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RESUMEN: El objetivo de esta investigación es identificar la relación entre la asimetría facial y la pérdida de contacto en línea
mediana entre dientes maxilares y mandibulares. Se realizó un estudio descriptivo en 18 sujetos portadores de asimetría facial que
consultaron en la División de Cirugía Oral y Maxilofacial de la Universidad de La Frontera por tratamiento quirúrgico de la asimetría. En
todos ellos se evaluó la presencia y grado de la asimetría facial y la presencia y desvío desde la línea mediana facial del punto mediano
mandibular y maxilar mediante la prueba estadística t de student considerando un valor de p <0,05; todas las evaluaciones fueron
realizadas mediante fotografías 2D de rostro y dientes obtenidas en condiciones estandarizadas. Se identificó que todos los sujetos
portadores de asimetría facial presentaron asimetría dentaria; los desvíos dentarios fueron de casi 7 mm y existió relación estadísticamente
significativa entre desvío facial y desvío dentario. Se concluye que los sujetos con asimetría dentaria pueden presentar asimetría facial de
forma que la evaluación esqueletal del rostro es necesaria para realizar un diagnóstico correcto.
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INTRODUCCIÓN

Los métodos diagnósticos en pacientes con anoma-
lías del esqueleto facial se han desarrollado en los últimos
años junto al análisis clínico, fotográfico e imagenológico.
El sustento de estos análisis esta en la necesidad de un mé-
todo de diagnóstico certero junto a la obtención de elemen-
tos y registros que permitan la planificación del tratamiento
(Nord et al., 2015).

La asimetría facial subclínica es común y se puede
considerar dentro de los parámetros de normalidad; esta asi-
metría se convierte en patológica cuando presenta altera-
ciones funcionales y cosméticas que implican dolor en la
función, modificaciones de la dinámica de función (desen-
cadenando cambios adaptativos y degenerativos de la mor-
fología normal) y alteraciones psicosociales ocasionadas en
parte por la anomalía de la forma facial (Olate et al., 2013a).

La deformidad facial asimétrica presenta componen-
tes tridimensionales que exigen un diagnóstico certero y la

evaluación la modificación terapéutica en base a cirugía de
articulación temporo mandibular, cirugía ortognática o ci-
rugía ortofacial (Olate et al., 2014). Usualmente, los sujetos
con asimetría facial consultan inicialmente debido a altera-
ciones dentarias, determinando que esta consulta sea con el
especialista en ortodoncia. En estas condiciones, el énfasis
exclusivo en relaciones dentarias puede llevar a no realizar
el diagnóstico correcto que incluye la anomalía esqueletal
como causa de la anomalía dental.

La calidad de la fotografía para el análisis facial se
ha optimizado sustancialmente en los últimos años. Ettorre
et al. (2006) y Schaaf et al. (2006) desarrollaron un proto-
colo para la adquisición de fotografías que sugiere el uso de
posición frontal, tres cuartos, lateral, entre otras, lo cual per-
mite un análisis de la deformidad en diferentes niveles. La
captura fotográfica 3D creó un nuevo tipo de análisis consi-
guiendo la definición de las características faciales en cual-
quier dimensión necesaria (Nord et al.; Nanda et al., 2015).

*      Division of Oral and Maxillofacial Surgery, Universidad de La Frontera, Temuco, Chile.
**      CIMA Research Group, Faculty of Dentistry, CEMyQ, Universidad de La Frontera, Temuco, Chile.
***     Universidad de Tarapacá, Arica, Chile.
****    Center for Biomedical Research, Universidad Autónoma de Chile, Temuco, Chile.
*****   Fellow Research, Universidad Científica del Sur, Lima, Perú.
******  Division of Oral and Maxillofacial Surgery, Campinas State University, Campinas, Brasil.
       Financiado por el Convenio Universidad es Territorio (UNETE), Proyecto UNT15-0008, Universidad de La Frontera, Temuco, Chile.



1484

Sin embargo, los elevados costos de los sistemas de captura
fotográfica 3D impiden que sean utilizados ampliamente en
el mundo; las fotografías 2D continúa siendo un elemento
altamente utilizados en el diagnóstico, la planificación qui-
rúrgica y en el análisis de resultados.

