
En la actualidad la estética facial y corporal 

tienen un rol importante en la sociedad 

debido a los estándares de belleza 

internacional que se han impuesto. Para la 

ortodoncia la armonía facial se refleja en el 

resultado final del tratamiento el cual 

además, se encuentra encaminado a corregir 

malposiciones dentales. 

Arnett1 evalúa el tercio medio del rostro a 

través de los contornos genianos en una 

vista frontal, tres cuartos y de perfil. Este 

análisis cefalométrico involucra cinco áreas 

diferentes interrelacionadas: factores 

dentoesqueléticos, componente de partes 

blandas, longitudes faciales, proyecciones a 

la Línea Verdadera Vertical (LVV) y armonía 

entre las partes,2 lo que le permite 

diagnosticar y evaluar los cambios con el 

tratamiento,  

DETERMINACIÓN DE PARÁMETROS ESTÉTICOS DE  ARNETT EN TRATAMIENTOS DE 

ORTODONCIA TERMINADOS DE LA CLINICA DE UNICOC EN EL PERIODO COMPRENDIDO 

ENTRE 2011-2014 

  

 León M, Llano L, Páez A, Urrego K, Noguera E, Parra D. 

Objetivo  

Contexto  

Determinar el cumplimiento de los 

parámetros estéticos de William Arnett en el 

perfil de tejidos blandos al finalizar el 

tratamiento de ortodoncia mediante 

radiografías perfil en un grupo de pacientes 

de las clínicas de ortodoncia de UNICOC 

sede centro en el periodo 2011-2014. 

Resultados 

Método  

Referencias  

De acuerdo al cumplimiento del 

parámetro, se evidenció una diferencia 

estadísticamente significativa según sexo 

en la medición del grosor del labio 

superior (p=0,036). El 79,1% de los 

casos cumplieron con los parámetros de 

Arnett en relación a la medida  Md1 a 

POMd, seguido por la sobremordida 

(60,5%) y el parámetro que menos se 

cumple en la muestra observada es  el 

Plano oclusal maxilar (POMx) (41,9%). 

El 97.7% de los casos cumplieron con 

los parámetros de Arnett en relación a la 

medida  Angulo labial superior, seguido 

del ángulo nasolabial (93%) y el 

parámetro que menos se cumple en la 

muestra observada es el Grosor del 

Labio inferior (62.8%) El 100% de los 

casos cumplieron con los parámetros de 

Arnett en relación a la medida  Distancia 

interlabial, seguido  de exposición de 

Mx1 (67.4%) y en menores proporciones 

el tercio inferior facial  (11.6%). El 100% 

de los casos cumplieron con los 

parámetros de Arnett en relación a la 

medida  subnasal y punto A blando, 

seguido de exposición de Md1 (86%) y el 

parámetro que menos se cumple en la 

muestra observada es  la proyección 

nasal (14%). 
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Estudio observacional descriptivo de corte 

transversal. La unidad de  observación fue  

radiografías de perfil de historias clínicas de 

pacientes que terminaron tratamiento de 

ortodoncia en UNICOC en el periodo de 

2011 y 2014. Cada radiografía de perfil se le 

realizó  un calco de tejidos duros y blandos 

en papel cefalométrico a las cuales se 

examinaron factores dentoesqueléticos, 

componente de partes blandas, longitudes 

faciales, y proyecciones a la Línea 

Verdadera Vertical (LVV). Una vez obtenidas 

las medidas se tabularon en el  instrumento 

de recolección de datos y posteriormente se 

procesaron en el programa estadístico IBM 

SPSS Stadistics V.22 utilizando las pruebas 

estadísticas de ANOVA, Chi-cuadrado y la U 

de Mann-Whitney para determinar el 

cumplimiento de los parámetros de Arnett 

para el estudio. 

Conclusión  

Permite determinar que existe una 

estrecha relación entre los parámetros 

que más se cumplen y la posición final de 

los incisivos 

               Figura 1. Calco cefalométrico   Figura 2. Trazo y toma de medidas cefalométricas 
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Figura 3. Distribución porcentual por sexo de los factores dentoesqueléticos 

Figura 4. Distribución porcentual por sexo de las estructuras de 

partes blandas 
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% Masculino 40,0 70,0 50,0 100,0 70,0 90,0

% Femenino 69,7 75,8 93,9 87,9 100,0 100,0

Tabla 1. Distribución porcentual de las longitudes faciales comparadas  

con los parámetros de Arnett 

Tabla 2. Distribución porcentual de la línea verdadera vertical  

comparada con los parámetros de Arnett 


