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RESUMEN

Objetivo: Determinar la frecuencia del retraso en la erupcion de dientes
permanentes relacionado a la presencia de dientes supernumerarios vistos en
radiografias panordmicas en pacientes que acuden al centro radioldgico
CERO 2020.

Metodologia: Esta investigacion fue de presento la metodologia de tipo
basica, de corte transversal, tipo prospectivo, presentando un enfoque
cualitativo de nivel correlacional. Se estudié en una muestra de 100 imagenes

radiograficas de nifios que asistieron al centro radiolégico CERO.

Resultados: Se encontrd que los dientes supernumerarios con caracteristicas
morfologicas rudimentarios presento una mayor frecuencia en el retraso
eruptivo de la pieza dentaria con un 23%, seguido del tubercular con un 18%
y el suplementario con un 11%, Con una significa del valor de p< 0,05
(p=0,00). los dientes supernumerarios retenidos tuvieron una mayor
frecuencia del retraso eruptivo de la pieza dentaria con un 41% vy el 11% de
dientes supernumerarios erupcionados, Con una significancia del valor de p<
0,05 (p = 0,01). se encontré que el mesiodens presento mayor frecuencia en
el retraso de erupcién con un 24%, seguido de la localizacién paramolar con
un 22% y con menor frecuencia el Distomolar con un 6%, Con una
significancia del valor de p< 0,05 (p = 0,049). La frecuencia de dientes
supernumerarios fue de 13 afios a 16 afios de edad, con un porcentaje de
25%, al igual que en la prevalencia del retraso de erupcion con un porcentaje
de 42%. el sexo que presento mayor frecuencia, fue del sexo femenino con

un porcentaje de 68%.

Conclusion: Se concluyo que que si existe una relacion entre el retraso en la
erupcion de piezas dentales permanentes y la presencia de piezas

supernumerarios.

Palabras clave: Retraso en la erupcion dentario, dientes supernumerarios.
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SUMMARY

Objective: To determine the frequency of the delay in the eruption of
permanent teeth related to the presence of supernumerary teeth seen in
panoramic radiographs in patients who attend the CERO 2020 radiological

center.

Methodology: This research was presented with the basic type methodology,
cross-sectional, prospective type, presenting a qualitative approach of
correlational level. A sample of 100 radiographic images of children who

attended the CERO radiological center was studied.

Results: It was found that supernumerary teeth with rudimentary
morphological characteristics presented a higher frequency in the eruptive
delay of the tooth with 23%, followed by tubercular with 18% and
supplementary with 11%, with a significance of the value of p <0.05 (p = 0.00).
retained supernumerary teeth had a higher frequency of tooth eruptive delay
with 41% and 11% of supernumerary teeth erupted, with a significance of p
<0.05 (p =0.01). It was found that the mesiodens presented a higher frequency
in the eruption delay with 24%, followed by the paramolar location with 22%
and with less frequency the Distomolar with 6%, with a significance of the value
of p <0.05 (p = 0.049). The frequency of supernumerary teeth ranged from 13
years to 16 years of age, with a percentage of 25%, as well as the prevalence
of delayed eruption with a percentage of 42%. the sex that presented the

highest frequency was female with a percentage of 68%.

Conclusions: It was concluded that if there is a relationship between the delay

in the eruption of permanent teeth and the presence of supernumerary teeth.

Key words: Delay in tooth eruption, supernumerary teeth.



INTRODUCCION

Los dientes supernumerarios o también llamado hiperdoncia por lo
general se producen debido a una malformacién de las piezas dentarias
durante el desarrollo de su crecimiento, provocando una alteracién en los
patrones de crecimiento y estructuras de los dientes como son: el tamafo, el
namero y la forma. La alteracion de estos patrones de crecimiento de las
piezas dentarias va traer como consecuencia alteraciones en los procesos de

erupcion de las piezas permanentes.

La mayor parte de piezas dentarias supernumerarios son Mmas
frecuentes en el la arcada superior, presentando mayor frecuencia en la zona
anterior (mesiodens), a menudo, estan hacia palatino relativa al incisivo
permanente. con orientaciones hacia el arco dentario (oclusién) o hacia la
cavidad nasal (apice). En cuanto a su caracteristica morfologica, los dientes
supernumerarios presentan una clasificacion y son: en complementarios o

rudimentarios (dismorficos, tuberculosos o conoides) O,

Por otro lado, la erupcién sistémica tardia se ha estudiado
ampliamente, probablemente porque sus consecuencias tienden a ser mas
alarmantes y pueden afectar a toda la denticion, debido a una superficie de
masticacion insuficiente, lo que conduce a problemas de masticacién graves
y modifica de manera importante el crecimiento craneofacial y el desarrollo de

la oclusién @,

Estudios realizados a nivel internacional refieren que la frecuencia de
estas piezas dentales supernumerarios presenta mayor frecuencia en el grupo
del mesiodens con un porcentaje de 46.9%, seguido por las piezas premolares

superiores con un porcentaje de 24.1% y las distomolares con un 18% ©),

Estudios a nivel nacional describen que la frecuencia de estas
patologias en dientes supernumerarios encontro un porcentaje de 23 % del

total de pacientes examinados de la region .



Por todo lo expuesto dicho estudio de la investigacion presenta los

siguientes capitulos:
CAPITULO I: PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
CAPITULO II: MARCO TEORICO
CAPITULO Ill: MARCO METODOLOGICO
CAPITULO IV: RESULTADOS
CAPITULO V: DISCUSION DE RESULTADOS

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES.

XI



CAPITULO |
PROBLEMA DE INVESTIGACION

DESCRIPCION DEL PROBLEMA

Una de las consultas que se presentan a diario son las que tiene que
ver con el retraso de las erupciones dentarias ya que estas patologias son
muy frecuentes en la practica clinica en odontopediatria, para lo cual es
necesario tener conocimientos acerca de su fisiologia, de las variaciones de

la normalidad y su patologia.

Durante el crecimiento de las piezas permanentes se presentan
algunas alteraciones del retraso de las erupciones entre ellas una de las
principales causas son las piezas supernumerarias siendo los incisivos
centrales los mas frecuentes llegando a causar incluso el fracaso de la

erupcion.

El retraso de la erupcion de los dientes permanentes puede modificarse
por alteraciones tanto locales como sistémicos. Es normal que los cambios en
la etiologia sistémica tengan una manifestacion generalizada al inicio,
mientras las alteraciones ocasionales, 0 solo unos pocos dientes,

generalmente tienen una causa local causada por el exceso de dientes.

En un estudio a nivel internacional describieron que los dientes
supernumerarios son anomalias en el desarrollo de los dientes que pueden o
no estar asociados con un sindrome; su prevalencia varia entre 0.3y 3.8% y
su prevalencia entre 0.1 y 3.8% segun la poblacion de estudio. Los dientes
pueden estar en la linea media (mesiodens) del 48,6%, ya que son los mas
comunes de los dientes; luego estan los premolares con 26,4%, seguidos de

los laterales con 11,1% y los molares con 9,7% ©®).

En otro estudio, determinaron que los dientes supernumerarios son
causa comun de cambios en la erupcion de las piezas dentales permanentes.
Estos cambios pueden minimizarse después de la existencia del

supernumerario en el momento adecuado. A su vez observaron que el 69,6%

12



se produjeron cambios en la erupcion, en este grupo se registraron 41,4%,

erupciones ectoépicas 11,5% fracasos eruptivos ©).

1.1.1.

1.1.2.

