma forma. Asimismo, la literatura menciona que en nifios de 6 afios el
incisivo central inferior fue el primero en erupcionar en un 78.7% de los casos (2). En cuanto al
sexo, menciona que el brote dentario se presentd de forma temprana mayormente en nifias que, en
nifios, lo cual podria relacionarse con factores hormonales (2). Por otra parte, se menciona respecto
del primer y segundo premolar mandibulares en ambos sexos, tienden a erupcionar antes que los
dientes maxilares (3). Por lo anterior la diferencia en tiempos de erupcién se asocia a diversos
factores que lo vinculan con el retraso o anticipacion de la erupcion dental. Debido a lo
mencionado se sugiere que los tiempos reportados de la erupcién dental se relacionan a la herencia,
metabolismo 6seo, el periodo del desarrollo, las hormonas, la raza, la nutricion, las enfermedades
presentes en el individuo y una variedad de factores locales; haciendo que la cronologia dental
también se vea afectada por los factores sistémicos, patologias endocrinas, radiacion o sindromes
como por ejemplo la disostosis cleidocraneal y sindrome de Down donde se evidencian
importantes caracteristicas de alteraciones en la erupcion dental (4) En resumen; podriamos decir
que la erupcién dental; estd regulada por factores genéticos y ambientales; donde también se
reporta la influencia de factores epigenéticos; ambientales locales y generales; lo que hace sea un
evento cambiante entre diferentes poblaciones y de interés para su revision.

Para cumplir con el objetivo de analizar las publicaciones de cronologia de erupcion, este
trabajo presenta en el primer apartado el marco teorico; se hace énfasis en los conceptos de
cronologia de erupcion dentaria permanente en nifios y se encontrar una contextualizacion acerca
de las revisiones sistematicas de la literatura que se han realizado durante proyectos similares; esto
busca; establecer la calidad de cada uno de los documentos encontrados. En el segundo apartado
se determinaran los objetivos principales por los cuales se llevara a cabo la presente investigacion
para fijar evidencia de la literatura cientifica sobre el tema a abordar y su relacion con la edad y el
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sexo durante los patrones eruptivos, y asi mismo determinar la calidad de los articulos que se
incluiran.

Posteriormente en la metodologia se estableceran los criterios de exclusion de los documentos
evaluados, asi como, los parametros de extraccion de informacion. Finalmente se presentara la
informacion resumida en tablas. Se presenta el trabajo siguiendo las indicaciones del comité de
investigacion de la Facultad de Odontologia; Universidad Santo Tomas.

1.1 Planteamiento del problema

En la odontologia, conocer las alteraciones que se pueden derivar durante los procesos de
cronologia y secuencia de erupcion en la denticion permanente, es fundamental para poder
determinar un éptimo diagndstico clinico y un plan de tratamiento para la atencion de pacientes
(4). La erupcidn dental es el proceso de formacion y desarrollo en el cual un diente se desplaza
desde su formacion de cripta hasta finalmente el contacto oclusal con el diente antagonista (5). El
desarrollo de la erupcion de los dientes permanentes inicia aproximadamente a los 6 afios de edad
con la erupcion del primer molar permanente, transformando asi la denticion decidua en denticion
mixta y finalizando en la denticién permanente alrededor de los 12 afios con la erupcion de los
segundos molares definitivos (6).

Cuando se presenta variacion de la secuencia normal eruptiva el odontologo debe establecer el
momento pertinente para la toma de decisiones en cuanto al tratamiento ortoddntico requerido para
el paciente por medio del uso de aparatologia maxilar como mantenedores de espacio, rejillas
linguales, boton palatino, placas de Hawley, entre otros, con el fin de brindar soluciones de calidad
en cuanto al diagndstico establecido para la atencion de la persona.

El brote de la erupcion dental permanente se inicia a los 6 afios de edad con el primer molar,
seguido por los incisivos centrales tanto superiores como inferiores a los 8 afios, canino y el primer
premolar a los 10 afios, segundo premolar superior e inferior a los 11 afios, y a los 12 los segundos
molares superiores e inferiores (4). Se conocen varias tablas de cronologia de erupcion; pero no se
evidencia una tabla resumen de esos estudios; objetivo que se busca en el presente trabajo.

Hasta el momento se han realizado estudios de corte transversal estudios longitudinales; en los
cuales se ha podido estudiar los factores que pueden llegar a influenciar el desarrollo de la
cronologia y secuencia de erupcion dental, tales como la raza, el nivel socioeconémico e incluso
factores durante la etapa de formacion embrionaria y el sexo, demostrando que estas alteraciones
pueden ocurrir en forma mas temprana en las nifias que en los nifios (6). Sin embargo, no se han
encontrado estudios previos de revision sistematica sobre la cronologia y secuencia de erupcion
dental; por lo cual este trabajo de grado se propone realizar un estudio de analisis de investigacion
en los estudios de la mencionada tematica encontrados en las bases de datos Scopus, Pubmed y
Embase. Con base en esto, los autores se proponen la siguiente pregunta de investigacion ¢Cuél
es la evidencia de cronologia y secuencia de erupcion dental permanente reportada en los estudios
publicados en diferentes poblaciones?
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En relacion con la pertinencia institucional, esta revision sistemética del tema en cronologia y
secuencia de erupcion dentaria, ofrecera una base para la realizacion de futuros estudios al interior
de la Universidad Santo Tomas. Es pertinente observar que se llevé a cabo centrada en condiciones
normales, ya que si bien es cierto que las alteraciones que se presentan debido a esto son
manifestaciones que afectardn en cuanto a maloclusiones, dientes impactados o incluidos,
alteraciones en la longitud del arco dental y podria ser la consecuencia manifiesta en cavidad oral
de algunas enfermedades sistémicas , situacion que puede ser evidenciada por el profesional de la
salud y a la que se buscard manejar de forma apropiada dado el diagnostico temprano (9).

Las autoras de este trabajo, como futuros profesionales de la salud se interesaron en realizar
este proyecto de grado en el area de odontopediatria, ortodoncia y ortopedia maxilar para aclarar
interrogantes sobre las alteraciones en el proceso de cronologia y secuencia de erupcion dental
permanente siendo esto un caso frecuente en la atencion odontoldgica. Ademas de ser parte de su
formacion integral y en investigacion, este trabajo permitié a sus autores profundizar en una
tematica en la cual tienen especial interés profesional. De igual manera, puede el profesional
odontdélogo ampliar sus conocimientos acerca de la tematica y asi garantizar tratamientos 6ptimos
y oportunos ante casos presentados de cronologia y secuencia de erupcion dental permanente en
diferentes poblaciones del mundo y también conocer acerca de la calidad y confiabilidad de
investigaciones previas realizadas con relacion al tema a través de los afios.

1.2. Justificacién

La pertinencia social de este proyecto radica en la posibilidad de facilitar al odont6logo adquirir
mas conocimientos para la realizacion de 6ptimos diagnosticos clinicos (4), a su vez, aportar a los
estudiantes y a la sociedad odontologica mejores herramientas para determinar la secuencia y
cronologia de erupcidn ante las posibles alteraciones que se puedan generar en los pacientes (4).

Asimismo permite obtener mayor conocimiento acerca de las posibles variaciones que pueden
presentarse en cuanto a los tiempos de erupcion dental en poblacion de nifios y nifias en diferentes
paises.

En relacion con la pertinencia institucional, esta revision sistematica del tema en cronologia y
secuencia de erupcion dentaria, ofrecera una base para la realizacion de futuros estudios al interior
de la Universidad Santo Tomas. Es pertinente observar que se llevé a cabo centrada en condiciones
normales, ya que si bien es cierto que las alteraciones que se presentan debido a esto son
manifestaciones que afectardn en cuanto a maloclusiones, dientes impactados o incluidos,
alteraciones en la longitud del arco dental y podria ser la consecuencia manifiesta en cavidad oral
de algunas enfermedades sistémicas , situacion que puede ser evidenciada por el profesional de la
salud y a la que se buscard manejar de forma apropiada dado el diagndstico temprano (9).

Las autoras de este trabajo, como futuros profesionales de la salud se interesaron en realizar
este proyecto de grado en el &rea de odontopediatria, ortodoncia y ortopedia maxilar para aclarar
interrogantes sobre las alteraciones en el proceso de cronologia y secuencia de erupcion dental
permanente siendo esto un caso frecuente en la atencidn odontolégica. Ademas de ser parte de su
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formacion integral y en investigacion, este trabajo permitio a sus autores profundizar en una
tematica en la cual tienen especial interés profesional. De igual manera, puede el profesional
odont6logo ampliar sus conocimientos acerca de la temética y asi garantizar tratamientos 6ptimos
y oportunos ante casos presentados de cronologia y secuencia de erupcion dental permanente en
diferentes poblaciones del mundo y también conocer acerca de la calidad y confiabilidad de
investigaciones previas realizadas con relacion al tema a través de los afos.

2. Marco Teorico

2.1 Inicio del desarrollo dental

A lo largo del tiempo se ha definido a la erupcion dentaria al momento en el cual el diente
atraviesa la mucosa oral y aparece en boca, pero en un sentido mas estricto implica diferentes fases
e incluye el movimiento y desarrollo embrionario del diente hasta lograr su posicion en la arcada
(26).

La erupcidn dental es un proceso fisioldgico de duracion larga que va relacionado intimamente
con el desarrollo de las estructuras craneofaciales y muchas veces este proceso se ve alterado por
numerosas causas congénitas o ambientales (26). El desarrollo dentario se da inicio mediante dos
capas germinativas denominadas endodermo y ectodermo, la proliferacion de las células
ectodérmicas dan lugar a la formacion de la ldmina dental en la cual se veran las primeras sefiales
de aparicion dental que tendran su inicio alrededor de la cuarta y sexta semana de vida intrauterina
(25). Las células ectodérmicas forman el tejido del esmalte y las células mesenquimatosas forman
la papila dentaria, mientras en la lamina dental se da la aparicion de 20 &reas de engrosamiento
que daran origen a los brotes dentarios temporales.

Durante el desarrollo dentario existen una serie de etapas por las cuales el germen debe atravesar
para su evolucién, denominadas: Brote, casquete y campana.

El estadio de brote dentario se caracteriza por el crecimiento de células ectodérmicas, las cuales
son rodeadas por células de la mesénquima proliferadas. Esta divisidn se obtiene como resultado
de la division mitotica de las células de la capa basal sobre la cual se asienta el crecimiento del
6rgano dental (25).

La fase de campana se inicia alrededor de la décima semana de vida intrauterina y sobre la cual
se caracterizan los elementos formativos de cada diente, el sobre crecimiento epitelial en forma de
casquete que se encuentra situado sobre el ectomesenquima condensado dara origen a lo que sera
el esmalte dentario y posteriormente la papila dental formaréa la dentina y la pulpa (1).

Aproximadamente durante la semana doce las células del epitelio evolucionaran para segregar
el esmalte dentario mientras que los preodontoblastos y odontoblastos segregaran la dentina, cuyo
centro principal de calcificacion estan situados en los vértices cuspideos o bordes incisales con el
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fin de determinar la forma que tendra cada uno de los dientes en formacion para posteriormente
erupcionar a la cavidad oral (26).

2.2 Secuencia de erupcion dental permanente en nifios

Para dar a conocer los conceptos sobre cronologia y secuencia de erupcién dental es importante
mencionar que la secuencia de erupcion se refiere al orden especifico en el que los dientes de los
nifios erupcionan y la cronologia de erupcién, es el tiempo especifico en el que se considera
“normal” para la aparicion de cada uno de los dientes (4).

