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RESUMEN

Esta investigacion tiene como objetivo determinar la relacion entre las maloclusiones
dentarias y el perfil facial de los estudiantes de 4to y 5to grado de secundaria del colegio
Gran Unidad Escolar San Carlos de la ciudad de Puno durante el afio 2023. Se llevo a
cabo un estudio correlacional, transversal y de tipo no experimental, utilizando una
muestra probabilistica de los estudiantes del colegio. La metodologia incluye el analisis
de modelos dentales y fotografias de 263 estudiantes, donde se evalud la relacion molar
segun la clasificacion de Angle y la medida del angulo del perfil facial, junto a los angulos
del tridngulo estetico de Powell. Los datos obtenidos fueron analizados utilizando la
prueba estadistica de Chi cuadrada para determinar la correlacion. Los resultados de la
investigacion indican que el tipo de maloclusion mas frecuente es Clase | (72.2%); asi
como el perfil convexo (48.7%), se encontré que existe la correlacion entre ambas
variables. La medida promedio del angulo nasofrontal se encuentra por encima de los
pardmetros del analisis; no se hallo correlacion entre el tipo de maloclusion con la medida
de este &ngulo. los valores del &ngulo nasofacial fueron normales y se hall6 correlacion
con el tipo de maloclusidn, al igual que el &ngulo nasomental, finalmente, no se hall6
relacion entre el angulo mentocervical y el tipo de maloclusion. Estos resultados orientan
la comprension de las interacciones entre la estructura dental y las caracteristicas faciales
en los adolescentes peruanos, lo que contribuye a mejorar los enfoques diagndésticos y

terapéuticos en ortodoncia.

Palabras clave: Analisis de Powell, Angulo nasofacial, Angulo nasofrontal, Angulo

Mentocervical, Angulo nasomental, Maloclusiones, Perfil facial.
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ABSTRACT

This study aimed to determine the relationship between dental malocclusions and the
facial profile of 4th- and 5th-grade high school students from Gran Unidad Escolar San
Carlos in Puno, Peru, during 2023. A correlational, cross-sectional, and non-experimental
design was employed, using a probabilistic sample of 263 students. The methodology
involved analyzing dental models and profile photographs to classify malocclusions
according to Angle's classification and measure facial profile angles, including those of
Powell’s aesthetic triangle. Data were analyzed using the Chi-square test. The results
showed that Class I malocclusion was the most frequent (72.2%), followed by convex
facial profiles (48.7%). A significant correlation was found between these two variables.
The nasofrontal angle's average value exceeded the standard parameters, but no
correlation was observed with malocclusion types. Normal values were observed for the
nasofacial angle, which correlated with malocclusions, as did the nasomental angle.
However, no relationship was found between malocclusions and the mentocervical angle.
These findings enhance the understanding of the relationship between dental structure
and facial characteristics in Peruvian adolescents, providing valuable insights for

improving diagnostic and therapeutic approaches in orthodontics.

Keywords: Facial profile, Malocclusions, Mentocervical angle, Nasofacial angle,

Nasofrontal angle, Nasomental angle, Powell's analysis.
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CAPITULO |
INTRODUCCION

La salud bucodental es un componente esencial de la calidad de vida de las
personas. Las maloclusiones dentarias representan una de las condiciones mas
prevalentes en la poblacion mundial, segin la Organizacién Mundial de la Salud (OMS)
son el tercer problema mas comdn después de las caries y la enfermedad periodontal. este
desbalance afecta significativamente funciones como la masticacién, respiracion,

fonacién y la estética facial.

El desarrollo de la oclusion esta ligado a diversos factores que condicionan las
relaciones entre arcadas dentales, y como consecuencia también se modifican las
estructuras blandas que las recubren. Esto influye en la morfologia, simetria y armonia
del rostro. Resulta importante estudiar las maloclusiones no solo como un problema de
salud bucodental, sino también como un factor que afecta la armonia del perfil facial.
Desde esta perspectiva, las maloclusiones se convierten en un problema que trasciende lo

clinico, afectando el bienestar emocional, psicoldgico y social de los pacientes.

Uno de los motivos principales que lleva a un paciente a buscar un tratamiento
ortodontico es la necesidad de mejorar la estética del rostro, lo que convierte esto en uno
de los objetivos de los tratamientos. El ortodoncista debe realizar un diagnostico
adecuado para ejecutar un tratamiento que devuelva la funcionalidad al paciente y que
mejore la estética facial. Esto es especialmente relevante en adolescentes, un grupo etario
clave para la deteccion temprana y la intervencion en problemas dentofaciales y

psicosociales.

17
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Una de las herramientas que ayudan en el diagnoéstico es el analisis de Powell,
que, mediante el trazado de angulos, permite explorar como las estructuras dentales y
esqueléticas interactian para moldear la apariencia facial. Este analisis ofrece una visién

integral de las principales masas estéticas del rostro en posicion de perfil.

La gran diversidad genética y ambiental de la poblacion peruana hace que sus
caracteristicas faciales sean igual de diversas. En la region de Puno, factores como el
clima, la alimentacion, la altura a nivel del mar, pueden modificar estas caracteristicas y
el desarrollo de maloclusiones. Este trabajo se centra en identificar las maloclusiones
dentarias y su relacion con el perfil facial en estudiantes de secundaria en la ciudad de
Puno. La investigacion busca contribuir al diagnostico ortodontico y a la planificacion de
tratamientos mas efectivos, teniendo en cuenta las particularidades faciales de la

poblacion local.

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Las maloclusiones dentarias representan un problema de salud bucodental de gran
prevalencia a nivel global, segin la OMS, ocupa el tercer lugar después de las caries
dentales y la enfermedad periodontal. En Peru, los datos revelan que porcentajes

superiores al 70% de la poblacion presentan estas alteraciones (1).

Esta alteracion puede estar condicionada por factores internos y externos, la
herencia genética y los habitos orales modifican el patron de crecimiento, el desarrollo
maxilar y el tamafio de las piezas dentarias, creando asi discrepancias 6seo-dentarias (1,2)
Las maloclusiones dentales pueden modificar significativamente en la forma que adoptan
los tejidos blandos, ya que no ofrecen resistencia y se amoldan a la forma de los tejidos
duros del paciente, como consecuencia la autoestima y la percepcion social del individuo
también se ve afectada (3).

18
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Los ortodoncistas, mediante un andlisis cuidadoso de las caracteristicas faciales
del paciente, un diagnostico adecuado y siguiendo una secuencia de tratamiento
correctamente ejecutado, podrian cambiar significativamente el aspecto del tercio medio
e inferior del rostro, teniendo un impacto directo en el estado psicologico del paciente al

modificar la estética facial (3).

El analisis diagnostico debe considerar la posicion de los tejidos blandos, para lo
que se cuenta con diferentes analisis faciales probados internacionalmente. Sin embargo,
las singulares caracteristicas de la poblacion peruana, la gran variedad de origenes étnicos
y patrones genéticos dificulta la eleccion de una técnica que se adecue a la poblacion,

ademas que los estudios en analisis de tejidos blando son reducidos (3).

El presente estudio busca encontrar una correlacion entre las maloclusiones
dentarias y el perfil facial en estudiantes de la ciudad de Puno, para tener una comprension
mayor sobre como las maloclusiones afectan la forma del perfil facial y en base a esto

poder elaborar diagnosticos y planes de tratamiento mas efectivos en la poblacion punefia.

1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA

1.2.1. Problema general

e Existe relacion entre las maloclusiones dentales y el perfil facial de los
estudiantes de 4to y 5to grado de secundaria del colegio Gran Unidad

Escolar San Carlos - Puno 2023?

1.2.2. Problemas especificos

e ;Cuales son las maloclusiones dentales y el tipo perfil facial de los
estudiantes de 4to y 5to grado de secundaria del colegio Gran Unidad

Escolar San Carlos - Puno 2023?

19
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e (Existe relacion entre la maloclusion dental y el &ngulo nasofrontal segun
el analisis de Powell de los estudiantes de 4to y 5to grado de secundaria
del colegio Gran Unidad Escolar San Carlos - Puno 2023?

e (Existe relacion entre la maloclusion dental y el &ngulo nasofacial segun
el analisis de Powell de los estudiantes de 4to y 5to grado de secundaria
del colegio Gran Unidad Escolar San Carlos - Puno 2023?

e ;Existe relacion entre la maloclusion dental y el &ngulo nasomental segun
el analisis de Powell de los estudiantes de 4to y 5to grado de secundaria
del colegio Gran Unidad Escolar San Carlos - Puno 2023?

e (Existe relacion entre la maloclusion dental y el dngulo mentocervical
segun el analisis de Powell de los estudiantes de 4to y 5to grado de

secundaria del colegio Gran Unidad Escolar San Carlos - Puno 2023?

1.3.  JUSTIFICACION DEL PROBLEMA

Analizando desde un punto de vista metodoldgico los resultados de esta
investigacion serviran a estudios posteriores sobre el impacto de las maloclusiones en la
armonia y belleza facial, asi como en estudios sobre necesidad de tratamientos
ortodonticos, sus implicaciones en aspectos relacionados al diagndéstico y planificacion

de tratamiento en determinada poblacion.

En sentido préactico, el aporte de esta investigacion es dar a conocer como los
diferentes tipos de maloclusiones pueden alterar el perfil facial anteroposterior, esta

informacion puede tener utilidad en la planificacion de futuros tratamientos ortodonticos.

Desde la viabilidad, es posible realizar esta investigacion, porque se dispone de
estudios previos, como articulos cientificos y tesis acerca del tema, asi como la

metodologia para llevar a cabo la comparacion entre ambas variables; es posible

20

repositorio.unap.edu.pe

No olvide citar adecuadamente esta tesis
]



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

subvencionar la investigacion y adquirir los dispositivos necesarios; también existen

recursos humanos, sujetos de estudio y tiempo para concluir con el estudio.

En el ambito tedrico o academico, si se considera que llegar a un perfil facial
armonico es un objetivo en el tratamiento ortodontico, el aporte tedrico de esta
investigacion es relacionar las maloclusiones con las alteraciones del perfil y méas adelante
demostrar que las correcciones de la maloclusion también impactan en la creacion de un

perfil facial mas armonico y estético.

La relevancia social de este estudio radica en la contribucion al conocimiento de
las caracteristicas poblacionales en relacion a las maloclusiones y los tipos de perfiles
existentes y mas prevalentes de la region, y en el futuro impulsar la investigacion en la
correccion de estos, asi mismo mediante esta investigacion se contribuye a los criterios

diagnosticos en el area de ortodoncia y favorecer la construccion de planes de tratamiento.

1.4. HIPOTESIS DE LA INVESTIGACION

1.4.1. Hipdtesis generales

HI: existe relacion entre las maloclusiones dentales y el perfil facial en los
estudiantes de 4to y 5to grado de secundaria del colegio Gran Unidad Escolar San

Carlos de la ciudad de Puno 2023

HO: No existe relacion entre las maloclusiones dentales y el perfil facial
en los estudiantes de 4to y 5to grado de secundaria del colegio Gran Unidad

Escolar San Carlos de la ciudad de Puno 2023
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1.4.2. Hipdtesis especificas

e No existe relacion entre las maloclusiones dentales y el &ngulo Nasofrontal
de los estudiantes de 4to y 5to grado de secundaria del colegio Gran
Unidad Escolar San Carlos de la ciudad de Puno 2023

e Existe relacion entre las maloclusiones dentales y el &ngulo Nasofacial de
los estudiantes de 4to y 5to grado de secundaria del colegio Gran Unidad
Escolar San Carlos de la ciudad de Puno 2023

e Existe relacion entre las maloclusiones dentales y el angulo Nasomental
de los estudiantes de 4to y 5to grado de secundaria del colegio Gran
Unidad Escolar San Carlos de la ciudad de Puno 2023

e Existe relacion entre las maloclusiones dentales y el angulo Mentocervical
de los estudiantes de 4to y 5to grado de secundaria del colegio Gran

Unidad Escolar San Carlos de la ciudad de Puno 2023

1.5.  OBJETIVOS

1.5.1. Objetivo general

e Determinar la relacion entre las maloclusiones dentarias y el perfil facial
de los estudiantes de 4to y 5to grado de secundaria del colegio Gran

Unidad Escolar San Carlos de la ciudad de Puno 2023

1.5.2. Objetivos especificos

e Determinar las maloclusiones dentarias y el perfil facial de los estudiantes
de 4to y 5to grado de secundaria del colegio Gran Unidad Escolar San

Carlos de la ciudad de Puno 2023
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e Determinar la relacion entre la maloclusion dentaria y gel angulo
nasofrontal segun el anélisis de Powell de los estudiantes de 4to y 5to
grado de secundaria del colegio Gran Unidad Escolar San Carlos de la
ciudad de Puno 2023

e Determinar la relacién entre la maloclusion dentaria y el &ngulo nasofacial
segun el andlisis de Powell de los estudiantes de 4to y 5to grado de
secundaria del colegio Gran Unidad Escolar San Carlos de la ciudad de
Puno 2023

e Determinar la relacion entre la maloclusién dentaria y el angulo
nasomental segun el analisis de Powell de los estudiantes de 4to y 5to
grado de secundaria del colegio Gran Unidad Escolar San Carlos de la
ciudad de Puno 2023

e Determinar la relacion entre la maloclusion dentaria y el angulo
mentocervical segun el analisis de Powell de los estudiantes de 4to y 5to
grado de secundaria del colegio Gran Unidad Escolar San Carlos de la

ciudad de Puno 2023
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CAPITULO II

REVISION DE LITERATURA

2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION
2.1.1. Antecedentes internacionales

Gongora et al. (2010) Colombia. Analiz6 el perfil facial y las
maloclusiones de los estudiantes de odontologia de la UNICOC Cali- Colombia,
con el objetivo de identificar la relacion entre ambas variables, seleccioné 110
estudiantes aleatoriamente en los que realizo un andlisis clinico para determinar
la relacion molar, premolar y canina; ademas del overjet y overbite; y un analisis
fotografico para la determinacion del perfil facial. Sus resultados encontraron con
mayor frecuencia el perfil facial recto (68.2%), la normoclusion (62.7%) en
proporcién mayor a la distoclusion (16.4%) y mesioclusion (20.9%). Su estudio
no demostrd una relacion significativa entre el tipo de perfil facial con el tipo de
oclusion, pero si con el overjet, en la que la mordida bis a bis era mas frecuente

hallar un perfil concavo, y en sobremordida horizontal, un perfil convexo (4).

