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RESUMEN

El desgaste oclusal se ha determinado como un signo de parafun-
ción en edad adulta; sin embargo, es frecuente encontrar dichos des-
gastes en la dentición decidua considerándose un rasgo fi siológico. 
Objetivo: Determinar la prevalencia de desgaste dental en piezas 
temporales en escolares de seis años en una población mexicana. 
Métodos: Se evaluaron 52 modelos de yeso de niños de seis años, 
en los cuales se registraron las facetas encontradas en las piezas 
dentarias deciduas, al igual que los planos terminales. Se usaron las 
pruebas estadísticas t-Student y ji cuadrada. Resultados: En los ni-
ños resultó signifi cativamente mayor el número de piezas desgasta-
das que en las niñas. Difi rió signifi cativamente el número de piezas 
facetadas por tipo de diente en cada género. El promedio de piezas 
infantiles facetadas no difi rió signifi cativamente entre el plano termi-
nal recto y el mesial. Sin embargo, se obtuvo tendencias (p < 0.10) 
a un mayor número de piezas facetadas en el plano mesial (13.71 ± 
2.46; n2 = 14) que en el plano terminal recto (11.68 ± 4.30; n1 = 19). 
Conclusión: La evaluación del desgaste oclusal en dentición deci-
dua en la población infantil afecta en igual forma a ambos géneros. 
Por movimientos masticatorios hay mayor prevalencia de desgastes 
en ciertas piezas dentarias y diferencia con respecto al género.
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ABSTRACT

The occlusal faceting has been determined as a sign of parafunction 
during adulthood, but it´s common to find such worn on the 
deciduous dentition considered as a physiological trait. Objective: 
To determine the prevalence of occlusal worn on the deciduous 
dentition of 6 years old students in a determined Mexican population. 
Methods: 52 plaster models of 6 years old children were assessed, 
on which the facets found in deciduous teeth, as terminal planes 
were registered. The Student t-test statistics and Chi-square test 
were used for data analysis. Results: The number of worn pieces 
was signifi cantly higher in male than female children. The number of 
faceted parts by tooth type in each gender differed signifi cantly. The 
faceted infant pieces average did not differ signifi cantly between 
straight and mesial terminal plane. Nevertheless, trend (P<0.10) 
was obtained at a greater number of parts in the mesial faceted 
plane (13.71 ± 2.46; n2=14) than in the straight terminal plane 
(11.68 ± 4.30; n1=19). Conclusion: The evaluation of occlusal worn 
in the deciduous dentition in children affects equally both genders. 
There is a greater prevalence of worn by chewing movement on 
certain teeth and it differs according to gender.

INTRODUCCIÓN

El bruxismo es una parafunción y el acto de rechi-
nar dientes provoca facetas que ayuda al desarrollo de 
los maxilares, provocando estímulos funcionales en el 
sistema estomatognático en su fase de crecimiento y 
desarrollo. La ausencia de dichos signos oclusales es 
considerada como hipofunción, presentándose atro-
fi as maxilares en muchos casos.1,2 La dentición tem-
poraria tendrá diferentes oclusiones que promoverá 
los desgastes dentales y con ello un balance oclusal 
para la erupción de piezas permanentes.1

Las facetas de desgaste son comunes y aparecen 
en aproximadamente 50% de los niños.3-5 En la den-
tición temporal se observa un aumento de la atrición 
por ser elementos con mayores sustancias orgáni-

cas.6 La falta de homogeneidad y uniformidad de crite-
rios para evaluar el bruxismo ha dado lugar a una gran 
variación de su prevalencia: 6 a 88%, haciendo difícil 
establecer los parámetros comparativos.
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Por ser multifactorial el desgaste, existe prevalen-
cia de facetas de acuerdo al género, podemos decir 
que hay autores que tuvieron mayor prevalencia en fe-
meninos que en masculinos,5-7 mientras que otros no 
presentaron signifi cancia en diferencia de géneros.8,9

La prevalencia de los planos terminales a la edad 
de los seis años proporciona una relación molar favo-
rable en la dentición temporal. Y con la erupción del 
molar permanente, participará con los dientes tempo-
rarios una oclusión con balance bilateral.1

El objetivo de este estudio fue determinar la prevalen-
cia de desgaste dental en piezas temporales en escola-
res de seis años en una comunidad rural de Yucatán.

