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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como propodsito medir la relacion entre el biotipo facial
(BF) y la forma de los incisivos centrales superiores (FICS) en los pacientes atendidos en
la clinica dental Gianident de la ciudad de Huacho. El estudio fue de tipo aplicada,
transversal y de disefio no experimental. Participaron en el estudio ochenta pacientes a los
cuales se les analizo el BF utilizando el indice facial y la forma de los incisivos centrales
superiores fueron medidos mediante el método de Williams. Los resultados mostraron que
el 44% de la muestra presentd un biotipo mesofacial, siendo el sexo masculino quien
presento mayor porcentaje 31% y el grupo etario comprendidos entre los 20-35 afios (22%)
; para la forma de los incisivos centrales superiores el 40%presento forma ovoide, siendo
el sexo masculino quien presento mayor porcentaje 23% y el grupo etario comprendido
entre 20-35 afios con un 18%. Se lleg6 a la conclusion que no existe una relacion
estadistica significativa entre el biotipo facial y forma de los incisivos centrales superiores

(p=0.423).

Palabra clave: biotipo facial, forma incisivos centrales superiores, sexo, grupo etario.
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ABSTRACT

The general objective of this research was to measure the relationship between facial
biotype (BF) and the shape of the upper central incisors (FICS) of patients treated at the
Gianident dental clinic in the city of Huacho. The study was applied, cross-sectional and
non-experimental design. Eighty patients participated in the study whose facial biotype
was analyzed using the facial index and the shape of the upper central incisors were
measured using the Williams method. The results showed that 44% of the sample
presented a mesofacial biotype, with the male sex presenting the highest percentage (31%)
and the age group between 20-35 years (22%); for the shape of the upper central incisors,
40% presented an ovoid shape, with the male sex presenting the highest percentage 23%
and the age group between 20-35 years with 18%. It was concluded that there is no
significant statistical relationship between facial biotype and shape of the upper central
incisors (p=0.423).

Key word: facial biotype, shape of upper central incisors, seo, age group.
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INTRODUCCION

En nuestro tiempo la sociedad muestra mucho interés por la estética, siendo este uno de los
principales motivos que llevan a la busqueda de tratamientos odontologicos que conlleven
a una mejora de la apariencia dental sino también facial, permitiendo a las personas tener
mas seguridad y una mayor autoestima. Por tal motivo el profesional de odontologia debe
estar capacitado en los principios estéticos que rigen la forma facial y dental que permitan

resolver los diferentes casos que se presentan en la consulta dental.

Cada persona posee su propio concepto de belleza, es por eso que en el momento que se
hace rehabilitacion oral en un paciente, el odontologo tiene la mision no solo devolverla
salud dentogingival, sino también obtener la satisfaccion del paciente con los resultados;
para ello debe tener en cuenta la anatomia y fisiologia facial y los principios estéticos
dentales , integrando los principios estéticos dando como resultado una composicion dentd

facil armonioso

Las piezas dentarias son componentes importantes en la estética facial; sobre todo los
incisivos centrales superiores, son predominantes en la sonrisa, establecen el atractivo al
rostro y se recomienda que estos deben tener un proporcion adecuada, para que sea

agradable a la vista y mantengan un equilibrio con forma del rostro.

Debido a lo expuesto anteriormente el presente estudio nos permitira conocer la relacion

existente entre el biotipo facial y la forma de los incisivos centrales superiores.

13



CAPITULO I: EL PROBLEMA
1.1 Planteamiento del problema

En el rostro humano, el biotipo facial es analizado como un componente estético en la
planificacion de tratamientos odontoldgicos. Actualmente se conoce cuatro formas de
contorno facial entre estas tenemos el triangular, cuadrado, ovalado y redondo. Rickets
define al biotipo facial como el conjunto de cualidades morfologicas y que cumplen una
funcion, siendo estas determinantes en la direccion del crecimiento craneo facial de un
individuo!. Esto permite la clasificacion de los individuos en grupos, segun ciertas
variaciones de las proporciones del rostro en sentido transversal y vertical, siendo
determinadas estas por caracteristicas morfoldgicas diferenciales de tipo genéticos como

ambientales. >

Los dientes anteriores son componentes importantes de la estética facial, siendo los
incisivos aquellas piezas dentarias que establecen el atractivo al rostro, apreciandose su
dominancia durante la sonrisa, se recomienda que las dimensiones de estos sean adecuadas
para que proporcionen un deleite a la vista y mantengan un armonia en el rostro, es por eso
que el incisivo central superior viene a ser el diente con mayor relevancia en la estética
dental, por lo tanto su eleccion es de suma importancia para la estética de la sonrisa y
facial’; La eleccion de los dientes artificiales sufri6 una serie de procesos desde la
clasificacion de Kreschtmer en el siglo XIX quien propuso la eleccion de los dientes
basado en el temperamento y cardcter del paciente basandose esta eleccion principalmente
en la teoria temperamental de Hipécrates.* En mil ochocientos ochenta y siete , planeo tres
formas posibles en los dientes anteriores, estas formas eran ovoide, triangular y cuadrada ’
. Esto no convenci6 a los fabricantes de dientes artificiales de la época, por lo que cayo6 en
el olvido .Willians (1958) establece una clasificacion de dientes segun su forma en dientes
deforma cuadrangular, triangular y ovoide. Lo cual permitié relacionar estos «tipos
dentales» con la forma correspondiente de cara de sus pacientes; Willians decia que debia
haber un relacion ente los dientes y la forma de la cara denominando a esta teoria “ley de la

armonia natural’>-°

En el momento que se realiza la rehabilitacion el odontdlogo debe evaluar e integrar la
forma anatomica del rostro, aplicar los principios estéticos, para asi lograr una sonrisa

armoniza y natural.