PE1:

PEZ2:

PES3:

FORMULACION DEL PROBLEMA
PROBLEMA GENERAL

¢,Cual es la frecuencia del retraso en la erupcién de dientes
permanentes relacionado a la presencia de dientes
supernumerarios vistos en radiografias panoramicas en pacientes

gue acuden al centro radiolégico CERO 20207

PROBLEMAS ESPECIFICOS

¢, Cual es la frecuencia del retraso en la erupcién de dientes
permanentes relacionado a la presencia de dientes
supernumerarios segun las caracteristicas morfoldgicos vistos en
radiografias panoramicas en pacientes que acuden al centro
radiolégico CERO 20207

¢,Cual es la frecuencia del retraso en la erupcién de dientes
permanentes relacionado a la presencia de dientes
supernumerarios segun la relacion medio ambiente vistos en
radiografias panoramicas en pacientes que acuden al centro
radiolégico CERO 20207

¢,Cudl es la frecuencia del retraso en la erupcion de dientes
permanentes relacionado a la presencia de dientes
supernumerarios segun su localizacion vistos en radiografias
panoramicas en pacientes que acuden al centro radiologico
CERO 20207

PE4: ¢ Cual es la frecuencia de dientes supernumerarios relacionados al

retraso en la erupcién de dientes permanentes segun la arcada
vistos en radiografias panoramicas en pacientes que acuden al
centro radiologico CERO 20207?

13



PE5: ¢Cudl es la frecuencia del retraso en la erupcion de dientes
permanentes relacionado a la presencia de dientes
supernumerarios segun la edad y sexo vistos en radiografias
panoramicas en pacientes que acuden al centro radioldgico
CERO 20207

OBJETIVO GENERAL

e Determinar la frecuencia del retraso en la erupcion de dientes
permanentes relacionado a la presencia de dientes supernumerarios
vistos en radiografias panoradmicas en pacientes que acuden al centro
radioldgico CERO 2020.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

OEL1: Identificar la frecuencia del retraso en la erupcién de dientes
permanentes relacionado a la presencia de dientes supernumerarios segun
las caracteristicas morfolégicos vistos en radiografias panoramicas en

pacientes que acuden al centro radiolégico CERO 2020.

OE2: Identificar la frecuencia del retraso en la erupcién de dientes
permanentes relacionado a la presencia de dientes supernumerarios segun la
relacion medio ambiente vistos en radiografias panoramicas en pacientes que

acuden al centro radiol6égico CERO 2020.

OE3: Identificar la frecuencia del retraso en la erupcion de dientes
permanentes relacionado a la presencia de dientes supernumerarios segun
su localizacién vistos en radiografias panoramicas en pacientes que acuden
al centro radiolégico CERO 2020.

OE4: Identificar la frecuencia de dientes supernumerarios relacionados al
retraso en la erupcion de dientes permanentes segun la arcada vistos en
radiografias panoramicas en pacientes que acuden al centro radiologico
CERO 2020.

OE5: Identificar la frecuencia del retraso en la erupcion de dientes

permanentes relacionado a la presencia de dientes supernumerarios segun la

14



edad y sexo vistos en radiografias panoramicas en pacientes que acuden al
centro radioldgico CERO 2020.

JUSTIFICACION
1.1.3. TEORICA

Se justifica teéricamente en el sentido de que se incrementd un
aporte de conocimiento a teorias ya existentes y su vez una reflexion
sobre la importancia del retraso de la erupcion de piezas dentarias
permanentes relacionado a la presencia de piezas dentarias

supernumerarios.

1.1.4. PRACTICA

El presente estudio tiene justificacion practica por cuanto aporto
conocimiento, que permitiria tener un mayor compromiso por parte de
los profesionales de salud en la prevencion del retraso de la erupcién de
piezas dentarias permanentes por causa de la presencia de dientes
supernumerarios. Previniendo a futuros de una maloclusion causado por

esta alteracion.

1.1.5. METODOLOGIA

Esta investigacion presenta justificacion metodologica, por cuanto
en su desarrollo, para la recoleccion de datos de la variable asociada,
brindando mayor exactitud y objetividad a los datos que seran

contrastados posteriormente mediante una prueba de hipoétesis.

LIMITACIONES DE LA INVESTIGACION

Se considera que no existen limitaciones resaltantes en el presente
estudio ya que se trata de una observacion de radiografias panoramicas, que
se encuentran bajo custodia del centro de radiologia CERO donde se hizo la

investigacion.

15



VIABILIDAD DE LA INVESTIGACION

Esta investigacion es viable ya que se cuenta con la muestra de
estudios necesarios, con la asesoria de un profesional especialista en el tema

y a su vez el financiamiento seré financiado por la propia investigadora.
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CAPITULO Il
MARCO TEORICO

ANTECEDENTES
2.1.1. ANIVEL INTERNACIONALES

Vaca NE, Vallejo KA. Ecuador, 2017. “Prevalencia y ubicacién
de dientes supernumerarios”. Objetivo: Conocer la presencia y
ubicacion de dientes supernumerarios en pacientes tratados en
quirofano. Métodos: Estudio retrospectivo, tipo transversal no
experimental, poblacion conformada por 831. Resultados: Tuvo como
resultado que el 4%, que participaron en el estudio fueron del sexo
femenino, el 29,4% del sexo masculino, se encontro 20 dientes
supernumerarios en el maxilar superior con un 57,14% y 15 en el maxilar
inferior con un 42,85%. En el &rea de los incisivos superiores se encontro
un 47,1% de los dientes supernumerarios, el 5,9%, en zona de los
premolares y el 5,9% en zona de los molares. Conclusiones: En el
maxilar superior se presentdé con mayor frecuencia los dientes

supernumerarios ).

Herndndez A. Espafia, 2016. “Realizo un estudio en la
comunidad de Madrid acerca de anomalias dentarias”. Objetivo:
Estudio cambios en el desarrollo de los dientes que afectan la cantidad
de dientes y sus propiedades, en el caso de las dentaduras permanentes
en una seleccion de nifios. Metodologia: Radiografia panoramica de
pacientes que acuden a la facultad de odontologia. Resultados: Segun
sexo, 34 eran nifios siendo un 6,3% Yy 46 nifias un 8,7%. Segun la prueba
exacta de Fisher revela que no existen diferencias significativas (p =
0,163) entre niflos y nifilas con agencia dental. Se encontré que la
mayoria tenia agenesia de 1 diente permanente (N = 41), 51,2%. "La
prueba de chi-cuadrado de Pearson indica que no hay diferencias

significativas" (p = 0,706) "entre el sexo y el numero diferente de
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agenesia por paciente”. Conclusién: se concluy6 que la frecuencia de
agenesia es fue de 7.5% ®),

Pinto JM, Et al. Venezuela, 2016. “Retardo de erupcion en
pacientes pediatricos con nefrocalcinosis”. Objetivos. Determino el
retraso de erupcion en nifios que presentaron nefrocalcinosis,
Metodologia: Estudio descriptivo, considerando 20 panoramicas.
Resultados: “50% de pacientes con nefrocalcinosis y 20% de pacientes
sistémicamente sanos” con inicio tardio, identificados mediante analisis
de Nolla. Conclusiones: Se registro mas caso de retraso de erupcion

en pacientes con nefrocalcinosis ©.

Jammal N, et al. Meéxico, 2015. “Prevalencia de dientes
supernumerarios en una muestra de México”. Objetivo: Determinar
la prevalencia y el estado del exceso de dientes que no estan asociados
con el sindrome. Metodologia: Estudio retrospectivo, consider6
radiografias panoramicas de 622 del sexo femenino y 416 del sexo
masculino, entre las edades de 9 y 57 afios de edad. Resultados: Se
observo que 29 pacientes 40 dientes supernumerarios 2,8, de los cuales
12 son mujeres y 17 varones. El 55% de varones presentaron piezas
supernumerario, el 45% del sexo femenino presentaron Mesiodens, el
35% entre conicos 20% y tubercular, 15% molares complementarios,
22,5% premolares complementarios, 17,5% caninos complementarios y
dientes frontales laterales, un 10% para cada uno. En cuanto a su
posicién, no encontraron diferencia importante entre el maxilar superior
y maxilar inferior con una significancia mayor a 0.5 (p = 0,168).
Conclusiones: Mesiodens es el mas frecuente, siendo el maxilar

superior mas comun (9,

Madai R, et al. México, 2015. “Prevalencia de variaciones
cronolégicas de la erupcion dental de los incisivos centrales
inferiores permanentes.” Objetivo: Estimar las variaciones
cronoldgicas en la erupcion de los dientes centrales mandibulares
permanentes. Metodologia: Estudio descriptivo, observacional,

