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Confiabilidad del andlisis de la ortopantomografia como método odontométrico

para la determinacién de la longitud mesiodistal de los dientes.

I. INTRODUCCION

Existen muchas aplicaciones de la odontometria en la odontologia actual, dichas
aplicaciones encuentran su mayor impacto en especialidades como protesis dental,
ortodoncia, odontopediatria y endodoncia. La odontometria es una parte fundamental de
la anatomia dental dedicada a la descripcidn y estudio de las dimensiones anatomicas de
los 6rganos dentarios, a pesar de que los textos especializados sobre la misma anatomia
dental, proponen la realizacion de las dimensiones de los dientes directamente en la boca,
o0 en su defecto, en el estudio de modelos de yeso. Sin embargo, en la actualidad, la
digitalizacién de las radiografias extra e intraorales, asi como el desarrollo de sistemas
computacionales especializados para las diferentes especialidades odontolégicas,
facilitan las realizacién de las mediciones y permiten automatizar analisis mas sofisticados
derivados de estas mediciones, especificamente, realizadas mediante el uso de la

radiografia ortopantomografica.

Las bondades de esta proyeccion radiogréafica extraoral, asi como sus principales usos,
nos permiten obtener un excelente registro odontolégico y permiten a la
ortopantomografia, ser un gran auxiliar exploratorio para evaluacién panoramica de tejidos
duros. En la actualidad existen analisis ortodoncicos basados en el estudio de la
radiografia panordmica, caso especifico del Andlisis propuesto por el Dr. Tatis, y
especificamente, uno de los componentes del analisis, esta enfocado a identificar
discrepancias entre las longitudes de arcadas basandose en la estimacion de la sumatoria
de los anchos mesiodistales de los 6rganos dentarios. El objetivo de esta investigacion, es
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evaluar la confiabilidad de esté método;mo alternativa para realizar este tipo de
mediciones odontométricas, entendiendo por confiabilidad, como la capacidad inherente
al método de realizar mediciones similares, siempre y cuando, sean aplicadas al mismo
sujeto en evaluacion, es decir, que la variabilidad de los resultados obtenidos en dos

mediciones no sean estadisticamente diferentes.

. ANTECEDENTES

La ortopantomografia es una proyeccion radiografica extraoral muy comunmente utilizada
por los especialistas y dentistas de practica general ya que ofrece una visién panoramica,
caracteristica que le atribuye el nombre comercial de radiografia panoramica, de todas las
estructuras anatémicas de la cabeza y cuello. La ortopantomografia es una modificacion
curva de la tomografia lineal modificada o una radiografia de una determinada capa no

contenida en esa capa.’

Una de las caracteristicas de la ortopantomografia y cuya aplicacion es el punto central de
este trabajo de investigacidon, es que al estar las arcadas mas alejadas de la proyeccion
se visualizan mejor, sin embargo la forma de herradura de ambas arcadas, superior e
inferior, acentta la diferencia entre la zona de los dientes anteriores, comprendida de
canino a canino, en comparacion con los dientes posteriores donde ademas de las
discrepancias anatémicas reales se deben considerar las inherentes a la proyeccion, las
giroversiones de los dientes y las inclinaciones anterioposteriores de los mismos dientes

sobre su hueso base 6sea.’™



A la fecha se encuentran disponibles diversgprogramas de cdmputo especializados para
el andlisis radiografico, principalmente en el area de ortodoncia e implantologia. Incluso
recientemente se han desarrollado analisis cefalométricos para el diagnéstico ortodoncico
que consideran la medicion o determinacion de la longitud mediante el método
radiogréfico como una medicion equivalente para la medicion directa (cavidad bucal) o en

modelos de estudio en su defecto.?*®

Existen diferentes publicaciones sobre las discrepancias medisiodistales de los dientes en

& 7 entre el tipo de maloclusiones’, cambios

relacion al sexo (dismorfismo sexual)
longitudinales de la arcada dental® que utilizan el método tradicional para la determinacién
de las mediciones. Por otro lado en afios recientes se han propuesto la utilizaciéon de
nuevas técnicas para realizar estas mediciones odontométricas mediante la utilizaciéon de
modelos digitales®® o el uso de la tecnologia Cone-Beam en comparacién con los

métodos tradicionales®*?

. A pesar de contar con nuevas alternativas el costo de la
ortopantomografia y las diversas aplicaciones para el diagndstico de la proyeccion

contindan siendo una alternativa a considerar.

. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

En ocasiones no es posible realizar mediciones odontométricas por el método directo, o
simplemente no se cuenta con modelos de estudio integros sin fracturas que permitan la
evaluacion de las mediciones odontométricas adecuadas, por lo cual, es importante
conocer métodos alternativos confiables, que permitan realizar dichas mediciones por

medios radiogréficos, en especifico mediante el uso de la radiografia panoramica.



IV. JUSTIFICACION

Uno de los puntos angulares para la utilizacion de métodos alternativos de forma rutinaria,
es que los métodos nuevos o alternativos demuestren ser consistentes o reproducibles,
es decir, la capacidad del instrumento para obtener mediciones similares en un mismo
sujeto, o unidad de estudio, sin importar si son realizados por un observador en dos
tiempos distintos, o por dos observadores diferentes asumiendo condiciones similares en

ambos escenarios.

La confiabilidad y validez de un instrumento o técnica, son dos caracteristicas que debe
de cumplir la nueva alternativa para ser considerada como una propuesta seria, adecuada

y equivalente para realizar las mediciones pertinentes.

