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MADURACION DENTARIA

ORIGEN DE LOS TEJIDOS

DENTARIOS:

endodermo

Las células de la lamina dentall
(una banda de epitelio bucal
dan origen a las estructuras
epiteliales del diente

ectomensquima

Las células de esta capa
(derivadas de la cresta neural)|
forman la pulpa, la dentina y
el cemento del diente.

morfogenesis

la morfogénesis del érgano
dentario, el proceso de
desarrollo del diente, en tres
etapas principales

etapa de brote

En esta fase inicial, la ldmina
dental prolifera para formar
los gérmenes dentales (brotes|
lepiteliales) que daran origen af
los dientes. Este brote
epitelial estd rodeado por
ectomesénquima.

etapa de casquete

: El brote epitelial se
invagina, formando una
estructura en forma de

casquete. Esta estructura
da lugar a tres
componentes principales:

Etapa de Campana

En esta fase, el 6rgano del
esmalte adquiere su forma
final y se diferencian las
células para formar los tejidos
dentarios. Es el periodo de
histodiferenciacién y
morfodiferenciacién, donde
las células adquieren su
funcién y el diente su forma.

rgano del esmalte

Papila dental:

Se forma a partir de la

Foliculo dental

calcificacion

calcificacion como la
mineralizacién de la matriz
organica, un proceso crucial
para la formacion de los
tejidos duros del diente
(dentina y esmalte).

calcificacion de la dentina

Es el primer tejido duro que
se forma. Los odontoblastos,
células especializadas,
secretan una matriz de
colageno. Posteriormente,
esta matriz se mineraliza,
formando la dentina, que
constituye el cuerpo principal
del diente. Este proceso inicia|
en la punta de la cispide y
avanza hacia la raiz.

calcificacion del esmalte

Una vez que se forma la
primera capa de dentina, los
ameloblastos comienzan a
secretar la matriz de esmalte,
que se mineraliza sobre la
dentina. El esmalte, al ser el
tejido mas duro del cuerpo
humano, protege el diente de
la abrasion y el desgaste

metodos de valoracion

dentaria

El Método de Demirjian

Este método evalta el
desarrollo de siete dientes
permanentes en la mandibulal
inferior izquierda (desde el
incisivo central hasta el

diente una de ocho etapas de|
desarrollo, que van de la "A" 3

de formacion de la corona, la
raiz y el cierre del apice. El
estudio sefiala que este
método puede sobrestimar la
edad dental en la poblacién
estudiada.

El Método de Nolla

Este método se basa en el
desarrollo de 10 dientes, y
asigna 11 etapas de desarrollg
numeradas del 0 al 10. Cada
numero representa una fase
especifica de la formacion del
diente, desde la ausencia del
germen dental (estadio 0)
hasta el cierre completo del
apice radicular (estadio 10). A|
diferencia del método de
Demirjian, este no se limita a
un solo lado de la boca, lo que)
lo hace més verstil.

Tejido ectomesenquimatoso
que rodea el 6rgano del
esmalte y la papila dental.
Formara el cemento, el
ligamento periodontal y el
hueso alveolar.

[Formado por el epitelio dentall
interno y externo, junto con el
reticulo estrellado, que
secretard esmalte.

condensacién del
ectomesénquima dentro del
casquete. Dard lugara la
pulpa dental y la dentina.




maduracion sexual

masculina

La madurez sexual en los hombres|
comienza en la pubertad, aprox
entre los 12 y 18 afios, con
cambios fisicos y hormonales que
completa y el desarrollo de
caracteres sexuales secundarios

como el vello, el cambio de voz y
la produccién de
espermatozoides.

factores que influyen

Eje Hipotalamo-Hipdfisis-

nutricion
Gonadal:

hormonas genetica

Un circuito de
retroalimentacién
[complejo, controlado por el
sistema nervioso central,
regula la funcién hormonal
masculinay el desarrollo
sexual.

Los factores genéticos son
I 6 Una mejora en la nutricion
y en las condiciones de vidal
ha llevado a un inicio méds
emprano de la maduraciol
sexual en comparacion con
siglos pasados.

La testosterona es la
hormona sexual principal
que estimula el desarrollo

de los 6rganos
reproductores y las
caracteristicas secundarias|
como vello pubico y facial.
La hormona del
crecimiento, la hormona
luteinizante (LH)y la
hormona
foliculoestimulante (FSH)
también son esenciales
para el desarrolloy la
produccion de testosteronal
y espermatozoides.

de inicio y la velocidad del
desarrollo sexual.

carateriasticas

cambios fisicos

Estatura: Se experimenta
un estiron significativo que
mm ceneralmente se produce a
mediados de la

adolescencia

Voz y cuerpo: La laringe se
desarrolla, lo que causa un
cambio en la voz,
volviéndose mas grave.
s Ademas, se produce un
estirdn, los hombros se
ensanchan y aumenta la
masa muscular y la fuerza
fisica.

