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RESUMEN

Objetivos: Determinar la prevalencia de los cambios morfolégicos degenerativos del condilo mandibular en nifios
y adolescentes peruanos. Materiales y Métodos: Estudio observacional, descriptivo, transversal y retrospectivo.
Se analizaron 348 tomografias computarizadas de haz conico (TCHC) de nifios y adolescentes (8-18 afios)
atendidos en un centro odontoldgico universitario. Durante la evaluacion de las imagenes, se identifico la
presencia de aplanamiento, osteofitos, erosion, esclerosis y quistes subcondrales. Los datos se analizaron
mediante estadistica descriptiva utilizando los softwares Excel 2023 y SPSS version 22.0. Resultados: El
aplanamiento fue el hallazgo predominante en los adolescentes, registrando una prevalencia del 10,34% en el
condilo derecho y del 18,39% en el izquierdo; su distribucion por sexo fue equitativa en el lado derecho,
mostrando una ligera predileccion masculina en el izquierdo. Por su parte, los osteofitos (derecho: 0,86%;
izquierdo: 1,15%) y la erosion (derecho: 1,44%; izquierdo: 1,15%) se manifestaron exclusivamente en el grupo
de adolescentes. Mientras que los osteofitos del lado derecho predominaron en hombres (66,7%), la erosion
evidencid una preponderancia femenina en ambos condilos. Finalmente, la esclerosis y los quistes subcondrales
mostraron una prevalencia sumamente baja (0,29% cada uno), identificAndose Unicamente en el sexo femenino y
de forma unilateral en el céndilo derecho. Conclusiones: Los cambios morfol6gicos degenerativos del condilo
mandibular presentan una baja prevalencia general en nifios y adolescentes. Sin embargo, se identificaron
patrones de distribucion especificos asociados con la edad y sexo, caracterizados por una aparicion casi exclusiva
en adolescentes y una marcada predileccion femenina para la mayoria de los hallazgos.

Palabras clave: Tomografia Computarizada de Haz Conico; Articulacion Temporomandibular; Condilo
Mandibular; Nifio; Adolescentes. (Fuente: DeCS BIREME)

ABSTRACT

Objectives: To determine the prevalence of degenerative morphological changes of the mandibular condyle in
Peruvian children and adolescents. Materials and Methods: An observational, descriptive, cross-sectional, and
retrospective study was conducted. A total of 348 cone-beam computed tomography (CBCT) scans of children
and adolescents (aged 8-18 years) treated at a university dental center were analyzed. Image evaluation identified
the presence of flattening, osteophytes, erosion, sclerosis, and subchondral cysts. Data were analyzed using
descriptive statistics with Excel 2023 and SPSS version 22.0 software. Results: Flattening was the predominant
finding in adolescents, with a prevalence of 10.34% in the right condyle and 18.39% in the left; its distribution
by sex was equal on the right side, showing a slight male predilection on the left. Conversely, osteophytes (right:
0.86%); left: 1.15%) and erosion (right: 1.44%; left: 1.15%) occurred exclusively in the adolescent group. While
right-sided osteophytes predominated in males (66.7%), erosion showed a female preponderance in both
condyles. Finally, sclerosis and subchondral cysts exhibited an extremely low prevalence (0.29% each), identified
solely in females and unilaterally in the right condyle. Conclusions: Degenerative morphological changes of the
mandibular condyle present a low overall prevalence in children and adolescents. However, specific distribution
patterns associated with age and sex were identified, characterized by an almost exclusive occurrence in
adolescents and a marked female predilection for most findings.

