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RESUMEN
El objetivo del estudio fue establecer la percepcion de la necesidad de tratamiento ortodéntico
en estudiantes del décimo ciclo de la escuela profesional de odontologia UPLA — 2022,

La metodologia fue descriptiva, transversal. Se trabajé con toda la poblacién, del mismo
modo firmaron el consentimiento informado para ser parte del estudio. Los datos
cualitativos fueron analizados usando la prueba de chi cuadrado.

los resultados fueron en la necesidad de tratamiento ortodéntico que el 43,3% no
presentaron necesidad, el 50,0% con ligera necesidad y el 6,7% con necesidad media,
respecto a procedencia en el Tambo 66,7% no presentaron necesidad y el 33,3%
presentaron ligera necesidad; del total de personas que viven en Huancayo el 60,0% no
presentaron necesidad y el 40,0% ligera necesidad; del total de estudiantes que viven en
Chilca el 40,0% no presentaron necesidad, el 400% ligera necesidad y el 20,0% con
necesidad media y del total de estudiantes que residen en otros lugares el 11,1% no
presentaron necesidad, el 77,8% ligera necesidad y el 11,1% con necesidad media. segiin
la edad de 21 a 25 afios el 52,2% no presentaron necesidad y el 47,8% ligera necesidad;
del total de personas que tienen entre 26 a 30 afios el 16,7% no presentaron necesidad, el
66.4% ligera necesidad y el 16,7% necesidad media; del total de estudiantes que tienen
mds de 31 afos el 100,0 % presentaron necesidad media, respecto al género del sexo
femenino el 52,9% no presentaron necesidad, el 35,3% presenta ligera necesidad y el
11,8% presentaron necesidad media; del total de personas del sexo masculino el 30,8%
no presentaron necesidad y el 692% ligera necesidad. Se concluye que existid una
necesidad ligera en la necesidad de tratamiento ortodontico, en procedencia y edad

presentaron una necesidad media y segtin el género s presento una ligera necesidad.

Palabras claves: percepcion, tratamiento, ortodontico




ABSTRACT

The objective of the study was to determine the perception of the need for orthodontic
treatment in students of the tenth cycle of the professional school of dentistry UPLA -
2022.The methodology was descriptive, transversal. We worked with the entire
population, in the same way they signed the informed consent to be part of the study.
Qualitative data were analyzed using the chi-square test.

The results were in the need for orthodontic treatment that 43.3% did not present a need,
50.0% with a slight need and 6.7% with a medium need, with respect to the origin in the
Tambo 66.7% did not present a need and 33.3% presented slight need; Of the total number
of people living in Huancayo, 60.0% had no need and 40.0% a slight need; Of the total
number of students living in Chilca, 40.0% had no need, 40.0% slight need, and 20.0%
with medium need, and of the total number of students residing in other places, 11.1%
did not present need, 77.8% slight need and 11.1% with medium need. According to the
age from 21 to 25 years, 52.2% had no need and 47.8% slight need; Of the total number
of people between the ages of 26 and 30, 16.7% had no need, 66.4% slight need, and
16.7% medium need; Of the total number of students who are over 31 years old, 100.0%
presented medium need, regarding the female gender, 52.9% did not present a need,
35.3% presented a slight need and 11.8% presented a need. half; Of the total number of
males, 30.8% had no need and 69.2% a slight need. It is concluded that there was a slight
need regarding the need for orthodontic treatment, in origin and age they presented a

medium need and according to gender there was a slight need.

Keywords: perception, treatment, orthodontic




CAPITULO I
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
1.1. DESCRIPCION DE LA REALIDAD PROBLEMATICA:
Segiin la Organizacién Mundial de la Salud, las maloclusiones constituyen la tercera
mayor prevalencia entre las enfermedades bucales, después de caries y enfermedades
periodontales. (1)
Un complejo nasomaxilar subdesarrollado en los 3 planos del espacio conduce a la
rotacion mandibular en sentido antihorario, lo cual provocara discrepancias
esqueléticas, esa discrepancia se traduce como maloclusién (2)
Las maloclusiones son iniciadores de trastornos temporomandibulares, trauma
dental, trauma gingival, problemas en el habla y pueden aquejar algtin problema
psicolégico, causando efectos dafiinos en el autoconcepto, la autoimagen, percepcion
del atractivo en su entorno, aprobacidn social y la percepcidn de inteligencia.
La maloclusién representa un gran problema de salud ptblica. La demanda de
tratamiento ortodéntico se da por las inquietudes personales que tienen que ver con
la apariencia u otros factores psicosociales.
En nuestro pais encontramos estadisticas que resultan altos indices de maloclusion
en la sociedad requiriendo como solucién tratamientos ortoddntico lo que significa
que es un problema epidemiolégico de alto impacto, tales son los estudios hechos en
Ucayali, donde se obtuvo el 85,6% de maloclusiones; Puebla (66%), Trujillo (59.3%)
y el estudio hecho en Cusco, donde se obtuvo el 93.20% de maloclusiones, esto

ratifica el alto indice de necesidad de tratamiento ortoddntico. Es muy importante




determinar la presencia y severidad de las maloclusiones y la necesidad de
tratamiento de ortodoncia, no solo desde un punto de vista epidemiolégico, sino por
su utilidad para el disefio de un plan de tratamiento que pueden ser brindados a la
comunidad. La apreciacion de la estética dental por el entorno social ha ido
experimentando cambios a lo largo de la historia. En la actualidad el correcto
alineamiento es percibido por la sociedad como simbolo de belleza que genera un
aspecto deseable al rostro y a la sonrisa. El autoconcepto o autopercepcién se define
como la evaluacion que realiza el individuo de si mismo, en cuanto a sus
caracteristicas fisicas, psicolégicas, intelectuales, sociales y afectivas; ademds juega
un rol importante en el desarrollo de la personalidad, afectindolo tanto de manera
positiva como negativa. Esta percepcion es un indicador muy significativo para poder
evaluar la necesidad de tratamiento. Asi mismo, permite dar prioridad a los
adolescentes que necesitan el tratamiento separando de la limitacién de los recursos
financieros para mejorar el bienestar social y psicolégico. () Las consecuencias de
las maloclusiones no son sélo funcionales y/o estéticas, sino que también interviene
en los aspectos psicosociales y la calidad de vida, especialmente de los adolescentes.
Los individuos con altos niveles de atractivo facial provocan una respuesta mas
favorable de la sociedad. Ademds, tener una buena apariencia dentofacial es
reconocido como importante en la seleccién social, es decir al momento de hacer
amigos, durante la vida universitaria y otros los logros personales. Es por ello que las
discordancias de la facie y de las piezas dentarias afectan, tanto en lo fisico como en
lo psicoldgico, en las personas y en su calidad de vida, especialmente de los
adolescentes. Por otro lado, algunas personas son conscientes que presentan rasgos
de maloclusion, pero no perciben la necesidad de algiin tratamiento ortodéntico como

el dentista u ortodoncista. Asi que también se considera que una persona profesional




tiene una visién mds critica de las maloclusiones que un individuo comtn. La
adolescencia es la etapa donde el ser humano empieza a darle importancia a su fisico,
empieza a notar filiaciones que no percibia antes y aborda cierta preocupacién por
los comentarios de las personas que lo rodean. Muchas veces esta percepcion en
adolescentes no se da de la misma manera en hombres que en mujeres.
1.2. DELIMITACION DEL PROBLEMA:
Delimitacion Espacial:
El presente estudio se realizo en la Universidad Peruana Los Andes - Huancayo, en
estudiantes del décimo ciclo de esta institucion.
Delimitacién temporal:
El presente estudio serd realizo desde agosto del 2021 a Setiembre del 2022.
El presente estudio se llevo a cabo en estudiantes del dltimo ciclo de la Escuela
Profesional de Odontologia de la Universidad Peruana los Andes.
Delimitacion social:
La poblacién objeto de estudio determino la percepcién de la necesidad de
tratamiento ortodontico, en estudiantes.
13. FORMULACION DEL PROBLEMA
1.3.1. PROBLEMA GENERAL:
e ,Cudl es la percepcién de la necesidad de tratamiento ortodéntico en
estudiantes del décimo ciclo de la escuela profesional de odontologia
UPLA —20227
13.2. PROBLEMAS ESPECIFICOS:
;Cudl es la percepcidn de la necesidad de tratamiento ortoddntico segiin
procedencia en estudiantes del décimo ciclo de la escuela profesional de

odontologia UPLA —20227




;Cuadl es la percepcion de la necesidad de tratamiento ortodontico segtin
edad en estudiantes del décimo ciclo de la escuela profesional de
odontologia UPLA —2022?