MATERIAL Y MÉTODOS

Se analizaron 52 registros en escayola de escolares 
de seis años de edad de la población escolar de Catmís, 
Maní, Yucatán, tomados en el 2011. Fue considerada 
esta edad ya que es la etapa en que ocurren cambios a 
nivel estomatognático. Las facetas de desgaste se obser-
varon como superfi cies lisas encontradas en los bordes 
incisales, sin tomar en cuenta su profundidad y/o diáme-
tro de la misma. Los datos obtenidos se recolectaron y 
analizaron usando la prueba t-Student,10,11 para comparar 
el número de dientes facetados entre niñas y niños.

Con la prueba ji cuadrada de bondad de ajuste a 
la distribución uniforme o proporciones iguales,10,11 
se analizó si el número de piezas facetadas en cada 
diente es la misma por género.

Se utilizó prueba t-Student cuando las varianzas resul-
taron signifi cativamente diferentes,10,11 para comparar el 
número de piezas infantiles facetadas entre dos niveles 
de plano terminal (recto y mesial). Cabe señalar que el 
plano distal no fue considerado en los análisis estadísticos 
ya que sólo un individuo fue clasifi cado en dicho nivel.

Los resultados de las pruebas estadísticas fueron 
considerados signifi cativos si p < 0.05 y tendencias cuan-
do p < 0.10; los paquetes estadísticos utilizados fueron 
SPSS 1512 y Statgraphics Centurion XV v. 15.2.06.13

RESULTADOS

De los 52 pares de modelos de yeso, correspon-
dieron a niñas el 50 % (26) y el otro 50% (26) a niños.

De acuerdo al género, en los niños resultó signifi -
cativamente mayor el número de piezas desgastadas 
que en las niñas (t = -1.9186, p = 0.0304, g.l. = 50; 
niñas: 10.85 ± 4.21; niños: 12.81 ± 3.07).

Difi rió signifi cativamente el número de piezas face-
tadas por tipo de diente en cada género (niñas: χ2 = 
62.8227, p < 0.0001, g.l. = 19; niños: χ2 = 40.7538, p = 
0.0026, g.l. = 19) (Cuadro I). Se pudo observar patro-

nes de desgaste (Cuadro I); en niñas hubo un mayor 
desgaste dental en caninos y laterales maxilares deci-
duos, mientras que en niños se presentó un desgaste 
dental mayor en las piezas: primeros molares, caninos 
y laterales maxilares deciduos. En arcada inferior el pa-
trón para las niñas fue mayor en canino izquierdo deci-
duo, mientras que del lado derecho el canino y el lateral 
mandibular con mayor desgaste. En los niños sólo los 
caninos mandibulares fueron los más desgastados.

El promedio de piezas infantiles facetadas no difi rió 
signifi cativamente entre el plano terminal recto y el me-
sial (t = -1.7131, p = 0.0972, g.l. = 29). Sin embargo, 
se obtuvo tendencias (p < 0.10) a un mayor número de 
piezas facetadas en el mesial (13.71 ± 2.46; n2 = 14) 
que en el plano terminal recto (11.68 ± 4.30; n1 = 19).

DISCUSIÓN

Versiani et al.8 y Kazoullis et al.9 realizaron estu-
dios sobre la relación del desgaste con el género, 
encontrando que estadísticamente no hay signifi-
cancia en diferencia de género por bruxismo en ni-
ños. Mientras que otros autores como Antonio et al.6 
y Porto et al.7 mencionan que este padecimiento se 
da mayormente en el género femenino debido a un 
tensión (estrés) mayor que los masculinos. Tomita et 
al.5 encontraron una prevalencia en un rango de tres 
a cinco años de edad que el 51.3% existe en niños y 

Cuadro I. Distribución de facetas por diente 
de acuerdo al género.

Diente Niñas (%) Niños (%)

55   9 (3.19) 15 (4.50)
54 12 (4.26) 21 (6.31)
53 25 (8.87) 26 (7.81)
52 20 (7.09) 22 (6.61)
51 17 (6.03) 16 (4.80)
61 16 (5.67) 16 (4.80)
62 23 (8.16) 22 (6.61)
63 24 (8.51) 25 (7.51)
64 11 (3.90) 19 (5.71)
65 13 (4.61) 11 (3.30)
75 10 (3.55) 13 (3.90)
74   8 (2.84) 13 (3.90)
73 18 (6.38) 23 (6.91)
72 16 (5.67) 13 (3.90)
71   2 (0.71)   6 (1.80)
81   1 (0.35)   5 (1.50)
82 13 (4.61) 13 (3.90)
83 23 (8.16) 24 (7.21)
84   9 (3.19) 16 (4.80)
85 12 (4.26) 14 (4.20)
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56.9% en niñas. Asimismo, en nuestro estudio resul-
tó que la prevalencia de desgaste dental en los niños 
fue mayor que en las niñas (niños: 12.81 ± 3.07; ni-
ñas: 10.85 ± 4.21).