En ese orden de ideas, la erupcion dentaria no es solo la aparicién de los dientes en la cavidad
bucal, sino toda una serie de fendmenos que posibilitan que el diente en el interior del hueso, sin
terminar su formacion, realice movimientos axiales y migre hacia su lugar en el arco dentario (45).
Los dientes que inician el proceso eruptivo de la denticion permanente en la cavidad bucal son los
primeros molares, a los 6 afos de edad, finalizando este proceso hacia los 12 afios, constituyendo
la base de la estructura de la cavidad oral y a la vez la herramienta principal de la masticacion,
pues todas las demés piezas dentarias entran en una fase de transicion o recambio y disminuyen su
utilidad de modo que la pérdida de secuencia origina marcadas consecuencias (5).

En la erupcidn de los dientes permanentes no es posible sefialar fechas precisas, dado que existe
una gran variabilidad; sin embargo, conviene tener siempre presente la edad promedio para
determinar si se producen adelantos o retrasos notorios en la denticién. Asi mismo, Lema y De
Huc; 2015; en un estudio transversal realizado en Ecuador, encontraron en una muestra de 101
nifios entre los 9 y 12 afios de edad, que un 48% presentd una secuencia normal con respecto a los
dientes primer premolar, segundo premolar y canino en cada hemiarcada. Mientras que un 8%
present6 una secuencia alterada con respecto al primer premolar, canino y segundo premolar (6).

Alzate y colaboradores, muestran el orden de erupcion de los dientes de acuerdo a cada maxilar,
los autores afirman que si bien no existe un patrén obligatorio secuencial, algunas o la gran
mayoria de las personas siguen esta secuencia, observaron también que se repetia un patron en el
cual en el maxilar superior, la secuencia de erupcién de la denticion permanente se da a partir de
la erupcién del primer molar, los incisivos centrales, laterales, el primer premolar, segundo
premolar, y por ultimo la erupcion del canino y segundo molar; en el maxilar inferior se inicia de
la misma forma que en el superior, erupciona el primer molar, seguido de los incisivos centrales y
laterales seguido del canino, continuando con el primer premolar, segundo premolar y segundo
molar inferior permanente (4).

En general en la literatura se evidencian estudios con diferentes tamafios de muestra que hacen
que los resultados no puedan ser considerados como validos o extrapolables a otras poblaciones,
asi en -Espafia, se evaluaron 486 nifios y 431 nifias de edades comprendidas entre los 4,5 y los 14
afios (20) evidenciando para el maxilar superior una secuencia de erupcion de 6-1-2-4-3-5-7,y
para el maxilar inferior fue 1-6-2-3-4-5-7. La erupcion dental de la hemiarcada derecha fue
simétrica con respecto a la hemiarcada izquierda.
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2.3 Cronologia de erupcion permanente

Dentro del area odontoldgica es de gran importancia para el profesional conocer acerca de la
cronologia y secuencia de erupcion de la denticion permanente, puesto que es un pilar fundamental
que le permitira la realizacion de dptimos diagnosticos, y establecer la planeacion del tratamiento
adecuado para el paciente segun la condicidén que presente. Segun investigaciones en cuanto al
tema, se ha reportado que “Los primeros dientes en erupcionar son los primeros molares inferiores,
mientras que otros estudios han observado que el primer diente en erupcionar es el incisivo central
inferior” (8). Se han generado diferentes opiniones referentes a las causas que pueden originar un
adelanto o retraso en la erupcion normal de los dientes (4).

El desarrollo de estos procesos en la denticion permanente puede llegar a verse afectado tanto
por causas locales o patoldgicas y asi mismo por causas generales como el sexo, origen étnico,
antecedentes genéticos, clase social (5), y principalmente debido a la pérdida prematura de dientes
deciduos y la edad del paciente. En investigaciones de tipo longitudinal realizadas, se ha podido
estudiar y determinar la influencia de la edad y el sexo dentro del desarrollo de la cronologia y
erupcién dentaria, demostrando que en las mujeres hay una mayor rapidez eruptiva con respecto a
los hombres y mas tempranamente en el maxilar superior que en el inferior. Asi, en algunos
estudios se ha determinado que no habia diferencias significativas entre las edades de la erupcion
dental definitiva con discrepancia de tiempo no mayor a 3 meses (8).

Segun lo reportado por Penton y colaboradores; se determind que la cronologia de erupcion
dentaria de acuerdo a la edad, indica que la aparicion en boca de la denticion permanente comienza
con los dientes molares e incisivos creando posteriormente un ciclo de descanso el cual se estima
durar de un afio y tres meses a dos afios y cuatro meses, (10) para continuar con el proceso de
emergencia dentaria con los dientes laterales, caninos y bicuspides entre las edades de 9 a 11 afios
y por ultimo la erupcién de los segundos molares a los 11 y 12 afios de edad, cuando ya se hacen
visibles dentro de la cavidad oral.

Asi mismo, los autores pudieron observar que, en la edad de emergencia de los dientes
permanentes, hubo un adelanto en el tiempo de erupcién en los incisivos, caninos superiores e
inferiores, primeros molares inferiores, los segundos premolares inferiores. (10).

Por otra parte se identificaron diferencias en algunos de los individuos estudiados ya que
muestran signos de adelanto o retraso respecto a los valores obtenidos de otros estudios, Segun los
autores mencionados encontraron una coincidencia significativa en las edades de exfoliacion
dental en los nifios, con Logan y Kronfeld (11), un adelanto en relacion con lo reportado por
Hurme(12), Moyers (13), Proffit (14), Carb6 (15) y Plasencia (16), en hombres y mujeres, con
relacion a lo estudiado por Mayoral (17) para los hombres y retraso con respecto a lo descrito por
Mora (18) en ambos sexos y Mayoral (17) en las mujeres.

En general en la literatura se evidencian estudios con diferentes tamafios de muestra que hacen
que los resultados no puedan ser considerados como validos o extrapolables a otras poblaciones,
asi en -Espafia, se evaluaron 486 nifios y 431 nifias de edades comprendidas entre los 4,5y los 14
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afios (20) evidenciando para el maxilar superior una secuencia de erupcién de 6-1-2-4-3-5-7, y
para el maxilar inferior fue 1-6-2-3-4-5-7. La erupcion dental de la hemiarcada derecha fue
simétrica con respecto a la hemiarcada izquierda.

En una investigacion realizada en Moron, Cuba se analizo la cronologia de erupcion de los
dientes permanentes segun el sexo, en donde se pudo identificar que, el primer diente en erupcionar
fue el primer molar inferior (36-46) en las mujeres con una Media=5.82 afios de edad, seguido por
los varones con una Media (5.83 afios). Los primeros molares superiores (16-26) erupcionaron
primero en las mujeres con una media de (M=5.97 afios) y para los hombres (M=5.98 afios). A
continuacién, el grupo de los incisivos que comenz6 por los incisivos centrales inferiores (31-41)
con una media de (6.52 afios) en las mujeres y (6.57 afios) en hombres. Los incisivos centrales
superiores (11-21) en las mujeres se presentaron con una media de (6.69 afios) y hombres (M=6.73
afios). En cambio, los incisivos laterales inferiores (32-42) erupcionaron primero en varones con
media de (7.41 afos) y después en las hembras (M=7.50 afos). Los incisivos laterales superiores
(12-22) primero en las mujeres a la media de (M=7.69 afios) y varones (M=7.71). A diferencia,
los dientes caninos inferiores (33-43) emergieron también primero en varones a media de (M=8.83
afos) y en las mujeres (M=8.87 afios). Los primeros premolares superiores (14-24) en ambos sexos
erupcionaron con una Media de (9.0 afios) Seguidos por los primeros premolares inferiores (34-
44) primero en hombres (M=9.79 afios) y en las mujeres a media de (M=9.83 afios). Los segundos
premolares superiores (15-25) primero en hembras (M=9.98 afios) y después los hombres a media
de (M=9.99 afios). Segundos premolares inferiores (35-45) primero en mujeres a (M=10.72 afios)
y después en varones a media (10.75 afios). Los caninos superiores (13-23) lo hicieron primero en
las mujeres (M=10.77 afios) y en hombres (M=10.79 afios). Mientras que los segundos molares
mandibulares (37-47) lo hicieron simultineamente en ambos sexos (M=11.72 afios). Finalmente,
los altimos en erupcionar fueron los segundos molares superiores (17-47) primero en los hombres
con media de (M=11.95 afios) y en mujeres (M=12.07 afios) (27).

En cuanto a los resultados de dicha investigacién se establecié que hubo una asociacion
significativa de diversos factores ante las alteraciones cronologicas de erupcion clinica de los
dientes permanentes como sexo, factores socioeconémicos, raza y la herencia (27).

2.4. Revisioén sistematica

En el area de la salud debido a la evolucion investigativa se ha visto la necesidad de
modernizacion y actualizacion de conceptos basados en una mayor evidencia cientifica ya sean
con el fin de dar una mayor aplicabilidad clinica o como incluso como parte de procesos
investigativos. De esta forma se ha establecido que una revision sistematica puede definirse como
un resumen critico y reproducible a partir de la obtencion de los resultados de diferentes estudios
o de investigaciones con el fin de poder identificar, valorar y realizar una sintesis con la mayor
evidencia publicada. Asi mismo, se debe cumplir con la debida estructura metodoldgica para la
realizacién de una revision sistematica con los siguientes pasos: 1. PICO 0 pregunta de
investigacion, teniendo en cuenta el tipo de poblacion, el tipo de intervencion, comparacion y
resultados obtenidos. 2. Desarrollo de protocolo a través del cual se establece quienes participaran
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0 no dentro de la revision, su papel dentro de esta, criterios de inclusion y exclusion estrategia de
busqueda y la metodologia empleada.

Como clave principal dentro de una revision sistematica se encuentra la adquisicion de la
evidencia mediante el empleo de blsqueda sistematica en bases de datos. En cuanto a la seleccion
de los estudios se deben identificar y seleccionar aquellos estudios que cumplen con los requisitos
establecidos para posteriormente realizar la sintesis de la evidencia mediante una recoleccion
precisa, minuciosa y sistematizada de la informacién obtenida de cada uno de los articulos (22)
para establecer la calidad de la evidencia y poder determinar la presencia de sesgos en cada uno
de estos articulos. Por ultimo, es necesario realizar una sintesis de la evidencia encontrada en forma
claray precisa de los diferentes resultados que se obtuvieron durante la revision sistematica.

Las razones que incentivan el inicio de una revision sistematica es proporcionar nuevos aportes
de investigaciéon donde exista algun vacio en la actualidad, reuniendo evidencia cientifica con el
objetivo de incitar investigaciones futuras (28). B. Kitchenhan habla de un método para la
realizacién de una revisién sistematica el cual consta de 3 etapas, donde se inicia con la
planificacion de la revision que consta de la identificacion de la necesidad de la revision que
basicamente consiste en establecer los objetivos, interrogantes y recursos que se necesiten para
realizar la investigacion. En la segunda etapa habla del desarrollo de la revision de la basqueda de
las fuentes de informacion definidas aplicando el protocolo de busqueda, la seleccién considerando
los criterios de inclusion y extraccion de los estudios primarios y de la sintesis de los datos
obtenidos; y finaliza con la tercera etapa que comprende la publicacion de los resultados (28).

La revision debe estar bien desarrollada y organizada con anticipo para evitar sesgos y hacer la
eliminacion de estudios que no tengan relacion o tengan baja calidad de acuerdo con la pregunta
de investigacion, es indispensable adquirir una pregunta bien formulada pues esto guiara el proceso
de la revision, la estrategia de busqueda, seleccion de estudios y la extraccion de datos (30).