;Cual es la percepcidn de la necesidad de tratamiento ortoddntico segiin
género en estudiantes del décimo ciclo de la escuela profesional de

odontologia UPLA — 20227

1.4. JUSTIFICACION

14.1.

1.4.2.

143.

SOCIAL:

La maloclusidn se presenta con gran frecuencia en el ser humano, por lo
cual es importante identificarla a tiempo para tratarla, por lo cual el
presente trabajo se realizé en la Universidad Peruana Los Andes, tiene
relevancia social ya que se dard a conocer las consecuencias de la
maloclusién y su necesidad de tratamiento a los estudiantes de esta casa
universitaria.

TEORICA:

La presente investigacion se justifica porque permitié conocer nuevas
teorias, conceptos para futuros estudios, acerca de la necesidad de
tratamiento ortoddntico que es de gran importancia ya que se realizd esta
investigacion en la ciudad de Huancayo, exactamente en la “Universidad
Peruana Los Andes™ ya que ahi no se realizaron trabajos de este tipo.
METODOLOGICA:

La investigacidn actual es de gran relevancia porque ayudo a crear un
nuevo instrumento para la recoleccion de datos o andlisis en futuras

investigaciones realizadas. El estudio aporta cientificamente para los




Cirujanos Dentistas; porque s una investigacion que tuvo estadistica con

data de la localidad.

1.5. OBJETIVOS:
1.5.1.0BJETIVO GENERAL:
- Determinar la percepcién de la necesidad de tratamiento ortodéntico en
estudiantes del décimo ciclo de la escuela profesional de odontologia UPLA
—2022
1.5.2.0BJETIVOS ESPECIFICOS:
- Identificar la percepcién de la necesidad de tratamiento ortoddntico en
estudiantes del décimo ciclo de la escuela profesional de odontologia UPLA

— 2022 segiin procedencia.

- Delimitar la percepcion de la necesidad de tratamiento ortoddntico en
estudiantes del décimo ciclo de la escuela profesional de odontologia UPLA

—2022 segtin edad.

- Determinar la percepcién de la necesidad de tratamiento ortodontico en
estudiantes del décimo ciclo de la escuela profesional de odontologia UPLA

— 2022 segtin género.




CAPITULO I
MARCO TEORICO
2.1. ANTECEDENTES DE ESTUDIO:
2.1.1. ANTECEDENTES NACIONALES:
Torres, Edward (3) en el afio 2019 en su estudio titulado “Indice de
necesidad de tratamiento ortodéntico asociado a la autopercepcion de la
estética facial en escolares de Eduardo Benigno Luque Romero - Laraqueri,
2019”. Evalué a 115 escolares de 13 y 15 afos realizo el Indice de
Tratamiento. El estudio que realizo fue de tipo descriptivo. Menciona que el
11,4% no requiere de tratamiento. Demostré que la prevalencia de necesidad
es mayor vy la relacién con la necesidad es variable, por lo que la muestra

estd de acuerdo por los resultados mostrados (3)

Manccini, Luis (8) en el afio 2011 en su investigacién Requerimiento de
atencién ortodontica mediante el indice en estudiantes. El Objetivo de la
investigacion fue Identificar la asociacién de la incidencia de requerimiento
de tratamiento de mal posicién dentaria en los estudiantes de la institucién
Manuel Gonzales Prada. Obtuvo una muestra de 79 alumnos y recolecto
datos mediante la observacion clinica, usé el componente bucal con una
prueba clinica. Determiné que no necesitan tratamiento un 19% de los

escolares, con ligera necesidad 29.1%, con necesidad media 21.5%, Con




necesidad de tratamiento 24.1% y gran necesidad de tratamiento 6.3%.
Llego a la conclusién que el 52% de los estudiantes, presento requerimiento
de tratamiento de mal posicién dentaria segiin IOTN. (s

Crespo, Cristina (9) en el afio 2017 en su estudio de efecto de mal
oclusién en los estilos de vida y prioridad en el tratamiento de ortodoncia en
alumnos de dos instituciones de Ecuador, del lugar de Azogues en el afio
2015, Examino el efecto de la salud oral en alumnos con mal oclusion en
estilos de vida a través del indice. El grupo de muestra lo realizo con 170
alumnos para conocer el impacto de la mal oclusién en el estilo de vida,
mediante la versién peruana de Child- OIDP, tuvo en cuenta la posicién de
los dientes, espacios, tamafo y forma se hizo uso del INTO. Las
circunstancias mds incidentes fueron: posicién de las piezas dentarias
(63.5%), y piezas dentarias separadas (40,5%); respecto de los que necesitan
de tratamiento de ortodoncia, el 91,18% de los alumnos no tienen la
necesidad de algin procedimiento y respecto a la salud bucal, el 10% no
necesito tratamiento ortoddntico. El estado mds incidente fue la posicién de
las piezas dentarias. (9

Rojas, John (10) en el afio 2017 en su estudio: las mal oclusiones y la
prioridad de tratamiento en ortodoncia mediante INTO en estudiantes del
distrito de Abancay. Identifico la incidencia de las mal oclusiones segiin
INTO en alumnos de la institucion educativa. “Miguel Grau” y “Nuestra
Sefiora de las Mercedes”. Realizo una muestra a 100 alumnos, se usé el
Indice de Necesidad de Tratamiento Ortodéntico (INTO), a la vez se usé 2
componentes Componente Estético(CE) y el componente de Salud

Dental(CSD), realizo una evaluacién clinica y otra mediante modelos de




estudio. En su investigacion el 94% no tiene factores de realizar algiin
procedimiento, el 3% tiene en forma conservada y el 3% tiene prioridad en
el procedimiento. En el componente de salud dental determino que el 25%
presenta oclusién normal, del mismo modo el 7% no tiene prioridad de algtin
procedimiento de ortodoncia, 36% un leve procedimiento de ortodoncia, el
31% tuvo una prioridad tipo media y el 26% requiere una prioridad de
realizar algtin tratamiento de ortodoncia. Concluyé que los del sexo
masculino en comparacion con las del sexo femenino necesitan ser
priorizados en el tratamiento de ortodoncia. (10)

Bonilla, Pablo (11) en el afio 2020 en su estudio “Calidad de vida y
necesidad de tratamiento ortoddntico en entidades educativas de Huancayo,
Pert12020™. Determino la concordancia de estilo de vida mediante un indice
en estudiantes de 12 a 15 afios de un par instituciones, estatal y particular.
Su investigacion fue descriptiva y de corte transversal, obtuvo una poblacidn
de 700 alumnos de 12 a 15 afios de un par instituciones y la muestra final
fue 318, 258 del colegio ptblico y 60 del colegio privado. La prueba
estadistica lo realizo mediante Rho de Sperman con un nivel de significancia
de 0,05. Concluyo que el componente estético de (INTO), el 5.3% tiene
necesidad definitiva, el 4 4% necesidad moderada y en un 90.3% no requiere
tratamiento de ortodoncia. Concluyendo que la relacion es no significativa
entre estilo de vida y requerimiento de procedimiento de ortodoncia en
estudiantes de 12 a 15 afios de un par de instituciones piiblica y particular
en Huancayo 2020, donde en la institucion estatal el 73.6% no requiere
necesidad de tratamiento”, el 3.2% de “moderada necesidad” y 4.4% de

“necesidad definitiva”, no se hall6 diferencia estadistica significativa entre




ambas instituciones.