transversal, conformada por 424 nifilos de 5 y 9 afios. Resultados: De
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203, el (48%) varones y 221 (52%) mujeres. En mujeres hubo una
ventaja en la erupcion dental. Conclusiones: La erupcion dental
promedio se retrasa en nuestra poblacién en comparacién con lo que

estudio Hurme @1,
2.1.2. A NIVEL NACIONAL

Quillatupa R, et al. Huancayo, 2019. “Prevalencia de dientes
supernumerarios en pacientes de 6 a 18 afios” Objetivo: evaluo la
prevalencia de piezas dentarias supernumerarios. Metodologia: Estudio
no experimental, muestra no pirobalistica por conveniencia. Resultados:
Segun la cantidad de dientes supernumerarios presentes el 82%
presentd 1 pieza dental supernumerario, el 12% presento (2), el 4%
presentd (4) y el 2% presenté (3) piezas supernumerarios, segun su
ubicacion se obtuvo un 1,6% de posicion Distomolar, el 40,6% con na
posicion para premolary el 37,5% de posicion mesiodens y con respecto
a su “morfologia el 31,3% presentaron dismorficos, el 51,6% con
morfologia Eumorficos, por otro lado el 89,1% presentaron una
orientacion hacia la arcada mientras que el 7,8% presento una
orientacién en apical, segun la ubicacion en la arcada el 34,4% presento
su ubicacién en el arco mandibular y en 65,6% con ubicacion hacia el
maxilar superior. Conclusion: concluyo que 6,1% de piezas dentarias

supernumerarios eran de pacientes de 6 afos de edad a 18 afios 2.

Serrano ML. Chiclayo, 2018. “Frecuencia de alteraciones de
piezas dentarias de numero en denticién mixta” Objetivo: evaluar
cual es la frecuencia del nimero de alteraciones dentales en el nUmero
con denticibn mixto. Metodologia: Estudio descriptivo, retrospectivo,
transversal. Resultados: El nimero mas comun de anomalias dentales
fueron la agenesia de piezas dentarias supernumerarios con un
porcentaje de 61%, La agenesia dental fue comun en nifios de 11 afios
con un 8,5% y las piezas dentarias supernumerarios en las edades que
mayor frecuencia que se encontré fue en nifios de 9 afios de edad con
un 6,6%. El sexo masculino presento mayor frecuencia tanto en la

agenesia 7,5%, como en piezas dentarias supernumerarios 6,1%.
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Conclusion: El 10,6% de anomalias dentarias fue en la denticidon mixta
(13),

Ramos RJ. Lima, 2017. “Prevalencia de anomalias dentarias
de numero”. Objetivo: Determinar la incidencia de anomalias dentales
de ndmero de pacientes. Metodologia: Estudio descriptivo,
retrospectivo. Conformada por 154 radiografias. Resultado: La
incidencia de anomalias dentales que se observo es de 24,7%, donde
20.8% presentaron hipodoncia, el 3,9% presento hipodoncia. El diente
mas afectado por la agenesia es el tercer molar superior con un 30,9%,
el inferior con un 34,5%, los dientes caninos se encontraron entre las
piezas mas afectadas por la agenesia. Conclusién: La radiografia
panoramica ante estas anomalias es un examen de suma importancia

ya que ayuda al odont6logo al momento del diagndstico y el tratamiento
(14).

Figueroa A. Arequipa, 2017. “Anomalias de numero en
dientes temporales analizados radiograficamente”. Objetivo:
Determinar las anomalias dentales segun el numero en nifios de 6 a 12
afos. Metodologia: realizo un estudio de nivel Descriptivo, de corte
transversal, retrospectivo. Con una muestra de 494 radiografias.
Resultados: Observaron las alteraciones de numero principalmente por
falta de desarrollo con un 23%, los terceros molares presentaron
alteraciones de hipodoncia con un 28% para el cuadrante derecho y 34
para el cuadrante izquierdo, la alteracion de mesiodens se presento casi
en todas las radiografias analizadas, siendo el sexo masculino con
mayor frecuencia. Conclusién: Si existe una relacion entre los dientes
debido a un desarrollo excesivo con respecto al sexo masculino, que es

mas probable que dé una anomalia 9,
2.1.3. ANIVEL LOCAL

Zevallos M, Cardenas CM. Huanuco, 2016. “Prevalencia de
dientes supernumerarios en nifios de 6 a 12 afio. Objetivo:

Determinar la prevalencia de piezas dentarias supernumerarios
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analizados por radiografia en infantes de 6 afios a 12 afios de edad.
Metodologia: La muestra estuvo Conformada por 523 radiografias
panoramicas. Resultados: En cuanto al sexo se encontré que el sexo
masculino tuvo mayor frecuencia con un 52.2%, mientras que el sexo
femenino obtuvo un 47.8%, segun su ubicacion de la anomalia se
encontr6 que el 47.8 fueron mesiodens y el 25.4% fue paramolar.
Conclusion: La incidencia de exceso de dientes en nifios de 6 a 12 afos
de la ciudad de Huanuco es de 12,81%. La ubicacion con mayor
frecuencia fue mesiodens. Segun morfologia, el tipo mas comudn es el

dismoérfico (16,
BASES TEORICAS.
2.1.4. ERUPCION DENTARIA

2.1.4.1. DEFINICION

Es considerada erupcién de la pieza dental desde el
momento que esta aparece en boca. La erupciéon de un diente
presentara una serie de fenémenos por los cuales el diente migrara
desde su lugar de desarrollo en la mandibula a su situacion
funcional en la cavidad bucal 7).

Diferentes autores intentan explicar que la erupcion de la
pieza dental, aun se desconoce su desarrollo con exactitud. existe
cuatro mecanismos que se proponen como directamente

responsables de la erupcion dentaria.

El crecimiento y formacién de la raiz que se acomparia de la
formacion del hueso y se asocia con el crecimiento de la arcada
dentario. La raiz completa su longitud de dos a tres afios después
de que se ha desprendido. El crecimiento de las raices y la
deposicion apical de cemento ejercen presion sobre la canasta
0sea, lo que estimula la remodelacion que permite el proceso de

erupcion.
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Por todas las razones expuestas, la erupcion dental se
consider6 un fendbmeno multifactorial, donde uno de los factores

puede compensar con mayor o menor éxito la pérdida de los otros
(18)

Durante el desarrollo de la erupcion la pieza dental ejerce
movimientos a partir de los cuales el tejido blando y los huesos se
van desarrollando hacia la cavidad bucal. En los cuales se poder

observar cuatro movimientos importantes.

e De traslacién: Son movimientos horizontales que realiza
una pieza dentaria de un lugar a otro.

e Axial o vertical: Son los movimientos de la pieza dentaria
hacia la parte axial o vertical

e De rotacion: Es el movimiento de rotacion de la pieza
dentaria en su eje.

e De inclinacion: Es el movimiento de la pieza dentaria

girando alrededor del fulcrum @8),

2.1.4.2. MOVIMIENTOS FISIOLOGICOS
Se clasifican:

a) Movimientos dentarios pre eruptivos: Son movimientos
realizados tanto por la germinacion temporal del diente como
por la germinacion permanente del diente en el maxilar antes

de que erupcione en la cavidad oral

b) Movimientos dentarios eruptivos: Ayudan a lograr esta

posicion funcional en oclusion.

c) Movimientos dentarios posteruptivos: Es responsable
de mantener los dientes oclusales y compensar el desgaste

oclusal 19,

22



2.1.4.3. ETAPAS DE LA ERUPCION DENTARIA

e FEtapa Preeruptiva: Las bacterias dentales que crecen en la
mandibula durante este periodo se han convertido en el
epitelio de los dientes con deterioro de esmalte vy
organogénesis 0,

e Etapa Eruptiva Prefuncional: Cuando un elemento dental
se expone a su antagonista, comienza y culmina la formacion
de raices. El tejido conectivo entre los dos epitelios sufre
cambios que conducen a cambios en la circulacion y, por

tanto, a su destruccion 0,

2.1.4.4. ETAPA ERUPTIVA FUNCIONAL O POST ERUPTIVA:

Esta fase va desde el contacto del diente con su opuesto

hasta su pérdida por diversas causas 9.