El objetivo de esta investigación fue relacionar la asi-
metría facial observada en fotografías bidimensionales y la
condición dentaria observada en el mismo tipo de fotografía.

MATERIAL Y MÉTODO

Se diseñó un estudio de corte transversal para anali-
zar la relación entre la fotografía 2D del rostro y las condi-
ciones dentarias observadas en sujetos que consultaron por
tratamiento quirúrgico para tratar la anomalía esqueletal.

Se incluyeron sujetos con asimetría facial e indica-
ción terapéutica mediante cirugía ortognática u ortofacial.
La asimetría facial se definió cuando, clínicamente, el pun-
to mentón estuviera desviado sobre 5 mm desde la línea
mediana facial (unión entre puntos glabela, pronasal,
filtrum); bajo esta condición de asimetría se incluyeron pa-
cientes con anomalías sagitales de clase I, II o III sin exclu-
sión de anomalías de tipo vertical. Se excluyeron sujetos
con patología oncológica o con antecedentes de trauma fa-
cial previo y pacientes con cirugía facial previa.

La adquisición de fotografías 2D siguió el protocolo
de Schaaf et al. y Ettorre et al., identificando un punto focal
(nasion) en la región facial anterior. La cámara fotográfica
que se utilizó fue de marca Canon EOS Rebel t5 (Canon
Inc., Tokio, Japón). La distancia entre cámara fotográfica y
sujeto fue de 2 m, considerando las condiciones de luz
estandarizadas sensibilidad ISO 100 y lente macro de 105
mm. La fotografía frontal se realizó 3 veces, estableciendo
la posición natural de la cabeza con visión horizontal y pla-
no bipupilar paralelo al piso.

Una segunda fotografía (captura realizada en tres mo-
mentos diferentes) fue realizada a los dientes, estableciendo
la posición de máxima intercuspidación (PMI); el punto focal
fue el punto de contacto entre los incisivos centrales supe-
riores. En esta fotografía se analizó la posición dentaria y la
relación entre la línea presente ente los incisivos centrales
superiores e inferiores, estableciendo el desvío de la línea
mediana presente (Fig. 1).

De las tres imágenes obtenidas en cada registro se
escogió aquella que presentara mayor homogeneidad y ca-
racterísticas; la simetría de la captura fotográfica se mantu-

vo considerando exposición de oreja externa y distancia
intercantal e inter pupilar; la selección de la fotografía fue
realizada por dos sujetos de forma independiente con al
menos 5 años de experiencia en el diagnóstico de deformi-
dades faciales. Las imágenes fueron posteriormente anali-
zadas en el software Adobe Photoshop, Elements 11.0 Edi-
tor (Adobe System Inc., USA), incorporando la fotografía
para realizar estudios de posición del mentón en relación a
la línea mediana facial y la angulación obtenida con al co-
misura de los labios. El análisis de datos se realizó con la
prueba estadística t de student considerando un valor de p
<0,05 para considerar significancia estadística.

RESULTADOS

Fueron incluidos en esta investigación 18 sujetos de
ambos sexos con una edad promedio de 19 (±4,53) años.
Diez sujetos pertenecieron al grupo femenino y 8 sujetos al
grupo masculino; no existió diferencia significativa entre sexo
en términos de grado de asimetría facial o grado de altera-
ción dentaria. Todos ellos presentaban deformidad facial
asimétrica con indicación de tratamiento orto-quirúrgico.

Fig. 1. Fotografía 2D obtenida de un sujeto con asimetría facial.
Se determina la línea mediana facial, línea de mentón y líneas in-
cisivas mandibular y maxilar.
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Las fotografías revelaron la presencia de asimetría
facial con diferentes grados de evolución. Se observó un
promedio de asimetría facial de 7,1 mm (incluyendo ambos
sectores derecho e izquierdo), con máximos de 9,5 mm y
mínimos de 6 mm. En todos los casos se confirmó la pérdi-
da de simetría entre los dientes, demostrando desvío de dien-
tes mandibulares desde la línea mediana del rostro con un
promedio de 5,2 mm. La relación entre ambas condiciones
fue estadísticamente significativa (p<0,05), determinando que
la alteración dentaria se relacionó con la asimetría facial.

