INFORME FINAL 2DA VEZ

por CorreaY Barboza

Fecha de entrega: 11-ago-2022 10:00a.m. (UTC-0500)

Identificador de la entrega: 1881392321

Nombre del archivo: CORREA_Y_BARBOZA_2DA_VEZ_PARA_TURNITIN.docx (467.67K)
Total de palabras: 5928

Total de caracteres: 32258



DEDICATORIA:

A mis padres por su apoyo y amor

incondicional en todo este tiempo




AGRADECIMIENTO:

Agradezco a Dios

por

guiarme

bendecirme en el largo de este tiempo.

\!




INTRODUCCION

Eltrabajo de investigacién presenta su objetivo que es describir mediante el estudio
radiogrifico, la impactacion de los terceros molares inferiores el consultorio
profesional de salud de la ciudad Huamanga. Los estudios consideran que uno de
los grandes problemas de estas piezas dentarias son la inclinacién y el menor
espacio para la erupcién de las terceras molares, dando como complicaciones de las
diversas alteraciones a nivel de las raices de las segundas molares inferiores, asi
como el dolor y posible lesién del nervio dentario esto ocurre al momento de la
extraccion. Los odontélogos en la prictica diaria en nuestro pais en diversos casos
de la impactaciones de la frecuencia de las terceras molares inferiores existiendo
duda en la determinacidn de la permanencia de la pieza dentaria originando alguna
sintomatologia por ello propone realizar un buen factor para evitar las
complicaciones en el efecto de la imputacidn, metodologia de la investigacion
descriptivo, tipo de investigacidn transversal, comparativo, nivel de investigacion
descriptivo, comparativo y disefio es no experimental, descriptivo relacional, la
muestra estd considerada en 148 radiografias panoramicas. El presente trabajo estd

dividido en los siguientes capitulos:

Capitulo I presenta el planteamiento del problema, objetivos y justificacion.

Capitulo II toma en cuenta el marco tedrico, antecedentes, bases y marco tedrico.

Capitulo 11 presenta la hipdtesis y sistema de variables.

Capitulo IV toma en cuenta la metodologia, poblacién, muestra , procedimientos,

técnicas para la recoleccion de datos, validez y procesamiento de informacion.

Capitulo V se presenta los resultados, contraste de hipdtesis
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Posteriormente el andlisis y discusion de resultados, conclusion, recomendaciones,

referencia bibliografica y anexos
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RESUMEN
Las terceras molares inferiores se muestra frecuentemente impactacion después
de la tercera molar superior demostrando que a mayor inclinacién y menor
espacio para la erupcién de la tercera molar inferior, mayor es la posibilidad de
impactacion dando como consecuencia de las complicaciones, con el objetivo
describir mediante el estudio radiogrdfico, la frecuencia de impactacién y
espacio disponible para erupcién de las terceras molares inferiores en el
consultorio profesional de salud de la ciudad de Huamanga — Ayacucho, con la
metodologia de investigacion es cientifico, tipo basica o fundamental,
comparativo, nivel es descriptivo, comparativo, disefio es no experimental,
descriptivo simple , con la muestra de 148 pacientes del consultorio Dental
Asamblea Categorizada de la ciudad de Huamanga — Ayacucho, los resultados
se evidencian que el 93.1% de dientes impactados el promedio de espacio disponible
es de 15.39 mm a nivel de la tercera molar inferior derecho y del 92 % de pieza
impactadas el promedio de espacio disponible de ellos es de 14.80 mm a nivel de la
tercera molar inferior izquierda, asi también la distancia Mesio distal del lado derecho
es de 12.19 mm v del lado izquierdo es de 12.42 mm, el sexo masculino tiene mayor
porcentaje de impactacién con una diferencia de 19.5% en el lado derecho y enel lado
izquierdo 13.8%. Conclusién: De los 87 casos radiogréficos se puede observar que el
porcentaje de impactacién se da por el factor de no tener espacio disponible dicha

diferencia radican de 3 a 5 mm a nivel de ambos lados del espacio disponible.




Palabra clave: Espacio disponible, impactacion dentaria, tercer molar

ABSTRACT
The lower third molars frequently present impaction after the upper third molar,
demonstrating that the greater the inclination and less space for the eruption of
the lower third molar, the greater the possibility of impaction resulting in
complications, with the objective of describing through the radiographic study,
the impaction frequency and space available for eruption of the lower third
molars in the professional health office of the city of Huamanga - Ayacucho,
with the research methodology is scientific, basic or fundamental type,
comparative, level is descriptive, Comparative, non-experimental design,
simple descriptive, with the sample of 148 patients from the Categorized
Assembly Dental office of the city of Huamanga - Ayacucho, the results show
that 93.1% of impacted teeth, the average available space is 15.39 mm at level
of the lower right third molar and 92% of the impact tooth Since the average
available space for them is 14.80 mm at the level of the lower left third molar,
also the Mesio-distal distance on the right side is 12.19 mm and on the left side
is 1242 mm, the male sex has a higher percentage of impaction with a
difference of 19.5% on the right side and 13.8% on the left side. Conclusion:
Of the 87 radiographic cases, it can be observed that the percentage of
impaction is given by the factor of not having available space, said difference

lies between 3 and 5 mm at the level of both sides of the available space.
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CAPITULO 1

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
1.1.Descripcién de la realidad problematica
Las diferencias que existe en la dimensién del maxilar inferior y el sumatorio de los
dientes a nivel mesiodistales albergando o alineando completamente en la posicidn
de la arcada es por lo que hay una dificultad ya que las terceras molares son las
tltimas piezas en erupciones, produciendo problemas que afectan la posicién de la
segunda molar ocasionando problemas como pericoronaritis, caries dental, rizélisis,
quistes y otros problemas que se dan por espacio insuficiente, dichas piezas en un

gran porcentaje a nivel intraoseo.> ¢ %11

En la prictica odontoldgica, las terceras molares no presentan dolor al erupciones
pero asi también existen casos, donde son literalmente eliminados nivel del proceso
alveolar, por ello las personas pueden prevenir problemas locales'> '3, 14 3]ay
manifestaciones regionales y sistemas de severidad variable '>*'3. Siendo importante
que el profesional tenga conocimientos claros de la posicion de la pieza dentaria
evitando dificultades en post-quinirgicas, que interfieren en la recuperacién post-

operatoria '>. Siendo ficil el planteamiento quirugico adecuado en la clasificacion

de las posiciones de los terceros molares del arco dentario' (2005).