Jaimes A. (2015) Nicaragua. Realizo un estudio con el objetivo de hallar
la relacion entre las maloclusiones de clase I con el perfil facial recto en jovenes
de la ciudad de Managua-Nicaragua, con edades entre 20 a 25 afios. La
metodologia fue observacional, de corte transversal en la que participaron 29
jovenes. Sus resultados indican que el perfil facial recto solo comprendia el
44.8%, el porcentaje restante presento perfil convexo y ninguno perfil cdncavo.
Dentro del grupo de estudio el porcentaje de mujeres con un perfil recto y mejor

proporcidn de crecimiento facial fue superior a la del sexo masculino, donde solo
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el 38% de participantes presento perfil recto, concluyendo que hay mayor

incidencia de perfil facial convexo (5).

Llivigafay Jarro (2021) Ecuador. aplico el triangulo estético de Powell
para determinar los valores angulares de los perfiles faciales de los adolescentes
de la parroquia San Pablo de Tenta del cantén Saraguro, en Loja. A través de un
estudio observacional, descriptivo, y empleando el programa Microsoft
PowerPoint para el trazado angular, la autora separé a los jovenes en dos grupos:
mestizo, e indigena Saraguro; para finalmente comparar los valores promedio de
cada grupo. Los valores registrados para el nasofrontal en el grupo mestizo
estuvieron en un rango de 140°-150° en mujeres y de 130°-140° en varones; para
el grupo indigena fue de 140-155° en mujeres y 135-145° en varones. Los valores
del angulo mentocervical en el grupo mestizo fue de 90-100 en mujeres, 90-110
en varones; y en el grupo indigena fue de 85-95° y 95-115° respectivamente. Este
estudio concluyé que no habia diferencias significativas entre ambos grupos
étnicos; sin embargo, las medidas angulares nasofrontal y mentocervical
registraron valores mayores a los margenes establecidos por Powell, mientras que

los angulos nasofacial y nasomental se mantuvieron dentro de los rangos (6).

Parraga Loaiza (2022) Ecuador. Realiz6 un estudio en los pacientes que
acudian a determinada clinica dental de la ciudad de Loja- Ecuador, con el
objetivo de encontrar una relacion entre el perfil facial con las maloclusiones.
Utilizando una técnica observacional, recolectd el tipo de maloclusién segun la
clasificacion de Angle y una fotografia lateral de 150 pacientes con edades de 18
a 45 afios. Sus resultados revelaron que el perfil facial mas frecuente era el perfil

convexo (61.3%), sequido del perfil recto (29.3); simultdneamente la clase Il fue
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mas frecuente (61.3%) que la clase | (29.3%); esto demostr6 la correlacion

significativa entre ambas variables (7).

Fuentes y Sergeur (2020) Chile. Tuvieron como objetivo determinar la
prevalencia y distribucion de las maloclusiones de nifios de la poblacion Aymara
de Colchane, una poblacion en la zona limitrofe entre Bolivia y Chile,
caracterizada por un estilo de vida basado en la agroganaderia en alturas
superiores a los 3800 msnm. Siguiendo un estudio observacional y transversal,
recolectaron los examenes clinicos y fotograficos de 75 nifios de 5 escuelas
diferentes, con edades entre 5 y 14 afios, considerando las diferentes etapas del
recambio dental; con estos datos se hizo un analisis estadistico descriptivo. Como
resultado, se obtuvo que 5 nifios aln presentaban sus molares deciduos, 3 nifios
presentaron escalon recto (3.95%), para escalébn mesial y distal, 1 nifio
respectivamente; los nifios que estaban en denticion mixta o definitiva se
clasificaron segun Angle, donde prevalecio la clase | (67.1%), después la clase 11
(14.5%) y como minoria, la clase 11 (11.9%). Ademas, encontré que la mayoria de
estos nifios presentaban perfil facial recto (50%), seguido del perfil convexo
(46.1%). Las conclusiones de este estudio revelaron que por lo menos 71% de los

presentaba algun tipo de maloclusion que requerian tratamiento ortodéntico (8)

Silva Neto, (2019) Tubarao-Brasil. estudio la relacion entre el grado de
convexidad el perfil facial con la percepcion estética y la edad aparente, utilizo la
fotografia de perfil de una paciente y con ayuda de un editor fotografico, modifico
dicha fotografia hasta obtener 12 iméagenes con el rostro en diferentes
convexidades; las 12 fotos fueron mostradas a un grupo de 200 individuos, a
quienes se les pidié puntuarlas segun la escala analdgica, e indicar una edad

estimada. su estudio llego a la conclusion que los perfiles faciales convexos
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pueden aparentar una edad mayor y la percepcion estética es proporcionalmente

indirecta al grado de convexidad (9).

Cahuana Tancara, (2022) Bolivia. utilizé el andlisis de Powell para
determinar el perfil facial predominante en un grupo de pacientes de la
Universidad Mayor de San Andres. Realizd un estudio descriptivo y transversal
en la que se analizaron historias clinicas y fotografias extraorales e intraorales de
58 personas entre edades de 6 a 18 afios. Donde se determind que el 52% de
participantes presentaba un perfil facial convexo, 34% presenté perfil facial recto,
y el perfil facial concavo con una proporcion del 14 %; la medida angular
promedio del &ngulo nasofrontal fue de 144° (+/- 10°), para el &ngulo nasofacial
fue de 31° (+/-4), para el angulo nasomental fue de 129° (+/-7°); y para el angulo
mentocervical 90° (+/-8). se concluyo que el analisis de Powell era aplicable en

esta poblacion con una modificacion del rango para el angulo nasofrontal (14).

2.1.2. Antecedentes Nacionales

Bendez( Martinez (2015) con el fin de analizar el perfil facial de los
pobladores de 6 distritos de la region de tumbes mediante el analisis de Powell,
realiz un estudio observacional, descriptivo, contando con una muestra de 1135
habitantes en los que se registrd una ficha clinica y una fotografia lateral para el
posterior trazado manual del analisis de Powell. Los valores promedio para el
angulo nasofrontal fue de 134.7° (+/-8.15°), para el angulo nasofacial fue de 34.8°
(+/-3.5°), para el angulo nasomental fue 127.8° (+/-5.3°) y para el angulo
mentocervical 100.6° (+/-9°), como conclusién, el promedio del éangulo

Nasofrontal y mentocervical fue mayor a la norma, indicando que existe una
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menor proyeccion nasal y que el plano mandibular presenta una menor inclinacion

(12).

Cotrina Flores (2019) determiné el perfil facial de los estudiantes del
Centro Pre Universitario de la Universidad Nacional Toribio Rodriguez de
Mendoza del departamento de Amazonas. Utilizando un método observacional,
no experimental, se realiz6 el analisis fotografico de 107 estudiantes, de los que
el 58,9% tiene un perfil convexo, 25% obtuvo perfil concavo, y los restantes perfil
recto. Los angulos nasofacial (35.1) y mentocervical (93.8°) se mantuvieron
dentro de los valores establecidos por Powell, mientras que el &ngulo naso frontal
estaba encima de los valores (132.6°), y el angulo nasomental por debajo de lo
normal (118.7°), concluyendo que en esta poblacion prevalece el perfil facial

convexo (12).

Marca Yupanqui (2019) se propuso aplicar el Analisis Facial de Powell
en pacientes del Centro Integral del Adulto Mayor en Moquegua durante el afio
2019, con el fin de tener una mejor comprension de las caracteristicas faciales en
adultos mayores. La muestra estuvo compuesta de 45 adultos mayores de 60 afios
de edad. EI método de analisis consistid en la evaluacion de fotografias de perfil
a traves de mediciones angulares empleando el software AutoCAD, y se
determind que el promedio en mujeres fue de 139,10° y en hombres de 137,67°,
ambos valores por encima del rango establecido por Powell. EI Angulo Nasofacial
en hombres presentaron un promedio de 35,87° y las mujeres de 33,83°. La
angulacion Nasomental mostré un promedio de 128,27° en mujeres y 124,60° en
hombres, también dentro de los valores estandar. Finalmente, la angulacion
Mentocervical se encontré por debajo del rango de Powell con 72,77° en mujeres

y 70,13° en hombres.
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Estos hallazgos sugieren que las variaciones angulares Nasofrontal y la
Mentocervical a la norma establecida puedan ser por cambios especificos

relacionados a este grupo etario (13).

Velasquez Pefia (2019) estudio del efecto de las maloclusiones en el perfil
facial en 150 estudiantes del distrito de Pativilca, departamento de Lima.
Siguiendo un disefio no experimental, y transversal. Encontro que el 60.7% de su
muestra presentaba algun tipo de maloclusion, donde las maloclusiones de clase |
representaban el 37.4%, las maloclusiones clase I1-1 fueron el 42.9%, las
maloclusiones clase 11-2 fueron el 13.1%, y en menor proporcion, la clase 111 con
6.6%. Estos resultados fueron segmentados en relacion al tipo de perfil facial: para
la clase I, los perfiles faciales hallados fueron el recto (52.9%) y convexo (47.1%).
En las maloclusiones de clase 11 predomino el perfil convexo (76.5%) seguido del
perfil recto (23.5%). En las maloclusiones clase 111 predomino el perfil concavo
con 66.7%. Con estos datos, el estudio concluyd que las maloclusiones tenian

efecto sobre el perfil facial (1).

Mamani Cori (2019) realiza una investigacion en la ciudad de Arequipa,
donde estudio la influencia de tratamiento ortodontico con extracciones sobre el
perfil facial. Realizando un estudio explicativo y comparativo, se evalué 106
radiografias cefalométricas pre y post del tratamiento de 53 pacientes con
maloclusion de clase 11y 111 atendidos en el centro odontoldgico de la Universidad
Catolica de Santa, mediante el analisis de Powell. Sus resultados demostraron que
los pacientes con maloclusion clase 11-1 presentaban una variacion en la medida
del angulo nasofacial significativa entre el pre (34.92°) vy el post tratamiento
ortodontico (35.79°); resultados similares se encontraron en los grupo de

maloclusiones clase 11-2 Y clase Ill, por lo que concluyo que el tratamiento
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ortodontico con extracciones influye principalmente en la medida del angulo naso

facial, y por afadidura, se modifica la dimension del tercio medio facial (14).

Condori Quispe (2019) investiga la relacion entre el elemento Il de
Andrews y el perfil facial. Participaron 57 estudiantes de la facultad de
odontologia en Tacna-Per. Se realizo la toma fotogréafica de perfil y con ayuda
del analisis de Arnett y Bergman, se clasificaron y correlacionaron con la posicion
anteroposterior del incisivo central superior; como resultado obtuvo que ambas
variables tenian una coincidencia en el 78.1% de los casos. Concluyendo en que

estaban relacionadas de forma significativa (3).