La odontologia integral se basa en tres pilares fundamentales como la salud, la funcion y
estética, y con los avances en adhesion dentaria, han producido cambios en las necesidades
de los pacientes, buscando en el consultorio no solo que la funcién y anatomia sean
devueltas; sino que predomine la estética ®. Hay que tener presente que el paciente posee
su propio concepto de belleza, debido a ello el odontdlogo posee el reto de que consistira
no solo en mejorar o cambiar algun defecto existente; sino lograr la satisfaccion del

paciente con los resultados obtenidos. °

Es asi que frente a la realidad descrita se necesita saber cual es la relacion que existe entre
el biotipo facial y la forma de los incisivos centrales superiores en los pacientes atendidos

en la clinica Gianident en la ciudad e Huacho, 2021.
1.2 Formulacion del problema.
1.2.1 Problema general.

(Cudl es la relacion entre el biotipo facial (BF) y la forma de los incisivos centrales

superiores (FICS) en los pacientes de una clinica odontoldgica en Huacho, 20217

1.2.2 Problemas especificos.

1. (Cual es la asociacion que existe entre el BF y el sexo, que presentan los pacientes
atendidos en la clinica odontolégica Gianident, Huacho 20217

2 ;Cual es la asociacion que existe entre la FICS y el sexo, que presentan los pacientes
atendidos en la clinica odontologica Gianident, Huacho 20217

3 (Cudl es la asociacion que existe entre el BF y el rango etario, que presentan los
pacientes atendidos en la clinica odontolégica Gianident, Huacho 2021?

4  ;Cuadl es la asociacion que existe entre la FICS y el rango etario, que presentan los

pacientes atendidos en la clinica odontolégica Gianident, Huacho 20217
1.3 Objetivos de la investigacion
1.3.1 Objetivo General.

Determinar la relacion entre el biotipo facial (BF) y la forma de los incisivos centrales

superiores (FICS) en los pacientes de una clinica odontolégica en Huacho, 2021.

1.3.2 Objetivos especificos.



1. Determinar la asociacion entre el BF y el sexo, que presentan los pacientes atendidos
en la clinica odontolégica Gianident, Huacho 2021.

2. Determinar la asociacion entre la FICS y el sexo, que presentan los pacientes en la
clinica odontolégica Gianident, Huacho 2021.

3. Determinar la asociacion entre el BF y el grupo etario, que presentan los pacientes en
la clinica odontolégica Gianident, Huacho 2021.

4. Determinar la asociacion entre La FICS y el grupo etario, que presentan los pacientes

atendidos en la clinica odontoldgica Gianident, Huacho 2021.
1.4 Justificacion
1.4.1 Teorica.

El presente trabajo busca comprobar la relacion entre el biotipo facial y forma de los
incisivos superiores, los resultados obtenidos aportaran contenidos tedricos que permitiran
hacer una seleccion correcta de la forma y tamafio de los dientes incisivos en
rehabilitaciones del sector anteriores, contribuyendo a estética en rehabilitacion oral. Y

también se dejara como antecedentes para futuras investigaciones del tema.

Lo que ha llevado a esta investigacion sobre la relacion entre le biotipo facial y la forma
de los incisivos superiores, es debido a que en la actualidad la odontologia estética es de
mucho interés en los pacientes; siendo la sonrisa un indicador para la estética facial, siendo
los incisivos elementos imprescindibles, debido que establecen el atractivo del rostro y son

predominantes en la sonrisa.
1.4.2 Metodoldgica

Se justifica metodologicamente ya que la investigacion se desarrollara en forma integra,
aplicando instrumentos debidamente validados, asi como confiables para el recojo de los
datos de la poblacion de estudio. Se utilizard para la recoleccion de datos el indice
morfologico facial para determina el biotipo facial y para determinar la forma de los
incisivos centrales superiores se determina con el método de Williams, donde los
resultados seran sometidos a pruebas estadisticas para verificar la relacion existentes entre

ellos.



1.4.3 Practica:

Esta investigacion nos brindara mas informacion sobre la forma, tamafio y caracteristicas
de los incisivos centrales y su relacion con el biotipo fécil, para que el odontélogo lo tome
en cuenta en los procedimientos odontoldgicos desde una restauracion con biomateriales,
disefio de sonrisas, hasta una rehabilitacion con dientes artificiales; consiguiendo asi una

armonia dentofacial y satisfaccion del paciente.
1.4.4 Social:

La presente investigacion contribuird a cumplir las expectativas estéticas de los pacientes
cuando se realicen rehabilitaciones orales en el sector anterior, donde la estética
predominara segin sus caracteristicas faciales y asi tener una mayor satisfaccion en el
tratamiento realizado. Al profesional de salud (odont6logo) le serd de mayor facilidad la
seleccion de la forma de los diente, basandose en la forma del rostro del paciente, asi la
eleccion de los dientes guardara una concordancia con la simetria facial del paciente,

pudiendo cumplir con sus expectativas estéticas.

1.5 Delimitacion

1.5.1 Temporal

La investigacion se realizo entre los meses de agosto a noviembre del 2021
1.5.2 Espacial

La presente investigacion se realizé en la ciudad de Huacho en el centro odontologico

Gianident.
1.5.3 Recursos

Los recursos logisticos y econémicos utilizados para la presente la investigacion seran
cubiertos por el investigador. El centro odontolégico Gianident proporciona la poblacion

para la toma de datos.



CAPITULO II: MARCO TEORICO
2.1 ANTECEDENTES DELA INVESTIGACION

Sacramento,et al.,(2021) Perd. En su estudio se plante6 como objetivo “conocer la
relacion que existe entre la forma de las piezas incisivas centrales y el biotipo de las facies
en internos de odontologia del Hospital de Huacho”. Se trata de una investigacion
descriptiva, correlacional en la cual los datos a analizar se obtuvieron en un solo momento.
La muestra del estudio fue un total de 14 internos, se empled el indice de morfologia facial
y el método de Williams para la valoracion de los incisivos. En los resultados se observo
que el 45% presentd un biotipo mesofacial, el 31% un biotipo braquifacial y el 24%
presentaron un biotipo dolicofacial. Respecto a las piezas incisivas la forma mas comun
fue la ovoide con un 40% seguido de la forma cuadrada con el 31% y con el 29% la forma
triangular; el analisis estadistico permitid conocer que si hay una relacion entre las
variables .concluyendo que los biotipos faciales de los internos si se relaciona

significativamente con la forma de sus dientes incisivos centrales. '