Los dientes mandibulares o maxilares presentaron di-
ferentes grados de mal posición, con discrepancias negati-
vas y formas de arco maxilar y mandibular que no fueron
consideradas en esta investigación. La clase dentaria según
la relación de Angle no presentó diferencias significativas
en los grupos de análisis.

DISCUSIÓN

La fotografía clínica ha sido utilizada ampliamente
en cirugía facial. Ettorre et al. y Schaaf et al. identificaron
modelos para el desarrollo de la fotografía facial a fin de
estandarizar el proceso; la fotografía clínica 2D contribuye
con el diagnóstico clínico y con la educación al paciente en
casos de alteraciones morfológicas.

La fotografía clínica es parte de los métodos de diag-
nóstico y registro utilizados en el análisis de pacientes con o
sin anomalías del esqueleto facial (Huentequeo-Molina et
al., 2013; Supit et al., 2015). Importante resultado de esta
investigación es la relación positiva, en el estudio fotográfi-
co 2D, entre la asimetría dentaria y la asimetría facial. Si
bien esta condición puede ser esperable en ciertos grupos de
anomalías esqueletales, como los sujetos con hiperplasia
condilar unilateral activa (Muñoz et al., 2014; Goulart et
al., 2015), la información de esta investigación se puede
confirmar que la pérdida de línea mediana interdentaria se
relaciona con asimetría mandibular y junto a ello con una
posible deformidad del esqueleto facial.

Los análisis de la asimetría facial se han realizado
con diferentes elementos morfométricos. Kim et al., (2003)
realizó un estudio sobre cráneos asimétricos identificando
puntos que podrían ser útiles en las mediciones de la asime-
tría. Song et al. (2007) definieron líneas y ángulos que pu-
diesen ser utilizados en el diagnóstico de asimetrías faciales
mediante fotografías 2D. Maeda et al. (2006), por otra par-
te, indicaron que los estudios con tomografías
computadorizadas podrían reemplazar los estudios 2D en el
diagnóstico de asimetrías faciales. Finalmente, Gateno et

al. (2011) identificaron el diagnóstico de asimetrías faciales
en estudios 2D y 3D definiendo la posibilidad de diagnósti-
co de asimetrías sutiles mediante los dos exámenes de for-
ma independiente.

Del punto de vista dental, la diferencia entre líneas
medias interincisivas y la oclusión invertida posterior unila-
teral o la mordida abierta posterior unilateral también permite
definir la presencia de asimetría facial (Proffit & Turvey, 2003).
Estudios previos de nuestro grupo ya determinaron alguna
relación entre desvío de mentón desde la línea mediana facial
y algunas alteraciones dentarias en sujetos con hiperplasia
condilar activa unilateral (Olate et al., 2013b). Clínicamente
es posible realizar esta observación; fotográficamente, nues-
tros resultados reportan que la pérdida de línea media
interdentaria se relaciona con la asimetría facial.

Finalmente, podemos concluir que la consulta ini-
cial de un sujeto que presenta pérdida de línea mediana den-
taria inter maxilar implica la necesidad de observación del
rostro debido a una posible asimetría facial.
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SUMMARY:  The aim of this research was to find the relation
between facial asymmetry and loss of continuity in median line of
maxillary and mandibular teeth. A descriptive study was carried out in
18 subjects with facial asymmetry with surgical indication and observed
at the Division of Oral and Maxillofacial Surgery of the Universidad
de La Frontera. In all of them the grade of facial asymmetry and the
relation in median line of the maxillary and mandibular teeth was
evaluated using the t student test considering p value < 0.05; all the
evaluations were executed using 2D photography of the face and tooth
obtained with standardized conditions. In all the subjects we observed
dental asymmetry with almost 7 mm from the median line; statistical
relations between dental asymmetry and facial asymmetry.  It is
concluded that in subjects asking for dental asymmetry treatment a
facial evaluation is necessary in view of the relation with skeletal fa-
cial deformity.

KEY WORDS: Photography; Facial asymmetry; Dental
asymmetry.
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