Cosio,Herbert (12) en el afio 2019 en su estudio “Necesidad de tratamiento
ortoddntico en estudiantes de la Institucion Educativa Mariscal Gamarra del
Cusco-Pert, 2019”. Su estudio fue de tipo descriptivo de corte transversal,
la muestra estuvo constituida de 142 nifios de 11 a 12 afios de un centro
educativo piblico, la investigacion lo realizo mediante el indice (INTO) con
El elemento de Salud bucal que realizo el Cirujano Dentista y el factor de
cardcter estético que fue por la muestra de estudio. El nivel de requerimiento
de tratamiento ortodontico observado por el estudiante fue de 74.6% sin la
necesidad de requerir algiin tipo de procedimiento. El 15.5% fue moderado
y el 9.9% tuvo necesidad de algiin tratamiento de ortodoncia. Concluye que
la mitad de alumnos no requieren tratamiento de ortodoncia, sin embargo,

el autor recomienda que se contintien realizando investigaciones similares.

Vera, Claudia (13) en el afio 2021 en su estudio Determino el indice de
requerimiento de tratamiento de Ortodoncia relacionado a la autopercepcion
estética con el estilo de vida en estudiantes. Su estudio fue de tipo
descriptivo, transversal, la técnica de recoleccion de datos lo realizo
mediante la plataforma virtual Google virtual Documents, difundiendo
mediante la plataforma virtual, como red social y los mails de los estudiantes
como muestra participantes. Realizé un balotario de estilo de vida, asi como
el cuestionario de componente estético (CE) del INTO para conocer el
requerimiento de tratamiento Ortodéncico auto percibido. En el
componente estético, obtuvo un 96.5% de poca necesidad de tratamiento,

2.8% de requerimiento definitivo y 0.7% de requerimiento limite. Tuvo una




mayor incidencia de poco requerimiento ortodoncico segtin el factor estético

del indice en un 96.5%.

Coronel, Franz (14) en ¢l afio 2021 en su estudio “Relacion entre la
prevalencia de maloclusiones y necesidad de tratamiento ortodéntico en
escolares de 15 afios en el distrito de chahapoyas,2017”: Su investigacién
tue de tipo descriptiva y de cardcter transversal, obtuvo una ejemplar de 138
estudiantes, para la recoleccién de la data usé un fichero y el Indice,
considerd 5 categorfas de requerimiento para el factor de Salud Bucal y para
la Estética se mostraron 10 fotos intraorales frontales. Tuvo como resultados
que la mal posicion dentaria tipo I fue la mas incidente en un 66%; el IOTN
indica que el 43.5% requiere tratamiento de ortodoncia, con respecto al
Factor Estético, el 81.2% considero poco el tratamiento. Llego a la
conclusiébn que hay una asociacién entre mal posicién dentaria y
requerimiento de tratamiento de ortodoncia en el factor de salud oral pero

no para la estética.

Pardo, Katherine (15) en el afio 2018 en su estudio titulado “Rasgos de
contacto dentario y percepcion de requerimiento de tratamiento de
Ortodoncia en estudiantes * Esta investigacion fue observacional,
descriptiva, prospectivo y de corte transversal, el patron fue 210 escolares
de un universo de 460 escolares de la institucién “Carlos Noriega Jiménez”,
a los estudiantes los evaluaron a través del componente estético del indice y

los rasgos de contacto dentario de requerimiento de tratamiento de




ortodoncia los evalu6 mediante el componente de salud dental el cual
necesito un examen clinico. El componente de salud dental en estudiantes
fue de 73.33%, mientras que en los estudiantes con grados 8-10 del
componente estético fue de 2.4%, encontré diferencia significativa para el
componente estético segin género, pero no con la edad. Concluye que hay
gran requerimiento de tratamiento de ortodoncia segiin el componente de

salud dental a diferencia del componente estético que tiene un nivel bajo.

Tarazona, Viviana (16) en el afio2017 en su estudio titulado “Evaluacion
de la necesidad de tratamiento de ortodoncia normativa y autopercibida en
pacientes de la clinica docente de la UPC en el afio 2015-2”. Evaluao la
necesidad de tratamiento de ortodoncia normativa y autopercibida en
pacientes de la Clinica Odontolégica Docente de la UPC en el afio 2015-2.
Su estudio fue de tipo descriptivo, observacional, transversal y prospectivo,
la muestra fue de 200 pacientes de entre 18 y 40 afios, se us6 el Componente
de Salud Dental (DHC) del Indice de Necesidad de Tratamiento de
Ortodoncia(IOTN) para evaluar la necesidad normativa y para evaluar la
necesidad autopercibida por el paciente se hara uso del Componente
Estético (AC) del IOTN y la Escala Subjetiva del Impacto de la Estética
Oral (OASIS). El 18.5% de pacientes presentaron necesidad de tratamiento
normativo “definitivo” mientras que solo el 1.5% y 3% de los evaluados
autopercibié una necesidad “definitiva” con AC y OASIS. La correlacion
entre los instrumentos de medicion de la necesidad de tratamiento
ortodoncia normativa y autopercibida es baja, es decir el punto de vista de

las personas es totalmente opuesta a la del clinico especializado para esta




evaluacion.

2.1.2. ANTECEDENTES INTERNACIONALES:
Pérez y Navarro (17) en el afio 2015 evaluaron el requerimiento de
tratamiento de ortodéncia de los estudiantes de Alberto Ferndandez Montes
de Oca, del nivel secundario. Usaron el indice de estética dental (DAI), en
199 escolares de 13-14 afios. Llegaron a los resultados que no presentaban
requerimiento de tratamiento el 21.1%, procedimiento electivo 26.1%,
tratamiento conveniente 23.1% y tratamiento prioritario29.6%. Concluyen
que existe predominio de la necesidad de tratamiento prioritario o selectivo
usando el DAI, asi se menciona que hubo un mayor significado el

apifiamiento dentario. (4

Velazquez, Kenia (18) en el afio 2019 en su estudio donde evalia a
pacientes de la UAN. Determino la necesidad de tratamiento ortodéntico.
En 180 modelos con nivel de confianza de 95% y un error del 3% y una
proporcién del 10%. Teniendo como resultados Oclusién normal sin
necesidad de tratamiento 21.70%, maloclusion definida con prioridad de
tratamiento electivo 25%, mal posicidn dentaria severa con prioridad de
procedimiento 21.70% y mal posicion dentaria severa con prioridad de
tratamiento obligatorio 31.70%. El promedio de DAI puede variar segtin la
poblacién de estudio, en India fue de 25.56, en Perd 28.87, Brasil 354,

México 31.16. (5




Hernandez, Elisabet (19) en el afio 2018 revela la relacion entre la estética
facial y la prioridad de tratamiento de ortodéncia. Determino la necesidad
de tratamiento ortodéntico en estudiantes de ensefianza media mediante el
DALI. Escogieron 230 estudiantes y se usé el DAL Tuvo como resultados
que el sexo masculino fue de 15.6% vy prioridad en el tratamiento electivo
20.4% en el género femenino. Constata que existe predominancia de mal
posicién dentaria severa y prioridad de tratamiento. Existe diferencia entre
los indices en los niveles de mal posicién dentaria leve y moderada. ®