Keywords: Cone-beam Computed Tomography; Temporomandibular Joint; Mandibular Condyle; Children;
Adolescents. (Source: MeSH NLM)
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INTRODUCCION

La articulacion temporomandibular (ATM) es una
diartrosis clasificada especificamente como
ginglimoartrodial, la cual posee una notable capacidad de
adaptacion bioldgica ante las demandas funcionales del
sistema estomatognatico ). No obstante, esta dindmica de
remodelacion constante, impulsada por estimulos
mecanicos continuos, puede transicionar hacia procesos
degenerativos cuando las cargas superan la tolerancia
fisiologica de los tejidos articulares @, Estas alteraciones
estructurales suelen actuar como el sustrato para el
desarrollo de los trastornos temporomandibulares (TTM),
definidos como un conjunto heterogéneo de afecciones
musculoesqueléticas que comprometen la integridad del
sistema masticatorio, provocando no solo sintomatologia
dolorosa localizada, sino también limitaciones funcionales
que alteran la biomecanica mandibular y la calidad de vida
del individuo &4,

Los trastornos temporomandibulares (TTM) afectan al 10-
15% de adultos, siendo la principal causa de dolor crénico
orofacial. Aunque su presencia es baja en la infancia,
aumenta significativamente durante la transicién a la
adolescencia. Este incremento de signos y sintomas es
particularmente notable en el sexo femenino @. Durante la
adolescencia, la ATM experimenta una remodelacion 6sea
constante para equilibrar la funcién y la oclusién. Sin
embargo, factores como traumatismos, hormonas o una
sobrecarga excesiva pueden romper este equilibrio
bioldgico, provocando una remodelacion incorrecta. Estos
cambios morfolégicos se manifiestan principalmente en la

superficie del condilo mandibular y la eminencia articular
©}

Los cambios en la ATM estan estrechamente vinculados a
los TTM, los cuales generan una sintomatologia variada
que incluye dolor muscular y articular, rigidez, limitacion
del movimiento y molestias 6ticas. Al ser una condicién de
dolor orofacial cronico, los TTM no solo afectan la funcion
masticatoria, sino que impactan negativamente en la
productividad, la interaccién social y la calidad de vida
general del paciente ®. Aunque los TTM predominan en
adultos, estudios recientes muestran una prevalencia
creciente en nifios y adolescentes. El diagndstico en estas
etapas tempranas resulta complejo, lo que dificulta un
manejo oportuno del dolor. Debido a que la literatura actual
se centra mayoritariamente en la poblacién adulta, existe
una necesidad critica de ampliar la investigacion en
pacientes jovenes para establecer protocolos de tratamiento
especificos ©.
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Este estudio aporta implicaciones teéricas y clinicas
fundamentales al permitir una mejor comprension de la
prevalencia de los cambios degenerativos en el céndilo
mandibular segin la edad y el sexo, facilitando la
identificacion de pacientes jovenes mas susceptibles. Al
promover un diagndstico temprano durante la infancia y
adolescencia, la investigacion permite a los especialistas
aplicar tratamientos oportunos que optimicen la calidad de
vida de los pacientes. Asimismo, este trabajo establece una
base cientifica para futuras investigaciones que busquen
correlacionar los signos radiolégicos con la sintomatologia
clinica, aportando claridad sobre la relacién entre las
alteraciones estructurales internas y las manifestaciones de
los TTM; bajo esta premisa, la investigacion se plante6
como objetivo determinar la prevalencia de los cambios
morfologicos degenerativos del condilo mandibular en
nifios y adolescentes peruanos. €8,

MATERIALES Y METODOS

El presente estudio fue de caracter observacional,
descriptivo, transversal y retrospectivo. EI universo estuvo
compuesto por un total de 6161 tomografias
computarizadas de haz conico (TCHC) pertenecientes al
Area de Radiologia del Centro Odontologico de la
Universidad San Martin de Porres (CO - USMP),
registradas entre los afios 2014 y 2024. Mediante un
muestreo no probabilistico por conveniencia, se selecciono
una muestra definitiva de 348 iméagenes tomograficas de
pacientes pediatricos y adolescentes que cumplieron
estrictamente con los criterios de seleccion. Los criterios de
inclusion consideraron TCHC de pacientes menores de 18
afios que presentaran una visualizacién integra del céndilo
mandibular y una éptima calidad de imagen. Por el
contrario, se aplicaron como criterios de exclusion aquellas
tomografias que evidenciaran el uso de aparatologia
ortodéncica, presencia de material de osteosintesis (placas
y tornillos) o fracturas mandibulares previas.