V. OBJETIVO

A. OBJETIVO GENERAL
Determinar la confiabilidad del andlisis de la ortopantomografia como método

odontométrico, para la determinacion de la longitud mesiodistal de los dientes.

B. OBJETIVOS ESPECIFICOS
Evaluar la confiabilidad intraoperador (mismo operador dos mediciones) del
andalisis de la ortopantomografia por separado de acuerdo a la zona: 1) del
método en general , 2) dientes superiores, 3) dientes inferiores, 4) dientes
superiores posteriores, 5) dientes superiores anteriores, 6) dientes inferiores

posteriores, 7) dientes inferiores anteriores.



Determinar en los dientes ;periores la confiabilidad del andlisis de la
ortopantomografia como método odontométrico, para la determinacion de
la longitud mesiodistal de los dientes.

Determinar en los dientes anteriores superiores la confiabilidad del analisis
de la ortopantomografia como método odontométrico, para la
determinacion de la longitud mesiodistal de los dientes superiores.
Determinar en los dientes posteriores superiores la confiabilidad del analisis
de la ortopantomografia como método odontométrico, para la
determinacion de la longitud mesiodistal de los dientes superiores
posteriores.

Determinar en los dientes posteriores superiores la confiabilidad del analisis
de la ortopantomografia como método odontométrico, para la
determinacion de la longitud mesiodistal de los dientes superiores
posteriores inferiores.

Determinar en los dientes inferiores la confiabilidad del analisis de la
ortopantomografia como método odontométrico, para la determinacién de
la longitud mesiodistal de los dientes superiores anteriores.

Determinar en los dientes anteriores inferiores la confiabilidad del andlisis
de la ortopantomografia como método odontométrico, para la
determinacion de la longitud mesiodistal de los dientes inferiores
posteriores.

Determinar en los dientes posteriores inferiores la confiabilidad del andlisis
de la ortopantomografia como método odontométrico, para la

determinacion de la longitud mesiodistal de los dientes inferiores anteriores.



VI. HIPOTESIS

La hipétesis de este estudio tanto para la confiabilidad intra e interoperador fue la

siguiente:

HO1. No se observarian diferencias estadisticamente significativas de acuerdo al Método
de Bland-Altman® en relacién a la confiabilidad del método ortopantomografico para la

determinacién de la dimension mesiodistal de los dientes.

HAL. Se observaran diferencias estadisticamente significativas de acuerdo al Método de
Bland-Altman en relaciébn a la confiabilidad del método ortopantomografico para la

determinacién de la dimensiéon mesiodistal de los dientes.

HO02. No se observarian diferencias estadisticamente significativas de acuerdo al Método
de Bland-Altman®® en relacién a la confiabilidad del método ortopantomogréfico para la

determinacion de la dimensidn mesiodistal de los superiores dientes.

HA2. Se observaran diferencias estadisticamente significativas de acuerdo al Método de
Bland-Altman en relacion a la confiabilidad del método ortopantomografico para la

determinacioén de la dimensién mesiodistal de los superiores posteriores dientes.

HO03. No se observarian diferencias estadisticamente significativas de acuerdo al Método

de Bland-Altman®™ en relacion a la confiabilidad del método ortopantomografico para la

determinacioén de la dimension mesiodistal de los superiores posteriores dientes.
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HAS. Se observaran diferencias estadisticamente significativas de acuerdo al Método de
Bland-Altman en relacion a la confiabilidad del método ortopantomogréfico para la

determinacion de la dimensidn mesiodistal de los superiores posteriores dientes.

HO4. No se observarian diferencias estadisticamente significativas de acuerdo al Método
de Bland-Altman® en relacién a la confiabilidad del método ortopantomogréfico para la

determinacion de la dimension mesiodistal de los superiores anteriores dientes.

HAA4. Se observaran diferencias estadisticamente significativas de acuerdo al Método de
Bland-Altman en relacién a la confiabilidad del método ortopantomografico para la

determinacion de la dimensién mesiodistal de los superiores anteriores dientes.

HO5. No se observarian diferencias estadisticamente significativas de acuerdo al Método
de Bland-Altman® en relacién a la confiabilidad del método ortopantomogréfico para la

determinacién de la dimension mesiodistal de los inferiores dientes.

HAS5. Se observaran diferencias estadisticamente significativas de acuerdo al Método de
Bland-Altman en relacién a la confiabilidad del método ortopantomografico para la

determinacién de la dimensién mesiodistal de los inferiores dientes.
HO06. No se observarian diferencias estadisticamente significativas de acuerdo al Método

de Bland-Altman® en relacién a la confiabilidad del método ortopantomogréfico para la

determinacioén de la dimensién mesiodistal de los inferiores posteriores dientes.
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HAG6. Se observaran diferencias estadisticamente significativas de acuerdo al Método de
Bland-Altman en relacion a la confiabilidad del método ortopantomogréfico para la

determinacion de la dimension mesiodistal de los inferiores posteriores dientes.

HO7. No se observarian diferencias estadisticamente significativas de acuerdo al Método
de Bland-Altman® en relacién a la confiabilidad del método ortopantomogréfico para la

determinacién de la dimensidon mesiodistal de los inferiores anteriores dientes.

HA7. Se observaran diferencias estadisticamente significativas de acuerdo al Método de
Bland-Altman en relacién a la confiabilidad del método ortopantomografico para la

determinacién de la dimension mesiodistal de los inferiores anteriores dientes.