Suarez, Xavier (20) en el afio 2018. En su estudio titulado “Autopercepcion
de la necesidad de tratamiento ortodoncico” Lo realizo en alumnos del
primer semestre, mediante el factor estético del “indice de prioridad de
Tratamiento de Ortodéncia: Realizé una investigacidn tipo comunicativa, a
través del uso del IONT, en una muestra de 362 estudiantes. La prioridad de
Tratamiento de Ortodéncia fue concientizada por los alumnos del primer
nivel de la Universidad de Cuenca, demostrando que la prioridad en algunos
casos es necesaria. Otros estudiantes manifiestan que su estética encuentra
con alguna patologia, La percepcion de los alumnos del primer nivel es poco

auto percibida para ir al plan Tratamiento Ortodontico. (7

Nivelo, Olav (21) en el afio 2018 realizé un estudio para determinar la
prioridad de tratamiento de Ortodéncia en personas de 18 a 44 afios en una
iglesia de Cuenca. Su investigaciéon presenta un enfoque cuantitativo,
descriptivo no experimental. Con una muestra de 345 personas, el cual
utiliz6 dos criterios de seleccion: inclusién donde solo participaron personas

con un estado de salud bueno y sin trastornos psicolégico; criterios de




exclusion en aquellos que presentaron discapacidad, problemas psicologicos
y profesionales en ciencias de la salud Las fichas fueron rellenadas por los
profesionales y fueron llevadas a una data. De los 345 examinados el 52%
fue mujer y el 48% varén. El 26% necesitan tratamiento y el 74% no lo
necesita. Hay una prioridad leve de 73%, prioridad moderada de 22% y
prioridad severa del 5%. En el indice de autopercepcion segiin el género no
hay diferencia de significancia (P= 0,5374). Segiin la edad menciona que
hay diferencia de significancia entre la edad y la no prioridad de tratamiento
de Ortodéncia Concluye que las personas mayores presentan una minima
prioridad de tratamiento de Ortoddncia, la diferencia entre el género no es

de significancia, existen diferencias de significancia con respecto a la edad.

Monreal, Claudia (22) en el afo 2020 realizé un trabajo de investigacién
sobre maloclusidn y su impacto psicosocial en adolescentes, que tienen una
alta incidencia por estar entre las principales patologias de la cavidad bucal.
Evalué la relacién entre la mal posicion dentaria y la estética bucal en
alumnos de 11-15 afios de una institucién educativa. Su investigacion fue
cuantitativa, descriptiva y de disefio transversal con una poblacion de 485
alumnos. La recoleccion de informacion fue a través de Cuestionarios.
utilizaron pruebas de chi cuadrado y ANOVA al 95% de confianza.
Tuvieron como sub variables edad, genero, poblacion. Realizo mediante alfa
de Cron Bach al cuestionario y tuvo un coeficiente de 0.85 para confirmar
el nivel de validez. Hallo relacion entre la mal posicion dentaria y el efecto
psicosocial con significancia de p=0.032 y en el nivel de autoconfianza de

p<0.001. Progresivamente se elevo la gravedad de la mal posicién dentaria,




también se elevd el nivel de puntuacién que se obtuvo en las medias
obtenidas de p<0.001. Menciona que existe una asociacién estadistica de
significancia entre la mal posicién dentaria y el efecto psicosocial de la
estética bucal en la muestra de esta investigacion.

Ibaquingo y Proaiio (23) en el afio 2016 presentaron un estudio sobre la
necesita de tratamiento ortoddntico tomando en cuenta consideraciones
psicosociales y faciales. Su Investigacion fue de tipo transversal con un
muestrario no aleatorio de 158 estudiantes entre varones y mujeres que no
recibieron tratamiento de Ortodéncia antes, fueron examinados con el indice
de IOTN. uso la prueba de chi-cuadrado para analizar los datos, con grado
de significancia y con un intervalo de confianza de 95%. El nivel de
porcentaje en los estudiantes fue 58.1% con prioridad de realizar
tratamiento, lo que en los estudiantes con nivel de 8-10 tuvo 3.1% de
necesidad urgente. Encontrd relacion estadistica de significancia entre el
componente de salud bucal y el componente estético por lo que en las sub
variables como la edad, sexo y nivel social no encontré relacién estadistica
significativa. En el componente de salud bucal tuvo predominio la gran
prioridad de tratamiento, y segtin la parte estética fue leve, no encontraron
asociacién entre prioridad de tratamiento edad, sexo y nivel social.
Maldonado Maiuxi (24) en el afio 2019 en su estudio sobre percepcion de
los individuos con respecto a la estética de los dientes. Fue de tipo
epidemioldgico observacional, de tipo descriptiva y transversal donde
trabajé con 60 maquetas de estudio antes tratar la mal posicién dentaria
donde evalud los 10 indicadores del indice. Tienen un nivel de mal posicion

dentaria y necesitan algin procedimiento de mal posicién dentaria. La




maloclusion severa es de 21,70% y la maloclusion muy severa con
(16,70%); a su vez €l 33.33% no tiene la prioridad de tratamiento. Menciona
que en el género masculino hay alto fndice de maloclusién severa; segiin la
edad, el nivel que presenta problemas de oclusién son de diecinueve afios a
mas.

Acevedo y Montiel (25) en el afio 2021 Correlacionaron la prioridad de
tratamiento de Ortoddncia, entre la percepcion de estudiantes de 14 a 18
afios con examen del Cirujano Dentista. determinaron si los factores como
el sexo, la edad y el régimen de educacién intervienen en la percepcién de
los estudiantes y el examen del profesional. Su investigacidn fue descriptiva
de forma transversal, con una muestra de 414 adolescentes de 14 a 18 afos
de escuelas piblicas, subvencionadas y privadas de Temuco-Chile.
Estadisticamente los datos fueron mediante el SPSS.23. El 94.9% de los
estudiantes se perciben con una estética aceptable, el 77% presenta p<0.,00.
Los del sexo masculino perciben mds que las mujeres. Los estudiantes de
15 afios tienen 1,7% y consideran tener mala estética, p<0,01. La estética se
asocia con la educacién dependiente, p<0,01. Concluyen que los estudiantes
se auto perciben mas estéticamente que lo evaluado por los cirujanos
dentistas. El elemento de educacion dependiente segiin el indice, mencionan
mds adolescentes sin prioridad de tratamiento de Ortoddncia en las
instituciones particulares, y prioridad limite en los estatales.

Diaz y Quintana (26) En el afio 2019 presentaron un estudio sobre el
impacto psicosocial de la maloclusion en adolescentes. El disefio de su
estudio es de observacion descriptiva de tipo transversal con una muestra de

206 adolescentes. La prioridad de tratamiento ortodontico lo midieron con




el Indice de Estética bucal y el efecto psicosocial mediante un balotario.
Realizaron mediante el Chi-cuadrado de Pearson con un grado de
significancia de 95 %. El 61,7 % son del sexo femenino, el 383 % de
Asuncién y 61.7 % de Pirayu. La prioridad de tratamiento de patologias
oclusales es 19,0 % en Asuncion y el 4,0 % en Pirayu, teniendo significancia
la diferencia. Los estudiantes de la investigacién que asistieron a
instituciones rurales tuvieron menos prioridad de tratamiento ortodontico y
mejor percepcion respecto a su aspecto estético bucal que los de las

instituciones urbanas.

