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RESUMEN

Los dientes supernumerarios se refieren a una condicion caracterizada por la presencia de un nimero
de dientes superior al normal en el arco dental. Motivados por el tema y la asistencia de estos casos a
las consultas de Estomatologia se realiza este trabajo para actualizar y concretar conocimientos sobre
los dientes supernumerarios. En este trabajo se discuten dos casos en menores de 15 afios, del sexo
masculino, en los cuales el plan de tratamiento sugerido fue la exodoncia después de ser
interconsultados por el Ortodoncista del Area de Salud.
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INTRODUCCION

Los dientes supernumerarios son los dientes presentes adicionales o en “exceso” al numero
determinado de dientes primarios (20 piezas dentarias) y dientes permanentes (32 piezas dentarias).
A la presencia de los dientes supernumerarios se le conoce con el nombre de hiperdoncia. Se plantea
gue su origen se debe a alteraciones durante las fases de inicio y proliferacion del desarrollo dental,
aungue la etiologia no esta suficientemente aclarada, su diagnéstico y tratamiento se hace necesario
para evitar complicaciones posteriores que pudieran alterar el arco dental (1-6).

El plan de tratamiento sugerido es la exodoncia, aunque dependera de cada caso en particular,
teniendo en cuenta su morfologia, posicion, y el efecto potencial en los dientes vecinos (1, 5-10). La
asistencia de estos casos a las consultas de Estomatologia facilitd realizar este trabajo para actualizar
y especificar conocimientos sobre la tematica.

CASO CLINICO I: Paciente RCLL de 9 afios de edad, sexo masculino, raza blanca, sin antecedentes
de enfermedades sistémicas, ni de medicacion actual. Acude a consulta de Ortodoncia por presentar
dientes separados y retardo en el brote y la erupcion dentaria. Al interrogatorio se recoge la presencia
de habitos de tomar leche en pomo y al examen fisico se observa distoclusion de molares y un resalte
de 5 mm, ademas se palpa un “abultamiento” en mesial de ambos incisivos centrales superiores, que
resulta duro y firme, y un diastema de aproximadamente de 3,5 mm, delimitado entre ambos dientes.
Su evaluacion psicolégica y emocional es considerada colaboradora y responde favorablemente a las
técnicas de manejo de conductas sencillas. Presenta denticibn mixta, mucosa y tejidos blandos
normales. No hay presencia de caries dental.

Impresiona la presencia de un supernumerario, por lo que se indica un Rx periapical de la zona, para
confirmar el diagndstico. Se realiza radiografia donde se confirma la presencia del mismo (mesiodens).
La conducta a seguir fue la remision al departamento de Cirugia Maxilofacial para la exodoncia del
mesiodens. Ocho meses mas tarde se inici6 el tratamiento ortoddncico.



CASO CLINICO II: Paciente de 11 afios de edad, sexo masculino, no refiere enfermedades sistémicas
ni antecedentes médicos de interés. Acude a la Clinica Estomatolégica Docente de Ciro Redondo, para
revision general y preocupado por unos dientes que no le salen. Es colaborador y responde
favorablemente a las técnicas de manejo de conductas sencillas. Presenta denticibon mixta Se
diagnostica caries en 2 piezas dentales. Mucosa Yy tejidos blandos normales. Dieta cariogénica. Mala
higiene oral. En el examen clinico, se observa la presencia de un diente supernumerario, el cual tiene
la apariencia de un lateral superior.

Se indica Rx de comprobacién y se interconsulta con el ortodoncista del area de Salud. La radiografia
panoramica confirma la presencia del supernumerario (fig.1).

El tratamiento para el supernumerario fue la extraccion, para permitir la erupcion correcta del incisivo
lateral y el canino superior izquierdo permanentes (fig.2).

CONCLUSIONES

Los dos casos estudiados con dientes supernumerarios fueron varones. El lugar de predileccion por
los supernumerarios fue el maxilar superior, y sobresale la presencia en la linea media del mesiodens.
La etiologia de los supernumerarios es desconocida. El tratamiento de eleccion es la extraccion,
aunque dependera de su morfologia, posicion, y el efecto potencial en los dientes y estructuras vecinas,
ademas de formar parte de un plan de tratamiento integral. En ambos casos este fue el tratamiento
realizado.

ABSTRACT

The supernumerary teeth refer to a condition characterized by the presence of a number of teeth higher
to the normal one in the dental arc. Motivated by this subject and the presence of these cases to the
Stomatology office was carried out this work to update and to synthesize knowledge on the
supernumerary teeth. In this work two cases are discussed about minors under 15 years old, of male
sex, to whom an exodoncy was done after the interconsultation with the orthodontist of the healthcare
area occurred.
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