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RESUMEN

La agenesia dental se caracteriza por la ausencia congénita de uno o mas dientes en la denticién temporal o
permanente, y se considera la anomalia dental m4és frecuente. Puede presentarse de forma aislada o asociada a
sindromes genéticos y se clasifica como hipodoncia, oligodoncia o anodoncia, segin el nimero de dientes faltan-
tes. Esta condicion resulta de alteraciones en la ldmina dental, que impiden la formacién del germen dental. Este
reporte de caso tiene como objetivo describir el enfoque terapéutico para un segundo molar temporal inferior
sin un sucesor permanente, con base en el andlisis cefalométrico y las necesidades individuales del paciente. Un
paciente masculino de 10 afios fue evaluado en una clinica de odontopediatria, y se diagnosticé agenesia de los
dientes 35 y 45 mediante examen clinico y radiografico. El diente 75 presenté una lesién cariosa con afectacion
pulpar. Después del anélisis cefalométrico, se decidi6 preservar el diente temporal para favorecer el desarrollo
oclusal. Se realiz6 un tratamiento pulpar con MTA e ionémero de vidrio, seguido de un seguimiento clinico y
radiografico, que demostré éxito terapéutico. Este caso resalta la importancia del diagnéstico temprano y la pla-
nificacién interdisciplinaria en la agenesia dentaria.
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ABSTRACT

Dental agenesis is characterized by the congenital absence of one or more teeth in the deciduous or permanent
dentition, and is considered the most frequent dental anomaly. It can occur in isolation or associated with genetic
syndromes and is classified as hypodontia, oligodontia, or anodontia, according to the number of missing teeth.
This condition results from alterations in the dental lamina, which prevent the formation of the dental germ. This
case report aims to describe the therapeutic approach for a second lower deciduous molar without a permanent
successor, based on cephalometric analysis and the individual needs of the patient. A 10-year-old male patient
was evaluated in a pediatric dentistry clinic, and agenesis of teeth 35 and 45 was diagnosed through clinical and
radiographic examination. Tooth 75 presented a carious lesion with pulpal involvement. After cephalometric
analysis, it was decided to preserve the deciduous tooth to favor occlusal development. Pulp treatment was per-
formed with MTA and glass ionomer, followed by clinical and radiographic follow-up, which demonstrated the-
rapeutic success. This case highlights the importance of early diagnosis and interdisciplinary planning in dental
agenesis.
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RESUMO

A agenesia dentdria é caracterizada pela auséncia congénita de um ou mais dentes na denticdo decidua ou per-
manente, sendo considerada a anomalia dentaria mais frequente. Pode ocorrer de forma isolada ou associada
a sindromes genéticas e é classificada como hipodontia, oligodontia ou anodontia, de acordo com o ntimero de
dentes ausentes. Essa condi¢do resulta de alteragdes na lamina dentéria, que impedem a formacdo do germe
dentério. Este relato de caso tem como objetivo descrever a conduta terapéutica para um segundo molar inferior
deciduo sem sucessor permanente, fundamentada na analise cefalométrica e nas necessidades individuais do
paciente. Um paciente do sexo masculino, com 10 anos de idade, foi avaliado em clinica de odontopediatria, sen-
do diagnosticada agenesia dos dentes 35 e 45 por meio de exame clinico e radiografico. O dente 75 apresentava
lesdo cariosa com envolvimento pulpar. Apds andlise cefalométrica, optou-se pela preservacdo do dente deciduo
para favorecer o desenvolvimento oclusal. O tratamento pulpar foi realizado com MTA e ion6mero de vidro, se-
guido de acompanhamento clinico e radiografico, que demonstrou sucesso terapéutico. O caso evidencia a im-
portancia do diagndstico precoce e do planejamento interdisciplinar na agenesia dentéria.