Por este motivo el propdsito de esta investigacion es determinar la impactacion y
espacio disponible para erupcion de terceras molares inferiores en una Institucion
Prestadora de servicios de Salud (IPRESS) consultorio Dental “ASAMBLEA™

Categorizado de la ciudad de Huamanga - Ayacucho.




1.2. Delimitacién del problema
1.2.1. Delimitacién temporal
La investigacion de presento desde setiembre del 2020 a setiembre del 2021.
1.2.2. Delimitacion espacial
El trabajo se realizé en un Institucidn de servicios de Salud (IPRESS) consultorio
Dental “ASAMBLEA” Categorizado de la ciudad de Huamanga - Ayacucho.

1.3.Formulacién del problema

1.3.1. Problema General
e ;Cudl es la frecuencia de impactacién y espacio disponible para erupcién de
terceros molares inferiores en las radiografias panoramicas en un consultorio

profesional de salud de la ciudad de Huamanga - Ayacucho?

1.3.2. Problemas Especificos

e ;Cudl es la frecuencia de promedios de distancia Mesio distal de terceros
molares inferiores, en las radiografias panordmicas en el consultorio
profesional de salud de la ciudad de Huamanga — Ayacucho?

e ;Cudl es la frecuencia de promedios del espacio disponible para erupcion de
terceros molares inferiores segiin el sexo, en las radiografias panorimicas en
el consultorio profesional de salud de la ciudad de Huamanga — Ayacucho?

e ;Cudl es la frecuencia de impactacion de las terceras molares inferiores segtin
el sexo, en las radiografias panordmicas en el consultorio profesional de salud

de la ciudad de Huamanga — Ayacucho?




1.4. Justificacion e importancia del estudio
1.4.1. Justificacion social
En la sociedad la impactacién de las terceras molares se presenta con
frecuencia, ya que son las iltimas piezas dentales en erupcién por ello en
algunas ocasiones es dificil poder analizar cémo serd su erupcién, para ello es
necesario una radiografia panordmica para poder evaluar y saber que
tratamiento abordar si la pieza dentaria se encuentra impactada. El trabajo de
investigacion nos permitira poder estudiar radiogrificamente la impactacién y
espacio para la erupcidn de las terceras molares permitiendo dar a conocer a la

sociedad su importancia de una evolucién a través de una radiogratia.

1.4.2. Justificacion Tedrica
En la investigacién nos abocamos en la impactacion de la erupcion de las
terceras molares producidas por una barrera fisica en el proceso de la erupcidn
dentaria, siendo detectable clinicamente y radioldgica para la identificacién de
la barrera fisica o el desarrollo normal en la cavidad oral visualizando la

erupcién del germen dentario.

1.4.3. Justificacién Metodoldgica
La investigacién tiene como metodologia de tipo cientifico, transversal,
comparativo y nivel descriptivo, usando una ficha de recoleccion de datos para

la recoleccion de la informacion, procesdndolo en el SPSS version 21.
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1.5. Objetivos
1.5.1. Objetivo General:
e Describir mediante el estudio radiografico, la frecuencia de impactacion y
espacio disponible para erupcién de las terceras molares inferiores en el

consultorio profesional de salud de la ciudad de Huamanga - Ayacucho.

15.2. Objetivos Especificos:

. Describir la frecuencia de promedios de distancia Mesio distal de terceros
molares inferiores, en las radiografias panoriamicas en el consultorio
profesional de salud de la ciudad de Huamanga — Ayacucho

. Describir la frecuencia de promedios del espacio disponible para erupcién
de terceros molares inferiores segiin el sexo, en las radiografias panordmicas
en el consultorio profesional de salud de la ciudad de Huamanga —
Ayacucho.

. Describir la frecuencia de impactacién de las terceras molares inferiores
segin el sexo, en las radiograffas panordmicas en el consultorio profesional

de salud de la ciudad de Huamanga — Ayacucho.
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CAPITULO 11

MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes

2.1.1. Antecedentes Nacionales

Daga R. En el 2017 en su tesis titulado “nivel de conocimientos sobre la
tributacién Municipal de los contribuyentes segtin género y edad del Sector Miguel
Grau del AA.HH. Asuncion 8, Distrito de Imperial, Caiete, 20167, en la
Universidad Cesar Vallejo, cuyo principal fin fue determinar las diferencias del
nivel de conocimiento sobre la tributaciéon Municipal segin edad y género. Su
metodologia fue de tipo bdsico, de nivel descriptiva comparativa, de enfoque
cuantitativa, con disefio no experimental, su muestra estuvo conformada por 70
contribuyentes, llego a la conclusion que hay discrepancias del nivel de
conocimiento acerca de la tributacién municipal, donde los varones y mujeres
obtuvieron un conocimiento medio con un 95.1% y 89.7% respectivamente, no

existen diferencias segtin edad.