2.1.4.5. PATOLOGIA DE LA CRONOLOGIA DE LA ERUPCION

Por otro lado, y como se ha dicho, es comun observar como
un nifio que desarrolla una erupcion mas tarde de lo habitual, pero
sin la enfermedad mantiene el aparente retraso de la erupcion por
llevar una protesis permanente. La patologia créonica de la erupcién
puede ser transitoria 0 permanente, temprana o tardia, afectando

factores sistémicos o locales, oral (21,

A)Erupcién Precoz

> De los Dientes Temporales

Los primeros dientes localizados se limitan a los
dientes subcéntricos y pueden ser dientes anteriores Si
estan presentes al nacer o dientes recién nacidos Si
aparecen en las primeras semanas de vida. Estos dientes
pueden causar problemas de erosion local en la lengua
del bebé y los pezones de la madre, lo que dificulta la
succion. La capacidad de moverse porque las raices aun
no se han formado es importante dado el riesgo de

costras espontaneas y aspiracion @b,

23



> De los Dientes Definitivos

La erupcion temprana habitual en los dientes
permanentes es rara. Sin embargo, una erupcion
temprana en dientes permanentes aislados generalmente
ocurre cuando los dientes temporales respectivos se
pierden debido a un trauma o podredumbre. La
maduracién de las raices permanentes es importante
para evaluar este fendmeno. Esto se debe a que si esta
raiz esta bien formada, la pérdida temporal acelerara la
aparicion del diente permanente, resultando en una falta

de espacio @D,
B) Erupcién Tardia

El retraso del crecimiento eruptivo suele corresponder a un
factor comun, pero si afecta solo al ultimo diente, la causa casi

siempre es local.
> De los Dientes Temporales

Por lo general, ocurren en bebés prematuros y
restauran los brotes normales después de recuperar la

madurez y volver a crecer 21,
> De los Dientes Definitivos

La causa sistémica del retraso en la erupcion esta
asociada con el diente superior, que es un diente adicional
de las 32 posibles erupciones. El mas comun es el maxilar
central, seguido de los premolares mandibulares y los

molares superiores @b,

2.1.5. DIENTES SUPERNUMERARIOS

2.1.5.1. DEFINICION

Las piezas dentarias supernumerario o el exceso de dientes
se define como mas de los dientes normales, mas de 20 dientes

temporales o mas de 32 dientes permanentes (22,
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Aunque aun se desconoce la causa, se han propuesto varias
teorias para explicarlo como un origen multifactorial, incluidas
anomalias relacionadas con el sindrome o factores genéticos y
ambientales @3, La hiperdoncia son gérmenes mas o menos

polimoérficos o polimdrficos (diente suplementario) 4.

2.1.5.2. ORGANOGENESIS Y ERUPCION DENTAL

El desarrollo de este oOrgano dental ve dos etapas
principales: morfogénesis o morfogénesis (desarrollo y formacién
de modelos de dientes y raices) y formacion o diferenciacion del
citoesqueleto (formacion de varios tejidos en el érgano dentario).
Todo el desarrollo de los dientes es el mismo, por ejemplo, pelo y

glandulas sudoriparas 4.

2.1.5.3. ETIOPATOGENIA

Su origen se debe a la variacién entre las fases de iniciacion
y propagacion del desarrollo dental. La causa aun se desconoce,
pero existen varias teorias que intentan explicar este fenébmeno. La
presencia de dientes supernumerarios conduce a erupciones en los
organos dentales, especialmente en algunos casos, y se pueden

observar varias formas de esta afeccion. 24,

Los estudios dentales relacionados con la formacién de los
dientes han demostrado que el dentista degenera durante el
desarrollo del germen del diente y que los restos del contorno de
las encias estan presentes en forma de particulas epiteliales o islas
epiteliales ubicadas dentro de la mandibula. Cuando estos restos
epiteliales se ven afectados por el inductor, se forma el germen del

diente, lo que provoca un crecimiento excesivo o un tumor (),

2.1.5.4. TEORIAS DE LA FORMACION DE DIENTES
SUPERNUMERARIQOS:

v' Teoria dicotémica del germen dental: Se determin6 que el

diente en la etapa de yema se dividio en dos partes iguales,
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lo que resulté en dos dientes iguales o un diente normal y un

diente anormal 29),

v' Teoriade la hiperactividad de la lamina dental: Los dentistas,
dice, degeneran a medida que desarrollan las yemas de los
dientes, creando escombros residuales. Cuando estos
restos epiteliales se ven afectados por el inductor, se forma

una denticién supernumeraria o un tumor de dentina (26),

2.1.5.5. CLASIFICACION

a) Por su ubicacion en la arcada dentaria: Se clasifican:

e Mesiodens: Se ubican entre los dientes anteriores
centrales superiores y son pequefios, generalmente conicos,
pudiendo ser Unicos o multiples, unilaterales o bilaterales.
Puede entrar en erupcion o colisionar e invertirse, horizontal
o verticalmente. La mayoria no se desprenden, en algunos

casos, el mesiodens puede salir por la nariz.

e Peridens o paramolar: Es una erupcion en los dientes
posteriores, pequeiios dientes rudimentarios ubicados entre
los dientes superiores o desalineados hacia el frente.

e Disto Molar: Es pequefio y rudimentario, ocurre detras
del tercer molar y tiene poco efecto sobre la erupcién en los

dientes adyacentes (9,
b) Por su morfologia:

e Suplementarios - Eumorficos: Los dientes adicionales
tienen forma y tamafio normales. Los acompafia un
aumento de material dental, lo que afecta su mordida y

aumenta la probabilidad de obstruccion.

e Rudimentario — dismorfico: De pequefio tamafo y

forma, tiene forma nodular, conica y molar.

e Conoide: Pequefios dientes coOnicos con raices

rudimentarias. El desarrollo de su raiz progresa al mismo
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rtmo que los dientes permanentes anteriores y
generalmente ocurre como intermedio entre los dientes

anteriores centrales.

e Tubercular: Tiene mas de una cuspide o tubérculo, es
forma de barrica y puede ser invaginado. tiene forma
delgada y puede invaginarse. La formacién de raices a
menudo se retrasa en comparacion con los dientes

frontales adyacentes (26),
c) Relacién con el Medio Ambiente:

e Retenidos: Con el pasar del tiempo, muchos expertos
han elaborado diferentes definiciones de lo que
consideramos un diente preservado. Se dice que un
diente se retiene cuando adun no es visible en la cavidad

bucal durante el tiempo normal de erupcion.

e Erupcionados: Proceso fisiolégico relacionado con el
desarrollo en el que los dientes se mueven desde la
posicion inicial del maxilar hasta la posicion final en la

cavidad bucal @7,
DEFINICION DE TERMINOS

Diente Supernumerario: Es cuando hay mas diente de lo normal (28,
Mesiodens: Dientes supernumerario que se encuentran entre los
incisivos centrales 9,

Peridens o paramolar: Dientes que erupcionan en la parte posterior,
puede ser lingual o bucal G0,

Distomolar: Son dientes pequefios y rudimentario, mayormentente en
los terceros molares G1).