VIl. MATERIAL Y METODOS

Se realizé un estudio de tipo Transversal. La investigacién se realiz6 en el archivo del
Departamento de Ortodoncia de la Division de Estudios de Posgrado e Investigacion
(DEPel) de la Facultad de Odontologia (FO) de la Universidad Nacional Autbnoma de
México (UNAM). Para el estudio se utilizaron los expedientes de los pacientes que acuden

a recibir tratamiento ortodéncico en dicha clinica.

Todos los pacientes al momento de ser aceptados para ser tratados debieron contar con
registros iniciales: modelos de Estudio, fotos de inicio, radiografias laterales de craneo y
ortopantomografias. Se utilizaron los expedientes de pacientes registrados con

tratamiento de ortodoncia finalizado comprendidos en durante el periodo 2004-2007.
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Una de las preguntas mas importantes al rﬁnento de proponer un método de medicion,
es saber si el mismo método tiene una confiabilidad aceptable. La confiabilidad o
concordancia, es decir la capacidad del método obtener mediciones similares de la misma
caracteristica si importar cuantas veces se repita por el mismo observador (confiabilidad

intraobservador) o que dos observadores midan lo mismo (confiabilidad interobservador).

En el caso de los incisivos la medicion se realizo a nivel del borde incisal, para el canino la
determinacion del ancho mesiodistal la medicién se realizé a nivel de los brazos mesiales

y distales, finalmente en los dientes posteriores se realizaron a nivel de las crestas

marginales mesiales y distales.

VIIl. PLAN DE RECOLECCION DE DATOS

Primero se digitalizé la ortopantomografia mediante el uso de un escaner de doble
camara de luz utilizando una proporcion de 1:1 y una resolucion de 400dpi, para su
posterior lectura en el programa de analisis cefalométrico Dental Studio NX 2006 Version
6.0, donde mediante el uso de las herramientas graficas, especificamente del botén que
activa la funcién para medir la distancia entre dos puntos, se registraron los puntos mesial
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y distal para obtener de manera automética—la medicidon antropométrica de la dimensién
mesiodistal de cada uno de los dientes, la cual se registr6 manualmente en un formato
impreso. En el caso de los incisivos la medicién se realiz6 a nivel del borde incisal, para el
canino la determinacion del ancho mesiodistal la medicion se realizé a nivel de los brazos
mesiales y distales, finalmente en los dientes posteriores se realizaron a nivel de las
crestas marginales mesiales y distales. Cada medicién constituyé un registré Gnico para
cada diente y cuyo valor fue anotado por el evaluador en una formato impreso para su
posterior captura en una base de datos mediante la elaboracién de una mascara de
captura elaborada mediante el programa Fox Pro Plus Version 7.0. Finalmente este
mismo procedimiento fue realizado por un evaluador diferente, para evaluar la
confiabilidad interoperador, y finalmente ambos evaluadores realizaron la evaluacion de
las mismas ortopantomografias 2 meses después, para observar la confiabilidad

interoperador.

IX. CRITERIOS DE SELECCION

A. CRITERIOS DE INCLUSION

1. Expedientes con todos los registros iniciales completos (Radiografias lateral

y panorédmica, modelos de estudio y fotografias de inicio).

2. Ser identificados como expedientes de pacientes terminados dentro del

periodo 2004-2007.
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B. CRITERIOS DE EXCLUSION

1. Haber estado registrado en el expediente con la presencia de algun

sindrome o patologia.

2. Expedientes cuyas radiografias panoramicas iniciales debido al tiempo o al
proceso de revelado tengan alguna caracteristica que impida su visibilidad

en al menos 3 dientes.

X. CONSIDERACIONES ETICAS

Dado que este estudio utilizé solamente los expedientes de los pacientes y no representa
riesgo alguno para los evaluadores, de acuerdo al reglamento de la Ley General de Salud
en materia de Investigacion para la Salud, en el titulo segundo, referente a los aspectos
éticos de la investigacion en seres humanos en su articulo 17. Esta investigacion se
clasific6 de acuerdo a la naturaleza de la intervencién como un riesgo minimo y no se

obtuvo ninguna muestra bioldgica o tejido de los pacientes.

XI. PLAN DE PROCESAMIENTO DE DATOS Y ANALISIS

La informacion fue capturada mediante una mascara de captura, y la informacién se
valido para identificar posibles datos incongruentes o aberrantes, en caso de existir duda
se regreso a repetir la medicion del dato en cuestion. Posteriormente se realiz6 el
andlisis de la informacion, para ello se utilizd el método Bland-Altman, este método sirve
para comparar dos mediciones, y compara la diferencia entre la primera y segunda
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medicion. Esta prueba asume que entre m—as parecidas sea la segunda medicion a la
primera la diferencia serd cercana a cero o no serd estadisticamente significativa, en la
grafica cada punto graficado representa la diferencias entre mediciones, por lo que
idealmente todos los puntos deben estar cercanos a la linea de cero, sin embargo esta
prueba gréfica permite observar patrones, es decir si las mediciones son positivas 0
superiores a cero, representa que la segunda mediciéon tuvo un valor mas grande, y
encontraste si esta en numeros negativos, representa que la segunda medicion fue

menor.

Finalmente, ademas del método gréfico se realiza una prueba t pareada para identificar si
existen diferencias estadisticamente significativas, tanto el método grafico como el
estadistico se utilizardn para evaluar la confiabilidad intra-observador (mismo observador
dos mediciones) y la confiabilidad interoperador (diferentes observadores realizando la

misma medicion).

