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RESUMEN

Introduccion: El objetivo de esta investigacién es establecer la Prevalencia
de dientes supernumerarios y agenesia dentaria en pacientes con fisura labio
palatina atendidos en el hospital, durante los afios 2018-2019. El estudio es
de tipo descriptivo, observacional, retrospectivo y transversal. La poblacion
fue elegida basada en el criterio de inclusion. Los pacientes fueron atendidos
en el departamento de Radiologia del area de Odontologia del hospital.
Mediante formulacién se obtuvo como muestra para el presente estudio a 180
radiografias panoramicas de pacientes. Se utilizé una ficha de recoleccion de
datos, en los cuales se obtuvieron datos como alteraciones de numero de
piezas dentarias, edad, genero sexual y ubicacion de la fisura labio palatina.
Los datos obtenidos se analizaron estadisticamente a través del software
SPSS versidon 26. Los resultados mostraron mas pacientes con agenesia
dentaria que dientes supernumerarios. Pacientes varones con Fisura labio
alveolo palatina (FLAP) a la derecha con 37.0% y mujeres con Fisura labio
alveolo palatina (FLAP) a la izquierda con un 42.0%. En los pacientes con
agenesia dentaria un 83.2% con solo una pieza dentaria afectada, el 27.5%
en el incisivo lateral. Dientes supernumerarios con 77.8% de una sola pieza,
de los cuales 51.1% hetero mérfico y 60.0% no erupcionados.

Palabras claves: prevalencia, agenesia dental, diente supernumerario,

panoramica.



ABSTRACT

Introduction: The objective of this research is to establish the Prevalence of
supernumerary teeth and dental agenesis in patients with cleft lip and palate
treated in the hospital, during the years 2018-2019. The study is descriptive,
observational, retrospective and cross-sectional. The population was chosen
based on the inclusion criteria. The patients were cared for in the Radiology
department of the Dentistry area of the hospital. By means of formulation, 180
panoramic radiographs of patients were obtained as a sample for the present
study. A data collection sheet was used, in which data such as alterations in
the number of teeth, age, sexual gender and location of the cleft lip and palate
were obtained. The data obtained were statistically analyzed using SPSS
version 26 software. The results showed a higher prevalence of dental
agenesis with 72.8% and 25.0% with supernumerary teeth. Male patients with
cleft lip alveolus palatine (FLAP) on the right with 37.0% and women with cleft
lip alveolus palatine (FLAP) on the left with 42.0%. In patients with dental
agenesis, 83.2% with only one tooth affected, 27.5% in the lateral incisor.
Supernumerary teeth with 77.8% of a single piece, of which 51.1%
heteromorphic and 60.0% non-erupted.

Keywords: prevalence, dental agenesis, supernumerary tooth, panoramic.
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INTRODUCCION

En el mundo, la mayor y mas comun de las anomalias craneo
faciales son las fisuras labio palatinas, las cuales también
conocidas como hendiduras palatinas. Afecta al proceso palatino y
a la mucosa palatina. Tiene una clasificacion de acuerdo a la
estructura afectada, como son labial, labio palatina y palatina. Son
multifactoriales en su mayoria, catalogados como afecciones
congénitas. Se manejan numeros de prevalencia entre 1 cada 500
hasta 1 cada 2000 seres vivos nacidos que la presentan. Estos
nameros varian de acuerdo a la raza y zona geografica,
ubicandose entre las con mayor prevalencia a razas asiaticas y
arias.! Las malformaciones macizo faciales, pueden ser
detectadas, actualmente con el avance de los examenes
auxiliares, en los periodos prenatal, natal y post natal, de forma
independiente. Se pueden clasificar como fisura labial, palatina y
labio palatina respectivamente. La raza menos afectada por las
hendiduras orofaciales no sindromicas (NSOFC) es la raza
africana. Las NSOFC tienen una etiologia tanto ambiental y
genética, sin embargo, no presentan una etiologia especifica,
considerando que las FLAP presentan caracteristicas

heterogéneas entre los pacientes.? En el Per( se calcula los



nacimientos con fisura labio palatina entre 0.8 de cada 1000 recién
nacidos a 1.7 de cada 1000 recién nacidos. Estas malformaciones
craneo faciales se dan principalmente por descompensaciones en
los procesos embrionarios maxilares.® Las malformaciones craneo
faciales mencionadas en la presente investigacion, también son
llamadas fisuras no sindromicas, de etiologia no conocida en su
totalidad. Factores ambientales y genéticos son los mas
predominantes para su formacion de las malformaciones, con un
porcentaje mayor en las anomalias de origen genético con un 25%
de la casuistica actual.* La primera cirugia de fisura labio palatina
registrada y documentada fue en China en el afio 390 a.C., la cual,
se realiz6 al paciente Wey Young-chi, de 18 afios de edad. El
deseaba ser soldado real chino, para lo cual necesitdo ser
intervenido, la cirugia fue con cauterio, no existia el bisturi. El
meédico Albucasis de Arabia y sus colegas realizaron la cirugia.
Yperman (1854) luego de muchas investigaciones, escribié sobre
las recomendaciones para redireccionar las hendiduras palatinas
con bisturi antes de realizar la sutura quirdrgica, con una aguja
triangular y formando un nudo en forma de ocho.® Uno de los
factores mas influyentes para la intervenciéon multiprofesional hacia
los pacientes con FLAP, es el tema econdmico, considerando la

falta de apoyo econdmico de muchos paises a nivel mundial, para
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el correcto tratamiento de los pacientes con FLAP. Se calcula que
aproximadamente 5000 millones de personas no reciben atencién
quirargica adecuada. Para los pacientes infantes con FLAP, las
intervenciones quirdrgicas en el momento adecuado son
esenciales para su desarrollo personal y una aceptacion social
idonea. Muchos estudios apuntan que las intervenciones
quirdrgicas de pacientes niflos con FLAP, deben realizarse en el
periodo de 3 a 6 afos, asi como la intervencién quirurgica,
correspondiente a reparacion tisular de paladar, debe ser previa al
inicio del proceso comunicativo verbal del paciente, este periodo
estd comprendido entre los 9 a 12 meses de nacido.®

Durante el proceso de embarazo, debe de realizarse un estudio
ecografico detallado, comprobando el conocimiento, por parte del
profesional, de la embriologia craneo facial, estos detalles
ayudaran a un diagnostico mas exacto de la fisura labio palatina,
hendiduras faciales, entre otras. Incrementar el grado de
conocimiento en los profesionales ecografistas, incrementa la
exactitud del diagnéstico. Adicional al conocimiento, se
recomienda el uso de ecodgrafos 3D para tal efecto diagnostico.’
Dentro de la problemética de que afecta a los pacientes con CLP,
se encuentran una gran multitud de problemas, considerando que

aliviar las diversas anomalias estéticas y funcionales, son de
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menor efecto que la parte psicologica que afecta a los pacientes.
Una parte primordial del éxito del tratamiento es un manejo
multiprofesional para corregir todos los factores afectados,
principalmente la autoestima del paciente. Hay estudios que
revelan que tanto las piezas dentarias deciduas como
permanentes son afectadas de forma importante por la presencia
de CLP, con una mayor prevalencia en la zona afectada,
considerando fisuras unilaterales.® Dentro del planteamiento del
problema del presente estudio esté la falta de conformidad habitual
de piezas dentarias tanto en la denticion decidua y permanente,
con respecto a las dos variables del presente estudio, como son
agenesia dental y dientes supernumerarios. El presente trabajo de
investigacion es muy importante, pues analizamos la prevalencia
de agenesia de piezas dentarias y dientes supernumerarios en los
pacientes con fisura labio alveolo palatina, en la poblacion atendida
en el Hospital Almenara, que recibe pacientes de todo el pais. El
objetivo principal del presente trabajo es determinar, a través de un
analisis radiografico detallado, la prevalencia de la agenesia dental
y dientes supernumerarios en los pacientes con fisura labio
palatina atendidos en el Hospital Nacional Guillermo Almenara,
2018-2019. Objetivo especifico 1: Identificar la ubicacion de la

fisura labio palatina segun el género sexual en los pacientes
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atendidos en el Hospital Nacional Guillermo Almenara, 2018-2019.
Objetivo especifico 2: ldentificar la agenesia dentaria con las
caracteristicas de numero, tipo y ubicacion de la pieza dentaria en
los pacientes con fisura labio palatina atendidos en el Hospital
Nacional Guillermo Almenara, 2018-2019. Objetivo especifico 3:
Identificar los dientes supernumerarios con las caracteristicas de
namero, tipo y ubicacion, asi como su relacion con le reborde
alveolar en los pacientes con fisura labio palatina en el Hospital

Guillermo Almenara, 2018-2019.