Suplementarios Eumorficos: Pieza dentaria de extra de

caracteristicas morfologicas, tamafo y aumento del material dentario
(32),
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HIPOTESIS

e HI: El retraso en la erupcion de dientes permanentes esta relacionado
a la presencia de dientes supernumerarios vistos en radiografias
panoramicas en pacientes que acuden al centro radiolégico CERO
2020

e Ho: EIl retraso en la erupcion de dientes permanentes no esta
relacionado a la presencia de dientes supernumerarios vistos en
radiografias panoramicas en pacientes que acuden al centro
radiolégico CERO 2020

VARIABLE
2.1.6. VARIABLE DE DEPENDIENTE:

Retraso en la erupcion de dientes permanentes

2.1.7. VARIABLE INDEPENDIENTE:

Dientes supernumerarios

2.1.8. VARIABLE INTERVINIENTE

Edad
Sexo
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OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLE DEFINICION DIMENSION INDICADOR TIPO DE ESCALA DE FUENTE
INDEPENDIENTE | CONCEPTUAL VARIABLES | MEDICION
Caracteristicas Suplementarios Nominal Ficha de
morfologicas Rudimentarios Politomico observacion
Tub | Cualitativas
Dientes Estos son u er.cu ar
supernumerarios | dientes que Conoide
alteran el
modelo de — . . — - .
denticion Relacion medio Retenido Cualitativas Nominal Ficha de
convencional. ambiente Erupcionados Dicotomico observacion
Es decir, no
deberian crecer. | Segun su Mesiodens Cualitativas Nominal Ficha de
localizacion Paramolar Politdmico observacion
Distomolar
VARIABLE DEFINICION DIMENSION INDICADOR TIPO DE ESCALA DE FUENTE
DEPENDIENTE CONCEPTUAL VARIABLES | MEDICION
Cuando los | Prevalencia Si Cualitativas Nominal Ficha de
Retraso en la dientes de una No Dicotomica observacion
erupcion de persona estan
dientes saliendo, Segun arcada Superior Cualitativas Nominal Ficha de
permanentes pueden Inferior Dicotémica observacion
atrasarse 0 no
ocurrir en
absoluto.
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VARIABLE
INTERVINIENTE

DEFINICION
CONCEPTUAL

DIMENSION

INDICADOR

TIPO DE
VARIABLES

ESCALA DE
MEDICION

FUENTE

Sexo

Son
caracteristicas y
propiedades
biolégicas,
fisicas,
fisiologicas y
anatémicas que
definen al ser
humano como
hombre y mujer.

Género

Femenino
Masculino

Cualitativo

Nominal
Dicotémico

Ficha de
observacioén

Edad

Tiempo
transcurrido a
partir del
nacimiento de
un individuo.

5-8

9-12
13-16
17 -18

Cuantitativo

Intervalo

Ficha de
observacioén
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CAPITULO llI
METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

TIPO DE INVESTIGACION

Presento un tipo de investigacion basico, Retrospectivo: ya que el
grupo de muestra fue estudiado en el presente con enfermedades pasados.
Transversal: Porgue se estudi6 las variables causa y efecto simultaneamente

en momentos especificos.

3.1.1. ENFOQUE

El enfoque de esta investigacion fue cualitativo ya que se utilizo
para descubrir detalles que ayudan a explicar el comportamiento y la

accion que producen estas patologias.

3.1.2. NIVEL DE INVESTIGACION

Correlacional: Esta investigacion presenta un nivel correlacional
no experimental ya que se midié las dos variables en una relacion
estadistica, sin necesidad de incluir variables externas para llegar a

conclusiones relevantes.

3.1.3. DISENO

Para el estudio, se tuvo en cuenta el disefio correlacional

Dicho esquema es el siguiente:

)
M r
\Oy

Donde:

M: Muestra de estudio.

Ox: Dientes supernumerarios.

Oy: Retraso en la erupcion de dientes permanentes.
R: Relacion de datos de ambas variables.
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POBLACION Y MUESTRA.
3.1.4. POBLACION

Lo conformaron las 500 radiografias panoramicas de la base de

datos de pacientes nifios que acudieron al centro radiolégico CERO.

3.1.5. MUESTRA

La seleccion de la muestra se realiz6 mediante muestreo de
conveniencia no probabilistico, teniendo en cuenta el criterio de inclusion
y criterio se exclusion. presentando un promedio de 100 radiografias de

nifios que acudieron al centro radiolégico CERO.

» Criterios de inclusion:
e Radiografias panoramicas digitales de pacientes que
presenten dientes supernumerarios.
e Pacientes que acudieron al centro radiolégico CERO.
¢ Radiografia panordmica de pacientes de 5 al8 afios.
» Criterios de exclusion:
¢ Radiogréfica panoramica de pacientes que no presenten
dientes supernumerarios.

¢ Radiografia panordmica de pacientes adultos.
TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS
3.1.6. TECNICAS

e Observacion

3.1.7. INSTRUMENTOS

e Para el instrumento de esta investigacion se utilizé una ficha de

observacion.

3.1.8. PLAN DE RECOLECCION DE DATOS

Para lo cual se tendra en cuenta los siguientes procedimientos:
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v' Se elaboro el instrumento de acuerdo a los items de los objetivos

y variables en estudio luego se validara el instrumento mediante
el juicio de 3 expertos que tengan conocimientos acerca del
tema.

Luego se presentd una solicitud de permiso al Centro
Radiologica CERO para acceder a su base de datos y sacar la
informacion necesaria que se requiere para el estudio de
investigacion.

Se procedié a la recolectar los datos mediante la ficha de
observacion que fue disefiada y validada, en el cual se observé
en la variable independiente: Dientes supernumerarios; con qué
frecuencia se presenta esta patologia y en que arcada tiene
mayor prevalencia, al igual que la variable dependiente: Retraso
de la erupcion, se estudi6 cual es su prevalencia, que
caracteristicas morfolégicas presenta, qué relacion tiene con el
medio ambiente, cudal es su localizacion y por ultimo las variables
intervinientes: como influye el sexo y la edad frente a estas

patologias.

v' Al finalizar de haber obtenido todos los datos necesarios para

esta investigacion se digitalizé los datos en el programa SPSS
24 y luego fue analizado y tabulado mediante cuadros de
frecuencia y graficos estadisticos.

TECNICA PARA EL PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE LA

INFORMACION.

3.1.9. PLAN DE TABULACION

Los datos fueron tabulados y procesados después de la recoleccion
de datos de los instrumentos segun los objetivos y variables
propuestos para el estudio.

Los datos fueron tabulados por el método manual de paloteo para
gue sean sencillos, econdmicos, precisos Yy concisos dando

resultados a la muestra seleccionada (pequefia muestra).
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3.1.10. PLAN DE ANALISIS

Luego que se obtuvieron los datos del instrumento planteado se
ingresaron al programa estadistico SPSS 25 y luego fueron

analizados mediante el analisis de:

e Cuadros de frecuencias estadisticas.
e Graficos estadisticos.

e Distribucion del Chi Cuadrado.
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CAPITULO IV

RESULTADOS

Los resultados que se obtuvieron en esta investigacion nos serviran
para determinar la frecuencia del retraso en la erupcion de dientes
permanentes y si presenta relacion con la presencia de dientes
supernumerarios datos que se obtuvieron de radiografias panoramicas de

pacientes que acudieron al centro radioldgico CERO 2020.

Resultados que fueron presentados mediante tablas de frecuencias y

figuras.

PROCESAMIENTO DE DATOS

Tabla 1: Distribucidon de radiografias de pacientes con prevalencia del retraso

de erupcidén y dientes supernumerarios segln sexo

Sexo Prevalencia de
Prevalencia del retraso en la dientes super
erupcion numerarios

Si No Si

fi % fi % fi %
Femenino 30 44% 38 56% 68 100%
Masculino 22 69% 10 31% 32 100%
Prevalencia de retraso de erupcién y sexo. Chi =5,290 valor P
=,02

Fuente: Centro radiolégico CERO Huanuco.
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Prevalencia del retraso en la Prevalencia de dientes
erupcion super numerarios

Femenino Masculino

Figura 1: Distribucion de pacientes con prevalencia del retraso de

erupcion y dientes supernumerarios segun sexo

Interpretacion:

En la Tabla y Figura 1 se observa la prevalencia del retraso de
erupcion de acuerdo al sexo datos que fueron obtenidos de radiografias

panoramicas del centro radiologico CERO Huanuco 2020

Del total de radiografias evaluadas se encontr6 que el sexo femenino
presentd mayor prevalencia del retraso de erupcion en cuanto al sexo con un
porcentaje de 44% (30) a comparacion del sexo masculino que presentd una
prevalencia del retraso de erupcion del 69%.
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Tabla 2: Distribucion de pacientes con prevalencia del retraso de

erupcién y dientes supernumerarios segun edad

Prevalencia del Prevalencia de dientes
retraso en la erupcion super numerarios
Si No Si No
fi % fi % fi % fi
Edad 5a8 7 37% 12 63% 19 100% 0
9al2 10 40% 15 60% 25 100% 0
13a16 25 60% 17 40% 42 100% 0
17a18 10 71% 4 29% 14 100% 0

Prevalencia de retraso de erupciéon y edad. Chi=6,261 valor P =,01

Fuente: Centro radiol6gico CERO Huéanuco.