Las evaluaciones de la confiabilidad se realizaron para el método general, y por
segmentos dientes superiores, superiores posteriores, superiores anteriores, inferiores,
inferiores posteriores e inferiores anteriores, de acuerdo a lo planteado en los objetivos
especificos. El andlisis estadistico fue realizado en el programa estadistico STATA

versiéon 10.1.%3
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Xll. RESULTADOS

Es importante resaltar que este trabajo solo representa una parte de los resultados del
proyecto donde se midieron obtuvieron 10,080 mediciones; resultado de haber medido 15
expedientes completos con 28 dientes presentes cada uno, por tres observadores que
realizaron dos mediciones de cada expediente, en 2 radiografias (iniciales y finales de
tratamiento), y en 2 modelos de estudio (iniciales y finales). Sin embargo, para fines de
este trabajo terminal, la poblacion de estudio es fue de 2,312 mediciones del ancho

mesiodistal de los dientes.

A. Evaluacion de la confiabilidad intra-operador

Se evalud la confiabilidad intraoperador del Método de la ortopantomografia como método
odontométrico en tres observadores, en general ninglin observador registro diferencias

significativas entre la primera y segunda medicion. (Tabla 1, 2y 3)

Por otro lado no existieron diferencias estadisticas entre la zonas donde se realiz6 la
medicion, ni en las mediciones de los dientes superiores, ni inferiores, asi como en los
segmentos posteriores. Sin embargo, las graficas de Bland-Altman muestra ciertas

variaciones importantes en relacién al tamafio mesiodistal de los dientes.
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Tabla 1. Resultados de confiabilidﬁntra -operador del observador 1.

: IC95%
Segmento Media : , Valor de
evaluado Observador N MD D.E. [Lim. Lim. 0
Inf. Sup
Observador 1
1° Medicién 392 9.26| 2.9 8.98 9.55
General 2° Medicion 392 9.22|2.81 8.94 9.5 0.810
Combinada 784 9.24|2.86 9.04 9.44
Diferencias 0.04 -0.35 0.45
1° Medicién 176 7.2211.39 7.02 7.43
Dientes 2° Medicion 176 7.22|1.45 7.01 7.44 0991
anteriores | combinada 352| 722|142 7.07 737
Diferencias 0 -0.29 0.29
1° Medicién 86 8.14|1.08 7.91 8.38
Dientes o -
anteriores 2° Medicion 86 8.26| 0.9 8.07 8.46 0.442
superiores Combinada 172 8.210.99 8.05 8.35
Diferencias -0.11 -0.41 0.18
_ 1° Medicién 90 6.34|1.03 6.12 6.56
Dientes 2° Medicion 90| 6.23|1.16| 5.99 6.48
anteriores 0.508
inferiores Combinada 180 6.29|1.09 6.13 6.45
Diferencias 0.1 -0.21 0.43
1° Medicién 216 10.93|2.75 10.56 11.3
Dientes 2° Medicion 216| 10.84(2.61| 10.49 11.19 0726
posteriores | combinada 432| 10.88|2.68| 10.63| 11.14
Diferencias 0.09 -0.41 0.59
1° Medicién 92| 10.92(2.46| 10.41 11.43
Dientes o o

. 2° Medicion 92| 10.88|2.29 10.4 11.35
posteriores 0.894
Superiores Combinada 184 10.9|2.37 10.56 11.25

Diferencias 0.04 -0.64 0.73
1° Medicién 110| 11.33| 2.9| 10.79 11.88
Dientes o -

) 2° Medicién 110| 11.18|2.79| 10.65 11.71
posteriores 0.688
inferiores Combinada 220| 11.26|2.84| 10.88 11.64

Diferencias 0.15 -0.6 0.91

MD= Didmetro mesio-distal;D.E.= Desviacién estandar; IC95%-= intervalo de

confianza al 95%; L.inf= limite inferior, L. sup.= limite superior, tValor de la prueba de

t pareada.

Fuente: Directa
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Para el observador 1, en las graficas de Bland-Altman se observa que en general las

mediciones son mas variables cuando los diametros mesiodistales son de mayor tamafio,
esto se hace mas evidente en las gréficas de los dientes posteriores; especificamente en

los dientes posteriores inferiores. (Gréficas 1, 5y 7).

GRAFICA 1
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTRA-OPERADOR DEL OBSERVADOR 1, EN
GENERAL, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE LA RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA
LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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GRAFICA 2
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTRA-OPERADOR DEL OBSERVADOR 1, EN
DIENTES ANTERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE LA
RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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GRAFICA 3
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTRA-OPERADOR DEL OBSERVADOR 1, EN
DIENTES ANTERIORES SUPERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE LA
RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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GRAFICA 4
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTRA-OPERADOR DEL OBSERVADOR 1, EN
DIENTES ANTERIORES INFERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE LA
RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.

3 Valor de P: 0.508
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GRAFICA 5
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTRA-OPERADOR DEL OBSERVADOR 1, EN
DIENTES POSTERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE LA
RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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GRAFICA 6
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTRA-OPERADOR DEL OBSERVADOR 1, EN
DIENTES POSTERIORES SUPERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE LA
RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.

3 Valor de P: 0.894
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GRAFICA 7
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTRA-OPERADOR DEL OBSERVADOR 1, EN
DIENTES POSTERIORES INFERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE LA
RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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Tabla 2. Resultados de confiabilidad intrgperador del observador 2.