Mogollén V. En el 2014 en su tesis titulada: “Nivel de cultura tributaria en los
comerciantes de la ciudad de Chiclayo en el periodo 2012 para mejorar la
recaudacion pasiva de la region Chiclayo, Peri”, en la Universidad Catolica Santo
Toribio de Mogrovejo. Tuvo como objetivo, determinar el nivel de cultura
tributaria en los comerciantes de la ciudad de Chiclayo en el periodo 2012. Su
metodologia fue de enfoque cuantitativo — cualitativo, de tipo descriptiva -

Explicativo, transversal de disefio no experimental de nivel descriptivo
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comparativo, su muestra estuvo conformada por 131 comerciantes. Llego a la
conclusién donde se indica con el proyecto realizado, que el aportante Chiclayano
no tiene muy en cuenta su obligacion del pago de impuestos como algo
indispensable a su pertenencia en la sociedad, y la calidad de educacién trubitaria
en los vendedores de la localidad Chiclayo en 2012 fue bajo.

Herrera O.En el 2019 en su tesis titulado: “cultura tributaria de los contribuyentes
del distrito de Bellavista, Jaén- 2019”, en la Universidad Sefior de Sipan. Tuvo
como objetivo determinar el nivel de cultura tributaria de los usuarios en el distrito
de Bellavista correspondiente al afio 2019. Su metodologia fue de tipo descriptivo
—correlacional, de disefio no experimental, la muestra estuvo conformada por 300
trabajadores administrativos de la Municipalidad Distrital de Bellavista. Llegando
ala conclusién que el 72% de los contribuyentes saben la importancia que tiene el
pago de sus tributos municipales; sin embargo, lo consideran como excesivo un
32%, existiendo un 34% que muestra su disconformidad por el cobro de impuestos
municipales. Es por ello se determina que a pesar que los encuestados saben que
el pago de sus impuestos es importante no estan de acuerdo con el cobro de estos
ya que lo consideran muy alto y ademds no saben el destino de éstos ya que no se
traducen en obras.

Hancco O. En el 2013 en su tesis titulado “Nivel de cultura tributaria y su
influencia en el cumplimiento de las obligaciones tributarias de los comerciantes
del Mercado Internacional San José de la ciudad de Juliaca periodos 2012 - 20137,
en la Universidad Nacional del Altiplano, tuvo como objetivo estudiar el nivel de
cultura tributaria y su influencia en el cumplimiento de las obligaciones tributarias

de los comerciantes del mercado internacional San José de la ciudad de Juliaca. Su
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2.12.

metodologia fue de tipo de investigacion bdsica, de método analitico, de disefio no
experimental, descriptivo causal, la muestra estuvo conformada por 228
comerciantes. Concluye que el 51% de los comerciantes no poseen o no tienen una
cultura tributaria acorde a un buen contribuyente, no tienen conocimiento de los
impuestos para que sirven y quienes estin obligados a pagarlos, no distinguen
perfectamente los comprobantes de pago y la mayoria de los comerciantes no se
encuentran inscritos con RUC; el nivel de cultura tributaria que presentan los
comerciantes, es muy deficiente y tiende a favorecer a la informalidad comercial,
es necesario que los comerciantes tengan una buena cultura tributaria para
formalizarse y tributar.

Antecedentes Internacionales

Solérzano A. en el afio 2015 se desarrollé una investigacion titulada descripcion
de las manifestaciones clinicas el objetivo determina las manifestaciones
patolégicas , patoldgicas producidas durante la evolucién del tercer molar inferior,
metodologia de la investigacién es no experimental, de métodos analiticos
sintético, inductivo, deductivo, de tipo de investigacion documental, descriptivo,
la muestra estd conformada por una descripcion bibliografica de las
manifestaciones , teniendo como resultado que las terceras molares inferiores
presentan una gran variedad de manifestaciones clinicas como la pericoronaritis y
procesos tumorales que pueden producir caries, provocando en el segundo molar,
se concluyé dando a conocer que las complicaciones bastante graves en tejidos
duros blandos en las manifestaciones mecdnicas y traumdticas los tumores se
complican ante una patologfa presente se hace un examen clinico extra e intra oral

de la cavidad bucal. (34)
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Jacome C. en el afio 2018 se desarrolla una investigacion titulada de
complicaciones de postoperatorias terceros molares submucosos superior e
inferior, teniendo como objetivo establecer el respectivo tratamiento de las
complicaciones posoperatorias que se presentan en la cirugia de los terceros
molares submucosos, metodologia de la investigacién es de tipo documental,
cualitativo, de tipo descriptivo, mediante un método deductivo teniendo como
resultados que las complicaciones postoperatorias mds frecuentes tanto en el
maxilar superior como el inferior produciendo equimosis 29%, trimus 20%,
hemorragia 21%, lesiones 12%, parestesia el 8%, hematoma 5% , llegando a la
conclusion que el cuidado de salud del paciente es preservar el padecimiento del
mismo en los hechos que se presentan en el momento del acto quirtirgico

presentindose en la zona de complicacion de acceso. (35)

Gonzales L. Et al. En el afio 2014 en su articulo “Caracterizacion de la formacion
y el desarrollo de los terceros molares™ concluyd que es un proceso de desarrollo
dentinario de los maxilares; de hecho, conocer detalladamente todo lo relacionado
con la calcificacién y erupcion de los dientes de leche o deciduales, primero, y de
los permanentes, después, resulta indispensable. Una de las piezas dentarias mds
variables en cuanto a su formacién y erupcidn es el tercer molar, también conocido
como cordal, “muela del juicio” o “de la sabiduria”, en las disconformidades de la
calcificacion de las terceras molares destacando la formacion IV fue la prevalecio

conun 27 8%. (23)