Cosio,et al.,(2020) Pert. Realizo un estudio el cual pretendid ‘“conocer si hay una
relacion existente entre la forma del biotipo facial y la morfologia de las piezas dentarias
incisivas centrales del maxilar”. La muestra fue integrada por estudiantes de la carrera
profesional de odontologia, participaron un total de 44 alumnos en edades de 18 a 35 afos;
se realizaron fotografias en reposo para determinar el biotipo facial y fotografias
intraorales para observar la morfologia de las piezas dentarias, todo se analizé en el
programa Planmeca Romexis®. El resultado que se obtuvo mostro que el biotipo facial
mas prevalente fue el ovalado con el 65% seguido del cuadrado con el 25% y finalmente el
cuadrado con el 10%; en la forma de los incisivos el mas prevalente fue el ovalado con el

45% seguido de la forma cuadrada con el 30% y el 25% con una forma triangular.



Concluyendo el biotipo facial no esta relacionado a la forma de los incisivos superiores en

estudiantes de Estomatologia de la ciudad del Cusco (p=0,057). !

Pazmiiio, (2019) Ecuador. Realizé una investigacion cuyo proposito fue “determinar la
relacion entre la forma de la cara y los incisivos centrales superiores para la adecuada
seleccion de dientes artificiales ”. Fue un estudio descriptivo, transversal, la muestra estuvo
conformada por cuarenta y cuatro fotografias intraorales y extraorales, donde se hizo un
analisis de los contornos faciales y de los incisivos siguiendo los principios de Williams.
La técnica utilizda fue la observacion, por medio de la cual se pudo establecer la forma del
rostro con respecto a los dientes incisivos centrales del maxilar superior. Los resultados
obtenidos, con respecto a la forma del rostro, se encontrdé una predominancia de la forma
ovalada con 46%, seguida de la forma triangular y la forma cuadrada siendo este un 27%.
En lo concerniente a la forma de los incisivos la forma triangular y la cuadrad tuvieron
una predominancia del 39% y la forma ovoide en un 18%. Se lleg6 a la conclusion que no
existia relacion significativa (p=0,028) entre el biotipo de las facies y los dientes incisivos

superiores para la adecuada eleccion de los dientes artificiales. '2

Zavaleta, (2019) Peru. Efectudé una investigacion en la cual se propuso como objetivo
principal “frecuencia de biotipo facial vertical y su relacion con la posicion de los
incisivos en sujetos de 16 a 25 anos de edad”, en la investigacion se analizaron
radiografias cefalométricas de sujetos de 16 a 25 afos, se analizo el angulo formado por los
puntos gonion, gnation y SN. Para establecer la posicion de las piezas anteriores se tuvo
que analizar la inclinacion, angulo intersticial y el IMPA ademas del plano mandibular. En
los resultados que se obtuvieron mostraron una asociacion entre las variables, esta
asociacion era mas relevante de acuerdo a la edad de los sujetos ya que los menores de 20
si mostraron una relacion entre la forma de su rostro y la morfologia de sus dientes a
diferencia de los mayores de 20 que casi no mostraron una relacion, respecto al sexo fue en
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las mujeres donde se observd una mayor relacion a diferencia de los varones. Esto
informacion permitio concluir al autor lo siguiente: “Cuando los incisivos inferiores tienes

mayor inclinacién el angulo GoGn-SN sera mayor”."3

Bardales, (2019) Peru. Efectu6é un estudio cuyo finalidad fue “determinar la asociacion
de las dimensiones inciso cervical y mesio distal con morfologia dentaria en incisivos
superiores en alumnos de 11 a 17 arios del colegio Servicio Educativo San Benito de
Palermo del distrito de Ate-Vitarte”. La investigacion realizada fue de observacional,
descriptiva, transeccional y prospectiva; en la cual participaron ciento diez alumnos del
colegio en donde se realizo el estudio, la ficha utilizada para el estudio fue validada por
expertos en ella se registraron las dimensiones cervical y mesio distal y la forma dentaria,
con los cuales se verificaria si tuviera no asociacion con la morfologia dentaria en IS. Los
resultados que se pudieron observar del estudio realizado mostraron que el incisivo lateral
que tenia forma ovoide tenia una longitud incisivo-cervical de 7.5mm y un medida M-D de
7.44mm, la forma cuadrada del ILD presentaba una medida I-C de 8.1mm y un medida M-
D de 7.68mm. Haciendo analisis de los resultados obtenidos se llegd a la conclusion queno
hay una relacion entre las medidas IC y MD con la morfologia dentaria de los IS,
demostrado en el rango estadistico de p>0,05. Aunque si se pudo encontrar una relacién
entre el sexo y la morfologia dentaria, siendo la forma ovoide la masa predominante en

ambos sexos. '

Effio, et,al., ( 2018) Peru Realiz6 una investigacion cuyo objetivo fue “definir la relacion
entre el tipo facial y la forma dentaria de los incisivos centrales superiores de los
estudiantes de la Escuela de Estomatologia de la USS, 2018”. Fue un investigacion
cuantitativa, observacional y descriptiva, participaron 279 estudiantes de la USS quienes
debian estar matriculados y registrado en el periodo 2018-II. Se utilizé un Check list para
poder determinar el tipo facial que consistia en la forma de la cara dolicofacial, mesofacial,