CAPITULO |

FUNDAMENTOS TEORICOS DE LA INVESTIGACION

1.1. MARCO TEORICO

Dentro del monitoreo del proceso eruptivo dental, asi como el
desarrollo dental, temporal y permanente, son procesos clave
en el cuidado integral de la salud oral en todo paciente
pediatrico. Las diversas evaluaciones deben ser realizadas
por el profesional en Odontologia y/o con especialidad en
Odontopediatria, para manejar de forma Optima el desarrollo
bucodental apropiado.®

Actualmente, ya hay estudios auxiliares para diagnosticar de
forma previa al nacimiento, diversas alteraciones del
desarrollo dentario, bucal y peribucal, los cuales, son
esenciales para poder elaborar el plan de tratamiento
multiprofesional (pediatria, cirugia plastica, anestesia,
odontologia, ortopedia maxilar y ortodoncia, odontopediatria,
psicologia, entre las principales) para poder dar de alta
clinicamente a los pacientes, como también, una adaptacion

social de los pacientes, un escenario muy afectado el dia de



hoy, con factores negativos por parte de la sociedad como el
acoso (bullying), entre otros.®10.11
1.1.1. Alteraciones del desarrollo dentario
Las diversas alteraciones del desarrollo dentario, estan
basadas en factores genéticos, en su mayoria, con presencia
de disturbios dentarios, en una gran clasificacion de
alteraciones de numero, posicion, caracteristicas
morfolégicas, etc.1o!!
1.1.2. Dientes supernumerarios
Los dientes supernumerarios son considerados alteraciones
en la actividad regular de la vaina de Hertwig y lamina dental,
los cuales, se dan en el proceso de iniciacion y proliferacion
dentaria. Dichas alteraciones se dan a partir del diafragma
epitelial. Algunas piezas supernumerarias tienen como
etiologia sindromes como displasia cleidocraneal, entre
otros. Pueden presentarse en denticion temporal como
permanente. En aproximadamente 33% de presencia de
pieza supernumeraria en denticion temporal, también
presenta en denticion permanente. Usualmente los dientes
supernumerarios se presentan retenidos en maxilares, por

ende, solo pueden ser visualizados radiograficamente.!! 12



Gran numero de las piezas supernumerarias se encuentran
en el maxilar superior (90%), con acentuada incidencia en
sectores anteriores. Su diagndstico precoz puede
determinarse a partir de alteraciones eruptivas en tiempo de
las diversas piezas dentarias.
Muchas teorias son explicadas, a partir de la etiologia
patologica de la formacibn de piezas dentarias
supernumerarias:

a) Hiperactividad de lamina dentaria

b) Division del germen dental

c) Referencia de posible efecto de rememoracion de

presencia de una denticion precursora, previa a la
temporal*?

Las piezas supernumerarias pueden contribuir con
alteraciones diversas en el proceso eruptivo habitual de las
diversas denticiones, tales como, ausencia eruptiva,
apifiamiento, diastemas, reabsorcién de dientes adyacentes,
quistes dentigeros, reabsorciones coronarias, entre las
principales.'t: 12
La prevalencia de dientes supernumerarios, segun varios
autores, se da en pacientes con alteraciones de formacion de

labio y paladar (fisura labio alveolo palatina y sus
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variaciones). Esta se da con mayor incidencia en las piezas
dentarias llamados incisivos laterales superiores.!?

En los dientes supernumerarios en denticion permanente,
adoptan una variedad morfologica:

a) Dientes suplementarios: con morfologia similar a
piezas dentarias permanentes, mayormente en maxilar
superior a nivel de incisivos laterales.

b) Dientes rudimentarios: con presencia de morfologia
atipica. Estos presentan una sub clasificacion

1) Pieza dentaria tuberculada: tiene morfologia de
barril, unilaterales o bilaterales. Ubicados de
preferencia en maxilar superior zona palatina a
nivel de incisivos laterales.

2) Pieza dentaria conica: morfologia de clavo, hay
una prevalencia reducida de 0.7%, mayormente
en sexo masculino.t 12

1.1.3. Agenesia dentaria
Indica la ausencia de alguna pieza dentaria como
consecuencia de la no formacion del germen dentario. Esta
malformacion se da en denticion temporal y permanente.
Puede manifestarse de forma UuUnica o multi dentaria,

afectando el desarrollo oclusal habitual.?



Ausencia de formacion del germen dentario a partir del
proceso de la lamina dental, entre la cuarta y sexta semana,
con mayor incidencia en el sexo masculino. Puede deberse
como consecuencia de algun sindrome congetito.4
La agenesia dentaria se clasifica, clinicamente, en:

a) Agenesia total (Anodoncia): ausencia total de las
piezas dentarias. Escenario con incidencia muy baja,
relacionada con algun sindrome. Tiene la siguiente
subdivision:

1) Agenodoncia: ausencia total de piezas dentarias
temporales.

2) Ablastodoncia: ausencia total de piezas dentarias
permanentes

b) Agenesia parcial (Hipodoncia): ausencia de alguna
pieza dentaria.'* Se subdivide en:

1) Atelogenodoncia: piezas temporales en numero
superior a 10.

2) Ateloblastodoncia: piezas permanentes
presentes en numero superior a 16.

c) Oligodoncia: Ausencia de piezas dentarias mayor a la
mitad considerando la denticion, sea temporal o

permanente. Presenta la siguiente sub division:
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1) Oligogenodoncia: Ausencia de piezas dentarias
temporales mayor o igual a 10.
2) Oligoblastodoncia: Ausencia de piezas dentarias
permanentes mayor o igual a 16.13
Se maneja a nivel de varios autores una mayor incidencia en
sexo femenino con respecto al masculino.'? 3
Se maneja a nivel de varios autores una mayor incidencia en
sexo femenino con respecto al sexo masculino.?
Existen diversos factores que interpretan la agenesia
dentaria:

a) F. Hereditarios: mayor incidencia genética.

b) F. Evolutivos: Teoria de la Filogénesis, en la cual, se
concluye que la evolucion de la raza humana, influye
en la modificacion del nUmero de piezas dentarias, con
disminucion de la longitud del arco dentario y diametro
esplacneocraneal.

c) F. Generales: agenesia de piezas dentarias presentes
en cuadros patolégicos como déficit nutricional,
raquitismo, sifilis congénita, entre otras.

d) F. Locales: Radioterapia a nivel maxilar, en proceso de

desarrollo, osteomielitis maxilar aguda.*?
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1.2. INVESTIGACIONES

Moller L* et al 2021 Alemania, realiz6 un estudio de
investigacién, con objetivo principal de evaluar la prevalencia
de hipodoncia (agenesia dental) y dientes supernumerarios en
el Area de Ortodoncia, de la Facultad de Medicina en Dresden
Alemania. Esta Facultad es uno de los tres principales centros
de atencion a pacientes con hendidura palatina en Alemania.
Los pacientes fueron atendidos en el area de Cirugia Maxilo
facial. Se realizo una evaluacion de ortopantomografias de
pacientes caucasicos de preferencia, ambos sexos, con un
rango etario desde 6 hasta 18 afios y 8 meses. Dentro de los
parametros de inclusion para el presente estudio fueron
pacientes de ambos géneros sexuales, con rango etario desde
seis afos de edad, con diagndsticos previos de CLP,
ortopantomografias nitidas y claras, para una interpretacion
idonea. Como criterios de exclusion del estudio se detallaron
pacientes con hendidura aislada del labio superior y del
proceso palatino anterior, pacientes menores de seis anos.
Considerando los criterios antes mencionados, de una
poblacion de 386 pacientes se incluyeron en el estudio a 108

pacientes, los pacientes no incluidos, fueron separados del
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estudio por labio leporino y hendidura palatina aislados,
coexistencia de hendidura palatina, radiografia panoramica
con poca claridad y tipo atipico de sindrome. Se obtuvieron
como resultados principales a un 50% (54 pacientes) con
hipodoncia (agenesia dental), de los cuales fueron 53.8%
mujeres y 47.8% hombres. La pieza dentaria con mayor
ausencia fue el incisivo lateral superior (23.1%). La hipodoncia
(agenesia dental) tuvo como resultados, segun la ubicacion de
la malformacién, al maxilar superior (81.5), ambos maxilares
(15.8%) y maxilar inferior (3.7%). Los resultados de dientes
supernumerarios fueron (33.3%). Como conclusion principal
del estudio fue de encontrar un aumento significativo en la
hipodoncia (agenesia dental) con respecto a la extension de
la hendidura palatina y la disminucion de dientes
supernumerarios con respecto de la extension de la hendidura
palatina.

Pastuszak P*° et al 2020 realizaron la presente investigacion,
la cual, tiene como objetivo principal realizar la medicion de
frecuencia de anomalias dentarias congénitas en pacientes
con FLAP, CLA y CLP. Dentro de las anomalias dentarias se
reconocieron a la agenesia dental, dientes supernumerarios y

a caninos impactados, entre las mas predominantes. La
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seleccion de radiografias panoramicas fue de 56,
considerando un rango etario de 8 a 12 afios. Se encontraron
pacientes con agenesia dental (37.5%), dientes
supernumerarios (23.21%) y caninos impactados (5.36%). El
incisivo lateral superior, ubicado en la zona de la hendidura
palatina, es la pieza dentaria mas afectada.