Vello corporal: Crece vello
pubico, en las axilas, el
pecho, brazos, piernas y

también en la cara

Organos reproductores:
Aumenta el tamafio de los

testiculos y,
posteriormente, el del
pene.

femenina

. Comienza con el desarrollo del botén
mamario y la menarquia (primera
menstruacién), que suele ocurrir entre
los 8 y los 16 afios, seguido por el
crecimiento de vello pabico y axilar, y el
estiron. Estos cambios son indicadores

de la madurez sexual

fcatores que influgen

factores hormonales

capasidad reproductiva

Produccion de esperma:
l LOs testiculos empiezan a
producir espermatozoides.

Maduracién de los
érganos: Los érganos
reproductores maduran y el
cuerpo se vuelve fértil, lo
que permite la eyaculacion
y la reproduccion.

Hormonas de los ovarios:
La FSH y la LH estimulan los|
ovarios para producir
estrégenos y progesterona,
las cual

Hormona liberadora de
gonadotropina (GnRH): Esta
hormona, producida por el

hipotalamo, inicia el
proceso al estimular la
liberacién de hormona
foliculoestimulante (FSH) y
hormona luteinizante (LH)
por la hipdfisis.

Estrégenos y otras
hormonas: Las hormonas
sexuales, principalmente
los estrégenos, son clave
para el desarrollo de las

mamas, los ovarios, el
atero y la vagina.

factores fisicos

Menarquia: El inicio de la
menstruacion, que ocurre
laproximadamente dos afios]
después del desarrollo
mamario y marca un hito
en la madurez sexual.

Estirén de crecimiento:
Acompafia a la pubertad y
suele ser mas rapido al
principio.

Vello pubico y axilar
(Pubarquia): Aparece
después del desarrollo de
las mamas y es una sefial
de los cambios en el
cuerpo.

Desarrollo mamario
(Telarquia): Es el primer

signo de maduracién sexuall
en |la mayoria de las nifias,
indicando el inicio de la
pubertad.

factores nutricionales

Nutricion y obesidad: Un
cierto nivel de grasa
corporal es necesario para
la madurez sexual, ya que
el tejido adiposo produce
leptina, una hormona que
informa al cerebro sobre el
estado energético y es
clave para el inicio de la
pubertad.

caracteristicas

cambioc fisicos

Desarrollo Mamario: Es el

primer signo visible de la

madurez sexual, seguido
del vello pubico.

Crecimiento del Vello:
Crece vello pubico y axilar,
y el vello facial puede
aparecer también

Menarquia: La primera

afios después del inicio del
desarrollo mamario.

Crecimiento y
Proporciones: Se alcanzala
estatura y el peso adultos,
[con un aumento de la grasal

corporal en caderas y
muslo

Clambios en laVaginay
Utero: Se agrandan la

externos, preparando el
sistema reproductor



maduracion
psicomotriz

La maduracién psicomotriz se refiere a la
adquisicion progresiva de habilidades que

permiten al nifio interactuar con su entorno.

Este desarrollo se
manifiesta en la
mejora de la
coordinacién entre la

etapoas del
desarroollo

percepcion, la
capacidad de
movimiento y la
funcion cerebral.
Abarca tres niveles
interconectados

Implica el control de
los movimientos
corporales, desde los
mas gruesos (como
gatear y caminar)
hasta los mas finos
(como agarrar un
objeto pequefio o

usar un lapiz

cognitivo

Se relaciona con las
capacidades de
atencién, memoria,
resolucion de
problemas y
comprension del
mundo.

UNIVERSIDAD DEL SURESTE

socioefectivo

Se refiere a la
capacidad de
relacionarse con
otros, expresar
emociones y
adaptarse a las

interacciones sociales.|

Aunque el ritmo es
individual, existen
etapas generales que
marcan la adquisicién
de habilidades
psicomotoras:

etapa prenatal

Antes del nacimiento,
se sientan las bases
del sistema nervioso
central. Aunque no
hay movimientos
observables
externamente, el feto
experimenta un
rapido crecimientoy
maduracion, crucial
para el desarrollo

posterior.

etapa neonatal (0-3
meses)

Reflejos primitivos: El|
recién nacido
presenta reflejos
basicos como la

succion y la prensio

Control de la cabeza:
Comienza a levantar

cuando esta boca
abajo.

etapa intantil
temprana (4-6 meses)

Mayor control:
Mejora el control de
la cabeza y el cuello.