Orrego Carrillo (2020) evalud las diferencias de la percepcion estética
subjetiva de 30 odont6logos, 30 ortodoncistas y 30 pacientes. Por medio de un
estudio descriptivo y transversal, los participantes recibieron una de 6 fotografias
con los diferentes perfiles faciales previamente revisados con el analisis de Arnett
y Bergman, a partir de ello se les pidio puntuar cada fotografia del 1 al 10 en un
tiempo de 10 segundos, basandose en su opinion. Los resultados indican que el
grupo que recibio las fotografias del perfil facial recto clasificaron con mas
frecuencia entre agradable (33.3%) y aceptable (43.4%) que en desagradable
(23.3%); de forma inversa ocurrio con los grupos que recibieron fotografias de
perfil céncavo, donde el 56.7% clasifico como desagradable, 26.6% como
aceptable, y 16.7% como agradable; igualmente para las fotografias de perfil
convexo donde la mayoria califico como desagradable (50%), 26.7% como
aceptable, y 23.3% como agradable. Su estudio concluyo que tanto ortodoncistas,
odontélogos como pacientes consideraban mas agradable al perfil facial recto y el

perfil concavo el méas desagradable (15).
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Coronel Subiate (2020) determind las maloclusiones de los estudiantes
de educacion secundaria en la ciudad de Leymebamba utilizado la clasificacion
de angle. Por medio de una investigacion observacional, transversal y un analisis
univariado, se registré en una ficha clinica las maloclusiones de 513 estudiantes
basandose en la clasificacion de angle. Como resultado obtuvieron que el 41.4%
de estudiantes presento maloclusiones de clase I, seguido de la clase Ill con
35.8%. segun las edades, la mayoria de estudiantes con 12,13 y 19 afios
presentaron maloclusion de clase 111, mientras que los que tenia 14,15,16,17 y 18
aflos presentaron maloclusion de clase 1. concluyeron que la maloclusion de clase
| era la mas prevalente en esta poblacidn, aunque gran parte también presento

maloclusion de clase 111 (16).

Mendozay coral (2022) Realizaron unarevision de la literatura, buscando
determinar el tipo de maloclusiones de la poblacion peruana menor a 18 afios de
edad. A través de la busqueda bibliografica en la base de datos PUBMED con las
publicaciones de los Gltimos 12 afios, se seleccionaron 2 articulos realizados sobre
el nivel de maloclusiones en peruanos menores a 18 afios. Sus resultados indicaron
que las maloclusiones de clase | son mas prevalentes, junto con los casos de
apifiamiento dentario y resalte anterior exagerado, ademas que se encontro
problemas de baja autoestima asociadas con maloclusion de clase 11-2, ellos
resaltan que se debe profundizar la investigacion en el area de maloclusiones para

su consideracion como un problema de salud bucal relevante en Perd. (17).

Quezada Lopez (2024) utilizo el analisis de Powell en adultos mayores y
jovenes de la facultad de Odontologia UNFV en el afio 2019, para determinar los
valores angulares en esta poblacion. su estudio utilizo 60 fotografias segmentadas

en dos grupos etarios, el primero de 20 a 40 afios; y el segundo de 60 a 80 afios;
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los resultados para el grupo de adultos jovenes el angulo Nasofrontal fue de 137°,
Nasofacial 33.3°, Nasomental 130.5° y Mentocervical 97°; para los adultos
mayores fue el dngulo Nasofrontal de 135.9°, Nasofacial 34.3°, Nasomental
133.7° y Mentocervical con 88.1°. la diferencia entre la medida angular
mentocervical es la mas notable entre ambos grupos, asi como la reduccion del
angulo nasomental, por lo que se concluy6 que esto era evidencia de

envejecimiento facial (18).

2.1.3. Antecedentes Locales

Araujo Cahuata (2019) con la finalidad de determinar el analisis de
estética facial segun el analisis de tejidos blandos de Arnett y Bergman en los
estudiantes de la IES Industrial 32 de la ciudad de Puno. Mediane un estudio
descriptivo y transversal, selecciono 45 estudiantes a los que se les tomo
fotografias extraorales frontal y lateral, las medidas angulares fueron registradas
por la herramienta de la Universidad de Valencia “ERGONOMIC RULERS”. los
resultados de los valores del &ngulo de perfil facial en el 65% de estudiantes fueron
para perfiles convexos, siendo el valor promedio 168°. El estudio concluyo que
con estos datos podian modificarse los valores referenciales para esta poblacion
al presentar tendencia al perfil convexo y predominancia del tercio inferior del

rostro (19).

2.2. MARCO TEORICO

2.2.1. Oclusién

El termino oclusidn, por su origen etimoldgico, describe literalmente a las
relaciones de posicién entre ambas arcadas dentarias cuando estas se encuentran

en contacto, este concepto no se limita solo a los dientes; pues se comprende que,
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para que exista el contacto dentario todas las estructuras del sistema
estomatognatico participan en un trabajo integrado. una oclusion adecuada
permite al individuo mantener una funcion estable del sistema, ademéas de

preservar la salud de todas sus estructuras (1).

2.2.2. Maloclusion

La Maloclusidn es una condicion patoldgica, donde las estructuras dseas,
dentarias y tejidos blandos en la cavidad oral se encuentran en desbalance; es un
desorden con etiologia de tipo extrinseca como intrinseca, se considera que se trata
de una entidad actual, puesto que esta condicion no se halla frecuentemente en

estudios de craneos de poblaciones antiguas (8).

Las discrepancias en los contactos dentarios superiores e inferiores crean
desbalances en la oclusién de paciente, que perjudican la salud del periodonto, las
estructuras dentales y la articulacién temporomandibular, afectando las funciones

del sistema estomatognatico a mediano o largo plazo (1).

Cuando se evalla clinicamente a un paciente es comun descubrir
desviaciones en el desarrollo de la oclusion, y dependiendo a la gravedad de estas

pueden clasificarse como alteraciones dentales y alteraciones esqueléticas (1)

2.2.2.1. Etiologia de las maloclusiones

Para Graber, los factores etiolégicos de las maloclusiones se
dividen en dos grupos: en el primero se encuentran los factores generales
donde se clasifican las causas genéticas o hereditarias, problemas
congénitos, el medio ambiente, habitos deformantes, y accidentes o

trauma; en el segundo, estan los factores locales, en los que se consideran
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las anomalias dentarias de nimero, tamafio y forma, la perdida prematura
de piezas dentarias, alteraciones en la cronologia eruptiva, desbalance
entre las fuerzas que ejercen los tejidos blandos, caries dentales y

restauraciones inadecuadas (2,20).

la etiologia de las maloclusiones esté ligada al genoma y al medio
ambiente, considerar ambas variables por separado seria un error al
momento de establecer un diagnostico; por una parte, el genoma dictara
la formay tamafio de los maxilares, dientes, macizo craneo-facial, la forma
y composiciéon de las fibras musculares, la inclinacion y tamafio de la nariz;
mientras que el ambiente influird en la expresion de estos genes dando
lugar a variaciones entre el genotipo y el fenotipo (20); la epigenética
aplicada para el campo de la ortodoncia explica porque el desarrollo

craneofacial difiere entre individuos (21).

Un ejemplo clasico sobre esto es la aplicacion en gemelos
monocigoticos, quienes, a pesar de genéticamente ser el mismo individuo,
las variaciones oclusales que presenten variaran segun la alimentacion,

cronologia de erupcion, estilo de vida, calidad del aire y nutricion (20).

De esta forma también se explica como algunos genes presentes en
grupos raciales pueden definir caracteristicas comunes como el
crecimiento sagital de los maxilares, el prognatismo mandibular en
algunas familias europeas, mayor tamafo promedio de dientes en personas
de raza negra, las diferencias entre los picos de crecimiento entre hombres
y mujeres por intervencion hormonal, anomalias dentarias como piezas

supernumerarias, agenesia dental, macrodoncia, microdoncia Yy
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alteraciones en la cronologia eruptiva, Sin embargo, la heredabilidad solo

corresponderia al 25% al 30% de los casos (21).

Al realizar estudios comparativos entre las semejanzas de padres,
hijos y hermanos mediante el analisis de radiografias cefalométricas y
modelos dentales es que existe una correlacion alta para la forma y tamafio
de los maxilares y otras estructuras faciales, mientras que la relacion es
menor en cuanto a caracteristicas dentales, por lo que se concluye que el
factor de la heredabilidad condiciona mas el patron 0seo, es decir

maloclusiones de tipo esqueletal que las maloclusiones dentarias (22).

Las alteraciones durante el crecimiento y desarrollo estarian mas
relacionadas con las maloclusiones dentarias. Desde el nacimiento hasta la
adultez, los mecanismos de compensacion del organismo pueden
modificar la posicion de las piezas dentarias en bdsqueda de equilibrio y
mantenimiento de las funciones, una prueba de esto es que las
maloclusiones aumentaron cuando el ser humano adopto un estilo de vida
sedentario, el cambio de dieta implico menor actividad masticatoria y, en
consecuencia, no se creaban estimulos suficientes para el correcto

desarrollo de la oclusion (8).

La instauracién de un mal habito en edades tempranas como la
succion digital, deglucion atipica respiracion bucal, o adoptar lactancia
artificial prolongadamente, provocan que los dientes se trasladen en
funcion al cuerpo extrafio creando asimetrias faciales, causan la migracion
de piezas dentales, cambios en la forma del paladar y de la via aérea

superior, deformando las arcadas (23,24).
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Las caries y la perdida temprana de la denticion decidua puede
alterar el desarrollo de los maxilares, perdiendo espacio para la erupcién

de los premolares y molares, creando giro versiones y malposiciones (22).

Existen también factores bicondicionales, como el patron
respiratorio y la postura corporal, es decir, el organismo puede modificar
la postura corporal para aliviar las discrepancias entre maxilares y tener
mayor eficiencia masticatoria; pero también por causa de la adopcion de
una mala postura corporal, se creen discrepancias entre arcadas que se
absuelvan con la vestibularizacion o lingualizacién de los dientes (25). Del
patron respiratorio depende el desarrollo de la nariz y la via aérea superior,
puede ser que por causa de obstrucciones nasales, alergias muy severas o
condiciones donde los requerimientos de oxigeno sean mayores, el
individuo deba adoptar la respiracion bucal, que a su vez modifica la
estructura bucal y el piso nasal, perpetuando el problema. Ademas, que
podria asociarse el colapso de las fosas nasales con algunos tipos de

maloclusiones (22,26).

Conocer estos factores es muy importante para la poblacion
Punefa, ya que ubicarse en la meseta del Collao, en alturas superiores a
los 3800msnm, los requerimientos de oxigeno son mayores, por lo que
presentan un factor predisponente en el patron respiratorio, asi como la
alimentacion de la zona, que corresponde a la de un estilo de vida
sedentario dentro de las ciudades; en las zonas rurales ain se mantiene un
estilo de vida agroganadera, implicando una dieta rica en fibras y

carbohidratos (8).
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2.2.2.2. Clasificacion de las maloclusiones

Existen varias clasificaciones de maloclusiones; al ser una
patologia que afecta estructuras tridimensionales, las clasificaciones deben
ajustarse a este esquema, el grafico de Ackerman y Proffit considera estos
tres planos (2), también el modelo presentado por Simén que clasifica en
anomalias anteroposteriores, sagitales y verticales; y el modelo de Lisher,

enfocado mas en la posicién individual de cada diente (27).

Angle, realiz6 una separacion de tres categorias de maloclusiones
que se diferenciaban de la oclusion normal, basandose en la posicion del
primer molar superior permanente. El consideraba que esta era una pieza
clave en el desarrollo de la oclusion porque su ubicacion era estable en el

esqueleto craneo facial (1).

2.2.2.2.1. Clase 1

Se considera que una oclusion correcta presenta esta llave molar,
la posicidon del primer molar superior permite que su cuspide mesio-

vestibular contacte en el surco mesio-vestibular del primer molar inferior

)

Las alteraciones que podrian presentarse en esta categoria estan
relacionadas principalmente a la falta de espacio anterior, creando
apifiamiento, diastemas, giroversiones o inclinaciones, problemas de

mordida abierta y, en casos mas severos, protrusion.
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2.2.2.2.2. Clase 11

En esta categoria la cuspide mesio-vestibular del primer molar
superior esta mesializada en relacion al surco mesio-vestibular (2). Esta

categoria presenta dos divisiones:

e Clase Il division 1: Caracterizada por presentar los incisivos
superiores vestibularizados, u over jet aumentado. Se puede
subdividir esta seccién en derecha o izquierda en caso la llave
molar 1 se presente en un solo lado.

e Clase Il division 2: El over jet no se encuentra aumentado, pero

los incisivos se hallan palatinizados o verticalizados

2.2.2.2.3. Clase III

El que el surco mesio-vestibular del primer molar permanente
inferior se encuentra mesializado en relacion a la cispide mesio-vestibular
del primer molar permanente superior (2). La falta o exceso de espacio en
las arcadas predispone problemas de mordida abierta, profunda o

malposiciones dentarias individuales.