Ferrufino K!° et al 2019 analizaron la prevalencia de agenesia
dental y dientes supernumerarios en pacientes CLP, fueron
atendidos en la Clinica Integral Operacion Sonrisa en
Honduras, la investigacion fue de tipo comparativa,
retrospectiva y transversal. La muestra poblacional de
pacientes CLP fue de 150 pacientes (muestreo aleatorio), con
radiografia panoramica con alto nivel de nitidez como criterio
de inclusion. El rango etario considerado en el presente
estudio fue de 7 a 51 aflos de edad, con presencia de CLP
Bilateral, hendidura palatina (paladar blando y duro) vy
hendidura alveolar. Los resultados obtenidos fueron pacientes
mujeres (55%) y hombres

(45%), pacientes con dientes supernumerarios (21%),
agenesia dental (14%), ausencia de piezas dentarias
supernumerarios (34%) y ausencia de ambas malformaciones

(31%), los pacientes con hendidura palatina unilateral (15%).
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Se encontré una prevalencia mayor en pacientes femeninos
con dientes supernumerarios. Mayor nimero de pacientes con
agenesia dental que con dientes supernumerarios. Una de las
conclusiones mas importantes en la presente investigacion,
fue la mejoria de la autoestima de las personas al iniciar la
utilizacion de la aparatologia confeccionada para los pacientes
CLP, asi como del incremento de una correcta fonética dentro
de la terapia de lenguaje desarrollada por los pacientes y una
mejor funcidon masticatoria. Dentro de las recomendaciones
brindadas por los investigadores del presente estudio se
dieron la importancia de un diagndéstico temprano para un plan
de tratamiento adecuado para los pacientes CLP, sugerir
actualizacion constante a los profesionales Odontologos para
poder tratar de forma idonea a los pacientes CLP.

Navas-Aparicio M’ 2016 realizé la presente investigacion de
tipo descriptiva y retrospectiva para evaluar la prevalencia de
piezas dentarias supernumerarias en pacientes CLP con el
analisis de las ortopantomografias, provenientes del Hospital
Infantil de Costa Rica, atendidos en el periodo de agosto 2009
hasta Julio 2010. La muestra fue de 180 pacientes, con un
nivel de confianza (95%). Los criterios de inclusion para la

muestra  fueron pacientes  CLP, presencia  de
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ortopantomografia. De los pacientes considerados en el
presente estudio el 56% fueron hombres, pacientes con
dientes supernumerarios en maxilar superior (32%), pacientes
CLP, CLA y CL, de forma conjunta (23.9%). Pacientes con
diente supernumerario en la zona de afeccion palatina (77%).
Pacientes con dientes supernumerarios caninos 0 en zona
canina (51%) y en la zona incisivo lateral (31%).

Maha D! et al 2019, realizaron una investigacion,
considerando la gran prevalencia de agenesia dental y piezas
dentarias supernumerarias en los pacientes atendidos en el
servicio de Ortodoncia, asi como los pocos estudios
realizados en la zona del Libano con respecto a las anomalias
antes mencionadas. El estudio de corte transversal, evalué
radiografias panoramicas tomadas entre 2003 y 2015. Las
variables del estudio fueron la agenesia dentaria y dientes
supernumerarios. La muestra del estudio fue de 334
radiografias panoramicas, con una edad promedio de
7.31+2.17 anos. Los resultados obtenidos fueron agenesia
dental (8.7%), no se encontré diferencia considerable entre
genero sexual de la agenesia dental. Dentro de los pacientes
con agenesia dental, pacientes con algun problema médico

(14.5%) y pacientes sin problema médico (7.0%), dientes
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supernumerarios (0.6%) con mayor prevalencia de incisivo
lateral mandibular derecho. Los hallazgos del estudio
revelaron que el nivel de prevalencia entre agenesia dental y
genero sexual, no presentaba significancia a considerar. Asi
como que las piezas dentarias supernumerarias solo fueron
encontradas en genero sexual masculino.

Milagros Z*° et al 2018 realizaron un estudio para determinar
el nivel de prevalencia de piezas dentarias supernumerarias
en pacientes con un rango etario de 6 a 12 afios, por medio
de las radiografias panoramicas respectivas. El estudio fue en
el periodo de 2012 hasta el 2016, en la ciudad de Huanuco.
Se obtuvo como muestra a 523 radiografias panoramicas. Se
utilizo una ficha de recoleccion de datos, en la cual, se
estableci6 datos como edad, tipo de alteracion de numero de
piezas dentarios, anatomia dividida por sextantes. Dentro de
los resultados se encontr6 a dientes supernumerarios
(12.81%), de los cuales, 67.16% en el maxilar superior y
32.83% en la mandibula.

Ledesma C?° et al 2016, realizaron el presente estudio con el
objetivo de analizar las diversas alteraciones del desarrollo
buco dental en pacientes atendidos en la Clinica

Estomatoldgica de la Universidad Autbnoma de México, la
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evaluacion de pacientes fue de forma clinica y ademas se
realiz6 andlisis de la radiografia panoramica. Dentro de las
variables a considerar fueron edad, genero sexual,
diagnostico, ubicacion de los dientes afectados, tipo vy
clasificacion de los dientes afectados. La muestra utilizada fue
de 3522 pacientes con Ssus registros panoramicos
correspondientes, pacientes que presentaron alguna
anomalia de desarrollo dental (5.1%), pacientes con dientes
supernumerarios (27.2%), pacientes con mesiodens (1.2%),
los dientes supernumerarios se clasificaron en denticion
permanente (88.9%) y dientes temporales (11.1%), dientes
supernumerarios maxilares (66.7%) y mandibulares (33.3%).
La agenesia dental fue la alteracion de desarrollo dental mas
frecuente con un 35.8%, con un mayor grado de prevalencia
de los incisivos laterales superiores. Los autores del presente
estudio concluyeron la gran importancia de la lectura detallada
de la radiografia panoramica para visualizar y reconocer las
anomalias de desarrollo dental presentes en los pacientes
para planificar un correcto tratamiento ortopédico-ortodoncico
considerando que la mayoria de anomalias se ubican en el
sector anterior de las arcadas dentarias, zonas que

actualmente se basan tanto en la funcion como en la estética,
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detalles importantes para el paciente como para el éxito del
tratamiento.

Vigueras O?! et al 2015, realizaron el presente estudio, cuyo
objetivo principal fue de conocer y analizar la prevalencia de
piezas dentarias supernumerarias en pacientes infantiles con
CLP, el tipo de investigacion fue transversal, en el cual, se
analizaron 608 ortopantomografias en el Hospital General
Manuel Gea Gonzalez, area de Estomatologia y Ortodoncia,
en la ciudad de México. Como resultados se obtuvieron que el
53.9% de los pacientes fueron de sexo masculino, de sexo
femenino (46.1%), con un promedio etario de 7.2+2.8 afios. El
74.7% de la muestra presentaron CLP, CLP de tipo unilateral
(52.3%), CLP bilateral (21.2%), pacientes con paladar fisurado
(1.8%). Dentro del porcentaje de pacientes con CLP unilateral
se observé que el 54.8% se localizé en el lado izquierdo y el
45.2% en el lado derecho. Dientes supernumerarios (15.4%),
la presencia de piezas dentarias supernumerarias en el lado
fisurado fue de un 97%, dentro de la cual, fueron del lado
izquierdo (39.4%) y lado derecho (40.9%) respectivamente. La
prevalencia de las piezas dentarias supernumerarias,
considerando el tipo de pieza dental se obtuvo como

resultados incisivo lateral superior (84.8%), en la denticidon
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decidua (51.5%), denticion permanente (16.6%) y en denticion
mixta (16.6%); incisivo central superior (7.6%) y canino
superior (6.1%). El presente estudio se realizdé por la alta
demanda de pacientes con FLAP, lo cual, incrementd la
muestra poblacional para los fines propios de la investigacion.
Jammal N?? et al 2015, realizaron la presenta investigacion de
tipo retrospectiva, cuyo objetivo principal fue determinar el
nivel de prevalencia de piezas dentarias supernumerarias y
condicion de las mismas, en la Universidad Latinoamericana,
en el servicio de Ortodoncia, en el distrito federal de México.
La muestra fue de 1038 ortopantomografias, dividido en 416
hombres y 622 mujeres, con un rango etario entre 9 y 57 afios
de edad. El estudio fue desarrollado en 20 meses. Las
variables presentes en el estudio fueron edad, genero sexual,
namero de piezas supernumerarias Yy ubicacion del
supernumerario. En los resultados correspondientes se
encontr6 40 piezas dentarias supernumerarias en 29
pacientes, de los cuales, fueron 17 (55%) sexo masculino 12
(45%) sexo femenino. En los resultados de las piezas
supernumerarias se encontr0 una diferencia con otros
estudios similares, en los cuales la mayor pieza dentaria

supernumeraria son los incisivos laterales superiores. En la
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presente investigacion se encontré la clasificacion siguiente:
mesiodens (35%), coénicos (20%) y tuberculado (15%),
premolares (17.5%) y molares (22.5%), caninos e incisivos
laterales (10%). La mayor frecuencia de piezas
supernumerarias se encontrO en maxilar superior y en
pacientes sexo masculino.