Chicarelli M. Et al. En el afio 2014 desarrollo una investigacion titulada “Estudio
radiogrifico de la prevalencia de impactaciones dentarias en terceros molares y

sus respectivas posiciones”, siendo el objetivo la verificacion de la prevalencia de
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las impactaciones dentales de terceros molares por medio de radiografias los
resultados muestran que, de 110 radiografias pertenecientes al género masculino y
la clasificacién de Winter, el 34.79% muestra inclinacién mesio angular, 20.33%
es disto angular, 11.60% horizontal y el 1.81% vestibulo lingo version,
concluyendo los terceros molares inferiores son la mds cominmente impactadas

siendo el predominio la edad. (24)

Palacios M. En el afio 2014 desarrollo una investigacién titulada “Prevalencia de
la posicidn de terceros molares mandibulares segiin la clasificacion de Winter y la
clasificacion de Pell y Gregory en pacientes de 18 a 35 afios de la clinica
odontolégica docente de la Universidad Peruana de Ciencias Aplicadas durante el
periodo febrero 2011-diciembre 2012” el objetivo de la investigacion, los
resultados asi que de un total de terceros molares 1067 de los mandibulares. Como
conclusion se tiene que el género femenino fue el mads prevalente en comparacion
con el género masculino con respecto a la totalidad de radiografias panordmicas
analizadas, el rango de edad de 18 a 24 afios fue el de mayor frecuencia de los tres
grupos etéreos de acuerdo a la totalidad de radiografias panoramicas analizadas,
las posiciones mds prevalentes segun la clasificacién de Winter fueron la vertical

y la mesioangulada.(26)

2.2. Bases Teoricas

TERCERAS MOLARES

Son las piezas ultimas en erupciones y desarrollarse, formandose en la parte mds
posterior a nivel distal de la segunda molares que aparecen en la cavidad oral que

aparecen entre los 18 a 25 afios de edad. El proceso de formacién de las terceras molares
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se da entre los tres afos de edad que emerge su 6rgano del esmalte siendo muy variado
su proceso de formacién y erupcién el promedio de la erupcién en los casos de los

inferiores es alrededor de los 12 y 16 siendo mas rapido en las mujeres. (25)

ETIOLOGIA

La patologia esta es muy elevada el medio sobre cordal inferior. (5)

Condiciones Embriologicas:

La tercera molar se origina en el cordén epitelial mismo desprendiéndose la segunda
molar tendencia hacia atras de las raices no calcificadas, normalmente la muela de
juicio se evoluciona de abajo hacia arriba y de atras hacia adelante del gubernaculum
dentis siendo su evolucion de la linea curva de concavidad posterior ubicdndose en la
region mandibular modificindose durante la formacién del molar por alargamiento

0seo de la misma hacia atrds.
Molares Mandibulares

Son las piezas dentarias mds grandes en la arcada ubicdndose en la parte posterior de
las premolares, la longitud relativa de las raices, asi como en su colocacién. Siendo 12
en total 6 en parte superior y 6 en la parte inferior siendo semejantes en todas las caras
y cada molar presentan tres raices dos mesiales y una distal en algunos casos las raices
se fusionan y siendo solo dos raices las terceras molares su aspecto de la corona es
cuadrangular y algunas son mas largas a nivel mesial que vestibular, teniendo su mayor

dimension en sentido vestibular. (11-18.23)
Tercer molar inferior

En las diferentes dimensiones el individuo presenta muchas anomalias como de

posicién del desarrollo en la porcién coronal, en las raices reducidas siguiendo un
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patron de los molares quedando mas cerca del segundo molar mandibular la forma de
mandibulares bien formados, con tamafios que desarrollan a los semejantes del primer

molar, tan grande y con una forma oclusal tan dispar. (11,18,23)

Cara Oclusal

El esmalte se calcifica entre las 8 a 10 afios de edad la raiz se completa su formacién a
los 12 a 16 aiios de edad, con la longitud cervico-oclusal de la corona de 7 mm, y de la
raiz 11 mm con un didmetro vestibular lingual en el cuello de 9 mm, de linea cervical
I mm y la curvatura distal de la linea cervical 0 mm, siendo su longitud total de 17 a

18 mm con respecto a los tipos morfoldgicos la raiz es unirradicular, multirradicular.

Diferencias entre la Retencion, impactacion e inclusién

Los dientes pasan por un proceso de erupcién normal en algunos casos se presenta la
retencion es cuando un diente no completa su erupcion dentro del tiempo, los procesos
de erupcién como los dientes impactados, que cuentan las consideraciones con las
retenciones fisioldgica periddica de retraso de la erupcién variable en el caso, de

esperar el termino estimado para la erupcion, finalmente produce alguna manifestacion

clinica. (2,6,8,30)

Prevalencia de las terceras molares

A nivel interéseo las terceras molares se retienen y no completan su erupcién
asocidndose a un grupo importante de patologias bucales en las que su presencia no

genera una serie de complicaciones para su extraccion.
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Las terceras molares nacen en el cordén epitelial pasando por un proceso de
calcificacién y de formacién radicular en las raices no calcificadas del diente de manera
que durante el proceso de erupcién hace que la pieza se relaciona con la cara distal de

la segunda molar evitando su exfoliacién. (1,4, 6 31)

Radiografia panoramica:

La radiografia panoramica es una técnica que se orienta en la obtencion de las
estructuras en el maxilar superior e inferior de las que sostienen una imagen amplia y

bilateral.

