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Objetivo: El propósito de este estudio fue determinar la prevalencia de 

posición de los terceros molares mandibulares según la Clasificación de 

Pell & Gregory en los pacientes que acuden a la clínica odontológica de la 

UCSG. Materiales y métodos: Estudio observacional – descriptivo, 

retrospectivo de corte transversal. Se evaluaron las radiografías 

panorámicas de manera visual. Se utilizó una ficha de recolección de 

datos. Se realizó un análisis estadístico descriptivo. Resultados: Se 

evaluaron 85 radiografías panorámicas. Las posiciones más prevalentes 

de los terceros molares mandibulares fueron Clase I posición A (57%) y la 

Clase II posición A (26%). Conclusiones: Los resultados de este estudio 

revelan patrones significativos en la prevalencia de las posiciones de 

terceros molares inferiores, donde se observó que la Clase I – II posición 

A fue la más prevalente en este trabajo de investigación. 

Palabras Clave: Terceros molares; mandíbula; Pell & Gregory; 

prevalencia; posición; clasificación 
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INTRODUCCIÓN 

Los terceros molares mandibulares, 

también conocidos como cordales, son 

los últimos en erupcionar y presentan 

una anatomía y posición más irregular 

en la mandíbula. La erupción de estos 

molares puede variar entre individuos, 

ocurriendo generalmente entre los 16 

y 20 años. Los terceros molares son 

propensos a problemas de 

impactación, caracterizados por su 

falta de erupción total o parcial y su 

posición contra otro diente, hueso o 

tejidos blandos. Esta condición esta 

asociada con diversas complicaciones 

clínicas, como reabsorción radicular, 

caries, dolor e hinchazón1,2. 

Para permitir una mejor comprensión 

de cómo la posición del tercer molar y 

la impactación afectan la intervención 

quirúrgica, se propusieron múltiples 

clasificaciones basadas en 

radiografías para un análisis más fácil. 

Múltiples estudios en todo el mundo 

también clasificaron los países según 

estas características raciales que 

muestran la distribución media de los 

patrones de impactación para cada 

población3. 

La clasificación de Pell & Gregory, 

establecida en 1933, se basa en la 

relación entre la profundidad de 

impactación y la rama ascendente de 

la mandíbula y el segundo molar. 

Clasifica las posiciones de los terceros 

molares en Clase I, Clase II y Clase III. 

La profundidad relativa se clasifica en 

Posición A, Posición B y Posición C. 

Esta clasificación es esencial para 

evaluar la necesidad de intervención 

quirúrgica4. 

Las exodoncias complejas de terceros 

molares mandibulares, indicadas por 

diversas razones como falta de 

espacio, infecciones o mal 

posicionamiento, son procedimientos 

quirúrgicos frecuentes. La indicación 

para la extracción quirúrgica se basa 

en la evaluación de factores 

relacionados con la posición del diente 
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no erupcionado. La planificación del 

tratamiento varía según la posición del 

tercer molar y su correcta 

determinación contribuye a reducir 

complicaciones quirúrgicas y 

posquirúrgicas4,5.  

La impactación de terceros molares es 

un problema dental común, que oscila 

entre el 0.08 – 3,6% en la población 

general1,2. Diversos estudios han 

abordado la prevalencia y posición de 

terceros molares mandibulares. De la 

Cruz F, et al4 observó que hubo una 

mayor prevalencia de la Clase II 

posición B (37.5%), seguido por la 

Clase II posición A (22.5%) y clase I 

posición A (18.8%). Asimismo, el autor 

Gamarra J, et al6 evidenció una 

frecuencia en la posición A clase II 

(36,6%) de los terceros molares 

mandibulares, concordando con el 

autor De la Cruz.  