7



braquifacial y para la morfologia de los incisivos se utilizé la forma triangular, ovoide y
cuadrada se utilizo el analisis fotografico, la cual fue procesado en el programa AUtocad y
photopaint. Los resultados demostraron que el 42.6%presentaron biotipo mesofacial y que
55.2% presentaron el incisivo central superior de forma ovoide, se demostrd una relacion
existente entre el biotipo dolicofacial y morfologia triangular, ovoidal y cuadrada de los
dientes al igual que el biotipo mesofacial y braquifacial,.Se lleg6 a la conclusion que
existia una relacion estadistica significativa entre las variables entre las variables tipo facial
y la morfologia de los ICS, ademas se comprobd que no existe relacion significativa, y que
el tipo facial y la forma de los ICS si posee relacion significativa con respecto a la variable
sexo con valores de p<0,05, siendo p=0,003 para el biotipo facial y p=0,005para forma de

los ICS. 1

Bellido, (2017) Bolivia. En su trabajo tuvo como fin “establecer relacion entre el biotipo
facial, forma de arcos dentarios e incisivos centrales superiores en estudiantes de 16 arios
de la Institucion Educativa Emblematica G.U.E. José Antonio Encinas-Juliaca”. El
muestreo empleado fue aletorio simple. Se emple6 el indice facial morfologico, para la
determinacion de la forma del arco se utilizé la observacion mediante el examen clinico
directo, el indice de Willians fue utilizado para poder establecer la morfologia de los
incisivos centrales maxilares, esta medicion fue posible mediante modelos de estudio; la
muestra estuvo constituida por 232 estudiantes. Los resultados obtenidos evidenciaron que
el biotipo mesofacial fue el mds comun con un cincuenta por ciento de la poblacion, el arco
dentario mas encontrado fue el de forma ovalada con un cincuenta y cuatro por ciento de
la poblacion y la forma del inciso central de mayor frecuencia fue el cuadrado encontrado
en un cincuenta y tres por ciento de la poblacion estudiada. Haciendo una separacion por
sexo, se encontrd que en el sexo femenino el mas frecuente fue el rostro mesofacial

(28.5%), mientras que el tipo doicofacial fue mas frecuente para el sexo masculino, con



respecto a la forma del arco el sexo femenino tuvo mayor frecuencia en el tipo ovalado
(29.3%) y para el sexo masculino fue el ovalado (25%) y finalmente con respecto a la
forma del incisivo superiores fue el cuadrado para el sexo femenino (29.74%), mientas
que para los hombres fue el ovoide(25.86%), al realizar las pruebas estadisticas se
determino que el sexo masculino se encontr6 asociacion significativa con los biotipo facial
y la morfologia de los arcos dentarios, mientras que en las mujeres no se encontrd ninguna
relacion significativa. Estos resultados permitieron concluir los siguiente existe relacion
entre ambas variables y la forma de arco dentario, no existio relacion entre el biotipo facial
y la morfologia de las piezas incisivas centrales superiores (p=0.189), no hay relacion entre

la morfologia de arco dentario y forma de los incisivos centrales (p=0.747). !¢

Yarleque, (2016) Perd. Tuvo como meta “Tuvo como objetivo determinar la relacion
entre la forma del contorno facial, los arcos dentarios e incisivos centrales superiores en
estudiantes de Estomatologia de la Universidad César Vallejo filial Piura.” Fue un estudio
descriptivo y participaron 75 estudiantes a los cuales fueron sometidos a una sesion
fotografica que consistio en fotos digitales. Se tomaron fotografias extraorales para poder
analizar ademas de fotografias intraorales, una de frente con dientes en oclusion y dos
fotografias oclusales, se usaron separadores para la correcta visualizacion de los incisivos
superiores. Los resultados hallados se demostrd que si existe una relacion entre el contorno
facial, la morfologia del arco dentario y la forma que tienen los incisivos centrales del
maxilar. El biotipo mas prevalente fue el tipo ovalado con un 56%, en cuanto a la forma de
los dientes el tipo ovalado se presentd con un 62% y en el arco dentario también
predomino la forma ovalada con un 62% en la maxila y en el 70% en la mandibula. Lo que
permitié concluir que si hay una relacion significativa entre las tres variables mencionadas

en el estudio.!”



2.2 Bases Teoricas

2.2.1 Biotipo facial

Es un conjunto de caracteristicas que van a definirse seglin la genética y la funcion lo que

determinara el comportamiento del crecimiento facial de una persona.'®

Cuando no se tiene una certeza sobre el tipo de facie y esqueleto de una persona puede
originar errores en el tratamiento de ortodoncia como respuesta a las fuerzas que se
aplican, es por ello que es importante que se conozca y determine el biotipo ya que puede

resultar favorable para seguir el tratamiento. '

Cuando se realiza un diagnoéstico es importante que se valore el tipo de facie lo que permite
conocer como serd la configuracion del rostro a través del tiempo, se analizan las
caracteristicas genéticas y hereditarias que se encuentran independientemente de los
cambios que puede ocasionar la ortodoncia, este biotipo se mantiene desde la etapa de la
infancia hasta la etapa adulta. Segun diversos autores mencionan que no son suficientes los

estudios de imdgenes, modelos de estudios y trazados para un tratamiento integral.?

El tipo de facie del individuo se va a valorar empleando diversos métodos entre ellos el
examen clinico que se apoyara de la inspeccion del rostro y craneo, esto permite una

clasificacion segun las proporciones del rostro: 2!

o Mesofacial.- Este tipo de rostro se caracteriza por presentar una maloclusion
dentaria clase I, los musculos son normales y en apariencia se puede observar un
rostro ovoidal, no es ni muy ancha ni larga, la maxila y la mandibula son casi del
mismo tamarfio, el plano vertical y horizontal siguen un crecimiento equilibrado y

sus tercios faciales son proporcionales. 2
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o Dolicofacial.- este tipo de rostro se caracteriza por que a la inspeccion visual se
observa largo y angosto, los arcos dentarios son angostos y la boveda del paladar
puede ser un poco profunda, tiene tendencia a un crecimiento vertical, los tonos
musculares son débiles, muchas veces se observa una incompetencia labial, la rama
de la mandibula esta poco desarrollada y el curso mentolabial es casi superficial. 22

¢ Braquifacial.- este tipo de rostro se caracteriza por que es ancho y corto a simple
vista se observa de forma cuadrada, las arcadas son mas angostas en sentido
anteroposterior y en sentido transversal son mas anchas, su crecimiento es

horizontal y casi siempre presentan una mordida profunda, los musculos tienen una

apariencia fuerte y la mordida es profunda.?
2.2.1.1 Medicioén del biotipo facial
¢ Indice facial morfoldgico

Se trata de un método muy efectivo para valorar el tipo de facie del paciente por medio de
la observacion, para establecer el tipo de facie de los pacientes se toma en cuenta la
distancia entre los puntos mentoniano que es el punto mas inferior del mentén y el ofrion
que es el punto de interseccion entre los planos sagital y tangente del borde superior de la
ceja, esto se divide por el ancho bicigomatico y se multiplica por 100. De acuerdo al valor

se podra clasificar en:

Y Braquifacial 6 euriprosopo: menos de 97.
Y Mesofacial 6 mesoprosopo: entre 97-104.