Es la combinacién de un desplazamiento en la zona a exponer la pelicula radiografica

en el desplazamiento de radiacidn en el foco de las arcadas o dreas vecinas. (5)

Relacion del tercer molar con la rama ascendente mandibular

¢ Se clasifica en Clase I: es la superficie distal de la segunda molar inferior y la
rama mandibular ascendente siendo mayor que el didmetro mesiodistal del tercer
molar.

e Clase II: es la superficie del espacio distal del segundo molar y la rama
ascendente mandibular de menor que el didmetro mesiodistal del tercer molar.
(28)

e Clase III: la tercera molar esta parcial o talmente dentro de la rama ascendente

mandibular. (28)
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2.3. Marco Conceptual

e Erupcién Dentaria. — es un proceso producida por la constricciéon pulpar de la
dentina radicular que disminuye progresivamente el volumen.*

e Mineralizacion de los dientes: es la evolucidon que se produce en las untas de las

P . . . .. . 32

cuspides a través de la corona , esmalte, dentina y la union cemento adamantina.

e Terceras molares. — diente que provoca mayores patologias asociadas con su
presencia, retencién, erupcién, variabilidad de posicién una vez erupcionado.*

'~ * L] L] b -
e Clasificacion de Winter. - Tipos de 30s molares en relacidn a su posicion respecto

eje longitudinal del 2° molar >

e CAPITULO III

HIPOTESIS

3.1. Hipdtesis

3.1.1. Hipétesis General

e No aplica por ser descriptivo

3.1.2. Hipotesis especificas

¢ No aplica por ser descriptivo

3.1.3. Sistemas de variables:

VARIABLE CONCEFTO TIPO INDICADOR INDICE ESCALA

20




Impactacion | Aquel diente | Cualitativo | Lado Si Unidad de
dental que no Dicotémico | derecho impacta | Medida:
erupciona do Radiografia
completame No s Nominal
nte, debido a i Radiogréafic
impacta
barreras do as
mecanicas. anordmica
Lado P
s
lzquierdo
Espacio
disponible
P L. Espacio fisico Lado
de erupcion i .
disponible a o derecho ,
de terceras . Cuantitativo Razon
| nivel de la i
molares continuo
zona Longitud Ficha de
retromolar en mm Recoleccidn
Lado
: de datos
lzquierdo
Sexo Conjunto de | @ Cualitativ | ® Vardn caracteristic | Nominal
las as fisicas o
iari a
peculiaridade o Mujer DNI
s que ) )
caracterizan Dicotomi
los individuos
ca
de una
especie.
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CAPITULO IV

METODOLOGIA
4.1. Metodologia de Investigacion
Método cientifico seglin Herndndez, en su libro de metodologia de investigacidn
menciona que la investigacién cientifica es un conjunto de proceso sistemdtico y
empirico que se aplican al estudio de un fenémeno; es dindmica, cambiante y evolutiva.

Se puede manifestar de tres formas: cuantitativa, cualitativa y mixta. (36)

4.2. Tipo de Investigacién

La investigacion fue de tipo basica o fundamental donde busco el conocimiento de la
realidad o de los fenémenos de la naturaleza, para contribuir a una sociedad cada vez
mas avanzada y que responda mejor a los retos de la humanidad. (37)

La investigacion fue de tipo Transversal. Segin Carrasco, el disefio transversal
descriptivo se emple6 para analizar y conocer las caracteristicas, rasgos, propiedades y
cualidades de un hecho o fendmenos de la realidad en un momento determinado del
tiempo. (37)

Comparativo seglin Herndndez nos menciona que es la bisqueda de comprender cosas
desconocidas a partir de las conocidas la posibilidad de explicarlas e interpretarlas es
lo que se llevé a cabo en la investigacién a través de las radiografias panorimicas

veremos la imputacion de las terceras molares inferiores y su espacio. (36)

4.3. Nivel de Investigacion
Segiin Cortés e Iglesias, Investigacion descriptivo, comparativo consiste en relacionar

dos o mds muestras el propésito de observar el comportamiento de una variable
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tratindose de controlar a diferencia de las otras variables que pueden afectar a la

variable dependiente.

4 4. Disefio de Investigacion
No experimental, descriptivo simple son aquellas cuyas variables carecen de
manipulacién es decir cuando las variables no son alteradas, poseendo un grupo de

control, ni mucho menos experimental. (37)

Esquema:

M,

\0
M,

O = Observacion de la variables
M1 = IMPACTACION DE LAS TERCERAS MOLARES
M2 = ESPACIO DISPONIBLE DE LAS TERCERAS MOLARES

4.5. Poblacion y Muestra
POBLACION
La poblacién estuvo comprendida por 240 radiografias panordamicas en un consultorio
Dental “ASAMBLEA” Categorizado de la ciudad de Huamanga — Ayacucho entre los
meses de setiembre del 2020 a Setiembre del 2021.
MUESTRA
La muestra estuvo conformada por 148 radiografias panoramicas del consultorio Dental

“ASAMBLEA” Categorizado de la ciudad de Huamanga — Ayacucho
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MUESTREO ALEATORIO SIMPLE
Para poblaciones finitas
TAMANO DE LA MUESTRA

Cuando: Z=1.96 95% nivel de confianza
N= 239
P=[0.5
Q= 0.5
E= 0.05 5% error

Ty
CIPO+(V-IE

147.57

Criterio de inclusién y exclusién
Criterios de Inclusién

e Radiografias panoramicas de los pacientes en las terceras molares.
e Radiograffas panordmicas de pacientes de ambos sexos.
e Pacientes que presentan las terceras molares inferiores.

e Pacientes que presentan las segunda molar inferior.
Criterios de Exclusion

e Radiograffas panordmicas con imdgenes no nitidas o defectos en el
procesamiento.

* Pacientes con tratamientos ortodonticos.

¢ Radiografias donde se observaron patologias como quistes, tumores reabsorcién
o0 algln otro trauma que interfiera

4.6. Técnica e instrumento de recoleccion de datos

La fuente es primaria descriptiva mediante una técnica aplicada es de revisién
documental se obtuvo la informacién a través de una ficha de recoleccién de datos.