Tras obtener la autorizacion del Departamento Académico,
se procedio a la fase de capacitacion y calibracion, dirigida
por un especialista en Radiologia Bucal y Maxilofacial.
Este proceso constd de cuatro sesiones (16 horas totales)
enfocadas en el manejo del software tomografico, anatomia
de la region y diagnostico de cambios morfoldgicos
condilares. Posteriormente, se ejecutd una prueba piloto
con 11 TCHC (Planmeca ProMax 3D Mid / Software
Romexis 3.5) para validar los criterios de seleccion. La
concordancia interobservador entre la investigadora y el
experto fue evaluada mediante el indice kappa de Cohen,
obteniendo un valor de 0,76, lo cual certifica una fuerza de
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concordancia buena y garantiza la fiabilidad de los criterios
diagnésticos aplicados en el estudio definitivo. Estos
volimenes fueron tomados con un equipo (Planmeca) Pro
3D Mid, kilovoltaje de 90 kV y mili amperaje de 10 mA,
13,5 segundos de tiempo de exposicion y para visualizar las
tomografias se utiliz6 el software Romexis 3.5 de
Planmeca.

Se accedid a la base de datos digital del Area de Radiologia
del CO — USMP para filtrar y transferir las TCHC obtenidas
entre 2014 y 2024. Posteriormente, se evaluaron las
imagenes de pacientes pediatricos y adolescentes (8 a 18
afios) para verificar el cumplimiento riguroso de los
criterios de inclusion establecidos. Para la recoleccion de
datos, se emple6 la técnica de observacién directa de las
tomografias. Inicialmente, las imagenes se categorizaron
por etapas de vida en grupos de nifios y adolescentes;
posteriormente, se evalué la morfologia de ambos condilos
mandibulares para identificar la presencia de cinco tipos de
cambios degenerativos: aplanamiento, erosion superficial,
esclerosis subcortical, quistes subcorticales y osteofitos.
Los hallazgos se registraron sisteméaticamente en una ficha
de recoleccion de datos disefiada especificamente para los
fines de esta investigacion.

Los datos se organizaron inicialmente en una hoja de
calculo Excel 2023 para su posterior exportacion y
procesamiento en el programa estadistico SPSS versién

Prevalencia de los cambios morfolégicos degenerativos

22.0, ejecutado bajo el sistema operativo Windows 11. El
analisis descriptivo se realizd6 mediante el célculo de
proporciones y porcentajes, mientras que la representacién
de las variables cualitativas se efectu6 a través de graficos
disefiados especificamente para sintetizar los hallazgos de
la investigacion.

Consideraciones éticas

El proyecto fue revisado y aprobado por el Comité de ética
en Investigacion de la Facultad de Odontologia de la USMP
con acta N° 010-2025-CEI-FO-USMP.

RESULTADOS

Se analizaron 348 tomografias que cumplieron con todos
los criterios de seleccion establecidos. El aplanamiento en
el lado derecho registré un total de 36 casos, distribuidos
equitativamente entre el sexo femenino y masculino con 18
casos cada uno (50,0%; prevalencia de 5,17% por sexo),
concentrandose la totalidad de los hallazgos (36 casos;
100,0%; prevalencia de 10,34%) en el grupo de 12 afios a
mas; por su parte, en el lado izquierdo se identificaron 67
casos, con una proporcién similar entre el sexo femenino
(33 casos; 49,3%; prevalencia de 9,48%) y el masculino (34
casos; 50,7%; prevalencia de 9,77%), donde el grupo de 12
afios a méas concentro la gran mayoria con 64 casos (95,5%;
prevalencia de 18,39 (Tabla 1).