De lo anterior se debe sefialar las caracteristicas de los estudios para la clasificacion de los
articulos que seran incluidos o excluidos. Como apoyo para los criterios de inclusion pueden tener
como aspecto el tipo de disefio metodoldgico del estudio, el tamafio de la muestra de cada estudio,
el afio de publicacién del estudio, el idioma y la descripcion de las caracteristicas de los
participantes y los resultados obtenidos con la escala y unidades de medicion utilizadas (29). Una
vez definidos los criterios de inclusion y exclusion los estudios que cumplan con estos seran
aceptados y se incluiran en la revision sistematica.

Posteriormente se realiza la basqueda bibliografica adecuada, completa, objetiva y reproducible
para detectar todos los estudios relevantes. El desarrollo y la organizacion de la busqueda deben
copiarse en el apéndice de la revision. Después de la busqueda se procede a revisar individualmente
los estudios tomando como referencia los resimenes y aquellos que no contengan bastante
informacion sobre este, se realizara leyendo su texto completo para resolver el conflicto de
seleccion. Una vez seleccionado se realiza la evaluacion de la calidad de los estudios con la guia
Strobe. Finalmente se debe realizar un flujograma donde muestra el formulario de pérdida de
estudios, y seleccion de los mismos (30).
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De esta forma, los resultados son independientes para evitar la manipulacion indebida de la
investigacion o sesgos, la interpretacion de los resultados debe ser cautelosa debido a la
heterogeneidad de los estudios primarios con relacion a la variabilidad de la calidad metodologica
de estos. Es importante la aplicacion y la interpretacion de los resultados obtenidos que se pueden
explicar desde un punto de vista cualitativo y cualitativo (29). La presentacion de los resultados
debe estar sintetizados, por lo tanto, se deben presentar de forma clara y detallada, con el propdsito
de que cualquier lector que desee rehacer el estudio pueda realizarlo

En cualquier tipo de estudio como en la revision sistematica deben contemplarse la posibilidad
de algun tipo de sesgo como sesgo de publicacion, sesgo de seleccidn y sesgo del observador (29).

Los resultados tienen el compromiso de indicar cudl fue el total de los articulos o estudios
encontrados en la busqueda y cuantos fueron los excluidos o no utilizados por los criterios de
inclusion y exclusion establecidos previamente segin el flujograma. Asi mismo exponer las
caracteristicas extraidas de cada articulo incluyendo la referencia de cada uno para comprobar y
acceder a los estudios, presentar el instrumento de cada uno de los estudios o articulos extraidos.

Por ultimo, la discusion resume los resultados que debe contener la solidez de cada uno de los
resultados y discutir sobre la relevancia de estos. En resumen, se debe exponer y discutir cuales
fueron las limitaciones que se presentaron en los estudios encontrados para la revision sistematica,
en general en el estudio y los resultados (29).

Las conclusiones reproducen una sintesis critica de la evidencia cientifica disponible, dando a
entender la respuesta de la pregunta de investigacion basada en el método cientifico con criterios
de inclusion y exclusion para la asimilacion de resultados obtenidos (30). Con frecuencia una
proporcidn considerable de investigaciones de tipo observacional presentan una calidad deficiente
lo cual genera dificultades al momento de evaluar las fortalezas y debilidades de cada uno de los
estudios al momento de analizar los resultados, para ello, la declaracion Strobe tiene como fin
proveer sugerencias generales para las investigaciones observacionales: casos y controles, cohortes
y corte transversal mediante una lista de verificacion (30).

La lista Strobe es desarrollada a partir de 22 puntos principales para emitir una comunicacion
adecuada acerca de los estudios analizados. El item de titulo y resumen tiene como objetivo darle
al lector informacion importante para leer el estudio y le permita decidir si lo lee o0 no, asi mismo,
la identificacion por parte del lector el disefio de estudio que se implementd, antecedentes con el
fin de determinar la fase en la que se ubica el estudio, objetivos y propoésitos detallados de la
investigacion , contexto y entorno del estudio, poblacién, variables, mediciones utilizadas,
resultados principales obtenidos y finalmente discusidn en la cual se expresan las limitaciones y
dificultades de la investigacion (30). Por ultimo, podria decirse que la guia Strobe es una ayuda
fundamental para que los autores puedan redactar su investigacion observacional y brindar ayuda
para la comunicacion de estudios epidemioldgicos observacionales (30).



CRONOLOGIA Y SECUENCIA DE ERUPCION DENTAL 18

3. Objetivos

3.1 Objetivo general

Establecer mediante una revision sistematica la evidencia en la literatura cientifica de la
cronologia y secuencia de erupcion dentaria en nifios con denticion permanente.

3.2 Objetivos especificos

e Determinar las caracteristicas bibliométricas basicas de los estudios de la temética de
interés en las bases de datos seleccionadas.

e Describir la evidencia publicada de la relacion o influencia de la cronologia y el género, en
los patrones de erupcion dental en diferentes poblaciones de acuerdo a lo reportado en la literatura.

e Evaluar la calidad del reporte de los estudios e investigaciones revisadas.

4. Materiales y Métodos

4.1 Tipos de estudio

El presente trabajo corresponde a una revision sistematica, como un analisis secundario de los
resultados obtenidos en previas investigaciones encontradas en la literatura proveyendo un
resumen critico de la misma de acuerdo a la pregunta de investigacion formulada (23). De esta
forma el presente trabajo concierne a un estudio observacional, pues no hace ningun tipo de
intervencion, descriptivo pues no realiza analisis estadisticos comparativos y retrospectivo y
secundario. Con este estudio, se pretendié obtener informacion acerca de la tematica propuesta
debido a que en la literatura revisada se encuentro escasa informacién y no se encontr6é ninguna
revision sistematica publicada hasta el momento.

4.2 Seleccion y descripcion de articulos

Para el desarrollo de este proyecto se llevo a cabo la basqueda en diferentes bases de datos
Scopus, Embase y Pubmed, cuya finalidad fue la obtencion y recuperacion de articulos existentes
en la literatura cientifica con relacion a la Cronologia y secuencia de erupcion dentaria. De igual
manera se hizo implementacion de descriptores de palabras en términos MeSH — DeCS para
creacion de las diferentes ecuaciones de busqueda en las fuentes de informacion.

4.2.1 Poblacion. Para llevar a cabo la presente investigacion se escogieron -tres- bases de
datos: Pubmed, Scopus, Embase. En cada una de ellas se utilizaron ecuaciones de blsqueda que
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sirvieron para obtener el total de articulos sobre la temética de interés en este estudio como se
expone a continuacion:

4.2.1.1 Ecuaciones de busqueda. Scopus: ("Dentition, Permanent” OR “Permanent Dentition”
OR "Secondary Dentition” OR “Adult Dentition”) AND (“Timing Dentition” OR “Sequence
Dentition” OR “Tooth Eruption" OR teething) AND (child OR children)

Pubmed: ("Dentition, Permanent” OR "Permanent Dentition" OR "Secondary Dentition" OR
"Adult Dentition™) AND ("Timing Dentition" OR "Sequence Dentition" OR "Tooth Eruption” OR
Teething) AND (child OR children)

Embase :("Permanent Dentition" OR "Secondary Dentition” OR "Adult Dentition™) AND
("Timing Dentition" OR "Sequence Dentition" OR "Tooth Eruption” OR Teething) AND (child
OR children)

4.2.2 Muestra y tipo de muestreo. Se establece la obtencion de la muestra de 11 articulos
registrados en las bases de datos Pubmed ,Scopus y Embase basados en los criterios de inclusion
y exclusion fijados a continuacion. Por lo cual, para esta investigacion no se realiza muestreo ya
que se obtiene la evaluacion completa de todos los documentos (Figura 1).

4.2 .3 Criterios de seleccion.

4.2.3.1 Criterios de inclusion.

e Articulos cientificos en relacion con la Cronologia y secuencia de erupcion dentaria en
edades de 4 a 16 afos.

e Articulos publicados en el periodo comprendido de: 2008 — 2018
e Articulos en los idiomas: inglés, espafiol o portugués.

4.2.3.2 Criterios de exclusion.

e Los articulos no presenten su texto completo
e Los articulos muestren investigacion en otras especies
e Losarticulos presenten un abordaje de tipo cualitativo

4.3 Variables

A continuacién, las variables cualitativas y cuantitativas incluidas en el instrumento para la
recuperacion de la informacion concerniente a los estudios de cronologia y secuencia de erupcion
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dental permanente en nifios de 4 a 16 afios. La definicion, clasificacion y operacionalizacion de
estas variables se encuentra detallada en un apéndice (Apéndice A).

4.3.1 Variables cualitativas.

Afio de publicacion

Tipo de estudio

Base de datos

Género que reportd la erupcion mas temprana
Revista

Autor

Numero de autores

Filiacion institucional del Autor

Idioma

Pais de publicacion

Tamafio de muestra

Cronologia

Secuencia

Categoria de la evaluacion de la calidad del reporte
Grupos etarios

Pais de la poblacion

4.4 Instrumento

El instrumento para la recoleccion de los datos de esta investigacion constd de variables como:
Afio de publicacion, tipo de estudio, base de datos, revista, autor, nimero de autores, filiacion
institucional del autor, idioma, pais de publicacién, tamafio de muestra, cronologia, secuencia,
grupos etarios, pais de la publicacién y categoria de la calidad del reporte.

4.5 Procedimiento

Inicialmente se realizé la busqueda y recuperacion de los registros de articulos en tres bases de
datos: Pubmed, Scopus, y Embase con el fin de obtener informacion acerca de la Cronologia y
secuencia de erupcion dentaria permanente en diferentes poblaciones de nifios en los paises
reportados en los articulos para poder unificar conceptos acerca del tiempo y orden de erupcion
dental.

Se realiz6 la busqueda en dichas bases de datos a través de palabras claves: Chronology,
sequence, permanent dentition, tooth eruption, child, adult dentition (Tabla 2) con base en las
cuales se realizaron las ecuaciones de busqueda antes mencionadas para cada una de las bases
seleccionadas.
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Tabla 1. Palabras claves

Palabras Claves Términos

Denticién Dentition

Permanente Dental restoration, Permanent
Denticién permanente Dentition Permanent
Secuencia Trail Making Test

Erupcion Eruption

Dental Dental

Humanos Human

Nota: Palabras claves: Denticion,permanente,secuencia,eruocion,dental,humanos.

Posterior a esto se realiz6 una prueba piloto con 5 articulos seleccionados para detectar posibles
ajustes en el proceso metodoldgico, para fortalecer las debilidades detectadas. Asi mismo se realizd
la revision de esta por parte del director y codirector del proyecto, y se llevé a cabo la evaluacion
de calidad de cada uno de los articulos utilizados dentro de esta investigacion mediante la guia de
verificacion Strobe (31). Luego de esto se procedio a realizar la digitacion de la base de datos en
la cual se obtuvo cada articulo para crear un duplicado y verificar su validacion.

Por ultimo, se llevé a cabo un minucioso analisis basado en los criterios reportados en la guia
Strobe (31) con la que fueron identificados los puntajes de evaluacion de la calidad de los reportes
de cada uno de los documentos seleccionados.

4.6 Analisis estadistico

Para el analisis estadistico de esta investigacion se llevd a cabo un analisis univariado
descriptivo en el cual se calcularon las variables cualitativas como frecuencias absolutas y
porcentajes en Excel 2016, luego de la creacion de una base de datos diligenciada con la
informacion obtenida de cada uno de los articulos incluidos en este estudio (Apéndice B).