(Anexo 01)

25




Se solicito permiso al consultorio dental “ASAMBLEA” Categorizado de la ciudad de
Huamanga — Ayacucho donde cuenta con radiografias panordmicas de diversos
pacientes atendidos, se recolecto la informacion a través de la ficha de recoleccion de
datos y procesado.

Seleccion de radiografias: se selecciona las radiografias en el archivo de historias
clinicas del consultorio odontolégico Asamblea donde no se obtiene contacto con los
pacientes.

Se utilizo todos los protocolos de bioseguridad contra el Covid — 19 como el uso de
mascarillas, caretas, mandilén, gorras, botas, etc.

Se mantuvo el distanciamiento correspondiente para el ingreso al consultorio dental.

Se realizara la manipulacion de las radiografias con sumo cuidado manipulando con
guantes descartables.

Se selecciono las radiografias panordmicas.

Trazado de la radiografia panoramica

Para la medida de las terceras molares impactadas inferiores y su espacio disponible, se
uso el método de la observacidn directa ayudandonos con un negatoscopio.

Trazado la radiografia y ubicacion de la tercera molar izquierda y derecha se guiard de

la clasificacion de Winter.

4.7. Técnica de procesamiento y andlisis de datos

ANALISIS DESCRIPTIVO:
Los datos obtenidos se presentaron mediante una tabla o gréficos, mostrando el N°de

frecuencias y el porcentaje de cada una de las variables.
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ANALISIS INFERENCIAL:

Se utilizard pruebas estadisticas para verificar las diferencias al comparar entre los
lados y segiin el sexo, a nivel de los objetivos especificos se utilizara las pruebas no
paramétricas y las pruebas paramétricas para hallar la significancia asintética bilateral
(p- valor) y compararlo con el nivel de significancia (0.05)

PAQUETES ESTADISTICOS:

Para el andlisis e interpretacién de los datos se utilizard el programa SPSS 24 versidn

en espafiol.

4.9. Aspectos éticos
Para el presente estudio se respetara el reglamento general de investigacion de
fecha 19 de setiembre del 2019, el cual indica en su capitulo IV, donde considera
los aspectos éticos de la investigacion, teniendo en cuenta el Art. 27° los
principios que rigen a la actividad investigativa, asi como el Art.7° del reglamento
del comité de ética de investigacion y el Art. 4° del cédigo de ética donde se
considera la responsabilidad de los graduados los cuales deben de actuar con
responsabilidad en la relacion con la pertinencia, los alcances y las repercusiones
de la investigacion, el presente estudio utilizara responsablemente los datos
brindados, asi como la veracidad garantizando todas las etapas del proceso de
inicio hasta el final como la comunicacién ético de quienes investigan, asi como
el Art. 5° del reglamento del codigo de ética, por lo que se considera ejecutar la

presente investigacién de acuerdo a las lineas de investigacion.
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CAPITULO V

RESULTADOS

5.1. Descripcion de resultados

RESULTADOS DE LA VARIABLE IMPACTACION DENTARIA LADO DERECHO

(pza 4.8)
Tabla N* 2
Frecuencia de impactacion dentaria lado derecho (pza 4.8)
IMPACTACION DENTARIA LADO DERECHO (pza 4.8)
Frecuencia Porcentaje
Diente Impactado 81 9341
No Registrable 6 6.9
Total a7 100.0
Figura N°2

Distribucién de variable impactacién dentaria lado derecho (pza 4.8)

IMPACTACION DENTARIA LADO DERECHO (pza 4.8)

Frecuencia

Dierte Impactada HoRegatrable
IMPACTACION DENTARIA LADO DERECHO (pza 4.8)
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INTERPRETACION:

En la tabla y figura N°2 se observa que el 93.10% dientes impactados y 6.90% dientes no

registrables en cuanto a la impactacién dentaria lado derecho de la pieza 4.8.

RESULTADOS DE LA VARIABLE IMPACTACION DENTARIA LADO IZQUIERDO
(pza3.8)

Tabla N° 3

Frecuencia de la impactaciéon dentaria lado izquierdo (pza 3.8)

IMPACTACION DENTARIA LADO IZQUIERDO (pza 3.8)
Frecuencia Porcentaje

Diente Impactado 80 92.0
No Registrable 7 8.0
Total 87 100.0

Fuente. Elaboracion propia de datos

Figura N° 3

Distribucién porcentual de variable impactacién dentaria lado izquierdo (pza 3.8)

IMPACTACION DENTARIA LADO IZQUIERDO (pza 3.8)

Frecuencia

Disrte Wmpactado Ho Fegistrable
IMPACTACION DENTARIA LADO IZQUIERDO (pza 3.8)

INTERPRETACION:
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En la tabla y figura N° 3 se observa el 91.95% diente impactado, 8.05% no registrable en la

impactacién dentaria lado izquierdo (pza 3 8).

RESULTADOS DE LA VARIABLE ESPACIO DISPONIBLE (mm) LADO DERECHO
(pza4.8)

Tabla N° 8

Frecuencia de la variable espacio disponible (mm) lado derecho (pza 4.8)

Estadisticos

Espacio disponible (mm) Lado derecho (pz

N Vélido 81

Perdidos 6
Media 15.3983
Error estandar de la media 0.08772
Mediana 15.4500
Moda 15,75%
Desviacion estandar 0.78951
Varianza 0.623
Minimo 13.29
Maximo 16.94

Figura N° 8

Histograma de la variable espacio disponible (mm) lado derecho (pza 4.8)

Histograma

154 —

Frecuencia
L]

0 \
B
[ T E] E

T T
130 140 1500 1800 17,00

Espacio disponible (mm) Lado derecha (pza 4.8}
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INTERPRETACION:

En la tabla y figura N°8 se observa que la media es de 15.3983 del espacio disponible del

lado derecho con un error estindar de 0.08772, minima de 13.29 y miximo de 16.94.