Tabla 1. Distribucidn del aplanamiento en el cdndilo mandibular en nifios y adolescentes segun sexo y edad, periodo 2014-2024

Aplanamiento

Variable Lado derecho Prevalencia Lado izquierdo Prevalencia
n % n %

Sexo

Femenino 18 50,0 517 % 33 49,3 9,48 %
Masculino 18 50,0 517 % 34 50,7 9,77 %
Edad

Hasta los 11 afios 0 0,0 0,00 % 3 4,5 0,86 %
De 12 afios a méas 36 100,0 10,34 % 64 95,5 18,39 %
Total 36 100,0 67 100,0

En el lado derecho se registraron 3 casos de osteofito,
afectando predominantemente al sexo masculino con 2
casos (66,70%; prevalencia de 0,57%), concentrandose la
totalidad de los hallazgos en el grupo de 12 afios a mas
(prevalencia de 0,86%), mientras que en el lado izquierdo
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se identificaron 4 casos, distribuidos equitativamente entre
el sexo femenino y masculino con 2 casos cada uno (50,0%;
prevalencia de 0,57%), localizandose igualmente el 100,0%
de las observaciones en el grupo de 12 afios a mas
(prevalencia de 1,15%) (Tabla 2).
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Tabla 2. Distribucidn del osteofito en el condilo mandibular en nifios y adolescentes segln sexo y edad, periodo 2014-2024

Osteofito
Variable Lado derecho Prevalencia Lado izquierdo Prevalencia
n % n %

Sexo

Femenino 1 33,0 0,29 % 2 50,0 0,57 %
Masculino 2 66,7 0,57 % 2 50,0 0,57 %
Edad

Hasta los 11 afios 0 0,0 0,00 % 0 0,0 0,00 %
De 12 afios a mas 3 100,0 0,86 % 4 100,0 1,15 %
Total 3 100,0 4 100,0

En el lado derecho se registr6 Unicamente un caso de
esclerosis subcondral (prevalencia de 0,29%), el cual
correspondi6 en su totalidad al sexo femenino y al grupo de
edad de hasta 11 afios, con ausencia total de hallazgos en el

sexo masculino y en el grupo de 12 afios a mas (0,0%),
mientras que en el lado izquierdo no se identificd ningdn
caso (Tabla 3).

Tabla 3. Distribucion de la esclerosis subcondral en el condilo mandibular en nifios y adolescentes segln sexo y edad, periodo 2014-2024

Esclerosis subcondral

Variable Lado derecho Prevalencia Lado izquierdo Prevalencia

n % n %

Sexo

Femenino 1 100,0 0,29 % 0 0,0 0,0 %

Masculino 0 0,0 0,0 % 0 0,0 0,0 %

Edad

Hasta los 11 afios 1 100,0 0,29 % 0 0,0 0,0 %

De 12 afios a mas 0 0,0 0,0 % 0 0,0 0,0 %

Total 1 100,0 0 0,0

La erosion en el lado derecho registrd 5 casos, los cuales
correspondieron en su totalidad al sexo femenino y al grupo
de 12 afios a mas (prevalencia de 1,44%); por otro lado, en
el lado izquierdo se identificaron 4 casos, observandose una
marcada predominancia en el sexo femenino con 3 casos

(75,0%; prevalencia de 0,86%) frente a 1 caso en el
masculino (25,0%; prevalencia de 0,29%), concentrandose
la totalidad de estos hallazgos en el grupo de 12 afios a mas
(prevalencia de 1,15%) (Tabla 4).

Tabla 4. Distribucion de la erosion en el condilo mandibular en nifios y adolescentes seglin sexo y edad, periodo 2014-2024

Erosion
Variable Lado derecho Prevalencia Lado izquierdo Prevalencia

n % n %
Sexo
Femenino 5 100,0 1,44 % 3 75,0 0,86 %
Masculino 0 0,0 0,0 % 1 25,0 0,29 %
Edad
Hasta los 11 afios 0 0,0 0,0 % 0 0,0 0,0 %
De 12 afios a mas 5 100,0 1,44 % 4 100,0 1,15 %
Total 5 100,0 4 0,0

https://doi.org/10.24245/kiru2026.v23n4.02 | 245



Kiru.2026;23(4):242-249

En el lado derecho se registré Gnicamente 1 caso de quiste
subcondral (prevalencia de 0,29%), el cual correspondi6 en
su totalidad al sexo femenino (1 caso; 100,00%) y al grupo
de edad de hasta 11 afios (1 caso; 100,0%), con ausencia
total de hallazgos en el sexo masculino y en el grupo de 12