2.2.2.3. Consecuencias de las maloclusiones

El sistema estomatognatico, al igual que el resto del organismo,
tiene una excelente capacidad de adaptacion, mediante este mecanismo,
las personas que presentan maloclusiones ligeras pueden pasar toda su vida
o0 vivir durante largo tiempo sin presentar sintomatologia. ES en casos

donde la maloclusion es tan severa que la capacidad adaptativa no puede
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cubrir este desbalance, que las personas pueden presentar diferentes

problemas que dificulten su dia a dia (22).

2.2.2.3.1. Calidad de vida

Al hablar de calidad de vida, estan considerados todos los aspectos
en la vida diaria de los pacientes que se ven afectados en suficiente
magnitud para ser considerados como problemas en términos de

frecuencia, severidad y duracion.

Las maloclusiones pueden reducir las capacidades funcionales del
sistema estomatognatico y pueden afectarse estructuras como la via aérea
superior, dificultando la respiracion, masticacion, dafio y perdida de

tejidos duros y blandos, dolor crénico en boca y afectaciones en la ATM.

Sin embargo, la presencia de maloclusiones tiene un impacto
psicoldgico-social muy importante que es el verdadero problema en cuanto
a calidad de vida se refiere. La estética facial y dental puede influir
fuertemente en el &mbito social, ya que se considera como un indicador de
salud y estatus; esto afecta a personas de cualquier grupo etario y con mas

frecuencia en mujeres (28).

La formacion de la autoestima y la autopercepcion inicia en los
primeros afios de vida, la ausencia de piezas dentarias y las maloclusiones
pueden causar que los nifios tengan problemas para desarrollar habilidades
sociales e inteligencia interpersonal, dificultando el juego, la interaccién
con otros nifios, evitando sonreir, hablar o comer en pablico. En casos

severos, el tipo de patron respiratorio también sera afectado y mas

39

repositorio.unap.edu.pe

No olvide citar adecuadamente esta tesis
]



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

estructuras anatomicas variaran de tamafio y posicién en orden de

adaptarse (29).

Existe suficiente evidencia de que, en adolescentes y adultos
jovenes, la presencia de una maloclusion severa sin tratamiento, ya sea
dental o esquelética, reducira la calidad de vida de la persona en
comparacién con quienes no la presentan y esta se incrementa después de

un tratamiento ortodontico o una cirugia ortognatica (30).

2.2.2.3.2. Daiios en tejidos y estructuras anatomicas

Para comprender mejor como las malposiciones dentarias afectan
los demas tejidos es necesario explicar que dentro del sistema
estomatognatico cada una de las partes que lo conforman funcionan en
conjunto, si una de las partes presenta cambios o alteraciones, todo el
sistema se modifica para compensar dicho cambio, lo que se conoce como
“mecanismo compensatorio”. Una mala interaccion entre arcadas dentales
puede causar una distribucion irregular de las fuerzas oclusales, por lo que

todo el sistema buscara equilibrarlas (22).

e Piezas dentales: El primer mecanismo que se activara es el
desgaste compensatorio en las superficies dentales, para lograr una
mejor interaccion entre cuspides y fosas entre arcadas dentales, en
maloclusiones ligeras este mecanismo podria bastar para equilibra
el sistema completo, en otros casos se presentaran superficies
atricionadas por la constante friccion entre arcadas, que aunado a
problemas de hipertonicidad muscular podrian crear casos graves

de perdida estructural. Si el paciente continla presentando
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problemas en la distribucion de fuerzas, esto puede crear lesiones
cervicales no cariosas (30). Las personas que presentan
apifiamiento en la zona anterior o maloclusion de clase |1 tienen
mayor predisposicién a fracturas y trauma dental, especialmente en
nifios con un overjet superior a los 5mm, en los que un accidente o
golpe a este nivel puede terminar con la avulsion de los incisivos
(22).

e Tejido periodontal: Los tejidos periodontales también sufren
dafos por causa del deshalance de fuerzas principalmente por
trauma oclusal que afecta localmente al hueso alveolar, otras
condiciones como las giroversiones pronunciadas, el apifiamiento
puede predisponer al desarrollo de gingivitis y periodontitis al

dificultar la higiene local y una carga oclusal irregular (30).

2.2.2.3.3. Trastornos temporomandibulares

Las maloclusiones severas estan fuertemente asociadas con las
disfunciones temporomandibulares, entre un 43% a 73% de adultos que
presentaron alteraciones ortognaticas, desarrollaron también un trastorno
temporomandibular (TTM), siendo esta una de las causas por las que los
pacientes son referidos a cirugia ortognatica. Por lo que presentar un tipo
de maloclusion puede ser un factor predisponente a desarrollar un TTM

(30).

2.2.2.34. Reduccion en la funcionalidad

Una caracteristica de la capacidad adaptativa de la funcion oral es

que cualquier tipo de alteracién, en este caso las maloclusiones, no van a
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significar una completa incapacidad para realizar sus funciones, solo se
aumenta el esfuerzo realizado por otras estructuras, por ejemplo, si una
persona ha perdido sus molares a edad temprana, no implica que no pueda
masticar, sino que requerira una mayor cantidad de masticaciones para
triturar correctamente, lo que significa una mayor cantidad de trabajo

muscular y de la ATM para compensar la ausencia de molares (22).

e Masticacion y digestion: Los dientes no solo se encargan de la
trituracion mecéanica de los alimentos, reducir la masticacion a esta
funcidn es insuficiente. La formacion del bolo alimentico incluye
la mezcla de saliva con los alimentos, misma que contiene gran
cantidad de enzimas dando inicio a descomposicion quimica y la
digestion desde la boca, principalmente de azucares complejos para
facilitar la absorcion de estos nutrientes (31). Las maloclusiones
interfieren en una correcta trituracion de los alimentos, creando
irregularidades en los tamafios de los fragmentos y evitando una
correcta mezcla con la saliva. La degradacion de nutrientes y la
digestion se ralentiza lo que podria causar problemas
gastrointestinales mayores (31).

e Fonacion: La emision de sonidos para la pronunciacion de
palabras puede modificarse por diversas causas, principalmente
ligadas a la armonia entre las estructuras que participan de la
articulacion como los diente, la lengua, el paladar y los labios,
ademas de su dinamica, la postura que se adopta para articular los
fonemas. Si existe un desequilibrio dental o se presente una
maloclusion, podrian ocurrir fallas al hablar (32). Un problema
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comun en nifios de 5 a 7 afios es la dislalia, que es la dificultad para
pronunciar ciertos fonemas, se cataloga como un trastorno del
habla transitorio porque eventualmente es posible superarse. La
revision realizada por Bravo Rivera indica que los nifios que
presentaron mordida abierta u overjet aumentado presentan
problemas en la pronunciacion de los fonemas /r/, /rrl y Is/, ya que
su pronunciacién requiere una relacion estable entre ambas arcadas
en adicion a un buen apoyo lingual. Otros fonemas comprometidos
son la /t/ y /d/ que requieren de la articulacion dental; y la /ch/ 'y /fi/
que son palatales. El estudio también demostrd que la dificultad
para pronunciar ciertos fonemas, obligaba al individuo a modificar
la posicion de la lengua, que empujaba las piezas dentales que
perpetuaban la mordida abierta anterior incluso después de corregir
el problema oclusal con ortodoncia, por lo que se concluye que, el
mecanismo de compensacion también debe ser corregido una vez
eliminada la causa de la dislalia para no causar recurrencias(32).

e Funcion estética: La importancia de la estética facial y dental en
la calidad de vida de las personas es conocida, la asociacion entre
la salud y la estética proviene histdricamente de las diferencias
entre estatus sociales que existian, donde las personas de alto
estatus podian acceder a servicios de salud, buena nutricion y
buenas condiciones de vida, lo que se reflejaba en su condicion
fisicay la apariencia (6). Por su parte, la caricaturizacion del rostro
humano y la asociacion de rasgos faciales bruscos a personajes

antagonicos que se ha visto impulsado desde la creacion de la TV,
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lleva a pensar que ciertos rasgos faciales representan ciertas
actitudes (22) . Es asi que las personas con malposiciones dentarias
muy pronunciadas sufran de exclusion, tengan problemas para
relacionarse con los demas, incluso se les dificulte la vida
académica o laboral, sufriendo acoso por parte de sus compafieros,
0 no puedan insertarse en el mundo laboral, lo que afecta su
capacidad adquisitiva, posicion en la sociedad y puede generar
problemas psicoldgicos y de autoestima (28).

e Funcion respiratoria: Esta es una funcion indirecta, ya que la
encarga directa de esta funcion es la zona nasal y cavidades
neumaticas, pero ciertas condiciones que predisponen a la creacion
de maloclusiones paralelamente también pueden alterar la
morfologia de la via aérea superior. La apnea obstructiva del suefio
también se halla asociada las maloclusiones severas, ya que estas
pueden modificar la estructura de la via aérea superior dificultando
la respiracién durante el suefio, esto puede pasar desapercibido
durante largo tiempo y ser detectado después de los 65 afios de vida

(30).

2.2.3. Andlisis clinico facial

La estética facial ha acompafiado a los seres humanos desde sus inicios
historicos, la belleza se persigue al ser un referente de buen estado de salud y
estatus para la sociedad (6). Siendo un concepto subjetivo que varia entre razas,

grupos etarios, culturas e incluso en la individualidad de cada ser humano (33).
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El rostro es la carta de presentacion que cada persona tiene frente a la
sociedad, por lo que no es de sorprender que un rostro bien proporcionado y
aceptable dentro de los canones de belleza tenga mayor éxito dentro del &mbito
social y psicoldgico, convirtiéndose en una meta aspiracional para las personas

(33).

Para Edwar Angle, la armonia facial dependia de la posicion dentaria 'y de
la relacion estable entre los maxilares, el expres6 que un perfil facial
“perfectamente armonico” era aquel en el que era posible unir la glabela con el
punto subnasal y el pogonion en una linea vertical, a lo que nombro como “linea

de armonia” (34,35)

Los tercios medio e inferior del rostro humano esté ligada a la forma y
funcidn de estas estructuras; el soporte que brindan moldea la forma de los tejidos
blandos que los recubren formando el perfil facial, la simetria del rostro y el
equilibrio de las proporciones. Siendo asi que las relaciones dentarias pueden
modificarse a lo largo de la vida, pueden impactar positiva o negativamente en la
apariencia del rostro, ademas que una sonrisa estética depende directamente de la

posicion dentaria en la zona anterior de las arcadas dentales (34).

El paciente que recurre a consulta solicitando un tratamiento ortodéontico
viene por dos motivos: el primero, con el afdn de mejorar la apariencia de su
rostro; y la segunda, por problemas funcionales (33) La demanda de tratamientos
ortoddnticos por parte de pacientes con anomalias dento-faciales, quienes buscan
cambios estéticos positivos en su rostro, ha crecido en los ultimos afios. Por lo que
la evaluacidn de los tejidos blandos y su relacion con el perfil esqueletal y el tipo

de maloclusion debe ser considerado como una prioridad en la etapa de
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diagnostico, ya que el movimiento dental, las extracciones o cirugia ortognatica

modificaran las proporciones faciales y del perfil (14,36-38).

El andlisis facial es un método clinico utilizado para evaluar los rasgos del
paciente, por medio del examen directo, fotografias clinicas, radiografias
cefalométricas y otros examenes imagenologicos, el clinico puede analizar las
proporciones faciales, simetria, volumen, apariencia, deformidades visibles en el

paciente, y puede iniciar la planificacion y las metas del tratamiento (19,39)

Autores como Arnett y Bergman, Legan y Burtone, Holdaway y Powell
han propuesto diferentes métodos para el analisis de las proporciones faciales de
frente y de perfil, en los que consideraron medidas angulares y milimétricas de las
masas estéticas del rostro humano, a partir de puntos referenciales “estables” y

determinaron parametros que se consideraban aceptables o armoénicos (13,34).

Es importante mencionar que estos andlisis faciales, en su mayoria, fueron
realizados para la raza caucésica, por lo que sus parametros considerados como
normales pueden diferir al cambiar de poblacion y es necesario adecuar estos
analisis para cada grupo racial (34,40), especialmente en un pais con tanta
diversidad étnica como Peru, donde existen gran cantidad de caracteristicas

faciales sin estudiar (12).