: IC95%
Segmento Media i ! Valor de
evaluado Observador n MD D.E. [ Lim. Lim. D
Inf. Sup
Observador 2
1° Medicién 388 8.93(2.91 8.64 9.22
General 2° Medicion 388 8.64|2.71 8.37 8.91 0159
Combinada 776 8.79(2.81 8.59 8.98
Diferencias 0.28 -0.11 0.68
1° Medicién 172 6.81|1.34 6.6 7.01
Dientes 2° Medicion 172 6.66| 1.3 6.46 6.86 0.303
anteriores | compinada 344| 6.73]1.32| 6.59 6.87
Diferencias 0.14 -0.13 0.42
1° Medicién 86 7.66|1.08 7.42 7.89
Dientes o o
anteriores 2° Medicion 86 7.61|0.88 7.42 7.8 0.750
Superiores Combinada 172 7.63]0.98 7.48 7.78
Diferencias 0.04 -0.25 0.34
1° Medicién 86 5.96 | 0.98 5.75 6.17
Dientes o o
anteriores 2° Medicion 86 571| 0.9 5.52 5.91 0.090
inferiores Combinada 172 5.83/0.95 5.69 5.98
Diferencias 0.24 -0.03 0.53
1° Medicién 216| 10.62|2.71| 10.25 10.98
Dientes 2° Medicion 216| 10.22| 2.5 9.89 10.56 0117
posteriores | compinada 432| 10.42|2.61| 10.17| 10.67
Diferencias 0.39 -0.09 0.88
1° Medicién 93| 10.62|2.24| 10.15 11.08
Dientes 10 \1agicion 93| 1028|201| 987| 107
posteriores - . . . - 0.285
Superiores Combinada 186 10.45 | 2.13 10.14 10.76
Diferencias 0.33 -0.28 0.95
1° Medicién 110| 10.93|3.01| 10.36 11.5
Dientes o .

) 2° Medicion 110 10.5|2.81 9.97 11.03
posteriores 0.272
inferiores Combinada 220| 10.72|2.91| 10.33 11.11

Diferencias 0.43 -0.34 1.2

t pareada.

MD= Didametro mesio-distal;D.E.= Desviacion estandar; IC95%= intervalo de
confianza al 95%; L.inf= limite inferior, L. sup.= limite superior, tValor de la prueba de

Fuente: Directa
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En el caso del observador 2, las gréficas del método general y la de los dientes

posteriores inferiores (Gréficas 8 a la 14) muestran una mayor discrepancia cuando el
didmetro mesiodistal es mayor, sin embargo estas diferencias no son estadisticamente

significativas (Tabla 2).

GRAFICA 8
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTRA-OPERADOR DEL OBSERVADOR 2, EN
GENERAL, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE LA RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA
LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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GRAFICA 9
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTRA-OPERADOR DEL OBSERVADOR 2, EN
DIENTES ANTERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE LA
RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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GRAFICA 10
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTRA-OPERADOR DEL OBSERVADOR 2, EN
DIENTES ANTERIORES SUPERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE LA
RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.

3 Valor de P: 0.75
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GRAFICA 11
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTRA-OPERADOR DEL OBSERVADOR 2, EN
DIENTES ANTERIORES INFERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE LA
RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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GRAFICA 12
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTRA-OPERADOR DEL OBSERVADOR 2, EN
DIENTES POSTERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE LA
RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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GRAFICA 13
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTRA-OPERADOR DEL OBSERVADOR 2, EN
DIENTES POSTERIORES SUPERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE LA
RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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GRAFICA 14
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTRA-OPERADOR DEL OBSERVADOR 2, EN
DIENTES POSTERIORES INFERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE LA
RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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Tabla 3. Resultados de confiabilidad intrgperador del observador 3.

: IC95%
Segmento Media i ’ Valor de
evaluado Observador n MD D.E. [Lim. Lim. 0
Inf. Sup
Observador 3
1° Medicién 378 7.7712.13 7.56 7.99
General 2° Medicion 378 7.71| 2.2 7.49 7.93 0686
Combinada 756 7.7412.16 7.59 7.90
Diferencias 0.06 -0.24 0.37
1° Medicién 170 6.11|0.99 5.96 6.26
Dientes 2° Medicion 170 6.04|1.09 5.88 6.21 0563
anteriores | compinada 340| 6.08|1.04 5.96 6.19
Diferencias 0.06 -0.15 0.28
_ 1° Medicién 84 6.71| 0.8 6.53 6.88
Dientes 150 predicion 84| 6.72|0.74| 655| 6.88
anteriores 0.942
Superiores Combinada 168 6.71]0.77 6.59 6.83
Diferencias 0 -0.24 0.22
_ 1° Medicién 86 5.52|0.79 5.35 5.69
Dientes 150 \redicion 86| 5.38/096| 5.18| 559
anteriores 0.307
inferiores Combinada 172 5.45]0.88 5.32 5.59
Diferencias 0.13 -0.12 0.40
1° Medicién 208 9.13|1.82 8.88 9.38
Dientes 2° Medicion 208 9.07|1.93 8.81 9.34 0736
posteriores | compinada 416 9.1/1.88 8.92 9.28
Diferencias 0.06 -0.3 0.42
1° Medicién 90 9.14| 14 8.84 9.43
Dientes o o
posteriores 2° Medicion 90 9.1|1.46 8.79 9.41 0.860
superiores Combinada 180 9.12|1.43 8.91 9.33
Diferencias 0.03 -0.38 0.46
1° Medicién 106 9.33|2.11 8.92 9.73
Dien_tes 2° Medicién 106 9.29|2.22 8.86 9.71
posteriores | -, mpinada 212| 931]|216| 9.01| 960 0892
inferiores
Diferencias 0.04 -0.54 0.62
MD= Didmetro mesio-distal;D.E.= Desviacién estandar; IC95%-= intervalo de
confianza al 95%; L.inf= limite inferior, L. sup.= limite superior, tValor de la prueba de
t pareada.