Prevalencia de los cambios morfolégicos degenerativos

afios a méas (0,0%); mientras que en el lado izquierdo no se
identificd ningin caso (0 casos; 0,0%), reportandose un
0,0% de prevalencia tanto para ambos sexos como para
todos los rangos de edad (Tabla 5).

Tabla 5. Distribucion del quiste subcondral en el cdndilo mandibular en nifios y adolescentes seglin sexo y edad, periodo 2014-2024

Quiste subcondral

Variable Lado derecho Prevalencia Lado izquierdo Prevalencia
n % n %
Sexo
Femenino 1 100,0 0,29 % 0 0,0 0,0 %
Masculino 0,0 0,0 % 0 0,0 0,0 %
Edad
Hasta los 11 afios 1 100,0 0,29 % 0 0,0 0,0 %
De 12 afios a mas 0,0 0,0 % 0 0,0 0,0 %
Total 1 100,0 0 0,0
DISCUSION Por otro lado, al analizar la variable edad, se evidencié que
el aplanamiento condilar se concentra de forma casi
La presente investigacion analiza los hallazgos exclusiva en el grupo de adolescentes, siendo un hallazgo

relacionados con los cambios morfoldgicos del condilo
mandibular en una poblacion de nifios y adolescentes
atendidos en el Centro Odontolégico de la USMP. Este
estudio, incluyé el anélisis de 348 tomografias de pacientes
entre 8 y 18 afios (divididos en 2 grupos: 8-11 afios y 12-18
afios) de sexo femenino y masculino, buscando asi
contribuir al entendimiento de la prevalencia y distribucion
de alteraciones en la ATM como: el aplanamiento,
osteofito, erosion, esclerosis y quiste subcondrales en estas
etapas de crecimiento, la nifiez y adolescencia,
comparandolos con lo reportado previamente.

En cuanto a la distribucién por sexo, el aplanamiento en el
condilo mandibular derecho se presentd de manera
equitativa entre hombres y mujeres, mientras que en el lado
izquierdo se observo una distribucion sutilmente mayor en
el sexo masculino. Estos hallazgos muestran consistencia
con lo reportado por Goriirgéz et al. @9, quienes también
describieron una presencia importante de esta caracteristica
anatémica en ambos sexos, aunque con una ligera variacion
en la predominancia lateral. De igual manera, un estudio
previo de los mismos autores *? no identificé diferencias
estadisticamente significativas (p = 0,053) entre hombres y
mujeres. Esto respalda la premisa de que el aplanamiento
condilar temprano no estd relacionado directamente por
variables biolégicas ligadas al sexo.
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notablemente excepcional en los nifios. Estd marcada
diferencia sugiere que la incidencia y el desarrollo del
aplanamiento condilar no es constante a lo largo de la
infancia, sino que experimenta un incremento significativo
durante la adolescencia. Este fenémeno podria estar
vinculado a los cambios dinamicos propios del crecimiento
craneofacial, la maduracién désea o el aumento de las
demandas funcionales y biomecénicas del sistema
estomatognatico durante esta etapa del desarrollo. Los
hallazgos de este trabajo son parcialmente consistentes con
los de Song et al. @, quienes también identificaron una
presencia notable de aplanamiento condilar en poblacion
joven y menor de 19 afios. Aunque dicho estudio report6
una alta concentracion de esta caracteristica dentro de su
grupo de menor edad, el impacto global de estos cambios
morfométricos en el total de las articulaciones evaluadas
mostré una tendencia baja, lo cual se alinea con el
comportamiento observado en el céndilo del lado derecho
de nuestra investigacion. Por el contrario, estos resultados
difieren de lo reportado por Alzahrani et al. @, quienes no
detectaron manifestaciones de aplanamiento condilar en
ningun lado de la articulacion en pacientes menores de 19
afios. Esta marcada discrepancia en la literatura podria
atribuirse a variaciones en los criterios diagnosticos
empleados entre los investigadores, o bien a diferencias
inherentes en las caracteristicas demogréaficas, genéticas y
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ambientales de las poblaciones estudiadas.