Al.Karboush?® et al 2015, realizaron el estudio para ver la
prevalencia de anomalias dentarias, asi como clasificarlas,
estudio en pacientes sauditas CLP. Tratar de analizar y
realizar una comparativa de las anomalias dentarias con el
género sexual, asi como pacientes CLP y analizarlos con
datos obtenidos en estudios similares. El estudio retrospectivo
se desarroll6 en los tres centros CLP Riad en Arabia Saudita,
en el periodo de febrero a marzo del 2010. Se analizaron 184
radiografias panoramicas de pacientes CLP. Adicional se
analizaron los modelos de estudio y radiografias oclusales. Se
registraron 265 anomalias dentarias en la muestra total de 184
radiografias panoramicas. Como resultados se obtuvieron que
la agenesia dental fue la mayor anomalia presente (66.8%),
como segunda anomalia esta la microdoncia (45.6%), la
erupcion de tipo ectopica: intraoral (12.5%), piezas dentarias

supernumerarias (12.5%), erupcion de tipo ectopica:
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intranasal (3.2%), macrodoncia dental (3.2%). No se present6
diferencia significativa en genero sexual de acuerdo a la
presencia de anomalias dentarias.

lrene G?* et al 2014 realizaron la presente investigacion,
basada en alteraciones de numero en pacientes FLAP, con un
rango etario de 2 a 12 afos. Se realizd en el area de
Odontopediatria, Hospital de Antofagasta, en Chile. En
estudio fue en el periodo comprendido entre abril 2004 hasta
julio 2010. Realizaron la identificacion de los diversos tipos de
fisura y alteraciones en niumero segun el género sexual, lado
de la fisura. El estudio descriptivo y transversal, revisé a 71
pacientes FLAP atendidos, dichos pacientes, cumplieron los
diversos criterios (de inclusion), principalmente entre los
criterios fue la presencia de radiografia panoramica en buen
estado. Dentro de los datos obtenidos de los pacientes se
registraron genero sexual, rango de edad, agenesia dental,
dientes supernumerarios, tipo de fisura labio palatina. Con
respecto al rango de edad, se tomd6 en cuenta el momento en
qgue se tomo la ortopantomografia. Dentro de los parametros
obtenidos en la radiografia panoramica fueron el niamero total
de piezas dentarias, presencia de piezas dentarias

supernumerarias y numero de piezas dentarias ausentes.
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Como resultados obtenidos fueron pacientes en rango etario
de 2 a 6 afos (73.2%), entre 7 a 12 afos (26.8%), FLAP
unilateral en sexo masculino (45.6%), FLAP unilateral en sexo
femenino (54.4%), FLAP bilateral de sexo masculino (84.6%)
FLAP bilateral de sexo femenino (15.4%), agenesia dental se
encontré en sexo masculino (53.6%) y en sexo femenino
(46.4%), dientes supernumerarios en hombres (64.7%) y
mujeres (35.3%). Los autores concluyen que las FLAP se
forman entre la cuarta y sexta semana de formacion
embrionaria, son las alteraciones mas comunes en la raza
humana. Los factores genéticos y ambientales se interactuan
con las FLAP, asi como las alteraciones teratogénicas y
fuerzas mecéanicas que afectan al ser humano.

Santosh P? et al 2014 analizaron la presente investigacion
con objetivo de analizar el grado de prevalencia de piezas
dentarias supernumerarias y dientes retenidos, asi como las
complicaciones que pueden darse como consecuencia de las
alteraciones mencionadas. En el estudio de tipo retrospectivo
se analizaron 4750 pacientes, pertenecientes al Hospital
General de la Facultad de Odontologia — Departamento
Medicina Oral y Radiologia en Jodhpur, en el periodo de

tiempo desde septiembre del 2008 hasta diciembre del 2012.
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El rango etario fue de 8 a 72 afios, con un promedio etario de
34.6 afos. Dentro de los resultados obtenidos: en 798
pacientes se encontraron 1126 piezas dentarias retenidas,
caninos Impactados (9.7%), piezas dentarias
supernumerarias (1.6%). Dentro de las piezas retenidas, los
dientes supernumerarios (9.3%). El diagnostico precoz de las
piezas dentarias supernumerarias y de piezas dentarias
Impactadas es fundamental para corregir de forma idonea las
diversas maloclusiones en los pacientes, tanto en denticion
temporal, mixta y permanente. Eso eleva y detalla la

importancia de las radiografias panoramicas.

1.3. MARCO CONCEPTUAL

1.3.1. AGENESIA DENTARIA: ausencia de alguna o algunas piezas
dentarias, puede ser parcial o total. Es una de las anomalias dentarias
con mayor indice de prevalencia en el proceso de desarrollo del ser
humano. Considerada como un signo caracteristico fenotipico de
enfermedades como displasia ectodérmica, fisura labio alveolo palatina,
o sindromes como Down o Van Der Woude. Para diagnosticarla debe de
realizarse la consulta dental con la verificacion de un examen auxiliar de
mucha ayuda, la radiografia dental. Puede estar presente en denticion

decidua como permanente.t: 2
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1.3.2. ANOMALIA DENTARIA: Alteracion de la normalidad de los
elementos bucales de tejido duro, debido a factores locales, genéticos y
alteraciones sistémicas. Afectan los diversos pardmetros como
disposicién, forma, numero de piezas, tamafio. Una de las
clasificaciones mas utilizadas para delimitar a las anomalias dentarias
es:

a) Anomalias de cambio de color

b) Anomalias de cambio de estructura
c) Anomalias de cambio de forma

d) Anomalias de cambio de numero

e) Anomalias de cambio de tamario*? 13

1.3.3. DIENTE SUPERNUMERARIO: Diente adicional en numero al
tipo de arcada perteneciente (decidua o permanente) presente en
cavidad bucal, brotado o no. La presencia de piezas dentarias
supernumerarias puede ocasionar maloclusion localizada de piezas
dentarias adyacentes, asi como de impedir procesos eruptivos.*°

1.3.4. FISURA LABIAL: Alteracidon congénita de labio superior, en la
cual no se da la unién apropiada del proceso maxilar anterior con las

“prominencias medias nasales. Se clasifican en:

a) Completas o incompletas
b) Bilateral, central o unilateral?
1.3.5. FISURA LABIOPALATINA: Fusion patoldgica entre las fisuras

labial y palatinas correspondientes. Deficiencia estructural de tipo
congénito, con ausencia de unién embrioldgica tisular de los procesos

faciales. Diagnosticados, actualmente, en la etapa intrauterina.'® 13
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1.3.6. FISURA PALATINA: Proceso en el cual el hueso palatino no
cierra completamente, presentando abertura que en algunas ocasiones
se proyectan del proceso palatino a la cavidad nasal. No muy percibido
clinicamente, por su ubicacion intraoral. Puede presentarse en un lado
del paladar, como em ambos (unilateral o bilateral). Su diagnéstico es
complicado, considerando los exdmenes auxiliares como ecografia, en

la cual, no puede visualizarse la fisura.® 10
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CAPITULO Il

EL PROBLEMA, OBJETIVOS, HIPOTESIS Y

VARIABLES

2.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

2.1.1. DESCRIPCION DE LA REALIDAD PROBLEMATICA

Las fisuras de labio ya paladar, son malformaciones craneofaciales
congeénitas con alta incidencia, la cual, se produce por una variacion en
el proceso de fusion naso labial, entre la 4 y 8 semana embrionarias. Los
términos labio leporino y paladar hendido, se han vuelto muy comunes
para referir a estas patologias, sin embargo, la terminologia médica
apropiada es fisura labio palatina. La fisura labio palatina tiene varios
componentes como son proceso nasal, labios, paladar primario y paladar
secundario. Dichos elementos clasifican a la fisura labio palatina segun
ubicacion, complejidad, etc.?®

La prevalencia de las fisuras labio palatinas, tienen repercusiones muy
considerables en la salud integral de los pacientes FLAP. Considerando
las implicaciones estéticas, el paciente como su entorno familiar, son
afectados por la malformacion facial. El plan de tratamiento es multi
profesional, con multiples procedimientos quirdrgicos reconstructivos,
interconsultas odontoldgicas, terapias de lenguaje, entre otros.?’
Muchas de los factores negativos, a consecuencia de la presencia de

fisura labio palatina, son alimentacion defectuosa, respiracion nasal
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pobre, crecimiento facial inapropiado, desarrollo dentario anormal,

problemas de audicién y fonacién.?6 27

2.1.2. DEFINICION DEL PROBLEMA

2.1.2.1. PROBLEMA PRINCIPAL
¢, Cual es la prevalencia de dientes supernumerarios y agenesia dentaria
en pacientes con fisura labio palatina atendidos en el Hospital Guillermo
Almenara, 2018-2019?