Castellanos (27) en el afo 2018 en su estudio describié la prioridad de
tratamiento de ortodoncia por problemas oclusales en personas de 11 a 18
afos con piezas dentarias permanentes. Realiz6 una bisqueda en las bases
de datos de investigaciones similares hasta el momento De 328
investigaciones seleccionadas que mencionan la utilizacién del indice, 50
investigaciones seleccionaron para esta verificacion mediante un analisis
detallado de texto completo de investigaciones que tuvieron similitud. El
Indice estudiado tiene particularidades que se puede medir, de uso simple,
no ubica mordidas cruzadas, mordidas abiertas, diferencia en la linea media,
mordidas profundas y en piezas dentarias temporales. El nivel de confianza
y el uso con otros indices de estudio es objetivo para el andlisis de relacion

en otras investigaciones.




2.2. BASES TEORICAS O CIENTIFICAS:

PERCEPCION

Es la imagen que el individuo tiene sobre su propio ser, lo que fundamenta en las
experiencias aprendidas con los de su entorno y en cémo califica su propia conducta,
del mismo modo la apreciacion que tiene de si mismo como un ser fisico, social y
espiritual. (1)

Resulta del aciimulo experiencias adquiridas por la persona en su relacién con el
entorno. Las diferentes areas y su valia en el desarrollo del sentido del individuo propio

esta intimamente relacionada con la edad de los individuos. (3)

2.12.- BELLEZA.

DEFINICION. Conjunto de manifestaciones sensibles crea un encanto al espiritu a la
mente por lo que manifiesta que los atributos estéticos se encuentran en equilibrio. (6)
La primera impresion a la persona es la primera informacién que obtenemos. El
atractivo de una persona puede tener un vinculo evaluativo anticipado en la
adolescencia y juventud. Es elemento principal a nivel personal, cuando la aceptacién
de la sociedad es trascendente. (7)

Una fascie atractiva influye en la dptica de empleo, pues ejerce una guia para definir:
personalidad, integridad, competencia social, intelectualidad y salud mental. (8)

Hoy en dia, la imagen facial juega un rol bastante significativo del mismo modo la




apariencia de las piezas dentarias es un factor importante con respecto a la socializacion,
siendo la cavidad bucal el elemento importante al momento de conceptualizar una

autopercepcion. (8)

2.13.- BULLYING.

DEFINICION.

Es el maltrato frecuente que daiia el autoestima y la calidad de vida de las personas,
tiene relacidn con algunas patologias psicologicas. (9)

El bullying es mds notorio en adolescentes reduciendo su frecuencia a medida que
aumenta la edad. Un estudio realizado en Europa demostré que, en jovenes de 8 a 18
afios de edad, el 26% se siente intimidado por problemas de salud mental y fisica. Las
cualidades dentofaciales son causa para sufrir de calificativos y burlas frecuentemente,
siendo las mofas recibidas por la condicion dental mds hirientes que las burlas normales
por alguna caracteristica en especial; tenemos por ejemplo que la maloclusion clase 11
division 1, overjet y overbite aumentados, produciendo en la victima un efecto negativo
en su calidad de vida. (10)

2.1.5 NECESIDAD DE TRATAMIENTO ORTODONCICO.

Las oclusiones deterioran no solamente la masticacion, la deglucién y la fonacion, sino
que también son causantes de la disfuncién témporomandibular, enfermedad periodontal
y caries, comprometiendo la estética facial. (10)

Las personas que observan cierta deformidad a nivel de su cara, frecuentemente tienen
un concepto negativo de si mismo y denotan una vida social insatisfactoria, asi como
una autoestima disminuida y baja confianza en si mismos. (11)

Se le conoce como necesidad de tratamiento ortoddncico a la actitud de necesidad de

recibir un tratamiento ortodéncico. (12)




Existe un acuerdo general entre ortodoncistas, en referencia a la necesidad de
tratamiento ortodéncico de los pacientes, causado por los desordenes de la maloclusion
que afecta el aspecto fisico, psicolégico y social, pero aiin existe un conflicto en la

evidencia sobre las consecuencias de la maloclusion en la vida diaria. (12)

Desarrollo del componente de salud dental

El indice de tratamiento utilizado por la asociacién Dental se utilizé como base
para clasificacion de las indicaciones funcionales y de salud dental para
tratamiento. Tiene el nivel 1 representando por una leve prioridad de
tratamiento y nivel 5 que necesita una gran prioridad de procedimientos. La
mayoria de los rasgos se registran utilizando un milimetro. regla, modificada
para incorporar un dispositivo para medidas angulares. En uso, solo el rasgo de
mayor puntuacién debe ser registrado, ya que esto determina la calificacion de

la paciente. (13

2.3. MARCO CONCEPTUAL:
PERCEPCION: El conjunto de procesos y actividades relacionados con la
estimulacion que alcanza a los sentidos, mediante los cuales obtenemos informacién
respecto a nuestro hdbitat, las acciones que efectuamos en él y nuestros propios
estados internos. (14)
TRATAMIENTO: Manera de actuar, de comportarse o de proceder una persona en

su relacion con los demds. Manera de nombrar a una persona al dirigirse a ella o al




hablar de ella, seglin su categoria, su condicion social, su edad u otras caracteristicas.
(14)

ORTODONCIA: es la rama de la odontologia que se encarga de los problemas de
los dientes y la mandibula. La atencién dental con ortodoncia incluye el uso de
dispositivos, tales como los aparatos (frenos), para: Enderezar los dientes. Corregir
problemas con la mordida. (15)

ATENCION ESTOMATOLOGICA: Seguimiento determinado por el Cirujano
Dentista calificado en la parte preventiva, recuperativa y rehabilitadora de las,
enfermedades de la cavidad bucal. (16)

EDAD: Lapso en que un individuo ha permanecido o existido (17)

GENERO: Categoria del ser humano en varén o mujer con caracteristicas propias en
anatomia, funcién hormonal y cromosémicas (17)

INSTITUCION: Lugar u organismo que presenta una funcién de interés social,

educacidnal y ensefianza (18)

CAPITULO I
HIPOTESIS

3.1. HIPOTESIS GENERAL:

HO0 = No Existe necesidad de tratamiento ortodontico en estudiantes del

décimo ciclo de la escuela profesional de odontologia UPLA - 2022.




Ha = Existe necesidad de tratamiento ortodoéntico en estudiantes del

décimo ciclo de la escuela profesional de odontologia UPLA - 2022.

3.2 HIPOTESIS ESPECIFICAS

Ho = No existe necesidad de tratamiento ortoddntico en estudiantes del
décimo ciclo de la escuela profesional de odontologia UPLA — 2022 segiin
procedencia.
Ha = Existe necesidad de tratamiento ortoddntico en estudiantes del décimo
ciclo de la escuela profesional de odontologia UPLA — 2022 segiin
procedencia.
Ho = No Existe necesidad de tratamiento ortodéntico en estudiantes del
décimo ciclo de la escuela profesional de odontologia UPLA — 2022 segiin
edad.
Ha = Existe necesidad de tratamiento ortodéntico en estudiantes del décimo
ciclo de la escuela profesional de odontologia UPLA — 2022 segiin edad.
Ho = No Existe necesidad de tratamiento ortoddntico en estudiantes del
décimo ciclo de la escuela profesional de odontologia UPLA — 2022 segiin
género.

- Ha = Existe necesidad de tratamiento ortoddntico en estudiantes del décimo

ciclo de la escuela profesional de odontologia UPLA — 2022 segtin género.

3.2. VARIABLES:
32.1. VARIABLE PRINCIPAL:

Necesidad de tratamiento ortoddntico:




322. COVARIABLES:
e Procedencia: Etiologia del natalicio o de donde deriva. Se utiliza para
describir el lugar de un individuo.
e Sexo: Categoria del ser humano en vardn o mujer con caracteristicas
propias en anatomia, funcidon hormonal y cromosdmicas.
Edad: Lapso en que un individuo ha permanecido o existido
Grado de conocimiento: Es una categoria cognoscitiva que nos permite

comprender algin estudio.