4.7 Consideraciones éticas

La presente investigacion se rigio bajo los fundamentos establecidos en la constitucion politica
de Colombia en la cual en el articulo 61 se establece que el estado protegera la propiedad
intelectual por el tiempo y mediante las formalidades que establezca la ley. Esta investigacion
cumple con los principios éticos establecidos y de igual forma, garantiza la proteccion de los
derechos de autor. Segun el ministerio de salud en la resolucion 8430 de 1993 (articulo 11) para
efecto del reglamento conforme al trabajo realizado se cataloga como investigacion sin riesgo,
siendo un estudio que emplea técnicas de investigacion tipo documental (47)
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Segun la ley 23 de 1982 de Colombia esta investigacion dio proteccion y respeto a cada una de
las obras cientificas empleadas dentro de este proyecto y asi mismo no se realizaron
modificaciones a dichos textos y se hizo la respectiva referencia con los parametros y normas
establecidas. Este proyecto investigativo fue sometido a los comités de la Universidad Santo
Tomaés. Por Ultimo, esta investigacion tiene como marco legal la ley 599 de 2000 del codigo penal
en el articulo 270 en el cual se establecen las sanciones relativas a la violacion de los derechos
morales de autor (24).

4.8 Prueba piloto

Se llevd a cabo la seleccion de 5 articulos como muestra de los 223 articulos que fueron
excluidos de la investigacion de acuerdo a los criterios de seleccion establecidos, dichos estudios
fueron recuperados mediante la basqueda en las bases de datos Scopus y Pubmed a través de las
ecuaciones de busqueda. Posteriormente dos de los investigadores realizaron el andlisis y
evaluacién de cada uno de los documentos y asi mismo, la extraccion de la informacion de interés
en la base de datos elaborada en formato de Excel que previamente fue disefiada por los
investigadores, por su parte, un tercer investigador dirimié los resultados en caso de
disconformidad. Posteriormente, se evidencid la pertinencia de correcciones minimas en el
instrumento, la principal de ellas fue la inclusion de una nueva variable, el sexo reportado en cada
uno de los estudios analizados, variable previamente no considerada.

5. Resultados

Para efectos de esta revision sistematica se realiza la busqueda en cada una de las bases de datos
de las cuales se obtuvo un total de 1039 articulos encontrados distribuyéndose asi Pubmed (n=463),
Scopus (n=353) y Embase (n=223), de acuerdo a los criterios de seleccion se filtra un total de 413
articulos por afio de publicacion desde el afio 2008 al 2018 encontrandose asi en Pubmed (n=191),
Scopus (n=137) y Embase (n=85), al realizar la filtracién de articulos duplicados fueron eliminados
178 estudios (Figura 1). De los 235 articulos restantes fueron eliminados 10 ya que no cumplian
con el criterio de idioma espafiol, inglés y portugués, quedando asi, 225 registros siendo eliminados
224 articulos que no correspondian en el Abstract o articulo completo con la tematica de cronologia
y secuencia de erupcion dental permanente, para finalmente obtener 11 que cumplieron todos los
criterios de elegibilidad, y que por tanto, fueron seleccionados para el presente estudio (Figura 1).
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Numero de estudios identificados mediante 1a bisqueda en base de datos

Pubmed (463 articulos) Scopus (353 articulos) Embase (223 articulos)
Total de articulos = 1.039

Pubmed= filtro por afio 191
Scopus= filtro por afio 137
Embase= filtro por afio 85
Total de articulos = 413

Numero de articulos tras la eliminacion por duplicado
(n=178)

[ Articulos restantes ( n =235) |

Numero de articulos excluidos por idioma
(m=10)

| Articulos restantes ( m =225 ) |

Numero de articulos excluidos por abstract
(n=214)

| Muestra de articulos (n=11) |

Figura 1. Flujograma.
Nota: total articulos:413,eliminados por duplicado 178,eliminados por idioma 10, eliminados
por abstract 214, muestra total 11 articulos.

La base de datos con mayor numero de articulos de inclusién fue Scopus con 9 articulos, seguido
de Embase con 1 articulo y Pubmed con 1 articulo. (Figura 2).

Numero de articulos encontrados por bases de datos

0

0 9

8

7

6

5

4

3

: 1 1

0 I [
SCOPUS EMBASE PUBMED

Figura 2. Numero de articulos encontrados por base de datos.
Nota: Articulos en Scopus 9, Embase 1 y Pubmed.
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Enrelacion a la variable afio de publicacion de los articulos, establecido desde el afio 2008 hasta
el 2018, se encontrd que el afio 2012 fue el afio que presentd mayores publicaciones de articulos
en cuanto la tematica propuesta. Asimismo, los afios 2009 y 2017 no obtuvieron ninguna
publicacion del tema de interés y los afios 2008, 2013, 2014, 2016 contaron con un solo estudio
cada uno (Figura 3).

Numero de articulos publicados por afio

3

2
1 |111
.. 11.1.

2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

N

[N

Figura 3. Numero de articulos publicados por afio.
Nota: Ningun articulo: 2009,2010,2015,2017,un articulo: 2008,2013,2014,2016,dos articulos:
2011y 2018,tres articulos:2012.

Por otro lado, se hallaron 10 revistas que contenian los 11 articulos con los criterios de inclusion
estipulados. Se encontrd que la revista Journal of clinical pediatric dentistry fue la revista con
mayor nimero de publicaciones, seguida de la revista Cubana de Estomatologia de la universidad
de ciencias médicas Serafin de Zarate (Figura 4). Los paises en los cuales se encontraron mas
publicaciones de la tematica fueron Espafia y Cuba contando con dos articulos cada uno de ellos
(Figura 5). Los documentos que se utilizaron para este trabajo 10 de ellos correspondieron al
idioma inglés, y s6lo dos en idioma espafiol, mientras que para el idioma portugués no se encontrd
ninguno.
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Numero de articulos encontrados por
revista

3.5 3
2.5 2

1.5

1 1 1
1
0.5 I 0 I I
0
& >

Figura 4. Numero de articulos encontrados por revistas.

Nota: 3 articulos: Journal of clinical pediatric dentistry, 2 articulos:revista cubana de
estomatologia, un articulo: Journal of investigative and clinical dentistry, Kathmandu University
Medical Journal, American Journal of Physical Anthropology, European Journal of Paediatric
Dentistry, Stomatologija, Baltic Dental and Maxillofacial Journal, Journal of Clinical Pediatric
Dentistry.

Pais de publicacién del articulo y pais de poblacion
estudiada

2.5

1.5

oIIIIIIIII

Syria Jordania Nepal Nigeria Espafa Turquia Lituania Cuba India

RN

0

€]

Figura 5. Pais de poblacion sobre la cual se publico el articulo que coincide con pais de publicacion
al que pertenece la filiacion del autor.

Nota: Dos articulos: Espafia y Cuba, un articulo: Siria, Jordania, Nepal, Nigeria, Turquia
Lituania, India.

De acuerdo al anélisis realizado a todos los estudios encontrados, se pudo evidenciar que el
grupo etario mas observado fue de 5 hasta los 15 afios de edad (Figura 6). En cuanto a la cronologia
de erupcidn dental se clasificaron las edades de erupcién de cada uno de los dientes evaluados
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segun el género reportado en cada articulo, y de igual forma se encontré que el promedio de edad
de erupcion para el maxilar superior para el género femenino fue de la siguiente forma: incisivo
central superior 7.4 afos, incisivo lateral superior 8.4 afos, canino superior 11 afios, primer
premolar superior 10 afios, segundo premolar superior 11 afios, primer molar superior 6,6 afios, y

segundo molar superior 11 afios.(Ver tabla 2).

m 53 13afios

® 4 316 afos

5a 14 afios

Figura 6. Grupos etarios reportados en cada articulo.
Nota: Mayor grupo etario de 5 a 15 afos de edad.

m 53 15afos

Grupo etario reportado en cada articulo

= 4 3 14 afios

Tabla 2. Promedio de edad de erupcion dental maxilar superior en nifias.

Refer Dash
encia/ ash
Dient (32)
e

Siria
ICS 6.7
SUP
ILSUP 6.8
CAN 10
SUP
1PRE 8.4
SUP
2PRE 9.7
SUP
IMSUP 6.9
2MSUP 11.2

Ashr

(33)

Jorda
nia

8.3

9.6

8.7

7.6

13.4

4.8

13.7

Upad
hyay
(34)
Nepal
8.5
9.5
11.5
11

12

12.5

Ozie
gbe
(35

Nige

ria
6.4
7.6
10.3
9.7
10.7
5.9

115

Pent

(11)

Cub

6.8

7.1

11

9.5

10.1

5.1

114

Pent

(36)

Cub

0

Almo

naiti
(37)

Litua

nia
6.7
7.6
10.5
9.6
10.6
6.3

12.1

Hernand Penmats

ez(38)

Espafia
6.8
7.3
11
104
11.2
6.1

12.2

a(39)

India
8.8
9
12.6
11.9
12.7
7.8

13.4

Del

Coj

0

(40

)
Espafi
a.

7.4

8.8

11.
8
11.
4
11.
6
7.1

12.
5

Bayr
ak

(41)
Turq
uia
7.4
8.4
10.3
9.6

9.8

10.6

PRO

M

PROORRORREREA®N-N

Nota: ICS (incisivo central 7,4 afios), IL(incisivo lateral 8,4 afios) , CAN (canino 11 afios) ,
1PRE(primer premolar 10 afios), 2PRE (segundo premolar 11afios), 1M (primer molar 6.6 afos),

2M(segundo molar 11 afios), SUP(superior).
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Promedio de edad de erupcion dental maxilar superior
en nifias

12

(o]

[e)]

IS

N

ICS SUP

1PRE SUP 2PRE SUP

Figura 7.Promedio de edad de erupcion maxilar superior en nifias.
Nota: ICS (incisivo central 7,4 afios), IL(incisivo lateral 8,4 afios) , CAN (canino 11 afios) ,
1PRE(primer premolar 10 afios), 2PRE (segundo premolar 11afios), 1M (primer molar 6.6 afos),

2M(segundo molar 11 afios), SUP(superior).

1M SUP

11 11
10 11
10
8.4
7.4
I 6.6
0 I

ILSUP CAN SUP

2M SUP

27

En cuanto al maxilar inferior en el sexo femenino se determino la edad de erupcion dental
permanente de la siguiente manera: incisivo central inferior 6.5 afos, incisivo lateral inferior 7.7
afios, canino inferior 11 afios, primer premolar inferior 11 afios, segundo premolar inferior 11 afios,
primer molar inferior 6.6 afios y segundo molar inferior 12 afios. (Ver tabla 3)

Tabla 3. Promedio de edad de erupcion dental maxilar inferior en nifias.
Refere  Dash Ashra Upadh Ozie Pent

ncia/ ash f(33) vay

Diente  (32) (34)

Siria Jorda Nepal
nia

ICS 0 7.6 7

INF

ILINF O 8.7 8.5

CAN 0 7.8 11

INF

IPRE 0 124 11

INF

2 PRE O 13.7 115

INF

1M 0 7.4 7

INF

2M 109 137 125

INF

ghe  6n

(35) (1)
Nige Cub
ria a

5.4 55
6.5 7.3
9.7 10.6
9.7 9.1
105 108
5.6 5.4
112 117

Pent
on
(36)
Cub
a

0

0
0

0

0

Almon Herna

aiti ndez
(37) (38)
Lithua Espafi
nia a
5.8 6
6.9 7.2
9.6 9.7
9.7 10.3
10.6 11.3
6.1 6
11.3 115

Penm
atsa
(39)
India
7.4

8.7
11.3

115
12.7
7.7

12.2

Del
Cojo
(40)
Espa
fa.
6.9

7.9
10.7

11.2
11.6
1.7

12.8

Bayr
ak
(41)
Turg
uia
6.2

7.3
9.5

9.4
10.3
6.5

111

PRO
M.