Fuente: Directa

Finalmente, el observador 3, tampoco mostro diferencias significativas en cuanto a la
confiabilidad intra-operador (Tabla 3), consistentemente con lo que se observé en las

gréficas Bland-Altman correspondientes al observador 3.
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GRAFICA 15
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTRA-OPERADOR DEL OBSERVADOR 3, EN
GENERAL, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE LA RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA
LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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GRAFICA 16
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTRA-OPERADOR DEL OBSERVADOR 3, EN
DIENTES ANTERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE LA
RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTRA-OPERADOR DEL OBSERVADOR 3, EN

Diferencias entre 1°y 2°

METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTRA-OPERADOR DEL OBSERVADOR 3, EN

Diferencias entre 1°y 2°

GRAFICA 17

DIENTES ANTERIORES SUPERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE LA
RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.

3 Valor de P: 0.942
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GRAFICA 18

DIENTES ANTERIORES INFERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE LA
RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.

3 Valor de P: 0.307
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GRAFICA 19
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTRA-OPERADOR DEL OBSERVADOR 3, EN
DIENTES POSTERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE LA
RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.

3 Valor de P: 0.736
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GRAFICA 20
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTRA-OPERADOR DEL OBSERVADOR 3, EN
DIENTES POSTERIORES SUPERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE LA
RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.

3 Valor de P: 0.86
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GRAFICA 21
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTRA-OPERADOR DEL OBSERVADOR 3, EN
DIENTES POSTERIORES INFERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE LA
RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.

3 Valor de P: 0.892
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B. Evaluacion de la confiabilidad inter-operador
La confiabilidad inter-operador del método, al comparar las mediciones entre los
observadores, demostr6 que existieron diferencias significativas entre todos lo
observadores. Solamente los observadores 1 y 2, no tuvieron diferencias
estadisticamente significativas entre las mediciones de los dientes posteriores, posteriores

inferiores y posteriores superiores. (Tabla 4)

32




Tabla 4. Resultados de confiabilidad inteﬁperador del observador 1 en

comparacion con el observador 2.

: IC95%
Segmento Media : d Valor de
evaluado Observador n MD D.E. [ Lim. Lim. 0
Inf. Sup
Observador 1 410 9.23|2.83 8.96 9.51
General observador 2 410 8.89|2.85 8.62 9.17 0.086
Combinada 820 9.06 | 2.84 8.87 9.26
Diferencias 0.34 -0.04 0.73
Observador 1 172 7.28|1.35 7.07 7.48
Dientes observador 2 172 6.81|1.34 6.6 7.01 0.001
anteriores | compinada 344| 7.04|1.36 6.9 7.19
Diferencias 0.47 0.18 0.75
Observador 1 86 8.14(1.08 7.91 8.38
Dientes
. observador 2 86 7.66|1.08 7.42 7.89
anteriores 0.003
superiores Combinada 172 79| 11 7.73 8.07
Diferencias 0.48 0.16 0.81
Observador 1 86 6.41|0.99 6.2 6.63
Dientes
. observador 2 86 5.96|0.98 5.75 6.17
anteriores 0.003
inferiores Combinada 172 6.19|1.01 6.03 6.34
Diferencias 0.45 0.15 0.75
Observador 1 238| 10.65|2.77| 10.29 11.00
Dientes observador 2 238 10.4| 2.7| 10.06 10.75 0328
posteriores | compinada 476 | 10.53(2.74| 10.28| 10.77
Diferencias 0.24 -0.24 0.73
_ Observador 1 104| 10.55|2.56| 10.05 11.04
Dientes 1, servador 2 104| 10.44|2.21| 10.01| 10.87
posteriores 0.753
superiores Combinada 208 10.4912.39 10.17 10.82
Diferencias 0.1 -0.55 0.75
. Observador 1 120| 11.08|2.91| 10.55 11.60
Dientes observador 2 120| 10.66/3.04| 10.11| 11.21
posteriores 0.280
inferiores Combinada 240| 10.87|2.98| 10.49 11.25
Diferencias 0.41 -0.34 1.17
MD= Didmetro mesio-distal;D.E.= Desviacién estandar; IC95%-= intervalo de
confianza al 95%; L.inf= limite inferior, L. sup.= limite superior, tValor de la prueba de
t pareada.

Fuente: Directa
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Sin embargo, mediante los graficas de Bland-Altman, las mediciones entre el observador

1 y 2, muestra un patron de aumento en el método en general de abanico, lo cual
muestra que un aumento en las diferencias en las mediciones de los diametros
mesiodistales (MD) conforme aumenta el ancho MD de los dientes. (Grafica 22) Ademas ,
se observa una tendencia a subestimar el diametro MD de los dientes por parte del

observador 2. (Graficas 26, 27, 28).

GRAFICA 22
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTER-OPERADOR ENTRE LOS
OBSERVADORES 1Y 2, EN GENERAL, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE LA
RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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GRAFICA 23
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTER-OPERADOR ENTRE LOS
OBSERVADORES 1Y 2, EN DIENTES ANTERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE
LA RADIOGRAFiA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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GRAFICA 24
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTER-OPERADOR ENTRE LOS
OBSERVADORES 1Y 2, EN DIENTES ANTERIORES SUPERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO
EN EL USO DE LA RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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GRAFICA 25
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTER-OPERADOR ENTRE LOS
OBSERVADORES 1Y 2, EN DIENTES ANTERIORES INFERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN
EL USO DE LA RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.