RESULTADOS DE LA VARIABLE ESPACIO DISPONIBLE (MM) LADO

IZQUIERDO (PZA 3 .8)

Tabla N° 9

Frecuencia porcentual de la variable espacio disponible (mm) lado izquierdo (pza 3.8)

Estadisticos

Espacio disponible (mm) Lado izquierdo (p.

N Valido 80

Perdidos 7
Media 14.8053
Error estandar de la media 0.08832
Mediana 14.8950
Moda 15.23
Desviacion estandar 0.78994
Varianza 0.624
Minimo 13.00
Maximo 16.25
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Figura N°9

Histograma de la variable espacio disponible (mm) lado izquierdo (pza 3.8)

Histograma

Meda = 1481
Desviacion estandar = 79
N =80

10,04 M

Frecuencia

T T T
13,00 1400 1500 16,00 17,00

Espacio disponible (mm) Lado izquierde (pza 3.8)

INTERPRETACION:

En la tablay figura N°9 se observa que la media es de 14.8053 en cuanto al espacio disponible
del lado izquierdo (pza 3.8), con un error estindar de 0.08832, minimo de 13.00, mdximo de

16.25 en cuanto al espacio disponible (mm) lado izquierdo (pza 3.8).
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RESULTADOS DE LA VARIABLE SEXO

Tabla N° 1

Frecuencia porcentual de la variable sexo

SEXO
Frecuencia  Porcentaje
Masculino 51 58.6
Femenino 36 414
Total 87 100.0

Fuente. Elaboracién propia

Figura N° 1

Distribucién porcentual de variable sexo

SEX0

Wumcuing
Wrenenn:

INTERPRETACION:

En la tabla y figura 1 se observa que el 58.62% son del sexo femenino y el 41.38% son del

sexo femenino.
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RESULTADOS DE LA VARIABLE DISTANCIA MESIO — DISTAL (MM) LADO

DERECHO
Tabla N° 6
Frecuencia porcentual de la variable distancia Mesio — Distal (mm) lado derecho
Estadisticos
Distancia Mesio- Distal (mm) Lado Derechc
N Valido 81
Perdidos 6
Media 121279
Error estandar de la media 0.14449
Mediana 11.8000
Moda 11.30
Desviacion estandar 1.30043
Varianza 1.691
Minimo 9.80
Maximo 15.20

Fuente. Elaboracién propia de datos

Figura N° 6
Histograma de la variable distancia Mesio — Distal (mm) lado derecho

Histograma

Meda=1213
Desvackn estindar = 1 30
BT

Frecuencia

INTERPRETACION:
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En la tabla y figura N° 6 se observa el promedio o media de la variable distancia mesio —
distal (mm) lado derecho (pza 4.8) 12.1279 con un error estdndar de 0.14449 de evaluados

con un minimo de 9.80 y un maximo de 15.20 evaluados.

RESULTADOS DE LA VARIABLE DISTANCIA MESIO — DISTAL (mm) LADO
IZQUIERDO (pza 3.8)

A continuacién, se presenta los resultados estadisticos de la variable distancia mesio- distal

(mm) lado izquierdo (pza 3.8)

Tabla N° 7
Frecuencia porcentual de la variable distancia mesio- distal (mm) lado izquierdo (pza
3.8)
Estadisticos
Distancia Mesio- Distal (mm) Lado lzquierd:
N Valido 80
Perdidos 7
Media 12.4258
Error estandar de la media 0.11882
Mediana 12.4000
Moda 12.40
Desviacion estandar 1.06273
Varianza 1.129
Minimo 9.40
Méximao 14.80

Fuente. Elaboracion propia de datos

Figura N° 7

Histograma de la variable distancia mesio — distal (mm) lado izquierdo (pza 3.8)
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Histograma

1004

Frecuencia

50

00

12,00

16,00

Distancia Mesio- Distal {mm) Lado |zquierdo (pza 3 8)

INTERPRETACION:

Meda=1243
Desvinciin estindar = 1,063
N=80

En la tabla y figura N°7 se observa el promedio o media de la variable espacio disponible

(mm) lado derecho pza 3.8 es de 12.4258 con un error estdndar de 0.11882 de evaluados

con un minimo de 9.40 y un maximo de 14.80 evaluados.

Tabla N° 10

Estadistico de grupo del espacio disponible y sexo

Estadisticas de grupo

Desviacitn Madia de
SEXO N Media error
estandar
estandar
Espacio d|sp0n|b|e Masculino 49 15.4829 78992 11285
(mm) Lado derecho )
(pza 4.8) Femenino 32 15.2688 78345 .13850
Espacio disponible  Masculino 46 14.7893 .80843 11920
(mm) Lado )
Femenino 34 14.8268 77575 13304

izquierdo (pza 3.8)

Figura N° 10

Diagrama de impactacién dentaria y espacio disponible
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15,20

Dierte Iepactacky
IMPACTACION DENTARIA LADO DERECHO (pza 4.8)

Interpretacion

Tabla N° 11

96% CI Espacio disponible (mm) Lado derecho (pza 4.8)
&
i

95% CI Espacio disponible (mm) Lado izquierdo (pza 3.8)

15,00

14,904

14,80

14,707

T
Diente mpactado

IMPACTACION DENTARIA LADO ZQUIERDO (pza 3.8)