Edad

Prevalencia del retraso en la erupcién Si %

B Prevalencia del retraso en la erupcion No %

B Prevalencia de dientes super numerarios Si %

Figura 2: Distribucion de pacientes con prevalencia del retraso de

erupcion y dientes supernumerarios segun edad.

Interpretacion:

Enla Tablay Figura 2 se observa la prevalencia del retraso de erupcion
de acuerdo a la edad que fueron seleccionados en grupos de edades de 5 a
8 afos, de 13 a 16 afios, de 17 a 18 afios, estos datos fueron obtenidos de

radiografias panoramicas del centro radiolégico CERO Huanuco 2020.

Del total de muestras estudiadas presento que las edades que tuvieron
mayor prevalencia de retraso de erupcion fueron del grupo de 17 a 18 con un
porcentaje de 71 % y la edad que menor prevalencia de retraso de erupcion
presento fue del grupo de 5 a 8 afios con un porcentaje de 37%.
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Tabla 3: Distribucion de pacientes por caracteristicas morfolégicas.

Frecuencia  Porcentaje  Porcentaje
acumulado
Vélido Suplementario 20 20% 20
Rudimentario 47 47% 67
Tubercular 22 22% 89
Conoide 11 11% 100
Total 100 100%

Fuente: Centro radiol6gico CERO Huénuco.

[ Suplementario
M Rudimentario
M Tubercular

M Conoide

Figura 3: Distribucion de pacientes por caracteristicas morfoldgicas.

En la Tabla y Figura 3 se observa las caracteristicas morfolégicas de
los dientes supernumerarios, estos datos fueron obtenidos de radiografias

panoramicas en pacientes que acudieron al centro radiolégico CERO

Huéanuco 2020.

Del total de muestra se encontré que el 47% de pacientes presentaron
caracteristicas rudimentarias, seguido de la caracteristica tubercular con un
22%, un 20% para la caracteristica suplementarios y un 11 % tuvieron

caracteristicas morfolégicas conoides.
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Tabla 4: Distribucion de pacientes con relacion del medio ambiente de

la pieza supernumeraria.

Frecuencia  Porcentaje Porcentaje

acumulado
Valido Retenido 64 64% 64
Erupcionado 36 36% 100

Total 100 100%

Fuente: Centro radiol6égico CERO Huéanuco.
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Figura 4:Distribucién de pacientes con relacion del medio ambiente de

la pieza supernumeraria.

Interpretacion:

En la Tabla y Figura 4 se observa la relacién del medio ambiente de la
pieza supernumeraria, estos datos fueron obtenidos de radiografias
panoramicas, en pacientes que acudieron al centro radiolégico CERO
Huanuco 2020.

Segun los resultados el 64% de pacientes presentaron la pieza
supernumeraria retenido, mientras que el 36% de los dientes supernumerario

llegaron a erupcionar.
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Tabla 5:Distribucion de pacientes por localizacién de los dientes

supernumerarios.

Frecuencia Porcentaje Porcentaje
acumulado
Valido Mesiodens 51 51.0 51.0
Paramolar 43 43.0 94.0
Distomolar 6 6.0 100.0
Total 100 100.0
Fuente: Centro radiol6gico CERO Huénuco.
E Wesiodent
M Paramalar
M Distomalar

Figura 5: Distribucion de pacientes por localizacion de los dientes

supernumerarios.

En la Tabla y Figura 5 se observa acerca de la localizacion de los
dientes supernumerarios, estos datos fueron obtenidos de radiografias
panoramicas, en pacientes que acudieron al centro radiolégico CERO
Huanuco 2020.

Donde se encontré6 como resultado que el 51% de radiografias
estudiadas presentaron dientes supernumerarios con localizacién mesiodens,
seguido del 43% con localizacion paramolar y solo el 6% tuvieron localizaciéon

Distomolar.
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Tabla 6: Distribucion de pacientes por retraso de erupcioén segun la

arcada afectada.

Frecuencia Porcentaje Porcentaje
acumulado
Valido Superior 62 62,0 62,0
Inferior 38 38,0 100,0
Total 100 100,0

Fuente: Centro radiol6gico CERO Huéanuco.
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Figura 6: Distribucion de pacientes por retraso de erupcion segun la

arcada afectada.

Interpretacion:

En la Tabla y Figura 6 se observa acerca del retraso de erupcion segun
la arcada afectada, estos datos fueron obtenidos de radiografias panoramicas,

en pacientes que acudieron al centro radiolégico CERO Huéanuco 2020.

Segun los resultados el 62% de radiografias en estudio presentaron
retraso de la erupcion dentaria en la arcada superior, mientras que el 38%

tuvieron retraso de la erupcién dentaria en la arcada inferior.
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CONTRASTACION DE HIPOTESIS Y PRUEBAS DE HIPOTESIS

Tabla 7: Relacion entre las caracteristicas morfologicas de los dientes

supernumerarios con la prevalencia del retraso en la erupcién.

Tabla cruzada

Recuento
Prevalencia del
retraso en la erupcion  Total
Si No
Caracteristicas Suplementario 11 9 20
morfologicas
Rudimentario 23 24 a7
Tubercular 18 4 22
Conoide 0 11 11
Total 52 48 100
CHI?= 24, 947 VALOR P =,000

Fuente: Centro radiol6gico CERO Huanuco.

Interpretacion:

En la Tabla 7 se analizO mediante la prueba paramétrica del chi
cuadrado la relacién entre la prevalencia del retraso en la erupcion y
caracteristicas morfologicas, datos que fueron obtenidos de radiografias

panoramicas de pacientes que acudieron a la clinica CERO — Huanuco 2020.

Obteniéndose como resultado que si existe asociacién entre las
caracteristicas morfologicas de las piezas supernumerarias con el retraso de

la erupcion dentaria. Con una significa del valor de p< 0,05 (p=0,00).
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Tabla 8: Relacion medio ambiente de las piezas supernumerarias con la

prevalencia del retraso en la erupcion.

Tabla cruzada

Recuento
Prevalencia del retraso en
la erupcion Total
Si No

Relacion medio Retenido 41 23 64
ambiente de las
piezas
supernumerarias

Erupcionado 11 25 36
Total 52 48 100

Chi =9,065 valor P =,001

Fuente: Centro radiol6gico CERO Huéanuco.

Interpretacion:

En la Tabla 8 se analiz6 mediante la prueba paramétrica del chi
cuadrado la relacion entre la prevalencia del retraso en la erupcién y la
relacion medio ambiente de las piezas supernumerarias, datos que fueron
obtenidos de radiografias panoramicas de pacientes que acudieron a la clinica
CERO - Huénuco 2020.

Obteniéndose como resultado que si existe relacion entre el medio
ambiente de los dientes supernumerarios con el retraso de la erupcion

dentaria. Con una significancia del valor de p< 0,05 (p = 0,01).
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Tabla 9: Relacion de la localizacién de piezas supernumerarias con la

prevalencia del retraso en la erupcion

Tabla cruzada

Recuento
Prevalencia del retraso en
la erupcion Total
Si No

Localizaciéon de Mesiodens 24 27 51
piezas
supernumerarias

Paramolar 22 21 43

Distomolar 6 0 6
Total 52 48 100

Chi = 6,049 valor P =,049

Fuente: Centro radiol6gico CERO Huéanuco.

Interpretacion:

En la Tabla 9 se analizO6 mediante la prueba paramétrica del chi
cuadrado la relacion entre la prevalencia del retraso en la erupcion y la
localizacion de piezas supernumerarias, datos que fueron obtenidos de
radiografias panoramicas de pacientes que acudieron a la clinica CERO —
Huanuco 2020.

Obteniéndose como resultado que si existe relacion entre la
localizacion de piezas supernumerarias con el retraso de la erupcion dentaria.
Con una significancia del valor de p< 0,05 (p = 0,049).
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CAPITULO V

DISCUSION DE RESULTADOS

La presente investigacion tuvo como objetivo determinar la frecuencia
del retraso en la erupcion de dientes permanentes relacionado a la presencia
de dientes supernumerarios vistos en radiografias panoramicas en pacientes

que acuden al centro radiologico CERO 2020.