PALAVRAS-CHAVE: Anodontia. Dente deciduo. Polpa dentéria.
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La agenesia es la ausencia de uno o mds dien-
tes en la denticiéon temporal o permanente, es la altera-
cion dental mas frecuente, se puede presentar de for-
ma aislada o como parte de un sindrome genético y se
puede clasificar segtin la cantidad de dientes faltantes
de la siguiente manera: Hipodoncia es la ausencia de 1
o mas dientes primarios os permanentes, oligodoncia
se refiere a la ausencia de 6 o més y anodoncia se re-
fiere a la ausencia completa de los érganos dentarios!.
Es el resultado de un trastorno de la ldmina dental que
impide la formacién del germen dentalz2.

El objetivo de este reporte de caso es descri-
bir el tratamiento ideal para el 6rgano dental “segun-
do molar inferior infantil” el cual no presenta sucesor
permanente, segun los analisis cefalométricos.

Para la realizacién de este trabajo se realiz6
una busqueda bibliografica para conocer los trata-
mientos que se puede realizar en agenesia de segun-
dos premolares inferiores dependiendo de las necesi-
dades del paciente.

Paciente masculino de 10 anos de edad que
acude a clinica de especialidad en Odontopediatria
para valoracién, se procedié a realizar deteccién de
placa dentobacteriana, técnica de cepillado y aplica-
cion de fltor, también se realiz6 diagnostico ICDAS y
serie radiografica en donde se observo agenesia de los
OD# 35y 45, en el OD# 75 se observo lesion cariosa
con implicacion pulpar; para determinar su conserva-
cion o extraccidn bilateral se llevaron a cabo trazados
cefalométricos con los cuales se determind conservar
los 6rganos dentales el mayor tiempo posible favo-
reciendo el desarrollo oclusal. Se realizé tratamiento
pulpar; para esto se eliminé resina mal adaptada, se
dejé MTA de 3 mm y luego se coloco Fuji 9 ionémero
de vidrio GCy se dejo en observacién (Figuras 1 a 5).

Lépez Lépez I

Figura 1 - Fotografia frontal.

Figura 2 - Se observa agenesia de OD# 35Y 45.

Figura 3 - Eliminacién de resina mal adaptada en el
OD# 75.

J Multidiscip Dent. 2025 Sept Dec;15 (3):143-8.

RELATO DE CASO CLINICO

145




Tratamiento pulpar en segundo molar temporal para preservacion por agenesia de segundos premolares inferiores “caso clinico”

Figura 4 - Colocacion de MTA en el OD# 75.

Figura 7 - Radiografia del OD# 75 tres meses posterio-
res, donde se observa la formacién de puente dentina-
rio.

Figura 5 - Colocacion de Fuji 9 ionémero de vidrio GC
en el OD# 75.

Figura 8 - 3 meses después se colocd Resina Tetric N
Ceram Ivoclar.

Se decidi6 dejar el OD# 75, por lo que se rea-
liz6 un recubrimiento pulpar en donde el paciente no
refiere ninguna molestia o signo clinico desfavorable
en el seguimiento a la fecha de 3 meses posteriores,
incluso radiograficamente logramos ver la formacién
del puente dentinario, por lo que se decide cambiar a
restauracion de resina definitiva (Figuras 6 a 8).

La permanéncia de los segundos molares tem-
porales libres de caries con largas raices es um trata-
miento de eleccién que es discutido por diversos au-
tores3.

Outra condicién desfavorable que se presen-
ta al mantener el segundo molar deciduo es la infra-
occlusion (0.5 a 4.5 mm)* lo que crea la necesidad de
restablecer la altura para impedir la supra erupcién de
los antagonistas, ademas la interdigitacién y la perdida
futura de este diente que dejaria um gran espacio el
cual debe ser cerrado protésicamente.

Figura 6 - Radiografia final del OD# 75 después de co-
locar MTA y Fuji 9 ion6mero de vidrio GC.
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La agenesia dental de segundos molares infe-
riores es una anomalia de gran interés en el 4&rea odon-
tolégico, por lo que el odontopediatra debe de estar
perfectamente familiarizado en el tema de tal forma
que se pueda brindar un diagndstico y tratamiento in-
terdisciplinario oportuno, con la finalidad de conser-
var la integridad de los arcos dentarios y el desarrollo
oclusal 6ptimo.
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La agenesia es la ausencia de uno o mas dientes en la denticion temporal o
permanente, es la alteracion dental mas frecuente, se puede presentar de
forma aislada o como parte de un sindrome genético y se puede clasificar
segun la cantidad de dientes faltantes de la siguiente manera: Hipodoncia es Describir el tratamiento ideal para el érgano dental “Segundo molar
la ausencia de 1 o mas dientes primarios o permanentes, oligodoncia se inferior infantil” el cual no presenta sucesor permanente, segun los
refiere a la ausencia de 6 o mas y anodoncia se refiere a la ausencia analisis cefalométricos.