2.2.3.1. Analisis del perfil facial

Para evaluar el perfil facial, el paciente debe colocar su cabeza en
posicion natural, con los labios relajados, y la mandibula en reposo. Este
angulo se forma por la unién entre la glabela cutanea, el punto subnasal y

el pogonion cutaneo. Es una medida angular importante porque ubica los
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maxilares en posicidn antero-posterior, con lo que se puede clasificar a un

paciente como clase 1, 11, o 11l esqueletal.
Los perfiles se pueden clasificar en tres:

e Recto: se halla una medida angular de 165° a 175°
e Convexo: este angulo es menor a 165°

e Concavo: mayor a 175° (19).

Figura 1
Angulo del perfil facial

Convexo Recto Cdéncavo
a<165° 165°<a<175° a>175°

Nota: elaboracién propia.

2.2.3.2. Analisis clinico facial de Powell

El andlisis clinico propuesto por Powell, también conocido como
el triangulo estético de Powell, es una herramienta que permite analizar el
perfil facial a partir de las relaciones angulares de la frente, nariz, menton
y cuello (6,13), para Powell estas estructuras determinaban la armonia del
perfil facial, iniciando los trazados desde la frente, una estructura estable,

hacia el menton, que, al ser mavil, sufria mayores variaciones (13).

Esta es una herramienta que contribuye a la planificacion del
tratamiento de ortodoncia, y el trabajo colaborativo entre las

especialidades de ortodoncia y cirugia maxilofacial (6,41) Su aplicacion
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es relativamente sencilla y requiere Gnicamente de una fotografia de perfil
del paciente sin alteraciones de dimension, luz, o interferencias en la

imagen (39).

Para este analisis, los siguientes puntos anatomicos son

considerados:

e Glabela: es el punto mas anterior que se encuentra en la region
frontal cuando el paciente esta en posiciéon lateral

e Nasion cutaneo: es el punto mas profundo que se encuentra en la
curvatura mayor entre la frente y la nariz

e Pronasal: es el punto méas anterior que se encuentra en la piramide
nasal

e Subnasal: es el punto méas profundo que se encuentra en la
curvatura entre la nariz y el labio superior

e Pogonion cutaneo: es el punto mas anterior que se encuentra en la
regién del menton es su superficie Cutanea

e Mentdn cuténeo: es el punto mas inferior que se encuentra en la
region del menton,

e Cervical: es el punto ubicado en lo mas profundo de la curva que
se forma entre la region cervical anterior y la region submaxilar,

e Gnation cutaneo: punto que se ubica entre la linea que va de
subnasal hacia a tangente al pogonion cutaneo y desde cervical
hacia adelante, siempre tangente al mentdn en su superficie cutanea

(12).
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A partir de la unién de estos puntos se pueden trazar los siguientes

planos y angulos

2.2.3.2.1. Plano facial

Linea trazada de la glabela (Gl) a pogonion (Pg). Junto al plano de
Frankfort formara un &ngulo cuyo rango se encuentra entre 80 y 95 grados

(18).

Figura 2

Plano facial

PLANO FACIAL: 80°<a<95°

Nota: elaboracion propia.

2.2.3.2.2. Angulo nasofrontal

Este angulo se forma a partir de la linea tangencial que une a la
glabela (GL) y al Nasion (N); y la linea desde la punta del dorso de la nariz
hasta nacion. La medida angular depende de la prominencia de la glabela

o de la nariz, siendo su rango normal de 115° a 130° (13,18).
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Figura 3

Angulo Nasofrontal

Disminuido En Rango Aumentado
a<115 115°<a<130° a>130°

Nota: elaboracién propia.

2.2.3.2.3.  Angulo nasofacial

Une la linea va desde la punta del dorso de la nariz a Nasion con el
plano facial, el rango se modifica para mujeres y varones, de 30° a 40°
respectivamente (18). este angulo depende en gran parte a la proyeccién
nasal, y en un menor porcentaje a la posicion mandibular, por lo que
medidas fuera del rango son consideradas como estéticamente menos

aceptables (13).

Figura 4

Angulo Nasofacial

Disminuido En Rango Aumentado
a<30° 30°<a<40° a>40°

Nota: elaboracion propia.

50

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
.|



. UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL ALTIPLANO
Repositorio Institucional

2.2.3.24. Angulo nasomental

Se trazard la linea estética de Ricketts también conocido como
“plano E”, desde la punta del dorso de la nariz a menton (Me); y después
se trazara una linea de la punta del dorso de la nariz hasta Nasion, su rango
normal es de 120° a 132° (18). Esta es la medida mas importante del
analisis porque refleja la relacion entre la nariz y el menton, indicando el
equilibrio entre ambas estructuras, el aumento o reduccién del angulo
puede interpretarse como un perfil en desbalance y puede ser corregido
mediante ortodoncia u ortopedia en casos de desbalance leve, o
quirdrgicamente en casos mas graves donde se debe analizar si el abordaje

esta dirigido al mentdn o la nariz (13).

Figura 5

Angulo Nasomental

Disminuido En Rango Aumentado
a<120 120°<a<132° a>132°

Nota: elaboracion propia.

2.2.3.2.5. Angulo mentocervical

Es el angulo formado por el plano facial y la linea que interseca el
punto C y el mentdn, cuyo rango normal es de 80° a 95° (18). Si bien el
objetivo de este angulo es reflejar la posicion mandibular en relacion al

plano facial, muchas veces estara limitado por la cantidad de tejido adiposo
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acumulado debajo de la mandibula, dando como resultado el aumento de
la medida angular; las medidas mas cercanas a 80° son consideradas mas

bellas o estéticas (13).

Figura 6

Angulo Mentocervical

Disminuoido En Rango Aumentado
a<79 80°<a<95° a>96°

Nota: elaboracion propia.
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CAPITULO Il

MATERIALES Y METODOS

3.1. DISENO Y TIPO DE ESTUDIO
3.1.1. Tipo de la investigacion

Esta investigacion fue de corte transversal, porque el recojo de datos se
realizd en un solo tiempo; de nivel relacional, porque buscé establecer la relacion
entre dos variables; y retrospectiva, porque fueron analizados los datos de una

investigacion previa.
3.1.2. Disefio de la investigacion

El disefio de esta investigacion es no experimental, por lo que no se tuvo

intervencion sobre ninguna variable, y de enfoque cuantitativo.
3.2.  UBICACION GEOGRAFICA
3.2.1. Ambito general

La investigacion fue realizada en la ciudad de Puno, Capital de la provincia
y region de Puno, ubicada al sureste de Peru, en la meseta del Collao, a la altura
de 3827 msnm. En su territorio se encuentra el lago Titicaca, que comparte limites
con Bolivia. La situacion geogréfica de la zona condiciona el clima frio y seco
durante gran parte del afio. EI nimero de habitantes en la region es
aproximadamente de 1.2 millones de personas, en las que convergen los idiomas
castellano, quechua y aimara; dentro de la regién existe gran variedad de culturas

que desarrollan su estilo de vida basadas en la ganaderia, pesca y agricultura.
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3.2.2. Ambito especifico

el colegio Gran Unidad Escolar San Carlos, es una de las instituciones
educativas emblematicas de la ciudad de Puno, desde su fundacion a la fecha ha
ofrecido educacion a los jovenes punefios impulsando la educacion en la ciudad

de Puno, donde alberga gran poblacion estudiantil.
3.3. POBLACION Y MUESTRA
3.3.1. Poblacién

La poblacion estd conformada por los modelos dentales y fotografias
laterales obtenidas de los estudiantes de 4to y 5to afio de educacidn secundaria de
la institucion educativa “Gran Unidad Escolar San Carlos” de la ciudad de Puno
durante el afio académico 2023. Quienes participaron voluntariamente del
proyecto “Perfil epidemiologico de Salud Bucal en escolares de 4to y Sto de
educacion secundaria de la Region Puno”. La poblacion estudiantil total en el afio

2023 fue de 650 estudiantes, de los cuales 518 participaron de dicho proyecto.
3.3.2. Muestra

La muestra esta conformada por 263 muestras de los estudiantes, entre el
4to y 5to grado de la institucion educativa “Gran Unidad Escolar San Carlos” de
la ciudad de Puno durante el afio académico 2023. Quienes participaron
voluntariamente del proyecto “Perfil epidemiologico de Salud Bucal en escolares

de 4to y 5to de educacion secundaria de la Region Puno”
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2.2.3.3. Tipo de muestreo

Se realizo un muestreo probabilistico, mediante la formula para
poblaciones finitas y la seleccion aleatoria de los participantes que

cumpliesen con los criterios de seleccion.

_ N XZ2XpXq
"TEXx(N-D+Z22xpxq

Donde:

e N=518
e Nivel de confianza: 95% (Z=1.96)
e Proporcién esperada: p=0.5y q=0.5

e Margen de error: E=0.06

El calculo final da por resultado una muestra de 263 estudiantes.

3.4. CRITERIOS DE SELECCION

3.4.1. Criterios de inclusion

Para la investigacion se tomo en cuenta las siguientes caracteristicas de los

modelos dentales y fotografias laterales:

e Modelos dentales y fotografias codificados claramente
e Modelos dentales con detalles morfoldgicos nitidos

e Fotografias laterales nitidas

3.4.2. Criterios de exclusién

Los modelos dentales y fotografias que presenten las siguientes

caracteristicas no seran elegidos para participar del estudio
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e Modelos dentales fracturados

e Modelos dentales con burbujas

e Modelos dentales sin registro oclusal.

e Modelos dentales donde se evidencie la perdida de piezas molares y/o
caninos.

e Modelos dentales y fotografias con duplicidad o errores en la codificacion

e Fotografias laterales con objetos como sobreros, gorras o lentes.

35. CONSIDERACIONES ETICAS

Esta investigacion se realizara bajo el marco del respeto, privacidad y proteccion
de datos clinicos, se solicitaran los permisos para el acceso a las bases de datos, los cuales
se manejaran bajo codigos para la identificacion y proteccion la identidad de los
participantes en la investigacion. el uso de los datos recolectados es con fines Unicamente

académicos y de investigacion.

3.6. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES
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Tabla 1
Operacionalizacion de variables
VARIABLES DIMENSION INDICADORES SUBINDICADOR ESCALA
. Clase |
VARIABLE 1: Prevalencia de Clasificacion segin
Maloclusion maloclusiones anale Clase Il -1 Nominal
dentaria dentarias g Clase 11-2
Clase 111
Ob . . Perfil recto: 165° a 175°
servacion del perfil Angulo de perfil facial Perfil Concavo: >175°
facial g .
Perfil convexo: <165°
Bajo de rango: <114°
Angulo naso-frontal Dentro de rango: 115°-130°
Sobre el rango: >131°
VARIABLE 2: _ Bajo de rango: <29° _
Perfil facial ) Angulo naso-facial Dentro de rango: 30°-40° Ordinal
Angulos del anélisis Sobre el rango: >41°
de Powell Bajo de rango: <119°
Angulo naso-mental Dentro de rango: 120°-132°
Sobre el rango: >133°
Bajo de rango: <79°
Angulo mento-cervical ~ Dentro de rango: 80°-95°
Sobre el rango: >906°
VARIABLE 3:  condicion orgéanica Femenino
Sexo que distingue masculino Nominal

femenino o masculino

Nota: elaboracién de la investigadora
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3.7. TECNICA E INSTRUMENTOS

3.7.1. Técnica

Se siguié una técnica observacional, donde se determind el tipo de
maloclusion segun la clasificacion de Angle que presenta cada modelo de estudio,
y se realizaron las medidas de angulacion segun el Analisis de Powell en las
fotografias. Finalmente fueron contrastados ambos grupos de datos mediante

estadistica descriptiva e inferencial.

3.7.2. Instrumentos

Se utiliz6 como instrumento una ficha de recoleccién de datos (anexo 1)

en la que se incluye: Clasificacion de Angle y el Analisis de perfil facial de Powell.

Se utilizo material de escritorio como hojas, lapiceros y lapices, ademas
de recursos digitales como el programa GeoGebra para la toma de medidas
angulares y el programa Microsoft Excel 19 para el almacenamiento y anélisis de

datos.

3.8. PROCEDIMIENTO DE RECOLECCION DE DATOS

La investigacion inicid con la solicitud al encargado de la base de datos de la
investigacion “perfil epidemioldgico de Salud Bucal en escolares de 4to y 5to de
educacion secundaria de la regién Puno”, para poder tener acceso a los modelos de estudio

y fotografias laterales (anexo 2).

