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Introduccion. McNamara ha descrito un método de evaluacion cefalométrica en
el que propone la construccion de una linea que, partiendo del nasion, sea
perpendicular al plano de Frankfort. En el siguiente estudio, se parti6 de la
hipotesis de que la distancia lineal entre el punto Po y la Vertical de McNamara
esta relacionada con la proyeccion del crecimiento de la mandibula. De manera
que, en pacientes con tendencia braquifacial, la distancia entre el punto Po y la
Vertical deberia ser menor de la norma establecida por McNamara para denticion
mixta (-8 a -6 mm); por el contrario, en pacientes con tendencia ddlicofacial, esta
distancia deberia ser mayor a la norma. A través de un estudio transversal de 15
pacientes con denticion mixta, en los que se relaciond la distancia lineal entre el
punto Po a la Vertical de McNamara con el angulo goniaco (Bjork-Jaraback), se
llegd a la conclusidon de que no existe relacion significativa entre los casos
estudiados y la hipétesis planteada. Objetivos. Analizar la relacion de la
proyeccion de maxilar inferior, con la vertical de McNamara en pacientes con
denticion mixta. Material y métodos. Se realiz6 un estudio transversal descriptivo
que incluyd 15 pacientes de entre 8 y 11 ainos, con denticion mixta. Se utilizé para
dicho estudio, un negatoscopio de luz fria, telerradiografias laterales de craneo,
papel vegetal, portaminas de 0,5mm con minas de grafito de color negro, compas
de puntas secas, cinta adhesiva transparente, regla, transportador, escuadra.
Sobre las telerradiografias laterales de perfil de los pacientes seleccionados, se
trazaron diversos puntos y planos cefalométricos. Resultados. De los 15
pacientes estudiados, ocho cumplen con la hipdtesis planteada; mientras que los
siete restantes no la cumplen. Es importante mencionar, que solamente tres
pacientes presentaban un angulo goniaco dentro de la norma y eran, justamente
los mismos que, también, presentaban la distancia Po-Vertical de Mcnamara
dentro de la norma. Conclusiones. Se lleg6 a la conclusion de que no hay
relacion significativa que apoye la hipétesis planteada.

McNamara ha propuesto la construccion de una linea que, partiendo del nasion,
sea perpendicular al plano de Frankfort. Esta linea es la llamada Vertical de
McNamara. El punto Pogonion (Po) que es el punto mas anterior de la sinfisis en
el plano medio sagital. Al medir linealmente estas dos referencias, estamos
relacionando la sinfisis mandibular con la base craneal. McNamara llegd a la
conclusion de que en un paciente con denticion mixta y un buen balance del
perfil, el Po esta ubicado -8 a -6 mm de la vertical. El objetivo del presente
estudio es determinar la relacién que existe entre la direccion de crecimiento del
tercio inferior de la cara y la distancia lineal entre el punto Pogonion vy la vertical
de McNamara para la poblacién de pacientes de 8 a 11 afios de edad. Se parte
de la hipodtesis de que la distancia entre el Pogonion y la vertical de McNamara
en pacientes con tendencia braquifacial es menor que en pacientes con
tendencia ddlicofacial, debido a un crecimiento rotacional anterior de la
mandibula.

Se realiz6 un estudio transversal descriptivo que incluyé 15 pacientes de entre 8
y 11 anos, con denticion mixta. Los criterios de inclusion utilizados fueron los
siguientes: pacientes de la ciudad de La Plata en los que se detectd clinicamente
disgnacias maxilares varias, con denticion mixta, sin historia previa de ortodoncia
u ortopedia, sin patologias sistémicas asociadas. El sexo de los pacientes
resulto indiferente en este estudio.

Se utilizé6 para dicho estudio, un negatoscopio de luz fria, telerradiografias
laterales de craneo, papel vegetal, portaminas de 0,5mm con minas de grafito de
color negro, compas de puntas secas, cinta adhesiva transparente, regla,
transportador, escuadra. Sobre las telerradiografias laterales de perfil de los
pacientes seleccionados, se trazaron los siguientes puntos y planos
cefalométricos: punto Po, punto Ar, punto Go, punto Me, Plano de Frankfort,
vertical de McNamara, angulo goniaco (Bjork-Jaraback) siendo el valor total del
mismo segun Bjork de 130°. Se realizaron las mediciones del angulo goniaco
total (en grados) y de la distancia lineal entre el punto Po y la vertical de
McNamara (en milimetros), asignandole un valor positivo si el punto Po se
encontraba por delante de la vertical y un valor negativo si se encontraba por
detras. Se volcaron los resultados de las mediciones en una tabla de Excel, se
compararon los valores obtenidos con la norma establecida y se realizd un
analisis estadistico de los resultados a través de un grafico circular seccionado.

De los 15 pacientes estudiados, ocho cumplen con la hipdtesis planteada;
mientras que los siete restantes no la cumplen. Es importante mencionar, que
solamente tres pacientes presentaban el angulo goniaco dentro de la norma vy
eran, justamente los mismos que, también, presentaban la distancia Po-Vertical
de Mcnamara dentro de la norma.

Relacion entre la direccion de crecimiento
mandibular y la distancia Po-Vertical de
McNamara

m 53,33 % Se cumple

46,67% No se cumple

Figura 1. El 53, 33% de los casos cumple con la hipotesis planteada, y el
46,67% de los casos no la cumple. Es importante mencionar, que solo tres
pacientes presentaban el angulo goniaco dentro de la norma y son los mismos
que presentan la distancia Po-Vertical de Mcnamara dentro de la norma.

A través de la interpretacion de los resultados obtenidos, se llego a la conclusion
de que no hay relacion significativa que apoye la hipotesis de que aquellos
pacientes que tienen un crecimiento rotacional posterior de la mandibula, con
tendencia a un patrén ddlicofacial presentan una distancia Po-Vertical de
McNamara por debajo de la norma (-8 a -6 mm); al contrario de aquellos
pacientes que tienen un crecimiento rotacional anterior de la mandibula y
tendencia a un patrén braquifacial que, segun la hipdtesis de la que partimos en
el presente trabajo, deberian presentar una distancia Po-Vertical de McNamara
por encima de la norma.
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