OPERACIONALIZACION DE VARIABLES




- CONCEPTUALI | DIMENSIO | INDICAD . - £
VARIABLE ZACION. NES OR ESCALA CATEGORIAS
Funcion Traumas
Juici sonal fisica oclusales Alta
Percepcion de l‘"uu pe:; ull‘m Baja
necesidad de el Funcion autoestima .
= necesidad de un . . ) Ordinal Regular
tratamiento = Psicosocial Falta de
o tratamiento o
ortodoéntico A estetica
ortodontico
Dolor En el ATM Baja
Huancayo
. . . . o Distritos de .- Chilca
Procedencia | Lugar de origen de una persona huancayo Nominal El tambo
Otros
Aiios del :3 a ig
Edad Cantidad de afios de una persona grupo de Ordinal 19 d 20
estudio a
21 a mas
Categoria del ser humano en varén
Genero 0 mujer con caracteristicas propias | Documento | Cualitativa Femenino/
en anatomia, funcién hormonal y | de identidad Nominal Masculino
cromosdmicas.
Fuente: Elaboracién propia.

CAPITULO IV
METODOLOGIA

4.1.METODO DE INVESTIGACION:

Método cientifico (segin Guillermina Baena) el método cientifico es un

procedimiento que busca formular preguntas o problemas sobre la realidad y los seres




42,

4.3.

44.

45.

humanos, con base en la observacion de la realidad y la teoria ya existentes; en
anticipar soluciones formular hipétesis a estos problemas y en contrastar, con la
misma realidad, dichas hipdtesis mediante la observacién de los hechos, su
clasificacién y su andlisis. (14)

TIPO DE INVESTIGACION:

Aplicada (segiin Guillermina Baena) la investigacidn aplicada tiene como objeto el
estudio de un problema destinado a la accidn. La investigacion aplicada puede
aportar hechos nuevos. Del mismo serd descriptivo transversal porque serd en un
determinado tiempo, asi como prospectiva porque los datos serdn recogidos a
propésito de la investigacion. Observacional se caracterizan porque, labor del
investigador se limita a la medicion de las variables que se tienen en cuenta en el

estudio.

NIVEL DE INVESTIGACION:
Descriptivo (segtin Sampieri) con los estudios descriptivos se busca especificar las
propiedades, las caracteristicas y los perfiles de personas, grupos, comunidades,

procesos, objetos o cualquier otro fenémeno que se someta a un analisis (16)

DISENO DE LA INVESTIGACION:

Descriptivo transversal (seglin Sampieri) en esta se recolectan datos en un solo

momento, en un tiempo tnico. Lo que hace es describir una situacién. Ayuda a

evaluar la distribucién y frecuencia de una variable en un grupo determinado de
poblacion. (20)

POBLACION Y MUESTRA:




La poblacion de estudio lo constituyen 30 estudiantes del décimo ciclo de la escuela
profesional de odontologia UPLA —2022
En la presente investigacién no habrd muestra ya que se trabajard con todos los
estudiantes del décimo ciclo de la escuela profesional de odontologia UPLA —
2022
45.1. CRITERIOS DE INCLUSION:

* Estudiantes del x ciclo.

* Estudiantes de ambos sexos.

¢ Estudiantes que aceptaron la participacion del estudio.

¢ Estudiantes que firmaron el consentimiento y asentimiento

informado.

452. CRITERIOS DE EXCLUSION:
¢ Estudiantes menores de 16 afios.
¢ Estudiantes que no asistieron continuamente al salén.

¢ Estudiantes con diagndstico de enfermedad mental.

4.6. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS:
En la recoleccién de datos alos estudiantes del décimo ciclo de laescuela profesional
de odontologia UPLA — 2022 se considerd los protocolos de prevencion frente a la

COVID — 19, segiin normativa del Ministerio de Salud.




4.6.1.TECNICA DE RECOLECCION DE DATOS:

La técnica que se utilizo es de tipo observacional que nos permitié obtener

informacidn general de la poblacion en estudio.

La investigacién comenzé cuando firmaron el consentimiento informado
mediante el cual se autorizé la participacion en la investigacion, asi como la

participacion voluntaria del estudiante. A todos se les aplico el instrumento.

4.6.2.INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS:

Para la recoleccién de los datos, se realizé un examen clinico. Se usé regla
milimetrada y se identifico el elemento mas severo del paciente, para clasificar
segin la necesidad desde el punto de vista objetivo del profesional.
Observindose las manifestaciones de los siguientes rasgos de oclusidn:
Overjet, overbite, mordida abierta, mordida cruzada, erupcién impedida,
defectos de labio leporino y paladar hendido, anomalias craneofaciales,
erupcion impedida. Para el rasgo de oclusion mds afectado se utilizé
categorizar la necesidad de tratamiento ortodontico desde: sin prioridad de
tratamiento (grado 1y 2), prioridad moderada (grado 3) y con prioridad de

tratamiento (grado 4 y 5).

o VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DE LOS INSTRUMENTOS:
La confiabilidad de un instrumento de recoleccién de la informacién segtin
Herndndez *” se refiere al nivel en que su aplicacién continua a la misma

persona produce resultados homogéneos. (29)

o MECANISMOS DE PREVENCION FRENTE A LA COVID 19:




Ante la realidad que el mundo estd atravesando a causa de la pandemia,
se tuvo en consideracién los mecanismos preventivos frente al COVID
19, para salvaguardar la integridad de los alumnos examinados y la de los

investigadores.

4.7. TECNICAS DE PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS:

4.8.

ANALISIS DESCRIPTIVO:

Los datos obtenidos se presentaron mediante una tabla o grificos mostrando el N° de
frecuencias y el porcentaje la variable.

ANALISIS INFERENCIAL:

Se utilizo pruebas estadisticas para verificar las hipétesis en los objetivos especificos
se utilizé las pruebas no paramétricas y las pruebas paramétricas para hallar la
significancia o p valor.

PAQUETES ESTADISTICOS:

Para el analisis e interpretacion de los datos se utiliz6 el programa SPSS 23 version

en espaiiol.

ASPECTOS ETICOS DE LA INVESTIGACION:

Segtin el Art. 27°. la actividad investigativa se realiz6 en la Universidad Peruana Los
Andes se rigié por los siguientes principios:

a. Proteccion de los estudiantes de quinto de secundaria.

La persona en toda investigacion es el fin y no el medio, por ello se respeté la
dignidad humana, la identidad, la diversidad, la libertad, el derecho a la
autodeterminacion informativa, la confidencialidad y la privacidad de las personas
involucradas en el proceso de investigacion.

b. Consentimiento informado y expreso.

En la investigacion se contd con la manifestacion de voluntad informada, libre,




inequivoca y especifica, mediante la cual los estudiantes firmaron su aceptacion.

c. Beneficencia y no maleficencia.

En la investigacidn se asegurd el bienestar de los estudiantes. Lo que no causo dafo
fisico ni psicoldgico; asimismo se minimizo los posibles efectos adversos y
maximizar los beneficios.

d. Responsabilidad

Como investigadores del presente proyecto actuamos con responsabilidad en relacion
con la pertinencia, los alcances y las repercusiones de la investigacion, tanto a nivel
individual e institucional, como social.

e. Veracidad

Se garantizo la veracidad de la investigacion en todas las etapas del proceso, desde
la formulacién del problema hasta la interpretacién y la comunicacién de los
resultados.

