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Introducción. La agenesia dental es un trastorno en la formación de la lámina dental              
durante el desarrollo embrionario, es de origen congénito y se caracteriza por la ausencia de               
uno o más dientes, tanto en la dentición temporal como en la permanente, sin embargo es                
más común en esta última [1]. 

Es común que la mayoría de pacientes no advierta estas alteraciones, ya que al no tener                
órgano sucesor, el diente temporal permanece en boca, por lo que pasa desapercibido.  

Los dientes que con más frecuencia sufren agenesia dental son los terceros molares,             
seguido de los incisivos laterales superiores y los premolares inferiores. 

Reporte de caso. Paciente femenino de 36 años, complexión media, aparentemente sana,            
acude al centro de atención médica integral, con el motivo de consulta: dolor y limitación               
en la apertura. Durante la exploración clínica se descubre la ausencia clínica de los órganos               
dentales 32, 35 y 45. Se extiende la orden para radiografía panorámica para corroborar la               
ausencia o presencia de dichos órganos dentarios, la cual revela la ausencia radiográfica de              
estos con lo que se confirmó el diagnóstico de agenesia dental (figura 1). 

Discusión. El segundo premolar mandibular es la pieza dentaria que presenta mayor            
ausencia, según los reportes de Bäckman & Wahlin, Nordgarden et al., Polder et al., Nunn               
et al. En nuestro caso se confirma tanto clínica como radiográficamente dicha ausencia del              
segundo premolar inferior [2]. 

Conclusiones. Es importante la confirmación de las ausencias clínicas de órganos dentarios            
por medio de las imágenes radiográficas, para asegurarnos de que no estén incluidas o              
retenidas y así llegar al diagnóstico definitivo de agenesia dental [3]. 
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Figura 1. Radiografía panorámica en donde se aprecia ausencia de dos premolares 
inferiores. 
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