En cuanto a la presencia de osteofitos en el condilo
mandibular, su distribucion por sexo en este estudio mostré
patrones que variaron segun la lateralidad. En el condilo
derecho, esta alteracion estructural se manifesté de forma
mas frecuente en el sexo masculino, mientras que en el lado
izquierdo la distribucion se comport6é de manera equitativa
entre hombres y mujeres. Estos hallazgos difieren de lo
reportado por Kog %), quien encontr6 una clara tendencia
de mayor afectacion en las mujeres respecto a los hombres.
De manera similar, Vasegh et al. @ sefialaron una mayor
prevalencia en el sexo femenino de forma bilateral,
sugiriendo una propensién generalizada hacia este grupo
poblacional. La discrepancia observada entre nuestros
resultados y la literatura previa podria deberse a variaciones
intrinsecas en las caracteristicas de las poblaciones
analizadas. Factores como los patrones de desarrollo
neuromuscular, la variabilidad bioldgica de cada sexo o las
respuestas adaptativas articulares podrian influir de manera
distinta en la expresion del osteofito, adquiriendo una
relevancia particular cuando se evalGan muestras en etapa
de crecimiento.

Al evaluar la variable edad, este estudio evidenci6 que la
presencia de osteofitos en el condilo mandibular se
concentré de manera exclusiva en el grupo de adolescentes,
sin registrarse manifestaciones en el grupo infantil. Este
comportamiento se observd de forma idéntica en ambos
lados de la articulacidn, lo que sugiere que el osteofito es
una alteracion morfologica cuya expresion inicial se
manifiesta de manera predominante a partir de la etapa
adolescente en la poblacion estudiada. Esta baja presencia
de osteofitos en pacientes jovenes es consistente con lo
reportado en la literatura internacional. Por ejemplo,
Alzahrani et al. @ identificaron una frecuencia
notablemente baja de esta anomalia en pacientes menores
de 19 afios. De igual manera, Goriirgoz et al.  reportaron
una tasa minima de afectacion en individuos menores de 20
afios al evaluar el total de su muestra. EI hecho de que las
investigaciones previas coincidan con una incidencia
marginal en estas etapas tempranas de la vida refuerza la
premisa de que los osteofitos caracteristicos de procesos
degenerativos o adaptativos avanzados son hallazgos poco
comunes antes de la madurez esquelética completa. Al
evaluar la variable edad, este estudio evidencié que la
presencia de osteofitos en el condilo mandibular se
concentré de manera exclusiva en el grupo de adolescentes,
sin registrarse manifestaciones en el grupo infantil. Este
comportamiento se observd de forma idéntica en ambos
lados de la articulacién, lo que sugiere que el osteofito es
una alteracion morfoldgica cuya expresion inicial se
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manifiesta de manera predominante a partir de la etapa
adolescente en la poblacion estudiada. Esta baja presencia
de osteofitos en pacientes jovenes es consistente con lo
reportado en la literatura internacional. Por ejemplo,
Alzahrani et al. @ identificaron una frecuencia
notablemente baja de esta anomalia en pacientes menores
de 19 afios. De igual manera, Goriirgoz et al. ) reportaron
una tasa minima de afectacion en individuos menores de 20
afios al evaluar el total de su muestra. El hecho de que las
investigaciones previas coincidan con una incidencia
marginal en estas etapas tempranas de la vida refuerza la
premisa de que los osteofitos caracteristicos de procesos
degenerativos o adaptativos avanzados son hallazgos poco
comunes antes de la madurez esquelética completa.