Y Dolicofacial 6 leptoprosopo: mas de 104, 23>

2.2.2 Incisivos centrales superiores
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El rostro de un sujeto tiene requisitos altamente estéticos ya que los seres humas somos
individuos psicologicos y socioculturales, las piezas dentarias forman parte de este grupo
brindando armonia ademas de funciones, son importantes para mantener la sonrisa, los
gestos, brindando un aporte importante para la estética que necesita el ser humano.?
Ademaés de las piezas dentarias también encontramos los arcos dentales quienes van a
influir en la posicion que irdn adoptando los musculos, estos van a contribuir a las

gesticulaciones del rostro, rasgos que forman parte del caracter y la personalidad del

individuo, estos se ven influenciados por factores genéticos hereditarios y ambientales. 2°

Los dientes incisivos se ubican en la zona anterior del arco superior e inferior, son las
primeras piezas que tienen contacto con los alimentos, su funcion es de aprehension, corte,

también participan en la reproduccion de sonidos pasivos.?’

2.2.2.1 Forma de los incisivos centrales superiores

Tienen forma triangular, cuadrada o redondeada, el contacto que presentan es a nivel
interproximal por mesial, entre los dos van a formar la linea media dental, la cual es una
importante linea de referencia para diversos trazos de diagndstico, también nos indicara el

grado de armonia entre las piezas dentarias y la morfologia del rostro. 2®

Estas piezas dentarias también son parte importante para tomar como referencia cuando se
realizan protesis fijas, parciales y totales; son los que mas predominan cuando sonreimos

asi que su tamafio y forma se debe de tomar en cuanta cuando se realizan trabajos de

rehabilitacion y estética. 2

2.2.2.2 Métodos para medicion de la forma de los incisivos centrales superiores.

o  Método de WILLIAMS
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En diciembre del afio 1913, el cirujano dentista Leon Williams presentd su conferencia:
“la seleccion de los dientes artificiales por temperamento es una utopia”. En esta
investigacion que habia realizado se propuso como principal objetivo desvirtuar el sistema
comun sobre el protocolo para la confeccion de las protesis dentales, en ese entonces
cuando se seleccionaban los dientes de una protesis los cirujanos dentistas se basaban en la
raza y el temperamento del sujeto, esta teoria fue propuesta por Hipocrates quien menciond
que cada ser humano tenia un temperamento distinto (sanguineo, linfatico, nervioso y
bilioso); se Williams creia firmemente que estos dos aspectos no se relacionaban con la
forma y tamafio de los dientes. La teoria de la raza mencionaba que cada una tenia una
forma distinta de piezas dentarias, se consideraron la raza blanca, negra y amarilla; luego
se comprobd que esto tampoco se relacionaba y que se trataba de una teoria incorrecta.

Llego a las siguientes conclusiones: 2!

1. No existe un tipo de pieza dentaria para una raza sino que al contrario los dientes
presentan tres morfologias primarias que son comunes en todas las razas.
2. Lanaturaleza no siempre se encuentra en armonia por lo tanto no es perfecta.

3. Hay una relacion entre la morfologia dental y el rostro del individuo.
Segun lo concluido se planted tres clases de piezas dentarias:

v’ Clase I: Superficie proximal paralela (cuadrado).
v Clase II: Superficie proximal convergente (triangular).

v’ Clase III: Superficie proximal curva (ovoide).

Este método va a consistir en establecer la altura maxima de la pieza dentaria, esta se
medird desde el borde incisal hasta el margen gingival, el ancho se mide de medial hacia

distal, luego se aplica la siguiente formula: '°

De acuerdo a lo obtenido Ancho dental se podria decir que:

X100

Largo dental
13




v Incisivos alargados o triangulares: menor al 75%.
v Incisivos ovoides: de 75% al 90%.

v Incisivos cuadrados: mayor al 90%.

Principio Embriogenético de Gerber

Este principio menciona que el ancho mesio distal de los incisivos centrales y laterales

superiores corresponden al ancho de la base de la nariz, lo cual establece una relacion

existente, 303!

o Latriada estética de Berry

Esta de basa en una relacion entre la morfologia del contorno del rostro y el incisivo

central, invertido, correlacionandolo con la forma de las arcadas dentales y las superficies

de los labios.’>%?

2.3 Formulacién de hipdtesis

2.3.1 Hipétesis general

Hi: “Existe relacion significativa entre biotipo facial y forma de los incisivos central

superiores

HO: “No Existe relacion significativa entre biotipo facial y forma de los incisivos central

superiores”.

3.1.2 Hipétesis especificas

Hi: Existe relacion estadistica entre el biotipo facial y el sexo, que presentan los pacientes

atendidos en la clinica odontologica Gianiddent, Huacho 2021
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Ho: No Existe relacion estadistica entre el biotipo facial y el sexo, que presentan los

pacientes atendidos en la clinica odontologica Gianiddent, Huacho 2021

H»: Existe relacion estadistica entre la forma de los incisivos superiores y el sexo, que

presentan los pacientes atendidos en la clinica odontologica Gianident, Huacho 2021

Ho: No existe relacion estadistica entre la forma de los incisivos superiores y el sexo, que

presentan los pacientes atendidos en la clinica odontologica Gianident,

Hjs: Existe relacion estadistica entre el biotipo facial y el grupo etario, que presentan los

pacientes atendidos en la clinica odontolégica Gianident, Huacho2021

Ho: No existe relacion estadistica entre el biotipo facial y el grupo etario, que presentan los

pacientes en una clinica odontoldgica en Huacho 2021

Ha: Existe relacion estadistica significativa entre la forma de los incisivos superiores y el
grupo etario, que presentan los pacientes atendidos en la clinica odontologica Gianident,

Huacho 2021.