Una vez que la solicitud se aprobd, los modelos y fotografias son analizadas para

determinar los criterios de inclusion y exclusién del estudio (anexo 3y 4). Los codigos
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que son aptos para participar del estudio se almacenan y se realiza la seleccion la muestra

de forma aleatoria.

3.8.1. Para determinar el tipo de maloclusion

Se determind el tipo de maloclusion de los modelos dentales con base en
la clasificacion de Angle, para lo cual se evaluo la relacién entre el primer molar

superior derecho y el primer molar inferior derecho:

e Clase I: si la cuspide mesio-vestibular del primer molar superior derecho
contacta con el surco mesio-vestibular del primer molar inferior (22).

e Clase Il-1: si la cuspide mesio-vestibular del primer molar superior esta
mesializada en relacion al surco mesio-vestibular, y se evidencia también
la vestibulariacion de los incisivos superiores (2).

e Clase I1-2: si la cuspide mesio-vestibular del primer molar superior esta
mesializada en relacion al surco mesio-vestibular, y se mantiene un overjet
normal o incisivos palatinizados o verticalizados (2).

e Clase IlI: si el surco mesio-vestibular del primer molar permanente
inferior se encuentra mesializado en relacion a la clspide mesio-vestibular

del primer molar permanente superior (2).

3.8.2. Para determinar los angulos del analisis facial

Se organizé los archivos de imagen por codigos, para facilitar su

exportacion al programa GeoGebra.

Dentro del programa GeoGebra fueron cargadas dos fotografias laterales

del mismo codigo donde: en la primera se determind el angulo de convexidad
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facial (anexo 5) y en la segunda fue graficado el triangulo estético de Powell

(anexo 6).

3.8.2.1. Determinacion del angulo de convexidad facial

Con la herramienta “punto” se ubicaron los puntos faciales Gl, Sn
y Pg; después de formar segmentos entre puntos, se tomd la medida del

angulo formado:

e Concavo: Se determiné que un rostro es concavo si la angulacion
registrada fue mayor a 175°

e Convexo: Se determind que un rostro es convexo si la angulacion
registrada es menor a 165°

e Recto: Se determind que un rostro es recto si la angulacion

registrada se encuentra dentro de los 165° a 175°

3.8.2.2. Determinacion del Angulo nasofrontal

Se ubicaron los puntos: GI, Nasion y la punta de la nariz; para trazar
las rectas entre puntos. La medida del angulo formada por ambas rectas se

clasificé en:

e Sobre rango: si la medida fue superior a 130°
e Dentro de rango: si la medida se encuentra entre 115° a 130°

e Bajo de rango: si la medida fue inferior a 115°
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3.8.2.3. Determinacion del angulo naso facial

Se ubicaron los puntos: Gl, Pg y a partir de ellas se forma una recta;
y el Nasion con la punta de la nariz para formar la segunda recta. La

medida del angulo formada por ambas rectas se clasifico en:

e Sobre rango: si la medida fue superior a 40°
e Dentro de rango: si la medida se encontraba entre 30° a 40°

e Bajo de rango: si la medida fue inferior a 30°
3.8.2.4. Determinacion del angulo naso mental

Se ubicaron los puntos: Nasion, punta de la nariz y se trazo una
recta; desde la punta de la nariz se trazd una recta hacia el menton. La

medida del angulo formada por ambas rectas se clasifico en:

e  Sobre rango: si la medida fue superior a 132°
e Dentro de rango: si la medida se encuentra entre 120° a 132°

e Bajo de rango: si la medida fue inferior a 120°
3.8.2.5. Determinacion del angulo mentocervical

Se ubicoé el plano facial y la recta formada por el punto C vy el

mentdn. La medida del &ngulo formada por ambas rectas se clasifico en:

e Sobre rango: si la medida fue superior a 95°
e Dentro de rango: si la medida se encuentra entre 80° a 95°

e Bajo de rango: si la medida fue inferior a 80°

Todos los hallazgos fueron registraron en una base de datos en el
programa Microsoft Excel 19 donde se almacenaron y analizados.
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Se realizd el tratamiento estadistico de chi cuadrada para

determinar la relacion entre ambas variables.

3.9.  ANALISIS ESTADISTICO

Se realizo la recoleccion de datos, se tabularon los resultados y fueron analizados
mediante tablas y graficos. La relacion entre variables se evalu6 mediante la prueba de

chi cuadrada con un nivel de confianza de 95% (42).
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4.1.

CAPITULO VI

RESULTADOS Y DISCUSION

RESULTADOS

4.1.1. Relacion entre las maloclusiones dentarias y el perfil facial

Tabla 2

Distribucion de maloclusiones dentarias segun el perfil facial en estudiantes de

4to y 5to grado
convexo recto céncavo total
Ma!oclusmn % f % f % f %
segun Angle
CLASE | 99 37.6 91 34.6 0 0.0 190 72.2

CLASE II-1 11 4.2 2 0.8 0 0.0 13 4.9

CLASE I11-2 18 6.8 9 3.4 0 00 27 10.3

CLASE I11 0 0.0 24 9.1 9 34 33 12.5

TOTAL 128 487 126 479 9 34 263 100.0

Nota: elaboracion de la investigadora

La tabla 2 se observa la distribucion de las maloclusiones en relacion al
tipo de perfil facial; dentro del grupo de estudiantes que presento maloclusion de
clase I: 99 presentaron perfil convexo (37.6%) y 91 presento perfil recto (34.6%).
13 estudiantes (4.9%) presentaron maloclusion de clase Il subdivision 1, de los
cuales 11 presentan perfil convexo; mientras que, de 27 estudiantes con
maloclusion clase Il subdivision 2 (10.3%), 18 presento perfil convexo. 9
estudiantes presentaron clase 111y perfil concavo (3.4%) y perfil recto un total de

24.(9.1%).
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En base a la tabla 2, se aplica la prueba estadistica de chi cuadrada para la

prueba de hipotesis:

Tabla 3

Prueba estadistica para la correlacion entre el perfil facial y las maloclusiones

dentarias
Probabilidad  Grado de libertad Valor calculado Valor critico para
chi cuadrada
0.05 6 92.80779798 1259158724

Nota: elaboracién de la investigadora

Siendo el grado de valor calculado mayor al valor critico, se afirma que
existe relacion entre las variables, es decir hay relacion significativa entre el tipo de

maloclusion y el tipo de perfil facial

4.1.2. Distribucion y descripcion de variables

Tabla 4

Frecuencia de los tipos de maloclusion segun Angle en estudiantes de 4to y 5to

grado.
Maloclusion segun Angle: Frecuencia Porcentaje (%)
Clase | 190 72.2
Clase 11-1 13 4.9
Clase 11-2 27 10.3
Clase 111 33 125
Total 263 100.0

Nota: elaboracidn de la investigadora

La tabla 4 se muestran los resultados de las maloclusiones segun Angle de

los estudiantes; la mayoria presenta relacion molar de clase I, que constituye 190
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estudiantes (72.2%), 40 estudiantes presentan maloclusién Clase Il (15.2%), de
los que 27 pertenecen a clase Il subdivision 2 (4.9%), y 13 pertenecen a clase I1-
1(10.3%), Por ultimo, las maloclusiones de clase 11 representan el 12.5% de la

muestra.

Figura7
Tipo de maloclusién en funcion al sexo de los estudiantes de 4to y 5to afio de

secundaria del colegio Gran Unidad Escolar San Carlos Puno-2023

140
120
100

80

60

N° de estudiantes

40

20

0 — L I

clase | clase II-1 clase 1I-2 clase Il
® Femenino 58 5 7 9
Masculino 132 8 20 24

Nota: elaboracion de la investigadora

En la figura 7 se muestra la distribucion de los estudiantes en funcién al
sexo, donde 79 estudiantes pertenecen al sexo femenino (30.1%) y 184 estudiantes
al sexo masculino (69.9%). EI mayor porcentaje de mujeres presentd maloclusion
de clase I (73.4%), 15.2% presento maloclusion de clase 11, y un grupo menor
(11.4%) presento maloclusion de clase I11. La distribucion es similar para el grupo

de varones con 71.7% para la clase I, 15.2% para clase 111, y 13.1% para clase I11.
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Tabla s

Distribucién de los perfiles faciales de los estudiantes de 4to y 5to grado

Angulo de perfil facial Frecuencia porcentaje
Convexo (<165°) 128 48.7

Recto (165°-175°) 126 47.9
céncavo (>175°) 9 3.4

Total 263 100.0

Nota: elaboracion de la investigadora

Figura 1
Tipo de perfil facial segin el sexo de los estudiantes de 4to y 5to afio de

secundaria del colegio Gran Unidad Escolar San Carlos Puno-2023

100
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B 50
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3 40
Z 30
20
10
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M 95 84 5

Nota: elaboracion de la investigadora

En la tabla 5 y la figura 8 se observan los tipos de perfiles faciales
registrados en los estudiantes, el perfil de tipo convexo es el mas frecuente, siendo

33 mujeres y 95 varones quienes presentaron este perfil, dando un total de 128
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estudiantes (48.7%), el perfil recto es el segundo lugar con un nimero de 126
estudiantes (47.9%) entre 42 mujeres y 82 varones; por ultimo, el perfil céncavo

con 4 mujeres y 5 varones (3.4%).

Tabla 6
Valores promedio del angulo del perfil facial segun el sexo en estudiantes de 4to

y 5to grado.

Medida angular: ANGULO DEL PERFIL FACIAL

Sexo: Femenino masculino
Valor referencial 165°-175°

Valor promedio 165.5° 164.1°
Desviacion estandar 5.66° 5.77°
Valor minimo 153.6 147.7°
Valor maximo 181.8 178.6°
Moda 160.2 162.4°

Nota: elaboracion de la investigadora

En la tabla 6 se encuentra el resumen de los valores del angulo de perfil
facial, tomando el rango referencial de 165° a 175°. El promedio de la medida de
este angulo en mujeres es 165.5°, lo que podria indicar una tendencia al perfil
recto por entrar dentro del rango referencial mencionado; en varones, la media es
de 164.1°. Las desviaciones estdndar son similares siendo 5.66 y 5.7
respectivamente. En el grupo de mujeres, el valor minimo encontrado fue de
153.6° y el maximo fue 181.8°, el valor mas frecuente fue 160.2°. Para el grupo
de varones el valor minimo fue de 147.7° y el maximo fue 178.6°, el valor mas

frecuente fue 162.4°.
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Tabla 7

Valores del angulo nasofrontal segun el sexo en estudiantes de 4to y 5to grado

Medida angular: ANGULO NASOFRONTAL

Sexo: Femenino masculino
Valor referencial 115°-130°

Valor promedio 139.9° 136.0°
Desviacion estandar 5.62 7.15
Valor minimo 122.8° 117.6°
Valor maximo 151.6° 156.3°
Moda 141.4° 130°

Nota: elaboracidn de la investigadora

En la tabla 7 se muestra el resumen de los valores del &ngulo nasofrontal,
tomando los valores referenciales dados por el analisis de Powell (115°-130°). El
promedio de la medida de este &ngulo en mujeres es 139.9°; en varones, la media
es de 136.0°. las desviaciones estandar son altas en ambos casos con 5.62 y 7.15
respectivamente. En el grupo de mujeres el valor minimo encontrado fue de 122.8°
y el méximo fue 151.6°, el valor méas frecuente fue 141.4°. Para el grupo de
varones el valor minimo fue de 117.6° y el maximo fue 156.3°, el valor mas
frecuente fue 130°. EI resumen muestra que los valores se encuentran dentro de

rango y por encima del valor referencial.

Tabla 8

Valores del angulo nasofrontal segun el sexo en estudiantes de 4to y 5to grado

Medida angular: ANGULO NASOFACIAL

Sexo: Femenino masculino
Valor referencial 30°-40°

Valor promedio 32.8° 34.3°
Desviacion estandar 2.85 3.46
Valor minimo 24.8° 25.7°
Valor maximo 39.5° 43.4°
Moda 32.6° 37.1°

Nota: elaboracidn de la investigadora
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En la tabla 8 se detalla el resumen de los valores del angulo nasofacial,
tomando los valores referenciales dados por el analisis de Powell (30°-40°). EI
promedio de la medida de este angulo en mujeres es 32.8° (+/- 2.85); en varones,
la media es de 34.3° (+/-3.46). En el grupo de mujeres el valor minimo encontrado
fue de 24.8° y el maximo fue 39.5°, el valor mas frecuente fue 32.6°. Para el grupo
de varones el valor minimo fue de 25.7° y el maximo fue 43.4°, el valor més

frecuente fue 37.1°.