completa de los 6rganos dentarios (1). Es el resultado de un trastorno de la
lamina dental que impide la formacion del germen dental (2).

MATERIALES Y METODOS

Para determinar el plan de tratamiento ideal del OD # 75 el cual presentaba una restauracién extensa, mal adaptada, con implicacién pulpar proveniente
de otro consultorio, se realizé un diagnodstico cefalométrico completo, analisis de Ricketts y Jarabak, con tales métodos diagnodsticos se llegd a la
conclusién que la preservacion de los segundos molares temporales seria la terapéutica ideal para el desarrollo oclusal y ser tratado posteriormente en

la especialidad de ortodoncia.
‘ PRESENTACION DEL CASO CLINICO

Paciente masculino de 10 afios de edad que acude a clinica de especialidad en odontopediatria para valoracién, se procedio a realizar
deteccion de placa dentobacteriana, técnica de cepillado y aplicacién de fltor, también se realizé diagndstico ICDAS y serie radiografica
en donde se observé agenesia de los OD# 35 y 45, en el OD# 75 se observo lesion cariosa con implicaciéon pulpar; para determinar su
conservacion o extraccion bilateral se llevaron a cabo trazados cefalométricos con los cuales se determind conservar los 6rganos
dentales el mayor tiempo posible favoreciendo el desarrollo oclusal. Se realizé tratamiento pulpar; para esto se eliminé resina mal
adaptada, se dejo MTA de 3mm y luego se colocd Fuji 9 ionémero de vidrio GC y se dejé en observacion.

Catedratica de la especialidad de Odontopediatria

Fotografia  frontal.
Fuente propia.

rafia lateral de y Eliminacion de res
Se observa agenesia de OD# 35 Y 45. Fuente
Fuente ropia, . adaptada en el 75. Colocacion de MTA en el OD# 75. Fuente propia. eolocacionlds)
propia. Propia- Fuente propia. el OD #75. Fuente proj

RESULTADOS

Se decidio dejar el OD# 75, por lo que se realizé un recubrimiento pulpar en donde el DISCUSION

paciente no refiere ninguna molestia o signo clinico desfavorable en el seguimiento a la
fecha de 3 meses posteriores, incluso radiograficamente logramos ver la formacion del
puente dentinario, por lo que se decide cambiar a restauracion de resina definitiva.

« La permanencia de los segundos molares
temporales libres de caries con largas raices es un
tratamiento de elecciéon que es discutido por
diversos autores (Swessi,1993).

Otra condicion desfavorable que se presenta al
mantener el segundo molar deciduo es la
infraocclusion (0.5 a 4.5 mm) (Bjerklin, 2000) lo que
crea la necesidad de restablecer la altura para
impedir la supra erupcion de los antagonistas,
ademas la interdigitacion y la pérdida futura de este
Radiografia del OD#75. tres diente que dejaria un gran espacio el cual debe ser

meses posteriores, donde se 3 meses después se coloco Resina Tetric N Ceram cerrado PFOtéSiCﬁmeme-
observa la formacién de Ivoclar. Fuente propia.
puente dentinario. Fuente . .

Radiografia final del OD #
75 después de colocar
MTA y Fuji 9 ionémero de
vidrio GC. Fuente propia.

| CONCLUSION

La agenesia dental de segundos premolares inferiores es una anomalia de gran
interés en el area odontoldgico, por lo que el odontopediatra debe de estar
perfectamente familiarizado en el tema de tal forma que se pueda brindar un
diagnéstico y tratamiento interdisciplinario oportuno, con la finalidad de conservar la
integridad de los arcos dentarios y el desarrollo oclusal éptimo.
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