Ho: No existe relacion estadistica significativa entre la forma de los incisivos superiores y
el grupo etario, que presentan los pacientes atendidos en la clinica odontologica Gianident,

Huacho, 2021.
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CAPITULO III: METODOLOGIA
3.1 Método de investigacion.

Hipotético deductivo, porque permite la generacion de hipotesis que seran confirmadas o

refutadas. 3’
3.2 Enfoque de investigacion.

Cuantitativo, debido a que va usar la recoleccion y analisis de informacién para poder

contestar las interrogantes del estudio y asi probar las hipotesis planteadas.®’
3.3 Tipo de investigaciéon

Aplicada, ya que presenta como objetivo el presentar una solucion al problema propuesto,
para ello se enfoca en su busqueda y en la consolidacion de toda la informacion recopilada

para que eta pueda ser aplicada. 3’

3.4 Diseiio de la investigacion

No experimental, debido a que no existe manipulacion de las variables de estudio
Analitico, debido a que pretende medir el grado de asociacion de las variables de estudio
Transversal, debido que la medicion de las variables se da en un solo momento.>’

3.5 Poblacion, muestra y Muestreo

Poblacion

Participaron ciento cuarenta y tres personas que acudieron para su atencion al consultorio
estomatologico Gianident de la ciudad de Huacho en el periodo setiembre y octubre2021,
esta poblacion fue determinada del promedio de pacientes atendidos mensuales( suma
calculada dese enero a agosto del 2021) en el consultorio GIANIDENT.
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Criterios de inclusion

Pacientes atendidos en el consultorio estomatolégico Gianident

Pacientes que presenten los incisivos centrales superiores en buenas condiciones
Que no presenten degaste dental en los dientes anterior

Criterios exclusion

Pacientes edéntulos sector anterior

Pacientes con desgaste de los incisivos centrales superiores

Muestra:
La muestra serd determinada por la siguiente formula:

B Z°p.q.N
~e2(N-1)+17Z2p.q

n
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n = tamario de la muestra
N = tamafio de 1a poblacién (143)]

£ = valor de Z critico, calculado en las tablas del area de la curva normal. Llamado

también nivel de confilanza (1.96)

g = nivel de precision absoluta. Referido a la amplitud del intervalo de confianza deseado

en la determinacién del valor promedio de la variable en estudio. (0.03)
p = proporcidn aproximada del fendmeno en estudio en la poblacion de referencia (0.3)
q = proporcion de la poblacion de referencia que no presenta el fendmeno en estudio (1 -p).

La muestra estard formada por 80 pacientes atendidos en ¢l consultorio Gianident.

(1.96)°*0.5*0.5*143

=]
Il

(0.05)**142 + (1.96)2%0.5*0.5
n=80

la muestra estuvo conformada por 80 pacientes. 3

Muestreo

El muestreo es probabilistico aleatorio simple.*®
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3.6 Variables y Operacionalizacion de variables

variable Definicion Dimensiones indicador escala valores
operacional

Biotipo | caracteristicas

Facial morfoldgicas, <97%

genéticas que Braquifacial indice Facial 97-104%
cumplen una funcién Mesofacial Morfologico nominal >104%
, y guian el Dolicofaciales (IFM)

crecimiento de un

individuo .

Forma Distancias nominal Cuadrado
incisivos mesiodistales e No aplica Método de William Ovoide
centrales incisivo-gingivales Triangular

superiores de los incisivos

centrales
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Sexo Conjunto de DNI Nominal Masculino
(covariale) caracteristicas No aplica femenino
particulares
que diferencian
entre hombre y
mujer

Edad Tiempo de vida del - DNI intervalo 20-35 afios
(covariable) individuo No aplica 36-45 afios
46 a mas
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Variablel: Biotipo facial.

Definicion operacional: Conjunto de cualidades morfoldgicas, genéticas que cumplen una

funcion y guian el crecimiento de un individuo.

Para la evaluacion del biotipo facial, existen varios métodos, siendo el examen clinico que
mediante la observacion visual se puede clasificar la forma facial en: mesofacial(
mesoproposo) rostro proporcionado, braquifacial (euriproposo) rostro corto, dolicofacial

(leptoproposo) rostro alargado.?!
Variable 2: Forma Incisivos Centrales Superiores

Definicion Operacional: Distancias mesiodistales ¢ incisivo-gingivales de los incisivos

centrales. Forma geométrica que presenta la corona de la pieza dentaria. 33

La forma geométrica de los incisivos centrales (redondeadas, cuadrada, triangular) y el
punto de contacto interproximal, forman la linea media dental superior, que es tomada

como punto de referencia para su relacion con los dientes antagonistas y poder hacer su

relacion con la arquitectura facial. 28

Variable3: Sexo.

Definicion Operacional: Se define como la condicion organica que distingue al hombre

de la mujer y puede ser femenino o masculino. °
Variable 4: Edad.

Definicion Operacional: Se define como el tiempo avanzado, tomado en cuenta desde el

momento de alumbramiento de un ser vivo..>

3.7 Técnica e instrumento de recoleccion de datos
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3.7.1 Técnica

La técnica utilizada es la observacion

La investigacion se llevd cabo en el consultorio odontoldgico Gianident, al cual fue
enviado una carta de presentacion emitida por la universidad Norbert Winner donde se
pedia la autorizacion para la realizacion de la presente investigacion. La carta fue recibida
y aceptada por la doctora encargada aceptando el uso de sus ambientes para la realizacion

dela presente investigacion.

Los pacientes fueron informados sobre los objetivos de la investigacion y se procedio a

firmar el consentimiento informando. (Anexo 1)

Se procedio a valorar el tipo de facie, para ello se le solicitara a los pacientes que se sienten
en una silla la cual no cuenta con espaldar y que apoyen la cabeza ademas de la espalda en
la pared, se debe de observar que el plano de Franckfort se encuentre en paralelo con el

piso.