Tabla cruzada de impactacion dentaria del lado derecho en relacién al sexo

Tabla cruzada

SEXO

Total
Masculino Femenino
IMPACTACION Diente 49 32 81
DENTARIALADO  Impactado 56.3% 36.8% 93.1%
DERECHO (pza No > 4 6
4.8) Registrable 2.3% 4.6% 6.9%
51 36 87
Total
58.6% 41.4% 100.0%
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TablaN° 12

Tabla cruzada de impactacién dentaria del lado izquierdo en relacién al sexo

Tabla cruzada
SEXO

Total
Masculino Femenino

IMPACTACION Diente 46 34 80
DENTARIALADO  Impactado 52.9% 39.1% 92.0%

IZQUIERDO (pza No 5 2 7
3.8) Hegislrable 5.7% 2.3% 8.0%

51 36 87

Total

58.6% 41 4% 100.0%

Figura N° 11
Distribucion porcentual de grafico de barras de impactacion dentaria del lado derecho y
sexo

Grafico de barras
o E SEXO
Masculing
Femening

40

30

Recuento

20

Diente Impactaco Mo Registrable
IMPACTACION DENTARIA LADO DERECHO (pza 4.8)

Figura N° 12
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Distribucion porcentual de grafico de barras de impactacion dentaria del lado izquierdo y
Grafico de barras
o E SEXD
Masculing
Femenino

40

0

Recuento

20+

Dierte impactado No Registrable
IMPACTACION DENTARIA LADO IZQUIERDO (pza 3.8)

SeXo0

ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS
En este trabajo de investigacion tuvo como objetivo general describir mediante el estudio
radiogrdfico, la frecuencia de impactacidon y espacio disponible para erupcidn de las terceras
molares inferiores en el consultorio profesional de salud de la ciudad de Huamanga -

Ayacucho; donde los resultados obtenidos son contrastados con los de otros autores.

Deseos de saber la frecuencia de impactacion y espacio disponible de las terceras molares
inferiores en las radiografias panoramicas en el consultorio profesional de salud de la ciudad

de Huamanga — Ayacucho.

Castro J. (39) En el afio 2007 menciona que impactacion de las terceras molares superior se
ha demostrado que ha mayor inclinacién y menor espacio para la erupcién de la tercera molar

inferior, asi mismo las terceras molares mandibulares impactada tomando una determinacién
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para la permanencia de las piezas dentarias con erupcion interrumpida que aun no originan
alguna sintomatologfa patolégica y es necesario con erupcioén interrumpida que ain no

originan alguna sintomatologia en relacién con los factores mas predominantes.

Los resultados describen la frecuencia de impactacion de las terceras molares inferiores
segin el sexo en las radiografias panoramicas. En las que Guerrero F. (40) concluye en su
tesis que la proximidad de las terceras molares con el conducto dentario inferior en
radiografias digitales fue mayor que las no préximas con 699% (n=203) en pacientes
atendidos, siendo mas prevalente el nivel C con el 28.7 afios (9.7%) en radiografias
panoramicas digitales. Asi mismo Palacios M. (26) en el afio 2017 menciona que la
localizacion de las terceras molares segtin el sexo se encontré proximidad del 42.6% (n=124)
en hombres y 27.1% (n=79) en mujeres en radiografias panordmicas digitales de los
pacientes. As{ mismo Palacios M. (26) La posicion mas prevalente segiin la clasificacién de
Winter fue la vertical con mayor predileccion en el género femenino y la posicién IA segtin
la clasificacién de Pell y Gregory fue la mas prevalente en el genero masculino.

La frecuencia de promedios del espacio disponible para erupcion de terceros molares
inferiores segtin el sexo en las radiografias panoramicas es uno de los objetivos planteado en
la investigacién. Si mismo se busca comparar con los de otros autores como el de Castro J.
(39) En el afio 2007 menciona que las terceras molares inferiores en relacion al genero el
femenino predomino el nivel B y en el genero masculino predomino el nivel B por lo tanto
ambos géneros es mas frecuente el nivel B.

Chavez D. (21) En el afio 2010 menciona que el espacio disponible para la erupcion de las
terceras molares inferiores en relacidn al género no existe diferencia, pero en relacién al lado
mandibular se tuvo mayor espacio disponible siendo esta la diferencia significativa, en las

molares inferiores impactadas del lado derecho e izquierdo. Pérez D. Et al. (41) En el afio
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2012 menciona que la informacidn recogida que el 75.0% en los terceros molares inferiores
sin diferencia marcada respecto al sexo en los superiores y predomino del sexo masculino

teniendo un proceso de formacion y brote dentario mas variable en la denticién humana.
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CONCLUSION

Se concluye que del 93.1% de dientes impactados el promedio de espacio disponible es de
15.39 mm a nivel de la tercera molar inferior derecho y del 92 % de pieza impactadas el
promedio de espacio disponible de ellos es de 14.80 mm a nivel de la tercera molar inferior
izquierda.

Se concluye que la distancia Mesio distal del lado derecho es de 12.19 mm y del lado
izquierdo es de 12.42 mm.

Se concluye que segin el sexo la diferencia de promedios de espacio disponible no es
amplia solo existe una diferencia de 0.22 mm lado derecho y de 0.04 mm en el lado
izquierdo.

Por ultimo se concluye que el sexo masculino tiene mayor porcentaje de impactacién con

una diferencia de 19.5% en el lado derecho y en el lado izquierdo 13.8%
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RECOMENDACIONES

Se recomienda realizar estudio con muestras en diferentes zonas geograficas del
pais para contar con la informacidn respectiva a nivel nacional.

Complementar este estudio con imdgenes de mayor especificidad y sensibilidad
debido a las limitaciones de las radiografias panoramicas.

Se recomienda realizar estudios teniendo en cuenta las edades.

Se recomienda tener la historia clinica rellenada completamente.
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