2.1.2.2. PROBLEMAS ESPECIFICOS

a) ¢Como laidentificacion de la ubicacion de la fisura labio palatina influye
segun el género sexual en los pacientes atendidos en el Hospital
Guillermo Almenara, 2018-2019?

b) ¢Como la identificacion de agenesia dentaria influye segun las
caracteristicas de numero, tipo y ubicacién de la pieza dentaria en los
pacientes con fisura labio palatina atendidos en el Hospital Guillermo
Almenara, 2018-2019?

c) ¢Como la identificacion de dientes supernumerarios influye segun las
caracteristicas de namero, tipo y ubicacion de la pieza dentaria, asi
como su relacién con el reborde alveolar en los pacientes con fisura

labio palatina en el Hospital Nacional Guillermo Almenara, 2018-2019?
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2.2. FINALIDAD Y OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

2.2.1. FINALIDAD
La presente investigacion tiene por finalidad identificar la prevalencia de
piezas dentarias supernumerarias y agenesia dentaria en pacientes con
fisura labio palatina atendidos en el Hospital Guillermo Almenara, 2018-
2019. De manera que me permita establecer los parametros de
presencia de alguna de las dos anomalias dentarias establecidas para
el presente estudio en los pacientes atendidos con registros
radiograficos en el Hospital Guillermo Almenara, otorgando valores que
ayuden a incrementar protocolos de atencion, asi como valores

estadisticos de la prevalencia.

2.2.2. OBJETIVO GENERAL Y ESPECIFICOS
2.2.2.1. OBJETIVO GENERAL
Determinar la prevalencia de piezas dentarias supernumerarias y
agenesia dentaria en pacientes con fisura labio palatina atendidos en el
Hospital Guillermo Almenara, 2018-2019.
2.2.2.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS
a) Analizar como la identificacion de la ubicacion de la fisura labio palatina
influye segun el género sexual en los pacientes atendidos en el Hospital
Guillermo Almenara, 2018-2019.
b) Determinar como la identificacion de agenesia dentaria influye segun
las caracteristicas de numero, tipo y ubicacion de la pieza dentaria en
los pacientes con fisura labio palatina atendidos en el Hospital

Guillermo Almenara, 2018-2019.
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c) Determinar como la identificacién de dientes supernumerarios influye
segun las caracteristicas de numero, tipo y ubicacion de la pieza
dentaria, asi como su relacion con el reborde alveolar en los pacientes

con fisura labio palatina en el Hospital Guillermo Almenara, 2018-2019.

2.2.3. DELIMITACION DEL ESTUDIO
La presente investigacion se llevo a cabo bajo el modelo observacional,
no experimental, descriptivo, retrospectivo y transversal, para poder
comprender las anomalias dentarias, como son dientes supernumerarios
y agenesia dentaria. Y aplicar la base teorica, con el objetivo de
fortalecer los protocolos de atencion de pacientes con fisura labio

palatina atendidos en el Hospital Guillermo Almenara, 2018-2019.

2.2.4. JUSTIFICACION E IMPORTANCIA DEL ESTUDIO
Las alteraciones dentarias, regularmente, ha sido un tema de mucha
importancia en el ambito dental, considerando que luego de que el
paciente pasa el proceso quirurgico, elaborado por los especialistas de
cirugia plastica, debe de realizarse el tratamiento odontoldgico,
ortopédico y ortoddéncico. Para dicho proceso debemos tener las
caracteristicas e informacion adecuada de las diversas anomalias
dentarias, lo cual ayudara a elaborar el plan de tratamiento en el
paciente. Paralelamente al tratamiento odontoldgico, debe
suplementarse con tratamiento psicologico, para poder sobre llevar la
parte afectiva personal del paciente, asi evitar ataques de acoso y

hostigamiento, también conocido como bullying.
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2.3. HIPOTESIS Y VARIABLES

2.3.1, HIPOTESIS PRINCIPAL Y ESPECIFICAS
2.3.1.1. HIPOTESIS PRINCIPAL
La prevalencia de dientes supernumerarios y agenesia dentaria se
asocia significativamente con los pacientes con fisura labio palatina
atendidos en el Hospital Guillermo Almenara, 2018-2019.
2.3.1.2. HIPOTESIS ESPECIFICAS
a) La ubicacion de la fisura labio palatina se asocia significativamente con
el género sexual en los pacientes atendidos en el Hospital Guillermo
Almenara, 2018-2019.
b) La agenesia dentaria se asocia significativamente con las
caracteristicas de numero, tipo y ubicacion en los pacientes atendidos
en el Hospital Guillermo Almenara, 2018-2019.
c) Los dientes supernumerarios se asocian significativamente con las
caracteristicas de numero, tipo y ubicacion, asi como su relacion con
el reborde alveolar en los pacientes atendidos en el Hospital Guillermo

Almenara, 2018-2019.
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2.3.2. VARIABLES E INDICADORES
En la presente investigacion participan las siguientes variables con sus
respectivos indicadores:
2.3.2.1. Variables de Estudio:
a) Variables Independientes:
a. Dientes supernumerarios y agenesia dentaria.
b) Indicadores:
a. Tipo de anomalias dentarias
c) Variables Dependientes:
a. Pacientes con fisura labio palatina
» Indicadores:

= Genero sexual

La evaluacion de las variables se plasmoé con la definicion operacional

de las variables, donde se establecio la descomposicion de las variables

en sus dimensiones, indicadores y escalas de medicion (Ver Anexo 01).
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CAPITULO IlI

METODO, TECNICA E INSTRUMENTO

3.1. POBLACION Y MUESTRA

3.1.1. POBLACION
La poblacion fue de 337 radiografias panoramicas de los pacientes
atendidos en el area de Odontologia del Hospital Nacional Guillermo
Almenara, comprendidos en el periodo 2018-2019.

3.1.2. MUESTRA
La muestra de 180 radiografias panoramicas se obtuvo aplicando la
respectiva formula estadistica para poblacion finita, en la cual, se utilizé
la técnica de muestreo aleatorio, con un nivel de confianza del 95%,
dichas radiografias panoramicas (ortopantomografias) cumplieron con
los criterios de inclusidn y exclusion correspondientes.
En los criterios de inclusién para las radiografias panoramicas se
consideraron: radiografia panoramica de paciente nifio comprendido
entre 6 y 15 afios de edad, radiografia panoramica de pacientes con
fisura labio palatina, radiografia panoramica con parametros adecuados
radiolégicos (imagen con buen brillo, contraste y nitidez), radiografias
panoramicas que permitan registrar visualmente las anomalias dentarias
registradas en el presente estudio.
Como criterios de exclusidon se consideraron: radiografias panoramicas
no comprendidas en el periodo 2018-2019, pacientes que tengan menos

de 6 afios de edad o mayores de 15 afios de edad, radiografias
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panoramicas de pacientes con antecedentes de extracciones dentarias
previas a la evaluacion de la radiografia panoramica, radiografias
panoramicas en mal estado (imagen con poca nitidez).

3.2 DISENO UTILIZADO EN EL ESTUDIO

La investigacion es de tipo basica, ya que se realizé con el propdsito
esencial de comprender las anomalias dentarias, como son, agenesia
dentaria y dientes supernumerarios y aplicar la base teérica para un
trabajo en equipo multidisciplinario, con el objetivo de tratar a los
pacientes con fisura labio palatina.

Disefio no experimental, pues no hay manipulacién de variables.?®
Descriptivo, porque describe las caracteristicas analizadas de la
poblacién de estudio.

Retrospectivo, porque se analizaron datos del periodo 2018-2019.%°
Transversal, la toma de muestra fue en un Unico momento con respecto
a los pacientes.?®

Enfoque, fue cuantitativo, considerando la secuencialidad del proceso.?°

3.3TECNICA E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE
DATOS

3.3.1 TECNICA DE RECOLECCION DE DATOS

Para realizar la medicion de la prevalencia de dientes supernumerarios
y agenesia dentaria en pacientes con fisura labio palatina, se utilizo la
técnica de recoleccion de datos por medio del instrumento tomado de la
investigacién realizada por Casa M. (2018), el cual, consta de 13 items,
divididos en 5 categorias. La parte inicial se basa en datos personales,
en la cual, se maneja una variable para el presente estudio como es
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genero sexual, en la parte dos est4 basada en la fisura labio alveolo
palatina, con respecto a su tipo y ubicacion, la parte tres esta la agenesia
dentaria, una de las variables del presente estudio, donde se analizé su
ubicacion y que pieza o piezas dentarias se ven afectas, la parte cuatro
esta los dientes supernumerarios, en los cuales, analizamos el tipo de
diente con esa caracteristica y la ubicacion en la que se encuentra.®°
La recoleccion de data fue realizada en un moédulo Pc del Servicio de
Odontologia. Donde las radiografias panoramicas se almacenan de
forma digital. La toma de datos se dio a través del software Romenix,
instalado en las Pc del area de Odontologia del Hospital Guillermo
Almenara. Todos los datos se plasmaron en una ficha de recoleccion de
datos. (ANEXO).