Se procedidé a medir las distancias del punto ofrion hacia el punto mentoniano y la

distancia bicigomatica.

Utilizando un calibrador tipo Vernier se registrd las medidas obtenidas en la ficha de datos

para poder realizar el calculo del IF ( indice facial) (Anexo 2)

La morfologia de las piezas incisivas se establecio por el método de William, y se utilizd
cubetas de stock, alginato, yeso tipo III, espatulas, tasa de goma, dichos materiales fueron

necesarios para la confeccion de los modelos.

Cuando se obtengan esos modelos se podra valorar la medida del diente incisivo superior,

la altura maxima se medira desde el borde incisal hasta el margen cervico-gingival y el
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ancho mesio distal del diente a nivel en donde hay un punto de contacto entre los incisivos.

(Anexo 3)

3.7.2 Descripcion de instrumentos.
¢ Indice facial morfologico

Se trata de un método muy efectivo para valorar el tipo de facie del paciente por medio de
la observacion, para establecer el tipo de facie de los pacientes se toma en cuenta la
distancia entre los puntos mentoniano que es el punto mas inferior del mentén y el ofrion
que es el punto de interseccion entre los planos sagital y tangente del borde superior de la

cejaen donde:

N = nasién: punto que se ubica en la interseccion de la sutura naso-frontal. %

Gn= gnathion: es el punto mas bajo que se encuentra en el borde inferior de la

mandibula.?’

Ancho bicigomatico: es el punto mas lateral del arco cigomatico.>*

IMF = (Distancia N — Gn /Dissttondia Zr— Z1) +*100
De acuerdo al resultado que se obtiene se puede clasificar en:

Braquifacial 6 euriprosopo: menos de 97.
Y Mesofacial 6 mesoprosopo: entre 97-104.

Y Dolicofacial 6 leptoprosopo: mas de 104, 2324
Método de Williams

Los incisivos centrales superiores seran medidos en los modelos de estudio.
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Determinacion de la altura.- esta se valora desde el margen gingival o desde la UCA hasta

el borde incisal de la pieza dentaria.

Determinacion del ancho.- es el ancho mesio distal a nivel del contacto interproximal.

Para establecer la proporcion dentaria (PD) se empled la siguiente formula:

Ancho dental

X 100

Largo dental

Los valores son los siguientes:

v Incisivos alargados o triangulares: menor al 75%.
v Incisivos ovoides: de 75% al 90%.

v Incisivos cuadrados: mayor al 90%. 3%
3.7.3 Validacion

Se llevo a cabo una medicion directa mediante un andlisis medible y observable y se

realizara un proceso de calibracion de los instrumentos.
3.7.4 Confiabilidad

Se utilizo el analisis de coeficiente de Kappa de Cohen, que permitid verificar el nivel de

concordancia de los instrumentos utilizados. ( anexo4)
3.8. Plan de procesamiento y analisis de datos

La informacion obtenida en la investigacion fue procesada por el sistema estadistico SPSS

V24, donde se realiz6:

Estadistica descriptiva se utilizara tablas y graficos de frecuencias y porcentajes
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Para la estadistica inferencial se utilizara la prueba estadistica Chi cuadrado que nos
permitio verificar el grado de concordancia delas variables de estudio. La prueba

estadisticas seran contrastadas a un nivel de significancia del 0,05.

3.9 Aspectos Eticos

El proyecto fue evaluado por el comité de ética dela Escuela de odontologia de la

Universidad Norbert Winner.

Se solicitoé los permisos respectivos para su ejecucion a la escuela académica profesional

de odontologia de la universidad Norbert Winner y también a la clinica dental Gianident.
Se solicito el consentimiento informado a los pacientes que participen en la investigacion

Durante la ejecucion del estudio se respetara los principios bioéticos de la investigacion,

ademas de los expuestos en la Declaracion de Helsinki.

Por ultimo lo datos obtenidos durante la investigacion seran exclusivamente utilizados por

el investigador con fines académicos, respetando la identidad de los participantes
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CAPITULO IV: RESULTADOS Y DISCUSION

4.1 Resultados

4.1.2 Analisis descriptivos

Tablal: Relacion entre el biotipo facial (BF) y la forma de los incisivos centrales

superiores (FICS) en los pacientes de una clinica odontoldgica en Huacho, 2021.

FICS
cuadrado ovoide triangular Total
Biotipo  Braquifacial 15 12 1 28
Facial  \fegofacial 16 23 5 44
Dolicofacial 3 5 0 8
Total 34 40 6 80

Fuente: elaboracion propia

Figura 1. Relacion entre el biotipo facial (BF) y la forma de los incisivos centrales

superiores (FICS) en los pacientes de una clinica odontolégica en Huacho, 2021.

25

20

Recuento

Fuente: elaboracion propia

braquifacial

Grafico de barras

mesofacial

Indice facial

dolicofacial

Forma
incisivo
central
superior

[H cuadrado
M ovoide
.trlangular

Interpretacion: en cuanto el biotipo facial se observa que el 44% de los pacientes presenta

biotipo mesofacial y en cuanto la forma de los incisivos superiores el 40% de los pacientes

presenta forma ovoide.
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Tabla 2. Asociacion entre el biotipo facial y el sexo, que presentan los pacientes atendidos

en la clinica odontolégica Gianident, Huacho 2021.

sexo
masculino femenino Total
Biotipo Braquifacial 7 21 28
facial  \esofacial 31 13 44
Dolicofacial 1 7 8
Total 39 41 80

Fuente: elaboracion propia

Figura 2. Asociacion entre el biotipo facial y el sexo, que presentan los pacientes atendidos

en la clinica odontolégica Gianident, Huacho 2021.