6.5

7.7
11

11

11

6.5

12

Nota: ICS (incisivo central 6.5 afios) , IL(incisivo lateral 7.7 afios) , CAN (canino 11 afios) ,
1PRE(primer premolar 11 afios), 2PRE (segundo premolar 11 afios), 1M (primer molar 6.5 afos),
2M(segundo molar 12 afios), INF (inferior)
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Promedio de edad de erupcion maxilar inferior en nifias
14

12

10
7.7
6.5 I I
O I

ICS INF ILINF  CANINF 1PREINF 2PREINF 1M INF 2M INF

[0}

(o]

SN

N

Figura 8. Promedio de edad de erupcion maxilar inferior en nifias.

Nota: ICS (incisivo central 6.5 afios) , IL(incisivo lateral 7.7 afios) , CAN (canino 11 afios) ,
1PRE(primer premolar 11 afios), 2PRE (segundo premolar 11 afios), 1M (primer molar 6.5 afos),
2M(segundo molar 12 afios).

Mientras que para el género masculino el promedio de nifios evaluados en cada articulo en
cuanto a su erupcion dental permanente en el maxilar superior fue determinado de la siguiente
manera: incisivo central superior 7,5 afos, incisivo lateral superior 8,5 afios canino superior 11,7
afios, primer premolar superior 10,6 afios, segundo premolar superior 11,5 afios, primer molar
superior 6,6 afios, y segundo molar superior 12,2 afios (Ver tabla 4).

Tabla 4. Promedio de edad de erupcion maxilar superior en nifios.
Refere  Dash Ashra Upadh Ozie Pent Pent Almon HernA Penm  Del Bayr PR

ncia/ ash f(33) vay gbe on on aiti ndez atsa Cojo ak oM
Diente  (32) (34) (35 (11) @36) (37) (38) (39) (40)  (41)
Siria. Jorda Nepal Nige Cub Cub Lituan Espafia India Espa Turq
nia ria a a ia fia. uia
ICS 7.4 8 8.5 6.8 51 0 6.9 7.2 8.5 7.7 7.3 7.5
SUP
ILSUP 85 8.5 9.5 8 77 0 8 8.2 9.5 8.9 8.8 8.5
CAN 11 124 115 109 107 O 111 12 12.9 119 111 117
SUP
1IPRE 9.3 116 11 103 104 O 9.9 11 111 114 938 10.6
SUP
2PRE 10 136 12 11 112 0 11 11 12.1 11.7 103 115
SUP
1M 6.8 7.5 7 6.1 61 0 6.5 6.3 7.9 7.2 6.4 6.6
SUP
2M 11.6 143 125 119 121 O 12.3 13 12.3 11.7 10.7 12.2
SUP

Nota: ICS (incisivo central 7.5 afios), IL (incisivo lateral 8.5 afios),CAN (canino 11.7 afos) ,
1PRE(primer premolar 10.6 afios),2PRE (segundo premolar 11.5 afos),1M (primer molar 6.6
anos), 2M(segundo molar 12.2 afios), SUP(superior).
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Promedio de edad de erupcion del maxilar superior en
nifios
14

12

122
11.7 115
10.6
10
85

75

I I 6.6
0 I

ICS SUP ILSUP CANSUP 1PRESUP 2PRESUP 1MSUP  2M SUP

(o]

(o)}

N

N

Figura 9. Promedio de edad de erupcion maxilar superior en nifios.

Nota: ICS (incisivo central 6.5 afios) , IL(incisivo lateral 7.7 afios) , CAN (canino 11 afios) ,
1PRE(primer premolar 11 afios), 2PRE (segundo premolar 11 afios), 1M (primer molar 6.5 afos),
2M(segundo molar 12 afios).

Por su parte, el promedio de erupcion permanente de los dientes del maxilar inferior en el genero
masculino se determiné asi: Incisivo central inferior 6.7 afios, incisivo lateral inferior 7.8 afios,
canino inferior 10.9 afios, primer premolar inferior 10.8, segundo premolar inferior 11.3 afios,
primer molar inferior 6.6 afios y segundo molar inferior 12.1 afios. (Ver tabla 5).

Tabla 5. Promedio de edad de erupcion maxilar inferior en nifios.
Refere = Dash Ashra Upadh Ozie Pent Pent Almon Hernd Penm  Del Bayr PR

ncia/ ash f(33) vyay gbe on on aiti ndez atsa Cojo ak OoM
Diente  (32) (34) (35) (11) (@36) (37) (38) (39) (40)  (41)
Siria Jorda Nepal Nige Cub Cub Lithua Espafia India Espa Turq

nia ria a a nia fa. uia
ICS 6.6 7.6 7 55 55 0 6.1 6.3 7.1 7.1 6.5 6.7
INF
ILINF 7.7 8 8.5 7 51 0 7.2 7.5 8.5 8.2 75 7.8
CAN 104 11.5 11 10.3 10.2 0 104 11 12.8 111 105
INF 10.9
1PRE 9.8 12.6 11 10.2 104 O 10.1 11 11.9 11.3 10.4
INF 10.8
2 PRE 103 12 115 10.7 9.1 0 11.7 12 12.1 11.7 10.7
INF 11.3
1M 6.5 74 7 5.7 5.6 0 6.3 6.3 6.6 8 6.6 6.6
INF
2M 11.1 14.6 125 11.6 11.6 0 11.7 12 12.6 11.7 11
INF 12.1

Nota: ICS (incisivo central 6.7 afios), IL (incisivo lateral 7.8 afios) , CAN (canino 10.9 afios) ,
1PRE(primer premolar 10.8 afios), 2PRE (segundo premolar 11.3 afios), 1M (primer molar 6.6
anos), 2M(segundo molar 12,1 afios),INF (inferior).
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Promedio de edad de erupcion maxilar inferior en nifios
14

12

12.1
10.9 108 11.3
10
7.8
i I I i

ICSINF ILINF CANINF 1PREINF 2PREINF 1IMINF 2M INF

(o]

(o}

S

N

o

Figura 10. Promedio de erupcién dental maxilar inferior en nifios.

Nota: ICS (incisivo central 6.7 afios), IL (incisivo lateral 7.8 afios) , CAN (canino 10.9 afios) ,
1PRE(primer premolar 10.8 afios), 2PRE (segundo premolar 11.3 afios), 1M (primer molar 6.6
afnos), 2M(segundo molar 12,1 afos).

Asi mismo, se pudo evidenciar que en uno de los articulos no fue reportada la cronologia de
erupcion de los dientes permanentes (36) y en dos articulos revisados tampoco se especificaba el
numero de poblacidn de nifias y de nifios que hicieron parte de dichas investigaciones (37). La
secuencia de erupcion dentaria fue reportada solamente en tres articulos de los once originales que
comprendieron la muestra de este estudio.

Respecto al puntaje de la calidad del reporte del estudio se hallaron los valores que cumplen y
no cumplen con los patrones establecidos en la guia Strobe de aquellos articulos que conformaron
la muestra con el fin de determinar las fortalezas y debilidades de cada uno de estos, para evaluar
la calidad del reporte de la informacion contenida en estos documentos; encontrandose que de los
11 articulos evaluados sélo uno (40) presentd un valor de 18 puntos de 22 totales, lo cual equivale
a cumplir con el 82% de los criterios de la guia Strobe y el articulo (35) que presentd una
calificacion menor fue de 9,4 puntos siendo igual al 42% de los criterios (Ver tabla 6).



CRONOLOGIA Y SECUENCIA DE ERUPCION DENTAL

Tabla 6. Tabla de resumen de articulos.

Titulo, (referencia) y
descripcién del articulo.

Dashash, y colaboradores (32).

Timing and sequence of
emergence of permanent teeth
in Syrian schoolchildren;

Estudio  Transversal; en
poblacion Syria 1211 Nifios
Entre Los 5 y 13 Afios; 525
nifios y 686 nifias

Shaweesh | (33).

Timing and sequence of
emergence of permanent teeth
in the Jordanian population.

Estudio transversal en
poblacion jordana; 2672 nifios
totales entre los 4 y 16 afos;
1240 nifios y 1432 nifias.
Upadhyay, Yy colaboradores
(34).

Permanent teeth emergence
time and sequence in children
of Kavre district, Nepal.

Estudio transversal en
poblacion de Nepal; 623 nifios
totales. 316 nifios y 307 nifias.

Resultados y conclusiones.

- Dientes mandibulares erupcionan
primero que maxilares.

- Erupcidn primero en nifias que en
nifos.

- No encontraron diferencias en
erupcion segun el lado de erupcion.
- Las alteraciones secuencia
erupcion las atribuyen pérdida
prematura de dientes deciduos.

- Encuentran relacién poblacion
siria con otros estudios
internacionales

- Dientes mandibulares erupcionan
primero que maxilares sin
diferencias por lado.

- No se encontraron diferencias
segln género, a excepcion de los
primeros molares e incisivos
centrales.

- Encuentran resultados similares
con poblacién caucasica.

- Primero se reporta la emergencia
mandibular.

- Los centrales y laterales
mandibulares; con los segundos
premolares se encuentra mayor
diferencia de erupcion comparado
con otras poblaciones.
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Analisis
Strobe

segun  guia

Puntaje: 12,1

Cumple con el 55% de los
criterios de la guia Strobe.
(Deficiente)

(Nota: no se definen los
Sesgos)

Puntaje: 16,7
Cumple con el 75% de los
criterios de la guia Strobe.

Puntaje: 11

Cumple con el 50% de los
criterios de la guia Strobe
(Deficiente)

No presenta resultados de
cronologia segun género.

Tamafio muestra reducido
para presentar analisis.
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Tabla 6.a Tabla de resumen de articulos.

Oziegbe,y colaboradores (35).

Brief communication:
Emergence chronology of
permanent teeth in Nigerian
children;

Estudio transversal en Nigeria;
1078 nifos totales, entre los 4y
16 afios; 531 nifios y 547 nifias.

Del Cojo,y colaboradores (40).

Time and sequence of eruption
of permanent teeth in Spanish
children.

Estudio transversal poblacion
espafiola; 752 pacientes de los
cuales 347 son nifios y 405 son
nifas.

Bayrak,y colaboradores (41).

Timing of permanent teeth
eruption in Turkish children.

Estudio transversal poblacion
Turca con 1,491 pacientes de
los cuales 773 son nifias y 718
son nifios.

Almonaitiene, y colaboradores
(37).

Standards for permanent teeth
emergence time and sequence
in Lithuanian children,
residents of Vilnius city.
Estudio transversal poblacion
Lituania con 3596 pacientes
entre los 4 y 16 afos; 1813
nifias y 1873 nifos.

- Estudio relaciona factor
socioeconémico, con la erupcion;
encontrando demora erupcion en
bajo nivel socioeconémico.

- Encuentra diferencias segun lado
erupcion y género.

- Reporta diferencias en cronologia
de erupcidn segun las poblaciones.

- Erupcion primero en nifias que
en nifios; con edades de erupcion
entre los 6.99 afios y 12.45 afios;

- Erupcidn primero mandibular que
maxilar.

- Se comparan resultados con
similitud en otras poblaciones.

- Erupcion mas acelerada en nifias
que en nifios en caninos y segundos
premolares inferiores.

- Al compararlo con otros estudios
en esta poblaciébn se ve mas
demorada erupcion primer molar e
incisivos centrales superiores e
inferiores.

- Presentan resultados de erupcion
en meses.

- Describen resultados segun etapas
denticiobn mixta: finaliza primer
periodo edad promedio de 8 afios e
inicia segundo periodo edad de 9.5
afnos.