Las categorias recopilan informacion detallada desde numero de historia
clinica, fecha de la radiografia panoramica, el tipo y ubicacion de la fisura
labio palatina, las caracteristicas de la agenesia dental y de los dientes
supernumerarios, asi como las observaciones encontradas en el andlisis
de la muestra. Para la recopilacion de data de las radiografias
panoramicas, se realizO0 una calibracion con 30 radiografias
panoramicas, la cual dio como resultado un indice de confiabilidad de
0.851, por medio de una Estadista colegiada (ANEXO 4). La recoleccion
de data fue realizada en un moédulo Pc del servicio de Odontologia. Se
uso el sistema de Windows 10 (reproductor de imagenes) asi como de
la herramienta de zoom para delimitar detalles en la lectura de la

radiografia panoramica (ANEXO 7).
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3.4

PROCESAMIENTO DE DATOS

A la obtencidn de los resultados se realiz6é una tabulacion en una matriz
en el software Microsoft office Excel 2019. El procedimiento estadistico
se analizé en el software estadistico SPSS version 26. En forma similar
se realizé la descripcibn de las tablas de presente trabajo de
investigacion, la estadistica descriptiva fue analizada por el Especialista
Estadistico, quien realiz6 el calculo del p-valor, usando la prueba de chi

cuadrado.
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CAPITULO IV

PRESENTACION Y ANALISIS DE LOS RESULTADOS

4.1. PRESENTACION DE RESULTADOS

Tabla 1. Prevalencia de agenesia dentaria y dientes supernumerarios en

pacientes con fisura labio palatina atendidos en el Hospital Nacional

Guillermo Almenara 2018-2019.

N %
Presenta 131 72.8
Agenesia dentari
genesia dentaria No 49 97 9
presenta
) Presenta 45 25.0
Dientes
supernumerarios No 135 75.0
presenta
Total 180 100.0

Fuente: Propias del Investigador

De la tabla 1 se observa que existe una mayor prevalencia de presentar

agenesia dentaria del 72.8%, y mayor prevalencia del 75% de no

presentar dientes supernumerarios.
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Tabla 2. Ubicacion de la fisura labio palatina segun el sexo de los
pacientes atendidos en el Hospital Nacional Guillermo Almenara, 2018-

2019.

Masculino  Femenino Total
Fisura labio alveolo palatina
% N % f %

FLAP Unilateral derecha 34 37.0% 30 34.1% 64 35.6%
FLAP Unilateral izquierda 33 35.9% 37 42.0% 70 38.9%

FLAP Bilateral 25 27.2% 21 23.9% 46 25.6%

Total 92 100.0% 88 100.0% 180 100.0%
Fuente: Propias del Investigador

De la tabla 2, se observa que la mayor proporcion de pacientes varones
el 37% presenta fisura de labio alveolo palatino a la derecha mientras
gue en el caso de las pacientes mujeres la mayor proporcion el 42%

presenta fisura de labio alveolo palatino a la izquierda.
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Tabla 3. Agenesia dentaria presente con las caracteristicas de numero,
tipo y ubicacion de la pieza dentaria en los pacientes con fisura labio

palatina atendidos en el Hospital Nacional Guillermo Almenara, 2018-

2019.
N %
1 109 832
N de piezas afectadas 2 20 153
3 2 15
Incisivo central 5 38
12 Premolar 15 115
12 premolar, 12 molar y 22 molar 1 0.8
12 Premolar e Incisivo lateral 1 0.8
12 Premolar y 22 premolar 9 6.9
12 premolar, 22 premolar y canino 1 0.8
12 Molar 2 15
Incisivo lateral 36 275
Tipo de pieza dentaria Incisivo lateral y 22 premolar 1 0.8
Incisivo lateral y 22 molar 1 0.8
Incisivo lateral y Canino 5 3.8
Incisivo lateral y 32 molar 1 0.8
2% Premolar 18 137
22 Molar 8 6.1
22 molar y 32 molar 1 0.8
Canino 7 53
32 Molar 19 145
Lado de la fisura 109 832
Ubicacion de la pieza dentaria  Lado de la fisura y lado opuesto de la fisura 5 3.8
Lado opuesto de la fisura 17 130
Total 131 100.0

Fuente: Propias del Investigador
En los pacientes que presentan agenesia dentaria, la mayor proporcion
el 83.2% presenta una pieza dentaria afectada, el 27.5% presenta
agenesia en el incisivo lateral, el 14.5% en el 3er molar y el 13.7% en el
2 molar, la ubicacion de la pieza dentaria con agenesia es

predominantemente en el lado de la fisura palatina.
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Tabla 4. Dientes supernumerarios presentes con las caracteristicas de

namero, tipo y ubicacién, asi como su relacion con le reborde alveolar

en los pacientes con fisura labio palatina en el Hospital Guillermo

Almenara, 2018-2019.

N %
N de dientes supernumerarios 3 778
10 22.2
Hetero morfico 23 51.1
Canino 6 13.3

12 Premolar 3 6.7

Tipo de pieza dentaria 12 premolar y 22 premolar 3 6.7
Incisivo lateral 5 111

28 Premolar 1 22

32 Molar 4 89
Lado de la fisura 7 15.6

Ubicacion de la pieza dentaria L2do de la fisura y lado opuesto de la fisura 3 6.7
Lado opuesto de la fisura 35 77.8

Relacion con el rebote alveolar No erL.lpC|onado 27 60

Erupcionado 18 40

Total 45 100

Fuente: Propias del Investigador

En la mayoria de los pacientes con fisura de labio palatino, el 77.8% tiene

1 diente supernumerario, el 46.7% presenta una pieza dentaria

heteromérfica, donde la ubicacion de la pieza dentaria en el 77.8% es en

el lado opuesto de la fisura, y la relacién con el rebote alveolar en el

57.8% de los pacientes no esta erupcionado.
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4.2. CONTRASTACION DE HIPOTESIS
En el presente apartado se realiz6 la docimasia de las
hipétesis planteadas para la ejecucion de la presente
investigacién, considerando que la hipdtesis principal
corresponde a:
“La prevalencia de diente supernumerario y agenesia dentaria
se asocian significativamente con los pacientes con fisura
labiopalatina atendidos en el Hospital Guillermo Almenara,
2018-2019".
Formulacién de la hipotesis:
Ho: La agenesia dentaria no esta asociado a la prevalencia de
dientes supernumerarios en pacientes con fisura labio palatina
atendidos en el Hospital Nacional Guillermo Almenara 2018-
20109.
H1: La agenesia dentaria estd asociada a la prevalencia de
dientes supernumerarios en pacientes con fisura labio palatina
atendidos en el Hospital Nacional Guillermo Almenara 2018-

20109.
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Tabla 1. Prevalencia de agenesia dentaria y dientes supernumerarios en
pacientes con fisura labio palatina atendidos en el Hospital Nacional
Guillermo Almenara 2018-2019.

Agenesia dentaria

Dientes supernumerarios Total
Presenta No presenta
N 19 26 45
Presenta
% 10.6% 14.4% 25.0%
112 23 135
No presenta
% 62.2% 12.8% 75.0%
N 131 49 180
Total
% 72.8% 27.2% 100.0%
Prueba Chi cuadrado = 28.275 p =0.000

De la tabla se observa que la mayor proporcién de pacientes
que presentan dientes supernumerarios el 14.4% no tienen
Agenesia dentaria, por el contrario, el 62.2% que no presenta
dientes supernumerarios presentan Agenesia dentaria.

Al 95% de confiabilidad considerando la prueba no
parameétrica de Chi cuadrado donde p = 0.000 permite rechaza
la hipotesis nula, por lo tanto, se acepta la hipotesis alterna es
decir que la agenesia dentaria esta asociada a la prevalencia
de dientes supernumerarios en pacientes con fisura labio
palatina atendidos en el Hospital Nacional Guillermo Almenara
2018-2019.

4.3. DISCUSION DE RESULTADOS

Con relacion al objetivo principal de la presente investigacion
‘Determinar la prevalencia de la agenesia dental y dientes
supernumerarios en los pacientes con fisura labio palatina atendidos en
el Hospital Nacional Guillermo Almenara, 2018-2019”. Al respecto Moller

L, et al** encontraron que la mayoria de pacientes presentaban al menos
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una anomalia dentaria (188, 90.4%) en las cuales, observaron a la
agenesia dentaria (161, 77.9%) y dientes supernumerarios (20, 10%).
Pastuszak P, et al'® encontraron agenesia dentaria en el 37.5% de los
pacientes evaluados y dientes supernumerarios en el 23.21%. Ferrufino
K, et al'® obtuvieron como resultados en su investigacion a 31(21%) con
dientes supernumerarios y 21(14%) agenesia dentaria. Navas M.’
encontr6 en la muestra poblacional, una prevalencia de dientes
supernumerarios (58, 32%) todos con presencia de FLAP. Vigueras O et
al?! encontraron una prevalencia de 15.4% de dientes supernumerarios,
fue una investigacion estricta de dientes supernumerarios y no de
agenesia dentaria. Al-Kharboush G. et al?® encontraron en su estudio
con 184 ortopantomografias, a la agenesia dentaria con mayor
prevalencia (66.8%) y dientes supernumerarios (12.5%). Gutiérrez I. et
al** analizaron a 71 pacientes, donde encontraron una prevalencia de
agenesia dentaria (57.75%) y dientes supernumerarios (23.95%).