Las piezas con mayor prevalencia de desgaste en 
nuestro estudio fueron los caninos (Cuadro I), concordan-
do con Gatou, Mamai-Homota14 en su estudio realizado 
en niños de 5 a 7 años de edad usando el índice de des-
gaste de Smith y Knight, obteniendo en caninos maxila-
res mayor prevalencia de desgaste con un 82.2%. Igual-
mente se concuerda con Nyström et al.,15 en su estudio 
con niños de 5, 10, 14 y 18 años de edad, observando 
grupos de dientes anteriores maxilares. La comparación 
longitudinal mostró que la correlación entre el desgaste 
de los dientes primarios a los cinco años de edad y los 
de sus permanentes fueron signifi cativas para el canino, 
a edades 14 (r = 0.44, p < 0.01) y 18 (r = 0.35, p < 0.05) 
entre las áreas de desgaste en los cuatro grupos de edad 
fueron más altos para el desgaste de los seis dientes an-
teriores. En la población de nuestro estudio, los incisivos 
presentaron menor frecuencia de desgaste dental que los 
caninos (Cuadro I). Según Rios et al.,4 el desgaste dental 
en los incisivos se presenta en esmalte con un porcentaje 
de 91.1%, siendo este grupo de dientes el de mayor pre-
valencia tomado en niños de seis años; en caninos hubo 
un porcentaje de desgaste de 78.15%, mientras que en 
molares deciduos de 40.7%. Para el caso de molares en 
nuestro grupo de escolares se obtuvo un menor porcen-
taje (Cuadro I), al igual que lo mencionan Rios et al.4 y 
Gatou, Mamai-Homota14 en su estudio.

En cuanto a la prevalencia de planos terminales en 
niños de cuatro y seis años de edad, Toboada y cols.16 
en el 2011, encontraron que de acuerdo al grupo eta-
rio se obtuvo un plano terminal recto en el 40% de 
casos, con 35% el escalón mesial y con un 20% el 
distal. Mientras que Giménez y cols.17 reportaron que 
el mesial obtuvo 21.05%, el distal 13.16% y el recto 
5.26%. No se encontró algún estudio que relaciona-
ra el desgaste de las piezas infantiles con los planos 
terminales. Por lo cual los estudios encontrados sólo 
servirán de guía para saber un porcentaje de cuál pla-
no terminal es el de mayor prevalencia. En el caso de 
nuestro estudio el promedio de piezas infantiles face-
tadas no difi rió signifi cativamente (p < 0.05) entre el 
plano terminal recto y el mesial. Sin embargo, se obtu-
vo tendencias (p < 0.10) a un mayor número de piezas 
facetadas en el mesial (13.71 ± 2.46; n2 = 14) que en 
el plano terminal recto (11.68 ± 4.30; n1 = 19).

CONCLUSIÓN

El desgaste en caninos superiores tiene una alta 
prevalencia en las poblaciones infantiles afectando de 

igual forma a ambos géneros, considerando que esto 
es una consecuencia fi siológica de la dentición tem-
poraria.

Estadísticamente las facetas dentales por género 
marcan en niñas un porcentaje alto de desgaste en 
caninos y laterales, mientras que en niños se presenta 
un alto porcentaje en primer molar deciduo, canino y 
lateral. Por lo que se aconseja un estudio de hábitos 
para poder determinar las posibles causas.

En el caso de las piezas facetadas con respecto al 
plano terminal no difi rió signifi cativamente; sin embar-
go, en escalón mesial hubo mayores facetas, por lo 
que sería necesario obtener una muestra más amplia 
para tener una estadística más signifi cativa.

La prevalencia de desgaste de acuerdo a la cla-
se Angle no obtuvo una gran diferencia con respecto 
a los valores universales de porcentajes de dichas 
clases. Se aconseja un posterior estudio para seguir 
evaluando los desgastes con niños de más edad, 
para tener una estadística y compararlo con estos 
resultados.
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