- No encontro erupcidn asimétrica.
- En poblacidn lituana se observa
las nifias erupcionan primero y
periodos de emergencia mas
temprano comparado con otras
comunidades en especial en
premolares.
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Puntaje: 9,4

Cumple con el 42% de los
criterios de la guia Strobe
(Deficiente)

Puntaje: 18
Cumple con el 82% de los
criterios de la guia Strobe.

Puntaje 16
Cumple con el 72% de los
criterios de la guia Strobe.

Puntaje 14.7
Cumple con el 66% de los
criterios de la guia Strobe.
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Tabla 6.b Tabla de resumen de articulos.

Permanent dentition
emergence chronology in
children from Santa Clara
municipality: Part I
[Cronologia de emergencia de
la denticion permanente en
nifios del municipio de Santa
Clara: Parte I] (11).

Estudio transversal poblacion
Cuba con 1769 pacientes entre
los 4 y 14 afios de ambos sexos
Orden de emergencia de la
denticién permanente en nifios
del municipio de Santa Clara:
Parte 1] Pentbn , vy
colaboradores (36).

Estudio transversal poblacion
Cubana 1769  pacientes,
divididos en 5 grupos.

Eruption Chronology of the

Permanent Dentition in
Spanish children. Hernandez,
y colaboradores (38).

Estudio transversal poblacion
Espariola con 1123 nifios entre
los 5y 15 afios de edad.

Time and Eruption Sequence of
Permanent Teeth in Hyderabad
Children: A Descriptive Cross-
sectional Study. Penmatsa y
colaboradores (39).

Estudio transversal poblacion
de la India con 1654 escolares
(806 nifias y 848 nifios).

- los varones se adelantaron y las
nifas se retrasaron.

- Hubo adelanto cronoldgico de la
emergencia de los incisivos
centrales y laterales en el maxilar y
en la mandibula, los caninos
superiores, las segundas bicuspides
inferiores y los primeros molares
inferiores.

- No todos los dientes en el sexo
femenino brotaron antes que en los
varones.

- La cronologia de erupcién difiere
seguin sexo.

- Comparado con otras poblaciones
encontraron adelanto en incisivos y
caninos superiores; y retardo para
caninos y segundos premolares
inferiores.

Reportan  similitudes en
resultados de cronologia de
erupcion comparado con estudios
en poblacion caucasica.

. No encontraron diferencias en
erupcion segun lado.

Primer diente en erupcionar
incisivo central inferior y el mas
demorado segundo molar superior.
Reportan demora en erupcion
dentaria comparada con otras
poblaciones.

No observaron diferencias
marcadas entre nifios y nifias.

Nota: Puntaje y categoria de la guia strobe de cada articulo
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Puntaje 15.9
Cumple con el 72% de los
criterios de la guia Strobe.

Puntaje 15.4
Cumple con el 70% de la
guia Strobe.

Puntaje 16.5
Cumple con el 75% de los
criterios de la guia Strobe.

Puntaje 16.6
Cumple con el 75% de la
guia Strobe.
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6. Discusion

La presente investigacion reviso la evidencia publicada en la literatura cientifica de la
cronologia y secuencia de erupcién dental permanente en nifios mediante una revision sistematica.

Respecto a las variables bibliométricas, dentro de las bases de datos estudiadas llama la atencion
que la gran mayoria de los articulos se encontraron en Scopus, lo cual puede estar relacionado con
el numero elevado de registros presentes en esta base de datos, el cual cuenta con mas de 69
millones de articulos publicados (42), en comparacién con otras dos bases de datos como Pubmed
donde se evidencian cerca de 30 millones (43) y Embase con 31 millones de registros indexados
(44). Asimismo, los resultados de este trabajo mostraron que existe un bajo nimero de
publicaciones por afio, ademas, no hay una tendencia al aumento de publicaciones acerca del tema
entre los afios 2011 y 2018. Esto se puede interpretar como la ausencia de un interés creciente en
esta area del conocimiento, lo cual contrasta con lo encontrado para otras areas, como es el caso
del uso del plasma rico en plaquetas en odontologia (46). Los articulos que hicieron parte final de
esta revision sistematica en su totalidad estaban en idioma inglés, s6lo dos articulos estaban
ademas en espafiol; este resultado va en concordancia con lo encontrado en revisiones
bibliograficas de la literatura en afios anteriores (4). Finalmente se observo la participacion
predominante de paises como Espafia y Cuba presentando un mayor nimero de reportes acerca de
la tematica de interés indicando que en el panorama mundial de la investigacidn de cronologia y
secuencia de erupcion, Iberoamérica representa un papel de gran importancia.

Dentro de los resultados principales sobre la cronologia y secuencia de erupcion dentaria se
encontrd diferencias en género dadas por el promedio de la edad de erupcion dental permanente
se determind la edad de erupcion permanente del maxilar superior en las nifias fue: incisivo central
superior 7,4 afios, incisivo lateral superior 8,4 afios, canino superior 11 afios, primer premolar
superior 10 afios, segundo premolar superior 11 afios, primer molar superior 6.6 afios, y segundo
molar superior 11 afios . Mientras que en el inferior fue : incisivo central inferior 6,5 afios, incisivo
lateral inferior 7,7 afos, canino inferior 11 afios, primer premolar inferior 11 afios, segundo
premolar inferior 11 afios, primer molar inferior 6,5 afos y segundo molar inferior 12 afios. Estos
difieren a la edad de erupcion dental de los nifios en los que se presento de la siguiente manera en
maxilar superior : incisivo central superior 7,5 afos, incisivo lateral superior 8,5 afios, canino
superior 11,7 afios, primer premolar superior 10,6 afios, sequndo premolar superior 11,5, afios ,
primer molar superior 6,6 afos, y sequndo molar superior 12,2 afios, y en el maxilar inferior :
central inferior 6,7 afos, incisivo lateral inferior 7,8 afios, canino inferior 10,9 afios, primer
premolar inferior 10,8 afios, segundo premolar inferior 11,3 afios , primer molar inferior 6,6 afos,
y segundo molar inferior 12,1 afios, patron que se encontrd reiterativo en la gran mayoria de
estudios incluidos en la presente revision sistematica. Esto indica que las poblaciones que estan
cercanas pueden tener un comportamiento similar y por ello es importante realizar estudios en
poblaciones especificas y en caracteristica nuestra poblacion colombiana. Al encontrar
desigualdad en los resultados implica que tales diferencias pueden tener implicaciones en las
distintas &reas de odontologia, en las diversas poblaciones y segun el género. De igual manera;
podriamos concluir que los factores ambientales generales y locales; tienen una relacion con la
cronologia de la erupcidn; si bien; las diferencias no son marcadas; si nos muestran un patron de
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erupcion individual; muy acorde con los datos de estudios longitudinales de crecimiento como los
de Bjork. Cabe resaltar la ya bien descrita; diferencias entre nifias y nifios; donde las nifias
erupcionan primero que los nifios; no es una diferencia en afos; pero si, en un promedio de 6 a 9
meses, segun el diente. Adicionalmente, sobre la calidad del reporte de los estudios analizados es
pertinente mencionar, que tres estan en categoria de deficiente, los cuales no se descartaron dada
la poca cantidad de articulos encontrados, y que una deficiente calidad del reporte, no es sinénimo
de una mala calidad de la investigacion.

Cabe resaltar dentro de los estudios revisados en este trabajo que la investigacion de Ayala y
col. en el 2010 (7) reportd que el sexo y la ubicacion de la poblacion son factores de influencia
antes las variaciones de cronologia de erupcion evaluado en una poblacion de 900 nifios entre los
5,6 y 7 afios de edad y, se encontr6 ademas que los dientes inferiores erupcionan antes que los
dientes superiores. Asimismo, Del Cojo y colaboradores (40) presenta valores més tardios para
todos los dientes tanto para nifias y nifios en comparacion con el estudio de Hernandez y
colaboradores, también realizado en Espafia (38). Esto indica que factores locales; como el espacio
necesario para erupcion de incisivos inciden en este proceso; la erupcién de los dientes incisivos
centrales superiores se ve afectado por alteraciones como la presencia de dientes supernumerarios;
en tanto la erupcion de incisivos inferiores se ve afectada sobre todo por la falta de espacio y
alteraciones de reabsorcion fisioldgica de los dientes temporales.

En Cuba, para Pentdn y colaboradores existe un patron de erupcién méas temprana en primeros
molares inferior y el incisivo lateral inferior en el sexo masculino, mientras que en el género
femenino erupciond méas temprano el segundo premolar superior. Caracteristicamente coincide la
erupcion de incisivos centrales inferiores, y primer molar superior e inferior para los dos sexos
(11). Con respecto al estudio de Dashash y colaboradores en Siria, se observo que hubo
alteraciones en la secuencia de erupcion dentaria debido a la pérdida prematura de dientes y para
Shaweesh en la poblacién jordana no se presentaron diferencias segun el género exceptuando los
dientes primeros molares e incisivos centrales (32). Observamos nuevamente; la diferencia entre
nifos y nifias y la relacion con alteraciones de tipo local.

En la investigacion realizada en Nepal por Uphaday y colaboradores, se pudo evidenciar una
erupcion rapida en el maxilar inferior, mientras que se presentaba diferencia de erupcion dentaria
para los dientes segundos premolares, con respecto a otras poblaciones (34). Mientras que en
Turquia se presentd erupcion tardia para los incisivos centrales superior e inferior y el primer molar
(40).

Es importante anotar que, teniendo en cuenta el promedio ponderado de la cronologia de
erupcion dental la secuencia de los dientes permanentes que tienen erupcion temprana en su orden
son: Incisivo central superior, primer molar superior y primer molar inferior tanto para nifias como
para los nifios. De esta forma los resultados muestran como en diferentes poblaciones se presentan
patrones similitudes y con diferencias en el perfil de erupcion; tales diferencias pueden deberse a
la influencia de factores genéticos y ambientales de las distintas poblaciones estudiadas.

Al realizar un analisis de los datos de la cronologia de erupcidn, obtenidos en este estudio; y
dividiéndolo segun las etapas denticién mixta; podriamos destacar: el primer periodo transicional,
con erupcion del primer molar inferior o incisivo inferior; esté iniciando a una edad promedio de
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6.5 afios; observando la tendencia; que se da primero en nifias que en nifios; y esta finalizando
este periodo con la erupcion de laterales superiores; a una edad promedio de 8.4 Afos; Es decir
tendriamos dos afios de erupcion activa en este periodo; un dato de significancia clinica; para
tratamientos que buscan solucionar los problemas de espacio frecuentes en este periodo. El
segundo periodo de cambio; inicia con la erupcién del primer premolar superior; a una edad
promedio de 10 afios; estamos observando que el periodo de descanso entre estos dos periodos es
de 18 meses en promedio; lo que coincide con los estudios clasicos de oclusion; como Van Der
Linde (49) y Moorrees (50); y este segundo periodo de transicion; finaliza con erupcién de caninos
superiores, edad promedio 11 afios; y maxilar inferior con erupcion de segundo premolares
también 11 afios. Cabe destacar que este segundo periodo de cambio se da en un periodo de 18
meses; es mas rapido si lo comparamos con el de cambio de incisivos y primeros molares.