MATERIALES Y MÉTODOS 

Estudio observacional – descriptivo, 

retrospectivo de corte transversal. La 

población estuvo conformada por las 

radiografías panorámicas de historias 

clínicas registradas en el periodo A – 

2023 en la Clínica Odontológica de la 

UCSG. Los criterios de inclusión de la 

muestra fueron los siguientes: 

radiografías panorámicas donde se 

observe la presencia de terceros 

molares mandibulares y segundo 

molar inferior adyacente, de pacientes 

mayores a 18 años. Se excluyeron 

radiografías panorámicas que no 

cumplieron con estos criterios. 

El tamaño de la muestra final fue de 

85 radiografías panorámicas. Estas 

fueron evaluadas de manera visual a 

partir del análisis de la Clasificación de 

Pell & Gregory: Clase I, Clase II y 

Clase III. Posición A, B y C. 

Todas las variables de interés de este 

estudio fueron registradas en una ficha 

de recolección de datos. 

Todos los datos recolectados fueron 

procesados en Excel. Se realizó un 

análisis estadístico descriptivo 
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utilizando principalmente porcentajes 

para presentar las proporciones 

relativas. 

RESULTADOS 

El presente estudio tiene como 

objetivo determinar la prevalencia de 

la posición de terceros molares 

inferiores según la Clasificación de 

Pell & Gregory. La muestra estuvo 

constituida por 85 radiografías 

panorámicas obtenidas de la Clínica 

Odontológica de la Universidad 

Católica de Santiago de Guayaquil 

registradas en el periodo A - 2023. 

Se observó una distribución de las 

posiciones de los terceros molares 

mandilares según el género. En el 

género femenino, se destacó que el 

57% de la muestra exhibieron una 

Clase I posición A, indicando una 

prevalencia considerable en esta 

categoría. Por otro lado, la Clase I 

posición B fue menos común, 

registrando solo un 7% de los casos. 

En cuanto a la Clase II, el 22% 

presentó una posición A, mientras que 

el 10% mostró la posición B. Gráfico 

1. 

En el género masculino, se observó 

una predominancia notable de la 

Clase I posición A, alcanzando el 66% 

de la muestra. Respecto a la Clase II, 

el 26% de la muestra presentó una 

posición A, y solo el 8% exhibió la 

posición B. Gráfico 1.  
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Gráfico 1. Gráfico de barras.- Distribución de 

la Posición según el género 

 

En cuanto a la edad, se observó que 

la Clase I posición A fue la más 

prevalente en jóvenes (85.71%) y 

adultos (97%). La Clase I posición B 

tuvo una prevalencia del 14.28% en 

jóvenes, mientras que en adultos solo 
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se vio en un 3%. Respecto a la Clase 

II posición A, fue la más prevalente en 

adultos (69.23%) y jóvenes (64.70%). 

La Clase II posición B, por otro lado, 

se vio más prevalente en jóvenes 

(35.29%) y en adultos (30.76%). 

Gráfico 2. 
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Gráfico 2. Gráfico de barras.- Distribución de 

la Posición según la edad. 

Se observó que, la Clase más 

prevalente en esta muestra fue la I 

(64%) “con suficiente espacio” según 

la Clasificación de Pell & Gregory. Por 

otro lado, el 36% de la muestra 

presentó una Clase II “con menos 

espacio”. Gráfico 3.  

Clase I

Clase II

 

Gráfico 3. Gráfico de pastel.- Prevalencia de 

posición en relación con la rama ascendente y 

segundo molar. 

En cuanto a la posición, la A, con el 

punto más alto al nivel o por encima 

de la superficie oclusal del segundo 

molar, fue del 84.53%. Mientras que, 

la posición B, con el punto más alto 

por debajo de la línea oclusal, pero por 

encima de la línea cervical del 

segundo molar, representó, en una 

cifra menor, el 15.47% de las 

muestras analizadas. Gráfico 4. 

Posición A

Posición B

 

Gráfico 4. Gráfico de Pastel.- Prevalencia de 

Profundidad Relativa del Tercer Molar 

Mandibular 



6 
 

En el cuadrante derecho inferior, la 

Clase I posición A fue la más 

prevalente (67%). Le siguió la Clase II 

posición B (15%), mientras que la 

Clase II posición A abarcó el 13%. La 

Clase I posición B fue observada en 

un solo 4% de la muestra Gráfico 5. 