Tabla9

Valores del angulo nasofrontal segun el sexo en estudiantes de 4to y 5to grado

Medida angular: ANGULO NASOMENTAL

Sexo: Femenino masculino
Valor referencial 120°-132°

Valor promedio 122.0° 120.7°
Desviacion estandar 441 4.88
Valor minimo 111.4° 108.2°
Valor maximo 131.2° 132.8°
Moda 122.6° 117.9°

Nota: elaboracion de la investigadora

En la tabla 9 se presenta el resumen de los valores del angulo nasomental,
tomando los valores referenciales dados por el analisis de Powell (120°-132°). El
promedio de la medida del angulo nasomental para mujeres fue 122.0° y para
varones 120.7; ambos dentro del parametro. las desviaciones estandar son
relativamente altas en ambos casos con 4.41 y 4.88 respectivamente. En el grupo
de mujeres el valor minimo encontrado fue de 111.4° y el maximo fue 131.2°, el
valor mas frecuente fue 122.6°. Para el grupo de varones el valor minimo fue de

108.2° y el maximo fue 132.8°, el valor mas frecuente fue 117.9°.
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Tabla 10
Valores del angulo nasofrontal segln el sexo en estudiantes de 4to y 5to grado
Medida angular: ANGULO MENTOCERVICAL

Sexo: Femenino masculino
Valor referencial 80°-95°

Valor promedio 90.4° 91.7°
Desviacion estandar 7.12 8.87
Valor minimo 77.2° 74.2°
Valor maximo 118.1° 124.5°
Moda 84.9° 87.7°

Nota: elaboracion de la investigadora

En la tabla 10 se encuentra el resumen de los valores del angulo
mentocervical, tomando los valores referenciales dados por el analisis de Powell
(80-95°). El promedio de la medida del &ngulo mentocervical para mujeres fue
90.4° y para varones 91.7°; ambos dentro del parametro. En cuanto a las
desviaciones estandar son las méas altas en comparacion a las medidas angulares
anteriores, con 7.12 y 8.87 respectivamente. En el grupo de mujeres el valor
minimo fue de 77.2° y el maximo fue 118.1°, el valor mas frecuente fue 84.9°.
Para el grupo de varones el valor minimo fue de 74.2° y el maximo fue 124.5°, el

valor més frecuente fue 87.7°.
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4.1.3. Relacidn entre las maloclusiones dentarias y los &ngulos del analisis

de Powell

Tabla 11

Relacién entre maloclusiones dentarias y el &ngulo nasofrontal

NORMAL SOBRE TOTAL
maloclusion: f % f % f %
CLASE | 42 16.0 148 56.3 190 72.2
CLASE II-1 1 0.4 12 4.6 13 4.9
CLASE 11-2 4 1.5 23 8.7 27 10.3
CLASE 1 6 2.3 27 10.3 33 125
TOTAL 53 20.2 210 79.8 263 100.0

Nota: elaboracién de la investigadora

En latabla 11 puede observarse que la mayoria de los estudiantes presentan
un angulo nasofrontal sobre rango en todas las clases de maloclusién. 79.8% de la
muestra presenta un angulo nasofrontal elevado, mientras que un 20.2% tiene un

angulo normal, no se registraron casos de medidas inferiores a rango.

Para la maloclusion de Clase I, predomina los estudiantes con medidas
angulares superiores a rango representando (56.3%), frente a aquellos con un
angulo normal (16.0%). En cuanto a la Clase 1lI-1, es la menos comdun,
representando solo un 4.9% del total, con 4.6% en angulo mayor al rango y 0.4%
en angulo normal. La Clase 11-2 representa un 10.3% de la muestra, mayormente
en la categoria de angulo sobre rango (8.7%) y una minoria con angulo normal
(1.5%). Finalmente, la Clase Ill presenta predominio en medidas superiores al

parametro (10.3%) y en menor proporcién en angulo normal (2.3%).

En base a la tabla 11, se aplica la prueba estadistica de chi cuadrada para

la prueba de hipdtesis:
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Tabla 12
Prueba estadistica de correlacion entre el &ngulo nasofrontal y las maloclusiones

dentarias

Probabilidad Grado de libertad Valor calculado Valor critico para
chi cuadrada

0.05 3 2.26229813 7.8147279
Nota: elaboracion de la investigadora

Siendo el grado de valor calculado menor al valor critico, se declina la
existente relacion entre las variables, es decir no hay relacion significativa entre

el tipo de maloclusion y el &ngulo nasofrontal.

Tabla 13

Relacién entre maloclusiones dentarias y el &ngulo nasofacial

BAJO NORMAL SOBRE TOTAL
maloclusién: f % f % f % f %
CLASE | 9 34 178 67.7 3 11 190 722

CLASEII-1 O 0.0 13 4.9 0 0.0 13 4.9
CLASEII-2 3 1.1 23 8.7 1 0.4 27 103

CLASE 11l 7 2.7 26 9.9 0 0.0 33 125

TOTAL 19 7.2 240 91.3 4 1.5 263 100.0
Nota: elaboracidn de la investigadora

En latabla 13 se observa que la mayoria de los estudiantes con maloclusién
presentan un angulo nasofacial normal, representando a 240 de estudiantes
(91.3%), mientras que 19 presenta una medida angular baja (7.2%), las medidas

angulares superiores estuvieron presentes solo en 4 participantes (1.5%).

Para estudiantes con maloclusion la Clase I, predomina el angulo

nasofrontal normal (67.7%), mientras que un pequefio porcentaje presenta un
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angulo bajo de rango (3.4%) y sobre rango (1.1%). Le sigue la Clase 11, donde el
angulo normal representa 9.9% y bajo de rango 2.7%, no se presentd casos con
angulaciones mayores al parametro. La Clase I1-2 representa un 10.3% de los
casos, principalmente con angulo normal (8.7%) y en menor proporciéon con
angulo bajo (1.1%) o sobre (0.4%). Finalmente, la Clase IlI-1 es la menos
frecuente, con solo un 4.9% de la muestra, y todos los casos asociados a un angulo
normal. En general, se observa, y el &ngulo sobre es poco comun en todas las

clases de maloclusion.

En base a la tabla 13, se realiza la prueba estadistica de Chi cuadrada para

la prueba de hipdtesis:

Tabla 14
Prueba estadistica de correlacién entre el angulo nasofacial y las maloclusiones

dentarias

Probabilidad Grado de libertad  Valor calculado  Valor critico para
chi cuadrada

0.05 6 145211198 12.59158724
Nota: elaboracién de la investigadora

Siendo el grado de valor calculado mayor al valor critico, se afirma que
existe relacién entre las variables, es decir hay relacion significativa entre el tipo

de maloclusion y el angulo nasofacial.

73

repositorio.unap.edu.pe
No olvide citar adecuadamente esta tesis
1



. UNIVERSIDAD
NACIONAL DEL ALTIPLANO

Repositorio Institucional

Tabla 15

Relacién entre maloclusiones dentarias y el &ngulo nasomental

NORMAL SOBRE TOTAL
maloclusion: f % f % f %
CLASE | 77 29.3 113 43.0 190 72.2
CLASE 1I-1 8 3.0 5 1.9 13 4.9
CLASE 11-2 12 4.6 15 5.7 27 10.3
CLASE 111 0 0.0 33 12.5 33 12.5
TOTAL 97 36.9 166 63.1 263 100.0

Nota: elaboracion de la investigadora

En la tabla 15 se observa la distribucién del angulo nasomental, donde un
63.1% de los estudiantes presenta un angulo nasomental sobre rango, mientras que
el 36.9% tiene un angulo normal. Para las maloclusiones de Clase I, 43%
presentaron angulos elevados y 29.3% dentro del pardmetro. Para Clase I1-1, las
medidas dentro de rango representan 3.0% y 1.9% en angulos sobre rango. La
Clase 11-2, un 5.7% son angulos sobre rango, mientras que 4.6% pertenece a
angulos dentro de rango. Finalmente, la Clase Il presento Gnicamente angulos

sobre rango que representa 12.5%.

En base a la tabla 15, se aplica la prueba estadistica de chi cuadrada:

Tabla 16
Prueba estadistica de correlacion entre el &ngulo nasomental y las maloclusiones

dentarias

Probabilidad Grado de libertad  Valor calculado  Valor critico para
chi cuadrada

0.05 3 24.425257 7.8147279
Nota: elaboracion de la investigadora
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Siendo el grado de valor calculado mayor al valor critico, se afirma que
existe relacién entre las variables, es decir hay relacion significativa entre el tipo

de maloclusion y el angulo naso mental.

Tabla 17

Relacién entre maloclusiones dentarias y el &ngulo mentocervical

BAJO NORMAL SOBRE TOTAL
maloclusion:  f % f % f % f %
CLASE | 10 3.8 127 483 53 20.2 190 72.2
CLASEII-1 1 0.4 8 3.0 4 1.5 13 49
CLASEII-2 1 0.4 18 6.8 8 3.0 27 10.3
CLASE I 5 1.9 21 8.0 7 2.7 33 125
TOTAL 17 6.5 174 66.2 72 274 263 100.0

Nota: elaboracion de la investigadora

En la tabla 17 se observa que la medida de &ngulo mentocervical méas
frecuente se encuentra dentro del rango, 174 estudiantes la presentan (66.2%).
Dentro de las maloclusiones de clase | prevalecen las medidas angulares normales
(48.3%), seguida por los angulos sobre rango (20.2%) y un menor porcentaje en
angulo bajo del rango (3.8%). La Clase 11-1 se distribuye en un 3.0% con angulo
normal, 1.5% con angulo sobre rango y 0.4% con angulo bajo de rango. La Clase
11-2 se distribuye en un 6.8% con angulo normal, 3.0% con angulo sobre y 0.4%
con angulo bajo. Finalmente, la Clase I11 comprende el 12.5% de la muestra, con

un 8.0% en angulo normal, 2.7% en angulo sobre y 1.9% en angulo bajo.

En base a la tabla 17, se realiza la prueba estadistica de chi cuadrada:
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Tabla 18
Prueba estadistica de correlacion entre el angulo mentocervical y las

maloclusiones dentarias

Probabilidad Grado de libertad  Valor calculado Y 21°F Sritico para
chi cuadrada

0.05 6 5.29515207 12.59158724
Nota: elaboracion de la investigadora

Siendo el grado de valor calculado menor al valor critico, se declina la
relacion entre las variables, es decir no hay relacion significativa entre el tipo de

maloclusion y el &ngulo mentocervical.

4.2. DISCUSION

Al analizar y contrastar los hallazgos de este estudio se concluye que existe una
relacion significativa entre las maloclusiones y el tipo de perfil facial, siendo los perfiles
convexos y las maloclusiones de clase | las mas prevalentes. Las investigaciones previas

muestran resultados muy variables con esta investigacion.

En concordancia, Parraga (7) encontro relacion entre ambas variables, es poco
comun obtener un grado de correlacion al 100% donde existe coincidencia exacta entre
las maloclusiones de clase I, 1l 'y Il con perfil facial recto, convexo y céncavo
respectivamente, por lo que su estudio es muy particular. Posiblemente este era el
resultado esperado por Jaimes (5) quien buscaba la relacion entre maloclusion clase | y
los perfiles rectos, sin embargo, encontro que el perfil convexo era mas numeroso que el
perfil recto, esto es congruente con los resultados del presente estudio, ya que el perfil

facial convexo es més frecuente que el recto en los casos de maloclusion clase I.

Por su parte, Gongora et al (4) no demostrd dicha relacion, pero obtuvo resultados

muy similares a este estudio en cuanto a la prevalencia del perfil facial convexo y las
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maloclusiones clase |, ademas enfatizo que existia una relacién directa entre ciertas
caracteristicas como el overjet aumentado con el perfil convexo y la mordida bis a bis con
perfiles concavos, aunque estas caracteristicas no formaron parte de los datos analizados
en el presente estudio, se halla similitud con la proporcion de perfiles convexos que

presentan maloclusién clase 1-1.

Tedricamente, la variacion de la posicion dental y de los maxilares podria
modificar el perfil facial ya que los tejidos blandos adoptan la forma de las estructuras
duras que revisten, pero también debe considerarse otros factores como la proyeccion de
la frente, el grosor de los tejidos musculares y adiposos, por ello es mas comun hallar

perfiles convexos en casos de maloclusion 1y I1.

Las investigaciones previas parecen coincidir en que los perfiles faciales convexos
son mas prevalentes en Latinoamérica, por ejemplo, los estudios de Cahuana (10) y
Parraga (7) muestran porcentajes de 52% y 61,3% respectivamente. Dentro del territorio
nacional, Cotrina (12) hallo este predominio en Amazonas, también en el distrito de
Pativilca (1). El porcentaje de estudiantes que presentaron perfil convexo en este estudio
fue de 48.7%, predominando sobre los perfiles recto (47.9%) y concavo (3.4%),
congruente con Araujo (19), quien evalud una poblacion similar de estudiantes de la
ciudad de Puno. Estas proporciones podrian responder a caracteristicas faciales propias

de la poblacion peruana y de la region latinoamericana.