En resumen, la literatura revisada y evaluada en este trabajo determina la necesidad de conocer
mas acerca de la cronologia y secuencia dental, de forma caracteristica, la mayoria de los estudios
encontrados reportan de forma transversal un importante nimero de poblacion de nifios que han
estudiado a través de diferentes afios, observamos la no presencia de estudios longitudinales con
rigor cientifico; y muestras con seguimiento; los datos obtenidos son de estudios observacionales
y tamafio muestral reducido en muchas ocasiones. Queda en claridad que la edad y la ubicacion de
la poblacion son factores muy importantes para las posibles alteraciones tanto de cronologia como
de secuencia de erupcion. Lo cual es un dato de conocimiento importante para el profesional
odonto6logo para realizar un diagndstico preciso y ejecutar planes de tratamiento éptimo en cada
uno de los pacientes que puedan llegar a presentar algin tipo de alteracion de la tematica estudiada.
La edad de erupcion; se relaciona con el pico de crecimiento transversal de los maxilares y la edad
apropiada para conseguir objetivos de tratamiento en expansion maxilar; consideramos el trabajo
aporto en el proceso de formacién como odontdlogos; al exigirnos la lectura y analisis critico de
la informacidn; las revisiones sistematicas; son el camino en la busqueda de una odontologia con
evidencia cientifica y guias de manejo ajustadas a cada poblacion.

Finalmente, tras haberse reportado y determinado el puntaje de la calidad del reporte y unificado
informacion para determinar la cronologia y secuencia de erupcion dental permanente; este estudio
pretende ser un avance para la realizacion de futuras investigaciones para elaborar un trabajo con
mayor precision y exactitud a partir de los datos obtenidos. Esta investigacion no es facilmente
comparable con otros estudios, dado que es de tipo revision sistematica, y ademas, es pionera en
su tipo, para la tematica de cronologia y secuencia de erupcién dental permanente en nifios.

Dentro de las fortalezas metodoldgicas de este proyecto se encuentra que se realizd esta
investigacion en formato de revision sistematica, siendo asi la primera de este tipo ya que no se ha
evidenciado la existencia hasta el momento otro estudio investigativo similar dentro de la literatura
cientifica. Igualmente, entre las limitaciones que se encontraron para el desarrollo de este trabajo
puede destacarse la variante de afio de publicacion ya que el periodo seleccionado Unicamente
permitié obtener una muestra limitada de los articulos, siendo estos 11 en su totalidad. De estos
documentos 9 de los articulos reportaron la cronologia de erupcion dental permanente, frente a 2
estudios que no especificaron el nimero de poblacion estudiada para cada género por lo que no
fue posible determinar si existia una mayor variacion en cuanto al promedio de la edad de erupcion
para cada uno de los dientes.
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7. Conclusiones

Se establece mediante una revision sistematica la asociacion de la edad y el género en la
cronologia de erupcion dental permanente en estudios previamente realizados.

No se observa tendencia de aumento de publicaciones de la tematica, existiendo participacion
predominante de paises como Espafia y Cuba.

La mayoria de estudios alcanzan solo una calidad aceptable, lo que indica la necesidad de una
mayor exigencia de estos parametros para la publicacion de este tipo de estudios.

La ubicacion geografica puede ser otro factor influyente en la cronologia y secuencia de
erupcion tras encontrar diferencias en cuanto a la edad de erupcion entre poblaciones de
Iberoamérica y Europa. Se encontrd que en el género femenino hay una tendencia a una erupcién
mas temprana que el masculino.

Este trabajo permite ampliar el conocimiento del profesional de odontologia sobre las existentes
variaciones de cronologia y secuencia de erupcién dental permanente en diferentes poblaciones,
favoreciendo la posibilidad de brindar éptimas decisiones para los tratamientos en los pacientes.

8. Recomendaciones
Para efectos de futuras investigaciones sistematicas se recomienda implementar el uso de otros
motores de busqueda tal como Google académico con el fin de garantizar mayores resultados.
Disenar estudios observacionales de mayor calidad con parametros claros al momento de la

toma de la muestra clinica, evaluaciones clinicas y radiograficas que ayuden a establecer con
parametros mas amplios la edad de erupcion dental.
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Apéndices

Apéndice A. Tabla de operacionalizacion de variables.

Persona que ha realizado
una obra literaria,
cientifica o artistica

Persona  que
crea una obra 'y
sobre la cual
tiene derechos

Variable Def. Conceptual Def. Naturaleza Escala Valor que
Operativa asume
Afo de Fecha en la que se Afo reportado Cualitativa  Ordinal  (0)2008
publicacién realizo la publicacion de de publicacion (1)2009
cada articulo del articulo (2)2010
(3)2011
(4)2012
(5)2013
(6)2014
(7)2015
(8)2016
(9)2017
(10)2018
Tipo de Marco general que le da Tipo de estudio Cualitativa  Nominal  (O)reporte de
estudio coherencia, secuencia y reportado en el caso
sentido practico a todas articulo (L)estudio  de
las actividades que se prevalencia
emprenden para buscar (2)estudio  de
respuestas al problema. vigilancia
(3)cohorte
(4)casos y
controles
(5)corte
transversal
(6)ensayo
clinico
Programa de base de Base de datos Cualitativa (0)Pubmed
datos que organiza y en la cual se (1)Embase
almacenan los datos de encuentra el (2)Scopus
manera tal que las tablas articulo
estdn indexadas y se
pueden contestar
preguntas
Publicacion impresa que Revista en la Journal
es editada de manera cual es Elsevier, CES
periddica publicada el odontologia.
articulo

Primer autor,
segundo autor,
tercer autor
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NOmero de
autores

Filiacion
institucional
del Autor

Idioma

Pais de
publicacion

Pais de
poblacion

Tamafio de
muestra

NUmero de personas que
hace parte de un estudio

Nombre de la institucion
a la cual pertenece el
autor y la cual respalda
su obra cientifica.

Sistema de signos que
utiliza una comunidad
para comunicarse
oralmente o por escrito
Territorio con
caracteristicas
geograficas y culturales
propias, que pueden
constituir un  estado
soberano.

Lugar en donde se
realizd la investigacién

Conjunto de habitantes
de un lugar,

Ndmero de
personas  que
ha realizado
una obra
cientifica
Institucion o
Universidad a
la cual
pertenece el
autor y su obra
investigacion.

Idioma que se
reporta en el
articulo

Pais al cual
pertenece la
afiliacién  del
primer autor

Pais de la

poblacion
sobre la cual se
publicé el
articulo

Grupo de

personas a las
cuales se les
aplicéd el
estudio

Cualitativa  Nominal
Cualitativa  Nominal
Cualitativa  Nominal
Cualitativa  Nominal
Cualitativa  Nominal

Cuantitativa Nominal

43

Primer autor,
segundo autor,
tercer autor

Universidad de
Damasco,
Damasco
Jordan
University of
Science  and
Technology
Kathmandu
University
Medical
Journal
Obafemi
Awolowo
University
Complutense
University  of
Madrid, Spain
Vilnus
University
(0) Inglés

(1) Espaiol
(2)Portugués

Cuba
Syria
India
Nepal
Nigeria
Turquia
Esana
Lituania
Jordania
Cuba
Syria
India
Nepal
Nigeria
Turquia
Esana
Lituania
Jordania
Nifios, Nifias
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Grupos
etarios

Cronologia

Secuencia

Puntaje del
reporte del
estudio

Categoria
de la
evaluacion
de la calidad
del reporte

Género que
reportd la
erupcion
mas
temprana

Clase resultante de la
clasificacion de
personas.

Datacién de un hecho y
ordenacion en el tiempo
en funcion de la fecha en
que se produce

Serie de elementos que
se suceden unos a otros y
guardan  relacion entre
si.

Conjunto  de puntos
obtenidos en cualquier
tipo de prueba.

Calidad o importancia de
alguien o algo.

Condicion organica que
distingue a los machos
de las hembras.

Rango
edades
reportadas en
los articulos
Edad de
erupcion  de
cada diente

reportada  en
cada articulo.
Orden de
erupcién dental
permanente
reportada en
cada articulo.
Puntaje
obtenido segun
el reporte del
estudio.
Categoria
obtenida a
partir de la
evaluacién de
la calidad
Strobe.>80%
bueno; 60-80
aceptable;
<60%
Deficiente
Poblacion  de
nifios y nifias
gue reporto la
erupcién  maés
temprana.

de Cuantitativa

Cualitativa

Cualitativa

Cualitativa

Cualitativa

Cualitativa

Ordinal

Nominal

Nominal

Nominal

Nominal

Nominal
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Grupo  etario
reportado en el
articulo (4 a 16
anos)

Edad de
erupcion dental
descrita en los
articulos.

Orden de
erupcién dental
permanente
reportada  en
cada articulo.
Valor obtenido
segun el
reporte del
estudio
(1)Bueno
(2)Aceptable
(3)Deficiente

(2)masculino
(2)femenino

Nota: Real Academia Espafiola. (2001). Diccionario de la lengua espafiola [Dictionary of the
Spanish Language] (22nd ed.). Madrid, Spain: Author
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Apéndice B. Plan de analisis estadistico.

Variable

Tipo de estudio
Afo de publicacion
Base de datos
Idioma

Pais de publicacion
Numero de autores

Tamafo de muestra

Sexo que reporto la erupcion
mas temprana

Grupos etarios

Articulos que determinan la
cronologia

Articulos que determinan la
secuencia

Revista
Autor

Filiacion institucional del

autor

Categoria de la evaluacion de
la calidad del reporte

Puntaje de reporte del estudio

Pais de la poblacion

Naturaleza
Cualitativa
Cualitativa
Cualitativa
Cualitativa
Cualitativa
Cualitativa

Cualitativa

Cualitativa

Cualitativa

Cualitativa

Cualitativa

Cualitativa
Cualitativa

Cualitativa

Cualitativa

Cuantitativa

Cualitativa

Nota: Variables, naturaleza y descripcion.

Descripcion

Frecuencia absoluta y relativa
Frecuencia absoluta y relativa
Frecuencia absoluta y relativa
Frecuencia absoluta y relativa
Frecuencia absoluta y relativa
Frecuencia absoluta y relativa

Frecuencia absoluta y relativa

Frecuencia absoluta y relativa

Mediana o desviacion estandar

Frecuencia absoluta y relativa

Frecuencia absoluta y relativa

Frecuencia absoluta y relativa
Frecuencia absoluta y relativa

Frecuencia absoluta y relativa

Frecuencia absoluta y relativa

Mediana o desviacion estandar

Frecuencia absoluta y relativa
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Apéndice C. Instrumento de recoleccion de datos.

Instrumento de recoleccién de datos
UNIVERSIDAD SANTO TOMAS

FACULTAD DE ODONTOLOGIA

Registro:

CRONOLOGIA Y SECUENCIA DE ERUPCION DENTAL PERMANENTE EN NINOS.

Establecer la evidencia en la literatura cientifica de la cronologia y secuencia de erupcion
dentaria en nifios con denticion permanente mediante una revision sistematica.

Marque con una X en la casilla correspondiente a la informacion encontrada en los articulos
durante la revision sistematica de la literatura.

Variables relacionadas con los articulos

Afio de Publicacion 2008 (0), 2009 (1), 2010
(2), 2011 (3), 2012 (4), 2013
(5), 2014 (6), 2015 (7), 2016
(8), 2017 (9), 2018 (10)

Tipo de Estudio Observacional
descriptivo: reporte de casos

(0)

Observacional
descriptivo: reporte de serie
de casos (1)

Observacional
descriptivo:  estudio  de
prevalencia (2)
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Observacional
descriptivo:  estudio  de
vigilancia (3)

Observacional analitico:
cohorte (4)

Observacional analitico:
casos y controles (5)

Observacional analitico:
corte transversal (6)

Experimental: ensayo
clinico (7)
Experimental: ensayo
clinico no controlado (8)
Base de Datos Pubmed (0)
Embase (1)
Scopus (2)
Revista
Autor
Numero de Autores Primer autor (0), segundo

autor (1), tercer autor (2),
cuarto autor (3), quinto autor
(4), sexto autor (5).