En el cuadrante izquierdo inferior, la 

Clase I posición A también destacó 

como la más prevalente (53%). A 

continuación, la Clase II posición A 

representó un 37%. La Clase II 

posición B se observó en un 8%, 

mientras que la Clase I posición B fue 

menos común, con un 3%. Gráfico 5. 

0

10

20

30

40

50

60

70

80

Clase I

posición A

Clase I

posición B

Clase II

posición A

Clase II

posición B

Derecho

Izquierdo

 

Gráfico 5. Gráfico de barras.- Prevalencia de 

posición de los terceros molares mandibulares 

según el cuadrante. 

 

DISCUSIÓN 

Los terceros molares mandibulares se 

encuentran en la parte posterior en el 

ángulo mandibular. Su formación y 

posición en la arcada dental son 

altamente variables7,8. Son dientes 

más frecuentemente afectados y 

suelen quedar impactados por 

diversas razones9. Las dos causas 

principales de impactación 

comprender la incapacidad de rotar de 

los dientes desde una posición 

horizontal a mesioangular y vertical, y 

la falta de espacio para la 

erupción10,11. Por lo cual, la precisa 

clasificación desempeña un papel 

fundamental en la investigación 

clínica12,13.  

En el estudio de Mosquera Y, et al14 

se pudo observar una variación de 

posición y clase de los terceros 

molares mandibulares según el 

género, donde la clase II posición B 

predominó en el género femenino. 

Estos hallazgos son similares a los de 
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este estudio, donde se observó que el 

género femenino presentó con mayor 

frecuencia una Clase I – II, siendo la 

posición A la más prevalente al igual 

que en el género masculino. A estas 

variaciones pueden atribuirse a 

factores biológicos y genéticos, lo que 

destaca la importancia de considerar 

el género al planificar intervenciones 

odontológicas relacionadas con 

terceros molares15. 

La evaluación según la edad reveló 

que, tanto en jóvenes como en 

adultos, la Clase I posición A y Clase II 

– B fueron las más prevalentes. 

Santos K, et al16 señalan que, la Clase 

II – A, seguida de la II – B pueden 

ocasionar complicaciones en la 

extracción del diente, ya que se 

caracterizan por una cobertura ósea 

limitada y dificultades en la 

visualización16,17. En este estudio la 

clase y posición que más comúnmente 

se observó fue la Clase II posición A. 

Estos resultados fueron similares a los 

de Bareiro y Duarte18, quienes 

informaron que la Clase II fue la más 

común18. 

La comparación de los cuadrantes 

inferiores reveló una prevalencia 

general de posiciones. El estudio de 

Khouri3  y de Mukram19 demostraron 

una prevalencia de posición B, siendo 

esta la más frecuente en el cuadrante 

derecho e izquierdo, coincidiendo con 

los resultados de este estudio. Estos 

resultados están de acuerdo con los 

de Ribeiro E, et al20 quienes 

identificaron la posición A clase II 

como la más prevalente para ambos 

lados20. Esta variabilidad en la 

distribución según la ubicación en la 

arcada dental podría deberse a 

múltiples factores.  

 

CONCLUSIONES 

 

En conclusión, los resultados de este 

estudio revelan patrones significativos 

en la prevalencia de las posiciones de 

terceros molares inferiores según la
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Clasificación de Pell & Gregory, donde 

se destacó con su notable 

predominancia la Clase I y II posición 

A de terceros molares mandibulares. 

Esta prevalencia de posición se vio 

variar entre edad, género y cuadrantes 

inferiores, lo cual subraya la 

importancia de realizar una cuidadosa 

evaluación radiográfica para que, de 

esta manera, poder tomar decisiones 

de tratamiento certeras.  
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