En lo cual de acuerdo a los datos obtenidos se comparé si existe o no
relacion entre las caracteristicas morfologicas con el retraso en la erupcion
de las piezas dentarias y se encontré que los dientes supernumerarios con
caracteristicas morfologicas rudimentarios presento una mayor frecuencia en
el retraso eruptivo de la pieza dentaria con un 23%, seguido del tubercular con
un 18% y el suplementario con un 11%, no se encontraron casos con respecto

al supernumerario con caracteristicas morfolégicas conoide.

El estudio realizado por Jammal describe que en cuanto a su
morfologia tuvo como resultado que el 15% presentaron morfologia
tuberculados y el 22.5% presentaron morfologia de molares suplementarios,
17.5% de caninos suplementarios y 10 % de incisivos laterales
suplementarios, datos que fueron analizados y comparados entre ambos
estudios, presentando que para la morfologia rudimentarios no tuvo relacion
en ambos estudios ya que el autor no tuvo resultado en ese aspecto, en
cuanto a la morfologia tubercular si hubo resultados en el estudio de Jammal
pero no presento similitud con el estudio realizado ya que tuvo distintos
resultados debido a que distribuyo la morfologia tubercular en una pieza
dentaria especifica, mientras que el estudio realizado presento un resultado
general de todas las piezas. En cuanto a la morfologia conoide hubo una
similitud en este aspecto ya que ninguno de los estudios encontramos

resultados con esta caracteristica de morfologia.

45



Por otro lado, al comparar la relacién del medio ambiente de los dientes
supernumerarios con el retraso en la erupcién de las piezas dentarias se
encontré que los dientes supernumerarios retenidos presentaron una mayor
frecuencia en el retraso eruptivo de la pieza dentaria con un 41% vy el 11% de
dientes supernumerarios erupcionados tuvieron asociacion con el retraso
eruptivo. No se encontraron resultados para comparar y analizar nuestros

resultados con los antecedentes estudiados.

Jammal N. México, 2015. En su investigacion Prevalencia de dientes
supernumerarios tuvo como resultados que de acuerdo a su localizacién del
diente supernumerario el mesiodens presento un porcentaje 35%, la
localizacion cénico un 20% y tuberculado 15%, datos que fueron extraidos de
29 pacientes de ambos sexos, mientras que Zevallos M, en su investigacion
realizado en la ciudad de Huanuco, tuvo como resultado que segun la
localizacion del diente super numerario, el mesiodens representa el 47,76% y
el parapremolar, un 25,37%. Datos que fueron evaluados y analizados con el
estudio realizado encontrando que la localizacion Mesiodent en ambos
estudios presentaron mayor porcentaje de frecuencia, se trabajaron con
diferentes poblaciones, pero presentaron una similitud en cuanto a la
frecuencia en los tres estudios. La localizacion paramolar presento una
similitud con el estudio realizado por Zevallos en cuanto a la categorizacion
de ubicacién porcentual ya que en ambas investigaciones estuvieron ubicados
en segundo lugar, en cuanto a la localizacion distomolar, ninguno de los
estudios analizados mostré similitud con el estudio realizado ya que no

presentaron resultados en cuanto a ese aspecto.

Por otra parte, en el estudio realizado segun los resultados obtenidos
se encontré que el 62% de radiografias en estudio presentaron retraso de la
erupcion dentaria en la arcada superior, mientras que el 38% presentaron
retraso de la erupcion dentaria en la arcada inferior. Datos que fueron
analizados con el estudio de Madai, donde tuvo como resultado que no hubo
cambios relevantes en comparacion de las hemiarcadas, datos que fueron
distintitos a los resultados del estudio realizado ya que se encontré que el

maxilar superior presento mayor frecuencia.
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Mientras que de acuerdo a las edades que tuvieron mayor frecuencia
en la prevalencia de dientes supernumerarios se obtuvieron que de 13 a 16
afios presentaron mayor con un porcentaje de 25%, al igual que en la
prevalencia del retraso de erupcién con un porcentaje de 42%. Mientras que
las edades que presentaron menor prevalencia del retraso de erupcién fueron
las edades de 5 a 8 afios con un 14%. En cuanto a las edades no se pudo
comparar los resultados con otros autores en estudio ya que los estudios
realizados por vaca trabajo con edades de 11 a 20 afos, Hernandez con
pacientes de 5 a 9 afios al igual que Madai, datos que son deferentes al grupo
de edades de trabajo en el estudio realizado.

En cuanto al sexo se encontr6 que la mayor frecuencia en la
prevalencia de dientes supernumerarios en nifias con un porcentaje de 68%,
al igual que en la prevalencia del retraso de erupcién con un porcentaje de
30%. Mientras que los nifios presentaron menor prevalencia del retraso de la
erupcion con un 22% y para la prevalencia de dientes supernumerarios
presento un porcentaje de 32%. Datos que fueron contradictorios con la
investigacibn de Ramos donde menciona que la prevalencia de anomalias
dentarias en numero, segun sexo, el masculino es el mas afectado con 22
casos (28.20%), en las mujeres 16 (21.05%). Las diferencias no son
estadisticamente significativas solo los varones presentaron hiperdoncia.
Datos que fueron respaldados por Serrano quien presento resultados segun
sexo, donde determiné que los varones mostraron mayor frecuencia que las
mujeres en cuanto a los dientes supernumerarios (6.1% vs 3.3%)

respectivamente.
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CONCLUSIONES

En esta investigacion se llego a las siguientes conclusiones:

1.

De acuerdo al estudio planteado se encontrd que si existe asociacion
entre las caracteristicas morfolégicas de las piezas supernumerarias
con el retraso de la erupcién dentaria. Datos que fueron corroborados
mediante la prueba de fiabilidad del chi? Con una significa del valor de
p< 0,05 (p=0,00).

Se encontré que si existe relacion entre el medio ambiente de “los
dientes supernumerarios con el retraso de la erupcion” dentaria. Datos
que fueron corroborados mediante la prueba de fiabilidad del chi? Con
una significancia del valor de p< 0,05 (p = 0,01).

En cuanto a la localizacion de piezas supernumerarias se encontro que
si existe una relacion con respecto al retraso de la erupcion dentaria.
Datos que fueron corroborados mediante la prueba de fiabilidad del chi?
con una significancia del valor de p< 0,05 (p = 0,049).

Se encontrd gque si existe una asociacion entre la prevalencia de los
dientes super numerario y el retraso de erupcién segun la edad. Datos
que fueron corroborados mediante la prueba de fiabilidad del chi? con
una significancia del valor de p< 0,05 (p = 0,01).

En el estudio realizado el sexo femenino presento mayor prevalencia
tanto en el retraso de erupciébn como en la prevalencia de dientes
supernumerarios. Datos que fueron corroborados mediante la prueba
de fiabilidad del chi? con una significancia del valor de p< 0,05 (p =
0,02).
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RECOMENDACIONES

Se propone la idea de aumentar el tamafio de la muestra de las
radiografias panordmicas, cubriendo un periodo de tiempo mas largo
Se recomienda que los odontélogos y estudiantes necesiten solicitar
examenes auxiliares de acuerdo con sus criterios clinicos y en la
correcta interpretacion de las radiografias, ya que es un medio
importante para diagnosticar la ocurrencia de estas anormalidades.
Recomendamos a la Escuela Académica de odontologia, clinicas y
consultorios odontolégicos que brinden informacién a los pacientes
sobre la prevalencia de anomalias dentarias de numero y explicarles el
efecto que trae consigo al no realizarse un tratamiento oportuno.

Es fundamental que los padres reciban informacion y orientacion sobre
los procesos de desarrollo dental de sus hijos y acudan a un
especialista para su analisis, diagndstico y tratamiento.