Filiacion Institucional del

autor
Idioma Inglés (0)
Espafiol (1)
Portugués (2)

Pais de Publicacién
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Tamano de Muestra

Grupos Etarios

Cronologia

Secuencia

Puntaje del Reporte de
Estudio

Categoria de la
Evaluacién de la Calidad del

Reporte
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Guia Strobe: Lista de puntos esenciales que deben describirse en la publicacion de articulos

Titulo:

Indica en el titulo o en el
resumen, el disefio del estudio
con un término habitual.

Resumen:

Proporciona en el resumen
una sinopsis informativa vy
equilibrada de lo que se ha
hecho y lo que se ha
encontrado.

Introduccion:

Contexto/Fundamentos

Explica las razones y el
fundamento cientifico de la
investigacion que comunica.

Cumple (0)

Cumple (0)

Cumple (0)

No cumple (1)

No cumple (1)

No cumple (1)
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Obijetivos:
Indica  los  objetivos
especificos, incluyendo

cualquier  hipotesis  pre
especificada.

Método:

Disefio del estudio

Presenta al principio del
documento los elementos
clave del disefio del estudio.

Contexto:

Describe  marco,  los
lugares y las  fechas
relevantes, incluyendo los
periodos de reclutamiento,
exposicion, seguimiento y
recogida de datos.

Participantes:

Estudios de cohortes

Estudios de casos vy
controles

Estudios transversales

Estudios de cohortes

Estudios de casos vy
controles

Variables:

Define claramente todas las
variables:  de  respuesta,
exposiciones, predictores,
confusoras y modificadoras
del efecto. Si procede,
proporciona  los  criterios
diagnosticos.

Fuente de datos/medidas:

Para cada variable de
interés, indica las fuentes de
datos y los detalles de los
métodos de valoracion. Si
hubiera mas de un grupo,
especifica la comparabilidad
de los procesos de medida.

Cumple (0)

Cumple (0)

Cumple (0)

No cumple (1)

No cumple (1)

No cumple (1)

Cumple (0)

Cumple (0)

Cumple (0)

No cumple (1)

No cumple (1)

No cumple (1)
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Sesgos:

Especifica  todas las
medidas  adoptadas  para
afrontar posibles fuentes de
Sesgos.

Tamafio muestral:

Explica como se determino
el tamafio muestral.

Variables cuantitativas:

Explican como se trataron
las variables cuantitativas en
el analisis si procede, explica
qué grupos se definieron y por
que.

Meétodos estadisticos:

Especifica  todos  los
métodos estadisticos,
incluidos los empleados para
controlar los factores de
confusion.

Especifica  todos  los
métodos  utilizados  para
analizar subgrupos e
interacciones

Explica el tratamiento de
los datos ausentes (missing
data)

Estudios de cohortes: si
procede, explica como se
afrontan las perdidas en el
seguimiento, Estudios de
Casos y controles: si procede,
expliqgue como se parearon
casos y controles, Estudios
transversales: si  procede,
especifica como se tiene en
cuenta en el analisis la
estrategia de muestreo

Describe los analisis de
sensibilidad

Resultados:

Participantes

Indica el ndmero de
participantes en cada fase del

Cumple (0)

Cumple (0)

Cumple (0)

No cumple (1)

No cumple (1)

No cumple (1)

Cumple (0)

Cumple (0)

No cumple (1)

No cumple (1)
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estudio; p. Eje., nimero de

participantes elegibles,
analizados para ser incluidos,
confirmados elegibles,

incluidos en el estudio, los que
tuvieron un  seguimiento
completo y los analizados

Describe las razones de la
pérdida de participantes en
cada fase

Considera el uso de
diagrama de flujo.

Datos descriptivos:

Describe las caracteristicas
de los participantes en el
estudio (p. Eje., demograficas,
clinicas, sociales) y la
informacién sobre las
exposiciones y los posibles
factores de confusion

Indica el nudmero de
participantes con interés

Estudios de cohortes:
resume el periodo de
seguimiento (p. ej., promedio
y total)

Fuente de las variables de
resultado:

Estudios de cohortes:
indica el nimero de eventos
resultado o bien proporcione
medidas de resumen a lo largo
del tiempo Estudios de casos y
controles: indica el nimero de
participantes en cada
categoria de exposicién o bien
proporcione  medidas de
resumen de exposicion

Estudios transversales:
indica el nimero de eventos
resultado o bien proporcione
medidas de resumen.

Resultados principales:

Proporciona estimaciones
no ajustadas, si procede,
ajustadas por factores de

Cumple (0)

Cumple (0)

Cumple (0)

No cumple (1)

No cumple (1)

No cumple (1)

51



CRONOLOGIA Y SECUENCIA DE ERUPCION DENTAL

confusion, asi como su
precision (p. ej., intervalos de
confianza del 95%).
Especifica los factores de
confusidn por los que se ajusta
y las razones para incluirlos

Si categoriza las variables
continuas, describe los limites
de los intervalos

Si fuera pertinente, valora
acompafarlas  estimaciones
del riesgo relativo con
estimaciones  del  riesgo
absoluto para un periodo de
tiempo relevante.

Otros analisis:

Describe  otros analisis
efectuados (de subgrupos,
interacciones o sensibilidad).

Discusion:

Resultados clave

Resuman los resultados
principales de los objetivos
del estudio.

Limitaciones:

Discuta las limitaciones del
estudio teniendo en cuenta
posibles fuentes de sesgo o de
imprecision. Razones tanto
sobre la direccion como sobre
la magnitud de cualquier
posible sesgo.

Interpretacion:

Proporciona una
interpretacion global prudente
de los resultados considerando
objetivos, limitaciones,
multiplicidad de analisis,
resultados de estudios
similares y otras pruebas
empiricas relevantes.

Generalidad:

Discute la posibilidad de
generalizar los resultados
(validez externa).

Cumple (0)

Cumple (0)

Cumple (0)

Cumple (0)

Cumple (0)

No cumple (1)

No cumple (1)

No cumple (1)

No cumple (1)

No cumple (1)
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Otra informacion: Cumple (0) No cumple (1)

Financiacion

Especifica la financiaciony
el papel de los patrocinadores
del estudio, y si procede, del
estudio previo en que se basa
su articulo.

Nota: Instrumento de recoleccion de datos de cada una de las variables.
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Apéndice D. Guia de la calidad Strobe

Recomendacion

TITULO Y
RESUMEN

Introduccién
Contexto/
fundamentos

Objetivos

METODOS

Disefio del

estudio

Contexto

Participantes

Punto

(@) Indique, en el titulo o en el resumen, el disefio del estudio con un
término habitual

(b) Proporcione en el resumen una sinopsis informativa y equilibrada de
lo que se ha hecho y lo que se ha encontrado

Explique las razones y el fundamento cientificos de la investigacion que
se comunica

Indique los objetivos especificos, incluyendo cualquier hipdtesis pre
especificada

Presente al principio del documento los elementos clave del disefio del
estudio

Describa el marco, los lugares y las fechas relevantes, incluyendo los
periodos de reclutamiento, exposicion, seguimiento y recogida de datos

Estudios de cohortes: proporcione los criterios de elegibilidad, asi como
las fuentes y el método de seleccion de los participantes. Especifique los
me ‘todos de seguimiento

Estudios de casos y controles: proporcione los criterios de elegibilidad,
asi” como las fuentes y el proceso diagnostico de los casos y el de seleccion
de los controles. Indique las razones para la eleccién de casos y controles

Estudios transversales: proporcione los criterios de elegibilidad, y las
fuentes y los métodos de seleccién de los participantes

Estudios de cohortes: en los estudios pareados, proporcione los criterios
para la formacién de parejas y el nimero de participantes con y sin
exposicion

Estudios de casos y controles: en los estudios pareados, proporcione los
criterios para la formacion de las parejas y el nimero de controles por cada
caso
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Variables

Fuentes de
datos/medidas

Sesgos
Tamafo

muestral

Variables
cuantitativas

Métodos
estadisticos

RESULTADOS

Participantes

Datos
descriptivos

7

10

11

12

13

14

Defina claramente todas las variables: de respuesta, exposiciones,
predictores, confusoras y modificadoras del efecto. Si procede, proporcione
los criterios diagndsticos

Para cada variable de interés, indique las fuentes de datos y los detalles
de los métodos de valoracién (medida). Si hubiera mas de un grupo,
especifique la comparabilidad de los procesos de medida

Especifique todas las medidas adoptadas para afrontar posibles fuentes
de sesgo

Expligue coémo se determing” el tamafio muestral
Expligue cémo se trataron las variables cuantitativas en el analisis. Si
procede, explique qué grupos se definieron y por qué

Especifique todos los métodos estadisticos, incluidos los empleados
para controlar los factores de confusion

Especifique todos los métodos utilizados para analizar subgrupos e
interacciones

Explique el tratamiento de los datos ausentes (missing data)

Estudios de cohortes: si procede, explique como se afrontan las perdidas
en el seguimiento

Estudios de casos y controles: si procede, explique cdmo se parearon
casos y controles

Estudios transversales: si procede, especifique cdmo se tiene en cuenta
en el andlisis la estrategia de muestreo (e) Describa los analisis de
sensibilidad

(@) Indique el nimero de participantes en cada fase del estudio; p. €j.,
ndmero de participantes elegibles, analizados para ser incluidos,
confirmados elegibles, incluidos en el estudio, los que tuvieron un
seguimiento completo y los analizados

(b) Describa las razones de la pérdida de participantes en cada fase
(c) Considere el uso de un diagrama de flujo
Describa las caracteristicas de los participantes en el estudio (p. €j.,

demogréficas, clinicas, sociales) y la informacién sobre las exposiciones y
los posibles factores de confusion
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Datos de las
variables de
resultado

Resultados
principales

Otros analisis

DISCUSION
Resultados clave

Limitaciones

Interpretacion

Generabilidad

Otra
informacién

15

16

17

18

19

20

21

Indique el nimero de participantes con datos ausentes en cada variable
de interés

Estudios de cohortes: resuma el periodo de seguimiento (p. ej.,
promedio y total)

Estudios de cohortes: indique el nimero de eventos resultado o bien
proporcione medidas resumen a lo largo del tiempo

Estudios de casos y controles: indique el nimero de participantes en
cada categoria de exposicion o bien proporcione medidas resumen de
exposicion

Estudios transversales: indique el nimero de eventos resultado o bien
proporcione medidas resumen

(a) Proporcione estimaciones no ajustadas y, si procede, ajustadas por
factores de confusion, asi” como su precision (p. €j., intervalos de confianza
del 95%). Especifique los factores de confusion por los que se ajusta y las
razones para incluirlos

(b) Si categoriza variables continuas, describa los limites de los
intervalos

(c) Si fuera pertinente, valore acompafiar las estimaciones del riesgo
relativo con estimaciones del riesgo absoluto para un periodo de tiempo
relevante

Describa otros andlisis efectuados (de subgrupos, interacciones o
sensibilidad)

Resuma los resultados principales de los objetivos del estudio

Discuta las limitaciones del estudio, teniendo en cuenta posibles fuentes
de sesgo o de imprecision. Razone tanto sobre la direccién como sobre la
magnitud de cualquier posible sesgo

Proporcione una interpretacion global prudente de los resultados
considerando objetivos, limitaciones, multiplicidad de analisis, resultados
de estudios similares y otras pruebas empiricas relevantes

Discuta la posibilidad de generalizar los resultados (validez externa)
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Financiacién

22

Especifique la financiacion y el papel de los patrocinadores del estudio,
y si procede, del estudio previo en que se basa su articulo