Asi como el estricto cumplimiento de lo normado en el cédigo de ética y el
reglamento de propiedad intelectual.

Art. 28°. NORMAS DE COMPORTAMIENTO ETICO DE QUIENES
INVESTIGAN

El estudio se rigi6 a las normas del Cédigo de Etica de la Universidad, que son:

a. La investigacion es pertinente, original y coherente con las lineas de investigacion
Institucional.

b. Se procedi6 con rigor cientifico asegurando la validez, la fiabilidad y credibilidad
de sus métodos, fuentes y datos.

c. Se asumié en todo momento la responsabilidad de la investigacion, siendo
conscientes de las consecuencias individuales, sociales y académicas que se

derivaron de la misma.




d. Se garantizé la confidencialidad y anonimato de las personas involucradas en la
investigacion.

e. Se reportd los hallazgos de la investigacion de manera abierta, completa y oportuna
a la comunidad cientifica y a la institucién estudiada.

f. La informacién que se obtuvo, no se utilizé para el lucro personal, ilicito o para
otros propositos distintos de los fines de la investigacién.

g. Se cumplié con las normas institucionales, nacionales e internacionales que
regulen la investigacion, como las que velan por la proteccion de los sujetos
humanos.

h. En la publicacién de la presente investigacidn, se evitd incurrir en las
falsificaciones o inventar datos total o parcialmente con fines de ajuste.

i. Se publicé la investigacién en estricto cumplimiento al Reglamento de Propiedad
Intelectual de la Universidad Peruana Los Andes y normas referidas a derecho de

autor.




CAPITULO V

RESULTADOS

5.1. DESCRIPCION DE RESULTADOS:

Tabla 1. Necesidad de tratamiento ortoddntico segiin en estudiantes del

décimo ciclo de la escuela profesional de odontologia UPLA — 2022

NECESIDAD DE TRATAMIENTO FRECUENCIA PORCENTAJE

ORTODONTICO
Sin necesidad 13 433
Ligera necesidad 15 50,0
Necesidad media 2 6,7
Total 30 1000

Fuente: Instrumento necesidad de tratamiento 2022,




Grafico 1. Necesidad de tratamiento ortodéntico en estudiantes del décimo ciclo de
la escuela profesional de odontologia UPLA — 2022.

Porcentaje

Sin necesidad Ligera necesidad Necesidad media

Fuente: Instrumento necesidad de tratamiento 2022,

Interpretacion:

En la tabla 1 y grdfico N 01, se muestra los resultados la necesidad de tratamiento
ortodéntico en estudiantes del décimo ciclo de la escuela profesional de odontologia
UPLA - 2022, donde se tiene que el 43,3% no presentan necesidad, el 50,0% con ligera

necesidad y el 6,7% con necesidad media.

Tabla 2. Necesidad de tratamiento ortodéntico segiin procedencia en estudiantes del

décimo ciclo de la escuela profesional de odontologia UPLA - 2022.

Procedencia Necesidad de tratamiento Total
Sin necesidad Ligera Necesidad
necesidad media
El Tambo 4 2 0 6

66,7% 33,3% 0.,0% 100,0%




Huancayo 6 4 0 10

60.0% 40.0% 0.0% 100.0%
Chilca 2 2 1 5
40,0% 40,0% 200% 100,0%
Otros 1 7 1 9
11,1% 77.8% 11,1% 1000%
TOTAL 13 15 2 30
43.3% 50,09% 6,7% 100,0%

Fuente: Instrumento necesidad de tratamiento 2022,

Grafico 2. Necesidad de tratamiento ortodéntico segiin procedencia en estudiantes

del décimo ciclo de la escuela profesional de odontologia UPLA —2022.
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M Sin necesidad ™ Ligera necesidad ™ Necesidad media

Fuente: Instrumento necesidad de tratamiento 2022,

Interpretacion:

En la tabla y grifico N® 02, se muestra los resultados respecto a la necesidad de
tratamiento ortodéntico segun la procedencia de los estudiantes del décimo ciclo de la
escuela profesional de odontologia UPLA — 2022, donde se tiene del total de personas
que residen en El Tambo el 66,7% no presenta necesidad y el 33,3% presenta ligera
necesidad; del total de personas que viven en Huancayo el 60.0% no presenta necesidad

y el 400% ligera necesidad; del total de estudiantes que viven en Chilca el 40,0% no




presenta necesidad, el 40,0% ligera necesidad y el 20,0% con necesidad media y del total
de estudiantes que residen en otros lugares el 11,1% no presenta necesidad, el 77,8%

ligera necesidad y el 11,1% con necesidad media.

Tabla 3. Necesidad de tratamiento ortodéntico segiin edad en estudiantes del décimo

ciclo de la escuela profesional de odontologia UPLA - 2022,

Edad Necesidad de tratamiento Total
Sin necesidad Ligera Necesidad
necesidad media
De 21 a 25 aiios 12 11 0 23
52.2% 47.8% 0.,0% 100.0%
De 26 a 30 afios 1 4 1 6
16,7% 66,7% 16,7% 100,0%
Mas de 31 anos 0 0 1 1
0.0% 0.0% 100 0% 100,0%
TOTAL 13 15 2 30
43.3% 50,0% 6.,7% 100,0%

Fuente: Instrumento necesidad de tratamiento 2022,




Grafico 3. Necesidad de tratamiento ortodéntico segin edad en estudiantes del
décimo ciclo de la escuela profesional de odontologia UPLA —2022.
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Fuente: Instrumento necesidad de tratamiento 2022,

Interpretacién:

En la tabla y grifico N® 03, se muestra los resultados respecto a la necesidad de
tratamiento ortodéntico segin la edad de los estudiantes del décimo ciclo de la escuela
profesional de odontologia UPLA — 2022, donde se tiene del total de personas que tienen
entre 21 a 25 afios el 52,2% no presenta necesidad y el 47 8% ligera necesidad; del total
de personas que tienen entre 26 a 30 afios el 16,7% no presenta necesidad, el 66,4% ligera
necesidad y el 16,7% necesidad media; del total de estudiantes que tienen mas de 31 afios

el 100,0 % presenta necesidad media.

Tabla 4. Necesidad de tratamiento ortoddntico segiin género en estudiantes del
décimo ciclo de la escuela profesional de odontologia UPLA - 2022.

Genero Necesidad de tratamiento Total




Sin necesidad

Femenino 9
52,9%

Masculino 4
30.8%

TOTAL 13
43.3%

Ligera
necesidad
6
35.3%
9
69.,2%
15
50.0%

Necesidad
media
2
11.8%

0.0%

6.7%

17
100,0%
13
100.0%
30
100,0%

Fuente: Instrumento necesidad de tratamiento 2022,

Grafico 4. Necesidad de tratamiento ortodontico segiin género en estudiantes del

décimo ciclo de la escuela profesional de odontologia UPLA —2022.
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Fuente: Instrumento necesidad de tratamiento 2022,

Interpretacién:

En la tabla y grafico N 04, se muestra los resultados respecto a la necesidad de
tratamiento ortodéntico segtin el sexo de los estudiantes del décimo ciclo de la escuela
profesional de odontologia UPLA — 2022, donde se tiene del total de personas del sexo
femenino el 52,9% no presenta necesidad, el 35,3% presenta ligera necesidad y el 11,8%

presenta necesidad media; del total de personas del sexo masculino el 30,8% no presenta

necesidad y el 69,2% ligera necesidad.

.