En cuanto a la erosién del condilo mandibular, este estudio
reveld una clara preponderancia en el sexo femenino. Esta
tendencia se manifestd de forma absoluta en el condilo
derecho, presentdndose exclusivamente en mujeres,
mientras que en el lado izquierdo se mantuvo una marcada
inclinacidn hacia este mismo sexo sobre el masculino. Estos
hallazgos coinciden con investigaciones previas; por
ejemplo, Paknahad et al. @ reportaron una mayor
prevalencia de erosién en mujeres, aun cuando en su
muestra la asociacion no alcanz6 significancia estadistica
(p=0,80). Asimismo, Song et al. @ documentaron una
notable predominancia femenina que se alinea
estrechamente con el comportamiento observado en nuestra
investigacion. Esta susceptibilidad incrementada en el sexo
femenino, incluso en etapas tempranas del desarrollo, ha
sido ampliamente debatida en la literatura y podria estar
vinculada a factores hormonales propios del inicio de la
pubertad, diferencias en la densidad mineral ésea o0 a una
mayor vulnerabilidad del cartilago articular frente a las
cargas biomecénicas en las mujeres.

Al analizar la variable edad, este estudio revelé que la
erosion en el céndilo mandibular se manifestd de forma
exclusiva en el grupo de adolescentes, sin registrarse
alteraciones de este tipo en el grupo infantil en ninguno de
los dos lados. Este patrdn sugiere que la erosion condilar es
un cambio morfoldgico estructural cuya expresion inicial se
concentra y manifiesta de manera predominante durante la
etapa adolescente en la poblacion estudiada.

En cuanto a la esclerosis subcondral, este estudio hall6 una
presencia sumamente baja y una marcada exclusividad en
el sexo femenino. Esta alteracién se manifesté Unicamente
en el condilo del lado derecho en mujeres, mientras que en
el condilo izquierdo no se registraron evidencias de esta
condicién en ninguno de los dos sexos. Estos hallazgos
muestran consistencia con las investigaciones previas; por
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ejemplo, Goriirgdz et al. @ documentaron una mayor
propension a la esclerosis subcondral en pacientes
femeninas en comparacion con los masculinos. De manera
similar, Vasegh et al. @® reportaron una clara inclinacion
diagnostica hacia el sexo femenino sobre el masculino. Esta
persistente predominancia femenina en la literatura, aun
dentro de un marco de baja prevalencia general en edades
tempranas, sugiere que las mujeres podrian presentar una
vulnerabilidad intrinseca 0 una respuesta adaptativa 0sea
diferenciada ante las cargas mecanicas de la articulacion, lo
que favorece el inicio temprano de este tipo de remodelado
subcondral. Al analizar la variable edad, este estudio
encontr6 que la esclerosis subcondral en el céndilo
mandibular derecho se presentd de forma exclusiva en el
grupo infantil, sin registrarse ningun caso en el céndilo
izquierdo en ninguno de los grupos etarios evaluados. Este
hallazgo resulta notable debido a que la manifestacion de
esta caracteristica 0sea fue excepcionalmente baja y se
concentrd Unicamente en el segmento de menor edad de la
muestra. Estos resultados evidencian una presencia de
esclerosis subcondral en pacientes jovenes
significativamente menor a la reportada en investigaciones
previas. Por un lado, Goriirgéz et al. @ documentaron una
prevalencia sutilmente mayor en su serie de casos, mientras
que Vasegh et al. @ identificaron una tasa de afectacion un
poco maés visible en una poblacién de edad similar. Esta
marcada diferencia a la baja en nuestro estudio podria
atribuirse al numero limitado de casos registrados de esta
condicién en la muestra o a particularidades adaptativas
intrinsecas de la poblacion examinada. Esto refuerza la
premisa de que la esclerosis subcondral representa un
cambio estructural marcadamente inusual y de rara
ocurrencia en las primeras etapas del desarrollo.