Se recomienda que los odontdlogos estén capacitados para brindar
una atencion de calidad y evitar posibles afecciones causadas por el
exceso de dientes en los pacientes en su etapa de educacién

odontoldgica.
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Anexo 1

MATRIZ DE CONSISTENCIA
_ y o L Variables e ) y Fuente (ins@r’umento
Problema de Investigacion Objetivos Hipotesis ; Metodologia Poblacién y muestra recoleccion de
Indicadores d
atos)
1.2.1. General 1.3 Objetivo general
HI: El retraso en la | Variable de Tipo de investigacion Poblacién Técnica de

¢ Cudl es la frecuencia del retraso en | Determinar la frecuencia del | erupcién de dientes | dependiente: recoleccion de
la erupcion de dientes permanentes | retraso en la erupciéon de dientes | permanentes esta Esta investigacion sera de | La poblacion estara | datos
relacionado a la presencia de dientes | permanentes relacionado a la | relacionado a la | Retraso enla erupciéon | tipo basica, Prospectivo, de | conformada por las
supernumerarios vistos en | presencia de dientes | presencia de dientes | de dientes corte Transversal. 500 radiografias | Observacién
radiografias panoramicas en | supernumerarios vistos en | supernumerarios permanentes panoramicas de la
pacientes que acuden al centro | radiografias  panoramicas en | vistos en radiografias Enfoque de la base de datos del
radiolégico CERO 20207 pacientes que acuden al centro | panordmicas en | Variable investigacion centro radiolégico | Instrumento de

radiolégico CERO 2020. pacientes que acuden | independiente: CERO recoleccién de
1.2.2. Especifico al centro radiologico Sera cualitativo datos

1.4 Objetivo Especifico CERO 2020 Dientes Muestra
PE1l: ¢Cuél es la frecuencia del supernumerarios Nivel de investigacion

retraso en la erupcién de dientes

permanentes relacionado a la
presencia de dientes
supernumerarios segun las

caracteristicas morfologicos vistos
en radiografias panordmicas en
pacientes que acuden al centro
radiol6gico CERO 2020?

PE2: ¢Cuél es la frecuencia del
retraso en la erupcién de dientes
permanentes relacionado a la
presencia de dientes
supernumerarios segun la relacién
medio ambiente vistos en
radiografias panoramicas en
pacientes que acuden al centro
radiol6gico CERO 20207?

PE3: ¢Cuél es la frecuencia del
retraso en la erupcién de dientes
permanentes relacionado a la

OEL1: Identificar la frecuencia del
retraso en la erupcion de dientes

permanentes relacionado a la
presencia de dientes
supernumerarios segun las

caracteristicas morfolégicos vistos
en radiografias panoramicas en
pacientes que acuden al centro
radiolégico CERO 2020.

OE2: Identificar la frecuencia del
retraso en la erupcion de dientes
permanentes relacionado a la
presencia de dientes
supernumerarios segun la relacion
medio ambiente  vistos en
radiografias  panoramicas  en
pacientes que acuden al centro
radiolégico CERO 2020.

OE3: Identificar la frecuencia del
retraso en la erupcion de dientes

Ho: El retraso en la
erupcién de dientes
permanentes no esta
relacionado a la
presencia de dientes
supernumerarios
vistos en radiografias
panoramicas en
pacientes que acuden
al centro radiol6gico
CERO 2020

Variable interviniente

Edad
Sexo

Correlacional

Disefio de investigacion

st
M T
\oy

Donde:

M: muestra de estudio.

Ox: variable independiente.
QOy: variable dependiente.
R: Relacién de datos de
ambas variables.

La muestra sera no
probabilistica y estar
conformado por 217
radiografias
panoramicas de
pacientes que
acudieron al centro
radiol6gico CERO.

Ficha de observacion
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presencia de dientes
supernumerarios segun su
localizacion vistos en radiografias
panoramicas en pacientes que
acuden al centro radiolégico CERO
20207

PE4. ¢Cudl es la frecuencia de
dientes supernumerarios
relacionados al retraso en la erupcion
de dientes permanentes segln la
arcada vistos en radiografias
panoramicas en pacientes que
acuden al centro radiol6gico CERO
20207

PE5: ¢Cudl es la frecuencia del
retraso en la erupcién de dientes
permanentes relacionado a la
presencia de dientes
supernumerarios segin la edad y
sexo vistos en  radiografias
panordmicas en pacientes que
acuden al centro radiolégico CERO
20207

permanentes relacionado a la
presencia de dientes
supernumerarios segun su
localizacién vistos en radiografias
panoramicas en pacientes que
acuden al centro radiolégico CERO
2020.

OE4: Identificar la frecuencia de
dientes supernumerarios
relacionados al retraso en la
erupcion de dientes permanentes
segin la arcada vistos en
radiografias ~ panoramicas  en
pacientes que acuden al centro
radiolégico CERO 2020.

OES: Identificar la frecuencia del
retraso en la erupciéon de dientes
permanentes relacionado a la
presencia de dientes
supernumerarios segun la edad y
sexo vistos en radiografias
panoramicas en pacientes que
acuden al centro radiolégico CERO
2020.
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Anexo 2

UNIVERSIDAD DE HUANUCO
PROGRAMA ACADEMICA DE ODONTOLOGIA

. DATOS GENERALES

Nombre del paciente: -------=-=-m-mmmmmmm oo Edad: ----- Sexo: ------

Ficha de observacion

VARIABLE INDEPENDIENTE

Dimensiones items Presenta /
no presenta

. Caracteristicas = morfolégicas de dientes | 1. Suplementarios
supernumerarios.

2. Rudimentarios

3. Conoide

4. Tubercular

. Relacion medio ambiente de dientes | 1. Retenido
supernumerarios. .

2. Erupcionados

. Localizacion de dientes supernumerarios. 1. Mesiodens
2. Paramolar
3. Distomolar

VARIABLE DEPENDIENTE

Dimensiones Items Presenta /
no presenta
Es frecuente la presencia de retraso de 1 Si
erupcion
2 No
Cual es la arcada que presenta mayor 1. Superior
frecuencia :
2. Inferior
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Anexo 3

VALIDACION DEL INSTRUMENTO

DATOS GENERALES
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Anexo 4

Autorizacion del centro radiolégico CERO Huanuco

SOLICITO: Autorizacion para
acceder a Historias Clinicas y/o
informes radiograficos del afio
2020 - 2021.

Sefiora: C.D. ESP. SALDIROSARIO CASTRO MARTINEZ

Directora del centro Radiolégico CERO — Hudnuco
PRESENTE. -

Yo, Sheyla Jassmine, Rodriguez Arévalo, bachilier de ia Facuitad de Ciencias de la
Salud, Escuela profesional de Estomatologia de la Universidad De Huanuco, con el
debido respeto que se merece, me dirijo ante Ud. y expongo: que con finalidad de ejecutar
mi Proyecto de Tesis “RETRASO EN LA ERUPCION DE DIENTES PERMANENTES
RELACIONADO A LA PRESENCIA DE DIENTES SUPERNUMERARIOS VISTOS EN
RADIOGRAFIAS PANORAMICAS EN PACIENTES QUE ACUDEN AL CENTRO RADIOLOGICO
CERO 2020.”, solicito la autorizacion correspondiente para acceder a las Historias Clinicas y/o
informes radiograficos de los pacientes atendidos durante el afio 2020 — 2021 en el centro
radiolégico CERO - Huanuco y poder recaudar la informacién necesaria.

Conocedora de sugran de colaboracién, comprensién y su apoyo a la investigacion cientifica,
pido a Ud. acceder a mi solicitud.

Hudnuco — Pertl, 26 de abril del 2021.

} #0JE DO %0@545 e Seepracton

GOBIERNO REGIONAL HUANUCO
e Diveccién Regiq}_\alvde Salyd™

RIO
C.O.P. 3837 RNE 145
Dpto. Odontologia
PR-H-V-M e

SALDIROSARIO CASTRO MARTINEZ
ESP Radiologia Oral y Maxilofacial
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Anexo 5

FOTOS
Imagenes radiogréaficas de pacientes que acudieron a la clinica CERO —

Huéanuco - 2021

Paciente:
Sexo: femenino

Edad: 11 afos
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Paciente:

Sexo:
Masculino

Edad: 11 anos

Paciente:

Sexo:
Masculino

Edad: 8 afos



Procesamiento de la recoleccion de datos de la investigacion

Centro radiol6gico CERO Huanuco 2021
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Especialista en radiologia: Dra. Saldi Castro Martinez
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