Necesidad media




PRUEBA DE HIPOTESIS

1. NECESIDAD DE TRATAMIENTO ORTODONTICO EN ESTUDIANTES DEL
DECIMO CICLO DE LA ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA
UPLA -2022

a. Planteamiento de la hipotesis:

Hy: No existe diferencia respecto a la necesidad de tratamiento ortodéntico en estudiantes
del décimo ciclo de la escuela profesional de odontologia UPLA —2022.
H;: Existe diferencia respecto a la necesidad de tratamiento ortodéntico en estudiantes

del décimo ciclo de la escuela profesional de odontologia UPLA - 2022.

b. Establecimiento del nivel de significacion

a=0.05

c. Establecer la prueba estadistica
La prueba que se utilizé es la prueba Chi cuadrada .

d. Calculo de la prueba estadistica




NECESIDAD DE TRATAMIENTO ORTODONTICO

N observado N esperada Residuo
Sin necesidad 13 10,0 30
Ligera necesidad 15 10,0 50
Necesidad media 2 10,0 -8,0
Total 30

NECESIDAD DE TRATAMIENTO ORTODONTICO

NECESIDAD DE TRATAMIENTO

ORTODONTICO
Chi-cuadrado 9.800"
gl 1
Sig. asintotica 007

El valor de la prueba chi cuadrada para un nivel de significancia a = 0,05 es: X> = 9,800

yp=0,007.

e. Decision:

La prueba resulto significativa para un nivel de significacion de a = 0,05.

La decision es rechazar la Hoy aceptar la Hi, debido a que p valor =0,007 < 0,05.

f. Conclusion. Se concluye que existe diferencia respecto a la necesidad de tratamiento
ortoddntico en estudiantes del décimo ciclo de la escuela profesional de odontologia

UPLA -2022, donde se concluye que existe una necesidad ligera.




ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS
Esta investigacion tuvo como objetivo general, Identificar la necesidad de
tratamiento ortodéntico en alumnos del iltimo ciclo de la escuela profesional de
odontologia UPLA — 2022, los resultados que se obtuvo se contrastaron con otros
investigadores. Se realiz6, con toda la poblacion de estudiantes del décimo ciclo,
resultando que la necesidad de tratamiento ortoddntico el 43,3% no presentan
necesidad, el 50,0% con ligera necesidad y el 6,7% con necesidad media. También
muestra que la necesidad de tratamiento ortoddntico, el 96,7% indica que es nada

necesario y el 3,.3% con limite requerido. Seguin la edad tienen entre 21 a 25 afios
el 52,2% no presenta necesidad y el 47,8% ligera necesidad; del total de personas
que tienen entre 26 a 30 afios el 16,7% no presenta prioridad, el 66,4% ligera
prioridad y el 16,7% prioridad media; del total de estudiantes que tienen mas de
31 afios el 100,0 % presenta necesidad media. respecto a la prioridad de
tratamiento de ortoddnticia segln el componente estético se tiene del total de
personas que no son necesario el tratamiento se tiene que el 41,4% no presenta

necesidad, el 51,7% presenta ligera necesidad y el 6,9% necesidad media; del




total de personas que presentan limite requerido el 100,0% no presenta
necesidad.

Estos resultados no coinciden con los de Torres, en su trabajo de investigacion
demostraron que un 47,6%, de los escolares segiin el componente de salud dental
estan en el nivel de requerir tratamiento de ortodénticia con un 8,6% y 39,0%
segun los niveles 4 y 5. el 31% requiere moderada o ligera prioridad de tratamiento
de ortodonticia, con 14 3% y 26,7% segtin los niveles 3 y 2. Segiin el componente
de salud dental el 11.,4% no requiere tratamiento. Demostré que la prioridad de
tratamiento de ortoddnticia es elevada y la relacion con la estética facial es
variable ¥ El estudio no coincide con Rojas. menciona que el componente estético
el 94% no tiene nada de prioridad de tratamiento, el 3% tiene moderada prioridad
de tratamiento y el 3% tiene una clara prioridad de tratamiento. Y el componente
de salud dental determino que el 25% tiene oclusion normal, el 50% Clase 1, el
129% Clase 1l y el 13% Clase I11. Por ultimo segtin el componente de salud dental
el 7% no presenta prioridad de tratamiento, 36% una ligera prioridad de
tratamiento, 31% establece una prioridad media y el 26% establece una prioridad
de tratamiento. ' También no existe coincidencia con el estudio de Cosio. que
realizo en un colegio concluyo con respecto al Componente Estético el grado de
prioridad de tratamiento ortodontico percibido por los estudiantes es de 74 .6% sin
prioridad de tratamiento. El 15.5% se identificé con moderada prioridad de
tratamiento. El 9.9% identificé con prioridad de tratamiento de ortoddnticia. En la
investigacion de Acevedo y Montiel que el 94,9% de los estudiantes perciben
buena estética, los examinadores consideran que un 77% presenta esta
condicidn, p<0,00. Los del sexo masculino se perciben mejor que las mujeres. Los

estudiantes de 15 afios un 1,7% considera tener mala estética, p<0,01. Desde la




perspectiva de los examinadores la estética se asocia con la dependencia

educacional, p<0,01. Por lo que no hay similitud con el estudio 12

CONCLUSIONES

Se concluye que existe diferencia respecto a la necesidad de tratamiento ortoddntico
en estudiantes del décimo ciclo de la escuela profesional de odontologia UPLA -
2022, donde se concluye que existe una necesidad ligera.

Se concluye que existe diferencia respecto a la necesidad de tratamiento ortodéntico
segtin la procedencia, donde se tiene del total de personas que residen en El Tambo el
66.7% no presenta necesidad y el 33,3% presenta ligera necesidad; del total de
personas que viven en Huancayo el 60.0% no presenta necesidad y el 400% ligera
necesidad; del total de estudiantes que viven en Chilca el 400% no presenta
necesidad, el 40,0% ligera necesidad y el 20,0% con necesidad media y del total de
estudiantes que residen en otros lugares el 11,1% no presenta necesidad, el 77,8%
ligera necesidad y el 11,1% con necesidad media.

Se concluye que existe diferencia respecto a la necesidad de tratamiento ortoddntico
seglin la edad de los estudiantes del décimo ciclo de la escuela profesional de
odontologia UPLA — 2022, donde se tiene del total de personas que tienen entre 21 a
25 aifios el 52,2% no presenta necesidad y el 47.8% ligera necesidad; del total de
personas que tienen entre 26 a 30 afios el 16,7% no presenta necesidad, el 664%
ligera necesidad y el 16,7% necesidad media; del total de estudiantes que tienen mas

de 31 afios el 1000 % presenta necesidad media.




Se concluye que existe diferencia respecto a la necesidad de tratamiento ortodéntico
segtn el genero, donde se tiene del total de personas del sexo femenino el 52,.9% no
presenta necesidad, el 35 3% presenta ligera necesidad y el 11.,8% presenta necesidad
media; del total de personas del sexo masculino el 30,8% no presenta necesidad y el

69.2% ligera necesidad.

RECOMENDACIONES

e Sesugiere difundir esta investigacidn con todos del entorno para ampliar el factor

cognoscitivo de las realidades que causan la necesidad de tratamiento en los

alumnos para su beneficio respecto a las piezas dentarias

e Se sugiere continuar investigaciones mds amplias sobre la necesidad de

tratamiento en nuestro pafs, ya que conociendo la necesidad tratamiento de
ortodoncia en que se encuentran los estudiantes, los odontélogos buscarian nuevas

alternativas de solucién para poder lidiar con este problema.

e Se recomienda realizar una investigacidn tipo longitudinal, para asi saber mas los

resultados sobre el éxito al aplicarlas en los estudiantes con cierta necesidad de

tratamiento de ortodoncia.

e Sesugiere hacer mds investigaciones de este nivel de estudio, usando otros indices

relacionado a la necesidad de tratamiento con  para poder analizar

minuciosamente y plantear soluciones de acuerdo al diagnostico.
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