En cuanto al quiste subcondral, este estudio encontrd que
su presencia se limité de manera exclusiva al sexo femenino
en el condilo del lado derecho, mientras que en el condilo
izquierdo no se registro esta alteracion en ninguno de los
dos sexos. Este comportamiento es similar a lo reportado
por Kogl15, quien también indic6 una mayor prevalencia de
quistes subcondrales en el sexo femenino de forma
bilateral. De igual manera, Gorirgéz et al. @9
documentaron en una investigacion reciente una marcada
predominancia en las mujeres frente a los hombres en
ambos lados de la articulacion. Esta clara y constante
tendencia hacia el sexo femenino en la manifestacion de
quistes subcondrales es un patrén observable en este trabajo
que muestra una solida consistencia con la literatura
disponible. La predileccion por este grupo poblacional
podria sugerir que las dindmicas de remodelacion dsea
subcortical o la respuesta ante microtraumatismos
articulares repetitivos presentan un componente regulado
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por factores intrinsecos del sexo, incluso en las fases
iniciales de los cambios degenerativos.

Al analizar la variable edad, este estudio encontré que el
quiste subcondral se manifest6 de manera exclusiva en el
condilo derecho del grupo infantil, sin registrarse presencia
de esta alteracion en el céndilo izquierdo en ninguno de los
grupos etarios evaluados. Este hallazgo resulta sumamente
particular, ya que indica una ocurrencia excepcionalmente
baja y limitada a la infancia temprana dentro de la
poblaciéon estudiada. Estos resultados muestran una
presencia de quistes subcondrales notablemente menor a la
reportada en investigaciones previas en pacientes jovenes.
Por un lado, Kog® identificd una frecuencia discretamente
mayor de esta anomalia en una muestra juvenil general. Por
otra parte, Goriirgoz et al. 9 reportaron tasas de afectacion
ligeramente mas visibles en ambos lados de la articulacién
en poblacion joven, aunque sin especificar el
comportamiento adaptativo en los rangos de edad maés
pequefios. La rareza y la particular distribucién lateral
observada en nuestro estudio refuerzan la premisa de que
los quistes subcondrales constituyen hallazgos clinicos
marcadamente infrecuentes antes de la adolescencia y la
madurez 0sea.

Al observar los resultados, un hallazgo sobresaliente fue
gue los cambios morfoldgicos en el céndilo mandibular
son, en general, poco frecuentes en nifios y adolescentes.
Esto es bastante revelador, porque, aunque ATM esta en
plena remodelacion durante el crecimiento, las alteraciones
Oseas visibles en las tomografias no son lo comin en edades
tempranas. Sin embargo, hay una tendencia clara: el
aplanamiento, los osteofitos y la erosion aparecen
mayormente en el grupo de adolescentes (de 12 afios en
adelante). Se puede considerar que la articulacion se esté
adaptando, o que incluso empiece a mostrar signos muy
tempranos de algin desgaste, ante el aumento de cargay los
cambios propios de la pubertad.

Por otro lado, se observé una predominancia femenina muy
marcada en alteraciones como la erosion, la esclerosis y el
quiste subcondrales, patrén que coincide plenamente con lo
hallado en otras investigaciones previas en el campo de la
ATM. Aunque no se puede asegurar una causa especifica,
se cree que factores como los cambios hormonales
(especialmente el rol de los estrégenos) que ocurren durante
la pubertad y la adolescencia podrian influir en como se
formay se desgasta el hueso y el cartilago, mientras que las
diferencias en la laxitud de los ligamentos o en los propios
patrones de crecimiento en las mujeres, podrian hacerlas
mas propensas a ciertas respuestas de la ATM.
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El estudio revela que las alteraciones condilares afectan
casi exclusivamente a adolescentes, destacando el
aplanamiento  (equitativo a nivel derecho vy
predominantemente masculino en el izquierdo), los
osteofitos (mas frecuentes en varones en el lado derecho) y
laerosion (con clara preponderancia femenina bilateral). En
contraste, los nifios manifestaron GUnicamente esclerosis y
quistes subcondrales, ambas anomalias con una
exclusividad femenina y restringidas estrictamente al
céndilo derecho.
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