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INTRODUCCION

La etiologia de la deficiencia transversal del maxilar es multifactorial, incluyendo defectos congénitos, iatrogénicos, de desarrollo y
traumaticos. La tomografia computarizada de haz cénico (CBCT) es un avance tecnolégico que marca la evolucion de la radiografia
extraoral, sustituyendo imagenes bidimensionales, por tridimensionales anatdmicamente precisas,. El diagnéstico de las
deficiencias transversales puede incluir el uso de diferentes métodos, entre ellos, el analisis de Penn, realizado en la Universidad
de Pennsylvania en el afio 2010, por Tamburrino et al.
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OBJETIVO

Describir el analisis de Penn como método diagndstico de alteraciones transversales mediante CBCT.
REVISION DE LA LITERATURA

Histéricamente, se ha realizado el andlisis transversal
mediante modelos; LF Andrews y su hijo, WA Andrews,
desarrollaron 6 elementos diagndsticos. El Elemento I,
analiza la relacion transversal del maxilar y la mandibula;
establece una representacion esquelética del WALA ridge de
Andrews; o la zona mas vestibular de la cortical del hueso,
porque es un area que no se ve afectada por el movimiento
dentario; los molares inferiores se encuentran bien ubicados
cuando la distancia entre el centro de la corona al WALA ridge
es de 2-3 mm en el plano horizontal.

Por otro lado, se ha utilizado el
andlisis cefalométrico de la Rx.
posteroanterior, para evaluar la
dimensién  vertical, transversal,
sagital y asimetrias esqueléticas.
Para el estudio de la dimensién
| trasversal de Ricketts, se utilizan los
puntos J-J y Ag-Ag; la diferencia
entre estas medidas, determinara la
necesidad o no de expansion
maxilar.

A

- 12Q

Estos analisis han sido sustituidos por la evolucion de las
imagenes a través del CBCT, disminuyendo margenes de
error por puntos cefalométricos que pueden verse alterados
por el biotipo facial del paciente.

Imagen 1. Andlisis del Elemento Ill de Andrews

Gracias al advenimiento del CBCT se puede
analizar de forma mas precisa la dimension
transversal; realizando el analisis de Penn;
tomando como puntos referenciales para el
ancho maxilar, los puntos cefalométricos
Yugal-Yugal, de Ricketts, y para el ancho
mandibular el WALA ridge. En las imagenes de
CBCT, en cortes axiales y coronales, se toman
los puntos J-J para medir el ancho maxilar
(imagen 2); luego, se mide el ancho mandibular
a nivel de la interseccion del hueso cortical de
los primeros molares inferiores (imagen 3). Al
restar el ancho maxilar del ancho mandibular,
se determina la diferencia entre ambos. Un
ejemplo se muestra en el analisis de la
discrepancia transversal de Penn; el cual
demuestra un colapso transversal del maxilar
de 3,6mm; siendo 5mm la norma.

Imagen 3. (A, B,C) Dimensién Transversal Mandibular

- Diferencia = 3,6mm

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

El andlisis de Penn puede considerarse dentro de los nuevos estandares de oro para el diagndstico certero de las discrepancias
transversales esqueléticas. Gracias al Andlisis de las imagenes en 3 dimensiones se puede planificar de forma mas precisa el
diagnoéstico en ortodoncia. El diagndstico y tratamiento temprano de estos casos es fundamental