Para el analisis del angulo nasofrontal se encontr6é que el 79.8% de estudiantes
registraron una medida superior al rango establecido por Powell, lo que podria explicarse
como un predominio de patron facial de prominencia nasal baja o una glabela poco
pronunciada. Llivigafiay (6) explica que este tipo de patrén facial podria ser una

caracteristica poblacional, al comparar dos grupos poblacionales: uno étnico y uno
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mestizo, descubrié que el angulo nasofrontal registrd valores por encima del rango
propuesto por Powell en ambos grupos con medidas entre 130° a 140°. Bendezu (11)
también encontré medidas angulares superiores al pardmetro, con valores promedios
entre 134°, y un valor maximo de 154.57°. Por ultimo, el estudio de Cotrina (12) quien
obtuvo un valor promedio de 132.6° para este angulo. La medida del angulo nasofrontal
depende de la prominencia de la frente y de la nariz, por lo que puede deducirse que las

maloclusiones no estan relacionadas con la medida de este angulo.

La medida del angulo nasofacial y nasomental para este estudio se encuentran
dentro de los parametros dados por Powell y sus desviaciones estandar son relativamente
bajas. En la comparacion de Llivigafay, estos angulos son mas pronunciados en el grupo
indigena, cuyo valor promedio supera por al menos 2° al grupo mestizo; para el angulo
nasofacial fue de 40°; y el &ngulo nasomental con valores de 128°. Sus resultados podrian
indicar que los grupos indigenas presentan facciones mas marcadas que grupos que han
pasado por un proceso de mestizaje, por lo que es recomendable recalibrar los parametros

para las medidas angulares cuando se evalen grupos étnicos puros.

Es posible que los angulos nasofacial y nasomental tengan mayor tendencia a
modificarse a lo largo de la vida, ya que depende de estructuras que facilmente pueden
cambiarse debido a habitos del paciente, tratamientos ortodonticos o quirurgicos,
Mamani (14) quien comparo los angulos del anélisis de Powell en el pre y post tratamiento
ortodontico con extracciones, notd que el angulo nasofacial y nasomental variaban
significativamente después del tratamiento ortodéntico, en comparacion a los angulos
nasofrontal y mentocervical que parecian mantenerse estables. Ambas medidas son un
reflejo del equilibrio facial y la proporcion entre los tercios medio e inferior del rostro,

por lo que su aumento o reduccién pueden afectar directamente la estética del paciente.
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Los valores del angulo mentocervical tienen resultados heterogéneos, mientras
algunos estudios hallaron valores superiores a los indicados en el analisis de Powell (6,
11, 12) con medidas angulares mayores a los 100°; otros estudios, como los de Cotrina
(12) y Marca (13), hallaron medidas angulares menores a la norma. Estas investigaciones
coinciden en que la medida de este angulo esta ligado a proyeccion del plano mandibular,
la cantidad de tejido blando que recubre la mandibula y la posicién en relacion al cuello.
Los resultados de esa investigacion se inclinan a &ngulos dentro de los pardmetros, y un
pequefio porcentaje que se encuentra por encima de los valores de la norma, sin registro
de valores inferiores a los 80°; ademas que, segun la prueba estadistica, la relacion entre

esta medida angular y el tipo de maloclusién no era significativa.

La edad como un factor que modifica la oclusion y el perfil facial, no se considero
en esta investigacion por efectuarse en una poblacion con un rango de edad corto, quienes
habian completado el recambio dental. Coronel (16) realizd su investigacién en
estudiantes de educacion secundaria, con un rango de edad de 11 a 19 afios, en quienes
fue mas prevalente la maloclusion clase I. Velasquez (1) y Fuentes (8) realizaron sus
investigaciones en nifios y adolescentes con la misma prevalencia, la diferencia se
encuentra en el tipo de perfil prevalente, en nifios domina el perfil recto, mientras que en
adolescentes varia y toma dominio el perfil convexo. EIl estudio de Quezada (18)
enfocado en dos grupos etarios con 20 afios de diferencia, encontré que habia gran
variacion entre las medidas de los angulos mentocervical y nasomental entre ambos
grupos, que podria tratarse de un signo de envejecimiento. Realizar estudios comparativos
entre diferentes grupos etarios podria dar informacion sobre los cambios que tiene el perfil

facial y las maloclusiones con el pasar del tiempo.
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V. CONCLUSIONES

PRIMERO: Se determind que existe una relacion significativa entre la maloclusion
dentaria y el perfil facial, con un valor chi cuadrado calculado (92.81) > al
valor chi cuadrado tabulado (12.59), lo que afirma la existencia de relacion
entre las variables.

SEGUNDO: Se determiné el tipo de maloclusiones dentarias obteniéndose que el tipo
de maloclusion de clase | es el méas frecuente; y la menos frecuente son las
de tipo Ill. Para el perfil facial, fue méas frecuente el perfil convexo,
seguido del perfil recto y en menor proporcion el perfil concavo.

TERCERO: Se determin6 que no existe relacion entre el tipo de maloclusion dentaria
y el &ngulo nasofrontal, con un valor chi cuadrado calculado (2.26) < al
valor chi cuadrado tabulado (7.81), afirmando asi que no existe relacion
significativa entre las variables.

CUARTO: Se determind que existe relacion entre el tipo de maloclusion dentaria y el
angulo nasofacial, con un valor chi cuadrado calculado (14.52) > al valor
chi cuadrado tabulado (12.59), afirmando asi la existencia de relacién entre
las variables.

QUINTO:  Se determind que existe relacion entre el tipo de maloclusion dentaria y el
angulo nasomental, con un valor chi cuadrado calculado (24.43) > al valor
chi cuadrado tabulado (7.81), afirmando asi la existencia de relacion entre
las variables.

SEXTO: Se determind que no existe relacion entre el tipo de maloclusion dentaria
y el angulo mentocervical, con un valor chi cuadrado calculado (5.29) < al
valor chi cuadrado tabulado (12.59), afirmando asi que no existe relacion

significativa entre las variables.
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V1. RECOMENDACIONES

PRIMERO: Se recomienda a la Universidad Nacional del Altiplano, a la escuela
profesional de odontologia e instituciones promotoras de investigacion,
que impulsen la investigacion en estudios poblacionales en la regién de
Puno para profundizar los conocimientos sobre los rasgos y caracteristicas
de los grupos étnicos que habitan la region asi como factores
predisponentes al desarrollo de maloclusiones dentales, fruto de estos
estudios es posible mejorar la atencién y los planes de tratamientos
ortoddnticos que el contexto requiera.

SEGUNDO: A los cirujanos dentistas se les recomienda adoptar estudios
complementarios sobre tejidos blandos como egl Analisis de Powell en
tratamientos ortoddnticos que puedan orientar y faciliten el alcanzar los
objetivos de tratamiento en relacion a funcion y estética.

TERCERO: A los pobladores de la ciudad de Puno, se les recomienda acudir a controles
odontoldgicos regularmente, ya que gran parte de los problemas de salud
bucal pueden prevenirse con revisiones y controles frecuentes. Las
maloclusiones y sus consecuencias pueden abordarse desde edades

tempranas para reducir su impacto en la vida adulta
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ANEXOS

ANEXO 1. Instrumento de recoleccion de datos

Ficha de recoleccion de datos

CODIGO DEL PARTICIPANTE:
SEXO:

Variable 1- Relacién molar:
Maloclusion clase |
Maloclusion clase Il-division 1
Maloclusion clase 11-2
Maloclusion clase Il

o |

Variable 2 — Perfil facial

Perfil convexo (<165°) O
Perfil recto (165°-175°)
Perfil céncavo (>175°) O

O

Analisis de Powell:
Angulo referencia Medida

Angulo naso-frontal 115°-130°
Angulo naso-facial 30°- 40°
Angulo naso-mental 120°-132°

Angulo mento-cervical 80°-95°

FOTOGRAFIA DE PERFIL
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ANEXO 2. Solicitud para acceso a base de datos

“Afo del Bicentenario, de la consolidacion de nuestra Independencia, y de la conmemoracion

de las Heroicas Batallas de Junin y Ayacucho”

SOLICITO: AUTORIZACION PARA ACCESO
Y USO DE BASE DE DATOS

DR. GAELORD VLADIMIR HUACASI SUPO

DOCENTE DE LA ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA DE LA UNA-
PUNO

Yo DIANNY AYME HUAMAN MARIACA,
identificada con DNI N° 70256638, con
domicilio en la Av. Aviacién 131 de la ciudad
de Puno con correo electronico
dhuamanm(@est.edu pe; egresada de la Escuela
profesional de odontologia. Ante usted y con el

debido respeto me presento y expongo:

Que con el fin de ejecutar el proyecto de
investigacion “Relacion entre las maloclusiones dentales y el perfil facial segiin el analisis de
Powell en los estudiantes de 4to y Sto grado de secundaria del colegio Gran Unidad Escolar San
Carlos-Puno 2023-2024", solicito que se me permita el acceso y uso de la base de datos del
proyecto “perfil epidemioldgico de Salud Bucal en escolares de 4to y 5to de educacion secundaria

de laregion Puno” realizada en el colegio G.U.E San Carlos de Puno.
POR LO EXPUESTO:
Pido a usted acceder a mi peticion por ser justo y legal:
" Puno, 22 de Julio de 2024

Atentamente:

DIANNY AYME HUAMAN MARIACA
DNI: 70256628
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ANEXO 3. Permiso para acceso a base de datos

“Afio del Bicentenario, de la consolidacion de nuestra Independencia, y de la conmemoracién de

las Heroicas Batallas de Junin y Ayacucho”

Puno, 31 de Julio de 2024

DIANNY AYME HUAMAN MARIACA
EGRESADA DE LA ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA
UNIVERSIDAD NACIONAL DEL ALTIPLANO

PRESENTE.
ASUNTO: autorizacion para uso de base de datos
REF: solicitud

Es grato dirigirme a usted, en atencion a la solicitud presentada el 22/07/24, referente
al permiso para el uso de base de datos (modelos de oclusién y fotografias) para la
ejecucion del proyecto de tesis titulado: RELACION ENTRE LAS MALOCLUSIONES
DENTALES Y EL PERFIL FACIAL SEGUN EL ANALISIS DE POWELL EN LOS ESTUDIANTES DE
4TO Y 5TO GRADO DE SECUNDARIA DEL COLEGIO GRAN UNIDAD ESCOLAR SAN CARLOS-
PUNO 2023-2024, para realizar la recoleccién de datos. Por lo que se autoriza el uso de
la base de datos del estudio “Perfil Epidemioldgico de Salud Bucal en escolares de 4to y
5to de educacién secundaria de la Regién Puno” que se realizo en la G.U.E San Carlos —

Puno.

Atentamente,
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ANEXO 4. Constancia de ejecucion

“Afio del Bicentenario, de la consolidacién de nuestra Independencia, y de la conmemoracién de

las Heroicas Batallas de Junin y Ayacucho”

CONSTANCIA DE EJECUCION

EL QUE SUSCRIBE ENCARGADO DEL PROYECTO “PERFIL EPIDEMIOLOGICO DE SALUD
BUCAL EN ESCOLARES DEL 4TO Y 4TO DE EDUCACION SECUNDARIA DE LA REGIO
PUNO”

HACE CONSTAR QUE:

Que, la bachiller DIANNY AYME HUAMAN MARIACA, egresada del programa de Estudios
de la Escuela Profesional de odontologia de la Facultad de Ciencias de la Salud, ha
ejecutado su Proyecto de investigacion titulado: “RELACION ENTRE LAS
MALOCLUSIONES DENTALES Y EL PERFIL FACIAL SEGUN EL ANALISIS DE POWELL EN LOS
ESTUDIANTES DE 4TO Y 5TO GRADO DE SECUNDARIA DEL COLEGIO GRAN UNIDAD SAN
CARLOS-PUNO 2023-2024", durante el mes de Agosto del 2024

Se expide la presente constancia a solicitud de la interesada para los fines que estime

conveniente.

Puno, 10 de Setiembre de 2024

: Huacasi Supo
‘Docente - EF. Odontologia
()c:men‘-le..A  aUND
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ANEXO 5. Medida del angulo de perfil facial

ksn
a = 166.4942981104051°
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ANEXO 6. Trazado del triangulo estético de Powell

GL
B =128.9466936666161°

0 = 36.1056869494568°

y = 120.4208137266782°

N b

l =90.9648189429186°
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