Volteo: Empieza a
rodar de espaldaa
estémago.

Seguimiento visual:

el Sigue objetos con la
mirada.

manos y boca para
explorar objetos.

etapa de gateo o
exploracion (7-12
meses)

Movilidad: Desarrolla
la capacidad de
gatear, sentarse sin
apoyo y agarrar
objetos con mayor
precision (pinza).

Comunicaci
Aumenta la
comunicacion no
verbal.

Inicio de la

pie con apoyo.

Etapa de Bipedismoyy|
Primeros Pasos (12-18
meses)

Marcha: Comienza a
caminar sin apoyo.

Imitacién: Imita
gestos simples.

Habilidades

manuales: Usa
uchara y vaso, hace
torres de cubos.

etapa preescolar (2-3
afios en adalante)

Desplazamiento

y baja escaleras.

Lenguaje: Incrementa
significativamente el
vocabularioy la
comprensién.

Juego simboélico:
Comienza el juego
imaginativo.

Mayor

independencia:

Participa en
actividades de
autocuidado.

factores que influyen

geneticos

La herencia bioldgica
marca
predisposiciones.

interacion social plasticidad cerebral

Las relaciones
afectivas seguras y las|
interacciones sociales|

promueven la

confianzay el
desarrollo emocional,
que a su vez impactan)|
en las habilidades
motoras y cognitivas.

El cerebro tiene la
capacidad de
adaptarse y
reorganizarse,
permitiendo la
recuperaciony el
desarrollo de
habilidades incluso
después de ciertas
dificultades.

salud general

El estado de salud, la
nutricion y la ausencial
de enfermedades o
déficits influyen
directamente.




maduracion osea

se refiere al proceso de osificacion del
esqueleto, es decir, cémo los huesos se
van formando, endureciendo y creciendo.

factores que influyen importancia medicion

geneticas

Los genes heredados de|
los padres determinan
en gran medida la
velocidad de
crecimiento, la
densidad dseay la
forma del esqueleto.

nutricion

Una dieta equilibrada,
rica en calcio, vitamina
D, fésforoy otros
minerales y vitaminas,
es fundamental para la
formaciény el
mantenimiento de
huesos fuertes. La
malnutricién puede
afectar negativamente
la maduracion 6sea.

ormonal

como el factor de
crecimiento similarala
insulina | (IGF-1), las
hormonas
gonadotroficas
(estrégeno y
testosterona) y la
hormona del
crecimiento
desempefian roles
cruciales en el
crecimiento esqueléticol
y la maduracion ésea.

ambientales y
socioeconomicos

La exposicion solar
para la vitamina D), asi
como factores
socioeconémicos que
influyen en la nutricién
y el acceso a la atencion|
médica, también
pueden tener un papel.

salud general

Condiciones médicas
como trastornos
endocrinos,
lenfermedades crénicas,
artritis y ciertos
medicamentos (como
los corticosteroides)
pueden afectar la
maduracién 6sea.

sexo y raza

Existen diferencias en I3
maduracion 6sea entre
sexos (las mujeres
tienden a madurar mas
rapido) y entre
diferentes grupos
raciales.

recimiento y desarrollg

diagnorticar y tratar

Ayuda a los médicos a
determinar si un nifio
esta creciendo y
desarrollandose a un
ritmo normal.

Puede ser util para
diagnosticar
condiciones como el

(gigantismo), o
pubertad precoz o
tardia.

predecir altura

La edad ésea puede dar]
una idea de cuantos
afios mas de
recimiento le quedan af
un nifio y, por lo tanto,
ayudar a predecir su
altura adulta.

planificar tratamirnto

En algunos casos,
conocer la edad ésea
puede influiren las
decisiones de
tratamiento, como la
correccién de
problemas de
alineacion dental o el
uso de terapias
hormonales.

Método de Greulichy
Pyle

Este es el método mas
popular. Consiste en
comparar la radiografial
del paciente con una
serie de imagenes
estandar de un atlas de
desarrollo éseo. Estas
imagenes estdn
organizadas por edad y
sexo, mostrando cémo
los huesos de la mano y)|
la mufieca de un nifio
promedio se ven en
cada etapa del
desarrollo.

Método de Tanner-
Whitehouse (TW2 o
TW3)

este método es més
detallado y
cuantificable. Asigna
una puntuacion a cada
uno de los huesos de la|
mano y la mufieca
basandose en su grado
de desarrollo. Al sumar|
estas puntuaciones, se
obtiene una
"puntuacién de
maduracién 6sea" que
se convierte en la edad
Osea.
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