En relacion al objetivo especifico namero uno de la presente
investigacion “Identificar la ubicacion de la fisura labio palatina segun el
género sexual en los pacientes atendidos en el Hospital Nacional
Guillermo Almenara, 2018-2019”, comparados con estudios previos
encontramos que Pastuszak P, et al*® encontraron en su estudio
pacientes FLAP bilateral y FLAP unilateral izquierda con mayor
prevalencia dentro de las malformaciones craneofaciales. Ferrufino K.
et al'® encontraron como resultados de 150 pacientes, 83 de sexo
femenino (55%) y 67 de sexo masculino (45%). Los pacientes FLAP de

sexo femenino fueron el 55% y de sexo masculino el 45%. Navas M.’
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evalud 180 expedientes radiograficos, de los cuales, el 56% fueron de
sexo masculino, con un promedio de edad de 8.3 afios. Y 44% de sexo
femenino con un rango de edad promedio de 9.0 afios. Los pacientes
con CLA fueron 11 radiografias, con FLAP unilateral izquierda 24
radiografias y con FLAP derecha 22 radiografias y con FLAP bilateral 10
casos. Vigueras O. et al*® obtuvieron como resultados de su
investigacion con una muestra de 608 ortopantomografias, que tuvo
como resultado a sexo masculino 53.9% y sexo femenino a 46.1%.
Pacientes FLAP unilateral (52.3% de la muestra) 39.2% fue sexo
masculino y 31.0% sexo femenino. FLAP bilateral (21.2%) corresponde
al 18.5% al sexo masculino y 9.7% al sexo femenino. Al-Kharboush G.
et al?® evaluaron al84 pacientes, 122 de sexo masculino (66.3%) y 62
de sexo femenino (33.7%). 115 pacientes con FLAP, FLAP unilateral
izquierda 62 (54%), FLAP unilateral derecha 53 (46%). FLAP bilateral
fueron 60 (37.5%). Gutiérrez | et al®* realizaron la investigaciéon con 71
radiografias panoramicas, con 37 pacientes de sexo masculino y 34 de
sexo femenino. Pacientes de sexo masculino con FLAP unilateral fueron
21 (45,6%) y de sexo femenino 25 (54.4%). Pacientes con FLAP bilateral
de sexo masculino 11 (84.6%) y de sexo femenino 2 (15.4%). Pacientes
con CLA de sexo masculino fueron 4 y de sexo femenino fue solo 1. A
diferencia de los estudios antes mencionados se encontrd en la presente
investigacion que en el sexo masculino la mayoria de pacientes
presentaron FLAP unilateral derecha (34, 37.0%) y en sexo femenino

FLAP unilateral izquierda (37, 42.0%), la FLAP bilateral fue la de menor
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incidencia tanto en sexo masculino y femenino con 27.2% y 23.9%

respectivamente.

En el objetivo especifico numero dos “Identificar la agenesia dentaria con
las caracteristicas de nimero, tipo y ubicacion en los pacientes con fisura
labio palatina en el Hospital Guillermo Almenara, 2018-2019” se
encontré en las investigaciones como de Pastuszak P. et al'®
encontraron agenesia dentaria (hipodoncia) en el 37.5% (21 pacientes)
de la muestra, con una incidencia mayor del incisivo lateral (69.44%),
principalmente en la zona de la fisura o hendidura palatina. Ferrufino K
et al'® no encontré pacientes con agenesia dentaria que presentaban
FLAP unilateral a diferencia de pacientes con FLAP bilateral donde se
encontré pacientes con agenesia dentaria (20, 34%). Al-Kharboush GH
et al?® hallaron en su estudio a pacientes con agenesia dentaria (123,
66.8%), con mayor incidencia en pacientes con FLAP unilateral (71
pacientes) y con FLAP bilateral (52 pacientes). En los pacientes FLAP
unilateral, se vio el lado derecho mas afectado. No realizaron en su
estudio identificacién con respecto al tipo de pieza dentaria. Gutiérrez I.
et al** evaluaron 71 pacientes, donde encontraron a 41 con agenesia
dentaria. En relacion a los resultados en la presente investigacion se
obtuvo como resultados que de la muestra de 180 pacientes
(ortopantomografias evaluadas) fueron pacientes con agenesia dentaria
(131, 72.8%), de los cuales, con 1 pieza dentaria afectada (109, 83,2%),
2 piezas afectadas (15.3%) y 3 piezas dentarias afectadas (2, 1.5%). En

la investigacion la pieza dentaria mas prevalente fue el incisivo lateral
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(36, 27.5%) seguido de la tercera molar (19, 14.5%), segundo premolar
(18, 13.7%) y primer premolar (15, 11.5%). Segun la ubicacién de la
pieza ausente se encontraron en el lado de la fisura (109, 83.2%) y lado

opuesto de la fisura (17, 13.0%).

Con respecto al objetivo especifico nimero tres “Identificar los dientes
supernumerarios con las caracteristicas de numero, tipo y ubicacién, asi
como su relacion con le reborde alveolar en los pacientes con fisura labio
palatina en el Hospital Guillermo Almenara, 2018-2019.” Encontramos
dentro de las discusiones obtenidas para la presente investigacion a
Pastuszak P et al'® encontraron 23.21% de los pacientes con presencia
de dientes supernumerarios. Ferrufino K. et al*® encontraron en su
investigacion 31 pacientes con dientes supernumerarios (31, 21%).
Navas M.’ obtuvo como resultado que el 32% de la muestra total de la
muestra evaluada, tenian dientes supernumerarios, ubicados
preferentemente en el maxilar superior. De los pacientes con dientes
supernumerarios fueron 37 de sexo masculino (63.79%) y 21 de sexo
femenino (36.21%). Del total de pacientes con dientes supernumerarios
se obtuvieron que 43 casos tenian FLAP y CLA combinadas, 11
pacientes con CLA, CLP 2 pacientes y FLAP 1 paciente. 77% de los
pacientes con dientes supernumerarios dentro de la zona orofacial
afectada. 16% en la zona opuesta a la fisura y 7% en ambas zonas. De
los pacientes con dientes supernumerarios, 5 pacientes tenian mas de
una pieza dentaria supernumeraria (de preferencia zona canina e

incisivo lateral). Vigueras O. et al?! encontraron una incidencia de dientes
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supernumerarios de 15.4%, de dichos pacientes se observo que el 97%
de dientes supernumerarios, fueron encontrados en el area de la fisura.
Lado derecho (40.9%), lado izquierdo (39.4%) y bilateral (19.7%). el
84.8% de los dientes supernumerarios fueron ubicados a nivel de incisivo
lateral. El 47% de los dientes supernumerarios se encontraron
erupcionados (77.10% denticion decidua, 9.1% en denticibn mixta y
15.0% en denticién permanente). Y de los dientes supernumerarios no
erupcionados (39.4%) con la siguiente clasificacion (22.9% denticién
decidua, 9.1% denticion mixta y 85.0% denticion permanente). Con
respecto a la cantidad de piezas dentarias supernumerarios encontraron
gue en el caso de un solo diente supernumerario fue de 75.8% (74%
sexo masculino y 26% sexo femenino) y de dos dientes supernumerario
24.2% (81.3% sexo masculino y 18.7% sexo femenino). Al-Kharboush
G, et al?® hallaron en su estudio a dientes supernumerarios (23, 12.5%)
con leve mayor prevalencia en sexo masculino (14) que sexo femenino
(9). Gutiérrez I. et al** obtuvieron resultados de dientes supernumerarios
con respecto a dos rangos etarios, el primero (2 a 6 afios) a 10 pacientes
con 1 diente supernumerario y 1 paciente con 2 dientes
supernumerarios. El segundo rango de edad (7 a 12 afios) 5 casos con
1 diente supernumerario y 1 caso con 2 dientes supernumerarios. Los
dientes supernumerarios en pacientes de 2 a 6 afios, el 90.9% se
ubicaron en la zona de la fisura y el 9.1% en la zona opuesta a la fisura.
En el rango de edad de 7 a 12 afios se encontraron 3 pacientes en el
lado de la fisura y 3 pacientes en el lado opuesto de la fisura. Schwartz

J, et al20 no encontraron diferencia significativa en la presencia de
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dientes supernumerarios en pacientes FLAP completa e incompleta. Se
encontraron dientes supernumerarios (10, 3.34%). En los pacientes
FLAP completa se hallaron en la region incisiva lateral superior izquierda
y premolar superior izquierda en FLAP incompleta en la region incisiva

lateral superior derecha y entre los incisivos centrales.
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CAPITULO V

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. CONCLUSIONES

1. La gran mayoria de pacientes FLAP, presentan alguna alteracion
dentaria, ya sea en nimero, tipo y posicion en los maxilares.