3 Valor de P: 0.003
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GRAFICA 26
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTER-OPERADOR ENTRE LOS
OBSERVADORES 1Y 2, EN DIENTES POSTERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE
LA RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.

Valor de P: 0,328
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GRAFICA 27
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTER-OPERADOR ENTRE LOS
OBSERVADORES 1Y 2, EN DIENTES POSTERIORES SUPERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO
EN EL USO DE LA RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.

Valor de P: 0.753
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GRAFICA 28
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTER-OPERADOR ENTRE LOS
OBSERVADORES 1Y 2, EN DIENTES POSTERIORES INFERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO
EN EL USO DE LA RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.

Diferencias entre 1°y 2°

Valor de P: 0,28
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La confiabilidad inter operador entre el obs%dor 1y 3, asi como la del observador 2y 3,
fueron estadisticamente diferentes. En el primer caso, en los graficos de Bland-Altman, se
observd una tendencia a sobreestimar el diAmetro MD de los dientes en general, ya que
las diferencias graficadas muestra una tendencia a aumentar conforme aumenta el

tamafio MD de los dientes. (Gréficas 29, 33, 34y 35)

La confiabilidad intraoperador entre el observador 2 y 3, es estadisticamente diferente y
se observa el mismo patrén observado en el caso de la comparaciéon entre el observador
1 y 3, es decir una subestimacion de los diametros MD, por lo que al graficar las
diferencias se observan patrones hacia la disminucién cuando aumenta el didmetro MD,

en el método en general pero mas en los dientes posteriores. (Graficas 23, 40, 41y 42)

Tabla 5. Resultados de confiabilidad inter-operador del observador 1 en
comparacion con el observador 3.

: IC95%
Segmento Media i ’ Valor de
evaluado Observador n MD D.E. | Lim. Lim. D
Inf. Sup

Observador 1 406 9.2|2.82 8.92 9.47

General observador 3 406 7.79|2.11 7.58 7.99 <0.001
Combinada 812 8.49|2.59 8.31 8.67
Diferencias 1.4 1.06 1.75
Observador 1 172 7.2711.36 7.06 7.47

Dientes observador 3 172 6.1 1 5.95 6.25 <0.001

anteriores | compinada 344| 6.68|1.32 6.54 6.82
Diferencias 1.16 0.91 1.41
Observador 1 84 8.18|1.06 7.95 8.41

Dientes | 1 cervador 3 84| 671| 08| 653 6.88

anteriores - - - - <0.001

Superiores Combinada 168 7.45|1.19 7.26 7.63
Diferencias 1.47 1.18 1.76
Observador 1 88 6.39|0.99 6.18 6.60

Dientes

. observador 3 88 552| 0.8 5.35 5.69

anteriores <0.001

inferiores Combinada 176 5.96 1 5.81 6.11
Diferencias 0.87 0.6 1.14
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Observador 1 234| 10.61|2.78| 10.25 10.97
Dientes observador 3 234 9.02|1.84 8.79 9.26 <0.001
posteriores | combpinada 468| 9.82(2.49 9.59| 10.05
Diferencias 1.58 1.15 2.01
Observador 1 102| 10.52|2.58| 10.01 11.02
Dientes
posteriores observador 3 102 8.99 | 1.45 8.7 9.27 <0.001
superiores Combinada 204 9.75]2.22 9.44 10.06
Diferencias 1.52 0.94 2.10
_ Observador 1 118| 11.04|2.92 10.5 11.57
Dientes | hservador 3 118| 9.27|2.11| 8.88| 965
posteriores <0.001
inferiores Combinada 236 10.15|2.69 9.81 10.50
Diferencias 1.76 1.11 2.42
MD= Diametro mesio-distal;D.E.= Desviacion estandar; IC95%-= intervalo de
confianza al 95%; L.inf= limite inferior, L. sup.= limite superior, 1Valor de la prueba de
t pareada.

.Fuente: Directa

GRAFICA 29

METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTER-OPERADOR ENTRE LOS
OBSERVADORES 1Y 3, EN GENERAL, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE LA

RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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GRAFICA 30
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTER-OPERADOR ENTRE LOS
OBSERVADORES 1Y 3, EN DIENTES ANTERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE
LA RADIOGRAFiA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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GRAFICA 31
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTER-OPERADOR ENTRE LOS
OBSERVADORES 1Y 3, EN DIENTES ANTERIORES SUPERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO
EN EL USO DE LA RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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Diferencias entre 1°y 2°

Diferencias entre 1°y 2°

GRAFICA 32

METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTER-OPERADOR ENTRE LOS
OBSERVADORES 1Y 3, EN DIENTES ANTERIORES INFERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN
EL USO DE LA RADIOGRAFiA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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GRAFICA 33

METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTER-OPERADOR ENTRE LOS
OBSERVADORES 1Y 3, EN DIENTES POSTERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE
LA RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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OBSERVADORES 1Y 3, EN DIENTES POSTERIORES SUPERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO

Diferencias entre 1°y 2°

OBSERVADORES 1Y 3, EN DIENTES POSTERIORES INFERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO

Diferencias entre 1°y 2°

ﬁ"::;ﬂ

GRAFICA 34
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTER-OPERADOR ENTRE LOS

EN EL USO DE LA RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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GRAFICA 35
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTER-OPERADOR ENTRE LOS

EN EL USO DE LA RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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Tabla 6. Resultados de confiabilidad inter-operador del observador 2 en
comparacion con el observador 3.

Segmento Media . ICQSO./O Valor
evaluado Observador n MD D.E.|Lim. |Lim. de p
Inf. Sup
Observador 2 404| 8.87]2.84| 8.59 9.15
General observador 3 404 7.8]12.11 7.59 8.01 <0.001
Combinada 808| 8.33|/2.56| 8.16 8.51
Diferencias 1.06 0.72 1.41
Observador 2 170] 6.81[1.34 6.6 7.01
Dier_ltes observador 3 170 6.11]0.99 5.96 6.27 <0.001
anteriores | Combinada 340| 6.46|1.23| 6.33 6.59
Diferencias 0.69 0.43 0.94
_ Observador 2 84| 7.67|1.09| 7.44 7.91
Dientes
anteriores observador 3 84| 6.71| 0.8 6.53 6.88 <0.001
superiores Combinada 168| 7.19/1.07| 7.03 7.35
Diferencias 0.96 0.67 1.25
_ Observador 2 86| 5.96/0.98| 5.75 6.17
_Dientes lobservador3 | 86| 553 08] 536] 571| ...
inferiores | Combinada 172| 575|092 561 5.88
Diferencias 0.42 0.15 0.69
Observador 2 234| 10.37| 2.7| 10.02| 10.72
Dienf[es observador 3 234 9.02]/1.84| 8.79 9.26 <0.001
posteriores | Combinada 468 9.7| 24| 948 9.91
Diferencias 1.34 0.92 1.76
. Observador 2 102| 10.42|2.23| 9.98| 10.86
pOZ'tee?itgrses observador3 | 102| 8.99[145] 87| e27| o 0
superiores | Combinada 204 9.7/2.01| 9.43| 9.98
Diferencias 1.43 0.91 1.95
_ Observador 2 118| 10.61|3.04| 10.05| 11.17
Dientes [ ohservador3 | 118] 9.27]2.11] 8.88] 9.65
posteriores - <0.001
inferiores | Combinada 236| 9.94| 2.7] 9.59| 10.29
Diferencias 1.34 0.66 2.01

MD= Diametro mesio-distal; D.E.= Desviacion estandar; IC95%= intervalo de
confianza al 95%; L.inf= limite inferior, L. sup.= limite superior, tValor de la
prueba de t pareada.

Fuente: Directa
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GRAFICA 36
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTER-OPERADOR ENTRE LOS
OBSERVADORES 2 Y 3, EN GENERAL, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE LA
RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.

3 Valor de P: 0.001
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GRAFICA 37
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTER-OPERADOR ENTRE LOS
OBSERVADORES 2 Y 3, EN DIENTES ANTERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE
LA RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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GRAFICA 38
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTER-OPERADOR ENTRE LOS
OBSERVADORES 2 Y 3, EN DIENTES ANTERIORES SUPERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO
EN EL USO DE LA RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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GRAFICA 39
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTER-OPERADOR ENTRE LOS
OBSERVADORES 2 Y 3, EN DIENTES ANTERIORES INFERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN
EL USO DE LA RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.

3 Valor de P: 0.001
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GRAFICA 40
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTER-OPERADOR ENTRE LOS
OBSERVADORES 2 Y 3, EN DIENTES POSTERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO EN EL USO DE
LA RADIOGRAFIiA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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GRAFICA 41
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTER-OPERADOR ENTRE LOS
OBSERVADORES 2 Y 3, EN DIENTES POSTERIORES SUPERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO
EN EL USO DE LA RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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GRAFICA 42
METODO BLAND-ALTMAN PARA EVALUAR LA CONFIABILIDAD INTER-OPERADOR ENTRE LOS
OBSERVADORES 2 Y 3, EN DIENTES POSTERIORES INFERIORES, DEL METODO ODONTOMETRICO BASADO
EN EL USO DE LA RADIOGRAFIA PANORAMICA PARA LA ESTIMACION DE LA DISTANCIA M-D.
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Xlll. DISCUSION

Los resultados muestra que la confiabilidad intra-operador del la medicion de los
diametros mesiodistales de los dientes mediante el uso de la radiografia panoramica
es aceptable como método odontométrico. Sin embargo, la confiabilidad inter-

operador no es adecuada.

En el caso de la confiabilidad intra-observador, es decir las mismas mediciones de
los anchos mesiodistales realizadas por el mismo observador solo con dos meses
de diferencia, es aceptable. De acuerdo a lo planteado en los objetivos especificos,
no se observaron diferencias asociadas a la zona donde se realiz6 la medicion es
decir, no se observo una diferencia entre los dientes superiores o inferiores, ni

entre los segmentos anteriores y posteriores.
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La confiabilidad intrer-operador, esacir la comparacion entre las mediciones
realizados por diferentes observadores, muestra que en contraste con la
confiabilidad intra.-operador tiene diferencias estadisticamente, lo cual se podria
explicar como una diferencia de criterios al momento de identificar el diametro
mesiodistal y realizar las mediciones, esto se explicaria ya que los tres observadores
no mostraron diferencias significativas entre la primera y segunda medicion, sin
embargo al compararse con los otros observadores, las diferencias se hacen

evidentes.

XIV. CONCLUSIONES

El uso de la radiografia panoramica, puede ser un método confiable para realizar las
mediciones de los anchos mesiodistales de los dientes, ya que un observador puede
medir diametros mesiodistales similares independiente del método. Sin embargo, la
principal dificultad es la estandarizacibn mas estricta en cuanto a los criterios para la
medicién de los didmetros mesiodistales entre los observadores, ya que las
giroversiones, inclinaciones, el tipo de proyeccion vy la sobre imposicién de tejidos
radiopacos en la imagen radiografica, puede complicar la identificacion de los puntos

mas externos.
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