2. Dentro de los valores obtenidos en la clasificacion de ubicacion de la
FLAP se concluye que la méas prevalente es la FLAP unilateral izquierda,
seguida por la FLAP unilateral derecha y FLAP bilateral. Y en sexo
masculino mas prevalencia en pacientes FLAP unilateral derecha y en
sexo femenino en pacientes FLAP unilateral izquierda.

3. Dentro de la agenesia dentaria, la pieza mas afectada es el incisivo
lateral, seguido por el tercer molar, segundo premolar como piezas
Gnicas ausentes, en la mayoria de los casos se da la ausencia de una
pieza dentaria y en el lado de la FLAP.

4. En la mayoria de pacientes con dientes supernumerarios se presenta
una pieza dentaria, un 46.7% son piezas hetero morficas. En su mayoria
la presencia de la pieza supernumeraria se da en el lado opuesto de la

FLAP y en el 57.8% son piezas dentarias no erupcionadas.
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5.2. RECOMENDACIONES

1. Realizar evaluaciones en edad temprana intrauterina para diagnosticar
de forma detallada y profesional la presencia de FLAP en madres
gestantes, para brindar informacién detallada del formato
multiprofesional a los padres sobre el tratamiento a seguir
inmediatamente después del nacimiento.

2. Considerando los resultados obtenidos en la presente investigacion, asi
como los hallados en la diversa bibliografia cientifica, se recomienda
contar con un protocolo de atencion detallado en los centros de salud en
todas las categorias, para realizar las diversas atenciones de los
pacientes de forma no centralizada.

3. Brindar capacitaciones a los Profesionales de la salud, encargados de
examenes auxiliares como radiografias, ecografias, entre otros, para
poder delimitar y detallar el grado y caracteristicas de los pacientes
FLAP.

4. Fomentar los procesos de tamizaje a nivel nacional para realizar la
identificacion detallada de malformaciones craneofaciales y brindar
datos detallados para incrementar las operaciones intrauterinas fetales,
las cuales, se vienen dando de forma exitosa en el Instituto Nacional
Materno Perinatal desde el afio 2014. Asi brindar mas intervenciones
quirdrgicas del mismo formato.

5. Brindar ayuda psicologica, esencial para la aceptacion por parte de los
progenitores, de las caracteristicas de los pacientes FLAP, y su

aceptacion por parte de la sociedad. Reforzando también charlas
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informativas en centros educativos, para evitar reacciones negativas

como el bullying escolar (TERAPIA).
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ANEXO 01. DEFINICION OPERACIONAL DE LAS VARIABLES

VARIABLES DEFINICION DEFINICION INDICADORES ESCALA
DE CONCEPTUAL OPERACIONAL DE MEDICION
ESTUDIO
Agenesia dental | Ausencia de desarrollo Datos obtenidos de la Presencia de AD Nominal
de, por lo menos una lectura de la radiografia | NUmero de piezas
pieza dentaria temporal 0 | panoramica afectadas
permanente. Tipo de pieza
dentaria
Ubicacion
Dientes Pieza dentaria formada Datos obtenidos de la Presencia de DS Nominal

supernumerarios

en numero excesivo o
pieza dentaria adicional,
temporal o permanente.

lectura de la radiografia
panoramica

NUmero de DS
Clasificacion de DS
Ubicacion
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ANEXO 02. CARTA DE AUTORIZACION

AfxEssalud

Lima, 18 de agosto del 2021

CARTA DE ACEPTACION PARA EJECUCION DE PROYECTO DE INVESTIGACION

Se otorga la presente aceptacion de la ejecucion del proyecto de investigacion titulado
"Prevalencia de dientes supernumerarios y agenesia dentaria en pacientes con fisura labio
palatina en pacientes atendidos en el Hospital Nacional Guillermo Almenara, afios 2018-2019"
en pacientes ninos atendidos en el servicio de Odontologia del Hospital a cargo del bachiller
Carlos Alberto Maldonado Martel, identificade con DNI 00506393,

Sin otro particular me despido.

Atentamente,

Hospital Nacional Guillermo Almenara
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FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

ANEXO 03. INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

FICHA N":

Historia Clinica:

I Datos personales:
SEX0s anaERRREREeay

Lugar y fecha de nacimiento:

Fecha Rx: Edad Rx:

. Fisura labio alveolo palatina:

Tipo y ubicacién de la fisura:  F.L.A.P. derecha( )
F.LAA.P. izquierda ( )

F.LAA.P. bilateral ( )

1. Agenesia dentaria:

Presenta( ) Nopresenta ( )

No. de piezas dentarias afectadas: .......

1.Inc. Central ( ) 2. 12 Prem ( ) 3. 12. Molar (
4. Inc. Lateral ( ) 5. 22 Prem ( ) 6. 22. Molar (
7. Canino ( ) 8.32 Molar ( )

Ubicacién: Ladodelafisura( ) Lado opuesto de la fisura ¢ )
V. Diente supernumerario:

Presenta( ) Nopresenta ( )

No. de dientes supernumerarios presentes: .........

1. Hetero morfico ( ) .2 Canino ( ) 3. 12. Molar ( )

4. Inc. central ( )S5.12Prem( ) 6. 22 Molar( )

7. Inc. lateral ( )8.22Prem( )9.32Molar ( )
Ubicacién: Ladodelafisura( ) Lado opuesto de la fisura ( )
Relacidn con el reborde alveolar: No erupcionado( ) Erupcionado (
V. Observaciones:

)
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ANEXO 04. REGISTRO FOTOGRAFICO

OO REDMINOTE®
OO Al QUAD CAMERA
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ANEXO 5. MATRIZ DE CONSISTENCIA INTERNA

PROBLEMA

OBJETIVOS

HIPOTESIS

VARIABLES

METODOLOGIA

Problema Principal

¢Cual es la prevalencia de
dientes supernumerarios 'y
agenesia dentaria en pacientes
con fisura labio palatina
atendidos en el Hospital
Nacional Guillermo Almenara,
2018-2019?

Objetivo General

Determinar la prevalencia de
dientes supernumerarios y
agenesia dentaria en pacientes
con fisura labio palatina
atendidos en el Hospital
Guillermo  Almenara, 2018-
20109.

Objetivos Especificos

. Analizar como la
identificacion de la ubicacién de
la fisura labio palatina influye
segun el género sexual en los
pacientes atendidos en el
Hospital Guillermo Almenara,
2018-2019.

. Determinar
identificacion de agenesia
dentaria influye segun las
caracteristicas de numero, tipo
y ubicacion de la pieza dentaria
en los pacientes con fisura labio
palatina atendidos en el
Hospital Guillermo Almenara,
2018-2019.

. Determinar como la
identificacion de dientes
supernumerarios influye segun
las caracteristicas de numero,
tipo y ubicacién de la pieza
dentaria, asi como su relacion
con el reborde alveolar en los

como la

pacientes con fisura labio
palatiha en el Hospital
Guillermo Almenara, 2018-

2019.

Hipétesis Principal

La prevalencia de dientes
supernumerarios y agenesia
dentaria se asocia
significativamente  con  los
pacientes con fisura labio
palatina atendidos en el
Hospital Guillermo Almenara,
2018-2019.

Hipotesis Especificas

. La ubicacion de Ila
fisura labio palatina se asocia
significativamente  con el
género sexual en los pacientes

atendidos en el Hospital
Guillermo  Almenara, 2018-
20109.

. La agenesia dentaria

se asocia significativamente
con las caracteristicas de
ndmero, tipo y ubicacién en los
pacientes atendidos en el
Hospital Guillermo Almenara,
2018-2019.

. Los dientes
supernumerarios se asocian
significativamente  con las
caracteristicas de namero, tipo
y ubicacion, asi como su
relacion con el reborde alveolar
en los pacientes atendidos en el
Hospital Guillermo Almenara,
2018-2019.

Variables Independientes

Dientes supernumerarios y
agenesia dentaria

v" Indicadores:
Tipos de
anomalias
dentarias

Variables Dependientes

Pacientes con fisura labio
palatina

v"Indicadores:
Genero sexual

Tipo de investigacion bésica,
no experimental, descriptiva,
retrospectiva, transversal y de
enfoque cuantitativo.

Poblacion

337 radiografias panoramicas
de pacientes atendidos en el
servicio de Odontologia del
Hospital Nacional Guillermo
Almenara, 2018-2019.

Muestra

180 radiografias panoramicas
de pacientes con fisura labio
palatina atendidos en el
Hospital nacional Guillermo
Almenara, 2018-2019.

Unidad de andlisis
Radiografias panordmicas de
pacientes con fisura labio
palatina atendidos en el
Hospital Nacional Guillermo
Almenara, 2018-2019.

Técnica e instrumento de
recolecciéon de datos
Documento basado en la
investigacion realizada por
Casa M.

13 items
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