Grafico de barras

0 sexo

E masculino
Wl fzmenino

30

20

Recuento

braqguifacial mesofacial dolicofacial

Indice facial

Fuente: elaboracion propia

Interpretacion: En cuanto a la asociacion entre el biotipo facil y el sexo se observa que el
31% del sexo masculino presenta un biotipo mesofacial, mientras que 21% del sexo

femenino presenta un biotipo braquifacial.
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Tabla 3. Asociacion entre la forma de incisivos centrales superiores y el sexo, que

presentan los pacientes en la clinica odontologica Gianident, Huacho 2021.

sexo
masculino femenino Total
Forma cuadrado 12 22 34
incisivo ovoide 23 17 40
central triangular 4 2 6
superior
Total 39 41 80

Fuente: elaboracion propia

Tabla 3. Asociacion entre la forma de incisivos centrales superiores y el sexo, que
presentan los pacientes en la clinica odontologica Gianident, Huacho 2021.

Grafico de barras

25 sexo

E masculino
M fzmenino

20

Recuento

cuadrado ovoide triangular

Forma incisivo central superior

Fuente: elaboracion propia
Interpretacion: En cuanto a la asociacion entre forma de incisivos centrales superiores y
sexo se observa que el 2% del sexo femenino presenta ICS de forma cuadrado y que el

23% del sexo masculino presenta ICS forma ovoide.
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Tabla 4. Asociacion entre el Biotipo Facial y el grupo etario, que presentan los pacientes

en la clinica odontologica Gianident, Huacho 2021.

edad
20-35 36-45 46 a mas Total
Biotipo  Braquifacial 11 10 7 28
Facial  \fegofacial 22 13 9 44
Dolicofacial 3 3 2 8
Total 36 26 18 80

Fuente: Elaboracion propia

Figura 4. Asociacion entre el Biotipo Facial y el grupo etario, que presentan los pacientes

en la clinica odontologica Gianident, Huacho 2021.

Grafico de barras
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Indice facial

Interpretacion: en la asociacion entre el biotipo facial y grupo etarios se observa que el
grupo etario de edades entre los 20-35 afios el 22% presenta biotipo meso facial, asimismo
en el grupo de 36 a 45 afios el 13% presenta biotipo meso facial y el grupo de edades de 46

a mas el 9% presenta biotipo meso facial.
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Tabla 5. Asociacion entre forma de incisivos centrales superiores y el grupo etario, que

presentan los pacientes en la clinica odontologica Gianident, Huacho 2021.

edad
20-35 36-45 46 a mas Total
dentario Cuadrado 16 10 8 34
Ovoide 18 13 9 40
Triangular 2 3 1 6
Total 36 26 18 80

Fuente: Elaboracion propia
Figura 5. Asociacion entre forma de incisivos centrales superiores y el grupo etario, que

presentan los pacientes en la clinica odontologica Gianident, Huacho 2021.

Grafico de barras
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Recuento

cuadrado ovoide triangular

Forma incisivo central superior

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: en la asociacion entre la forma del incisivo central superior y grupo etario,
se observa que el grupo de edad entre los 20 -35 afios, el 18% presenta incisivos forma
ovoide , en el grupo entre los 36-45 afios el 13% presenta dientes ovoide y el grupo etario

de 46 mas el 9% presenta dientes ovoide.
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4.2 Prueba de hipotesis.

Hipotesis general: Existe relacion significativa entre biotipo facial y forma de los

incisivos central superiores en los pacientes de una clinica odontoldgica en Huacho, 2021.

[ Hipotesis estadisticas

Ho: No Existe relacion significativa entre biotipo facial y forma de los incisivos central

superiores.

H1: Existe relacion significativa entre biotipo facial y forma de los incisivos central

superiores

* Nivel de significancia: a = 0.05 = 5% de margen maximo de error Regla de decision: p >

a — se acepta la hipotesis nula HO p < @ — se rechaza la hipotesis nula HO

Tabla 6. Comparacion entre biotipo facial y forma de los incisivos central superiores

Significacién
Valor df asintotica (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 3,878 4 423
Razon de verosimilitud 4,452 4 ,348
Asociacion lineal por lineal 1,350 1 ,245

N de casos validos 80

*basada en la prueba de Chi cuadrada
Fuente. Elaboracion propia

* Conclusién: con p>de 0.05 aceptamos la Ho a y concluimos que No Existe relacion

significativa entre biotipo facial y forma de los incisivos central superiores.

Hipétesis de investigacion: Existe relacion estadistica entre el biotipo facial y el sexo,

que presentan los pacientes atendidos en la clinica odontoldgica Gianident, Huacho 2021
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0 Hipotesis estadisticas

Ho: No Existe relacion estadistica entre el biotipo facial y el sexo

H1: Existe relacion estadistica entre el biotipo facial y el sexo

Tabla 7. Comparacion entre biotipo facial y sexo

Significacién
Valor df asintotica (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 18,8252 2 ,000
Razon de verosimilitud 19,922 2 ,000
Asociacion lineal por lineal 1,793 1 ,181

N de casos validos 80

*basada en la prueba de Chi cuadrada
Fuente. Elaboracion propia

Conclusion: con valor de p<0.05 se rechaza la Ho y se concluye que si existe relacion entre

el biotipo facial y el sexo.

Hipotesis de investigacion: Existe relacion estadistica entre la forma de incisivos
centrales superiores y el sexo, que presentan los pacientes atendidos en la clinica

odontolégica Gianident, Huacho 2021.

0 Hipotesis estadisticas
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Ho: No Existe relacion estadistica entre la forma de los incisivos centrales superiores y el

SEXO0

HI1: Existe relacion estadistica entre la forma de los incisivos centrales superiores y el

$exo
Tabla 8. Comparacion entre forma de incisivos centrales superiores y sexo
Significacién
asintodtica

Valor df (bilateral)

Chi-cuadrado de Pearson 4,461 2 ,107

Razon de verosimilitud 4,518 2 ,104

Asociacion lineal por lineal 4,178 1 ,041

N de casos validos 80

*basada en la prueba de Chi cuadrada
Fuente. Elaboracion propia

Conclusion: con valor de p>0.05 se acepta la Ho y se concluye que no existe relacion entre

la forma de los incisivos centrales superiores y el sexo.

Hipotesis de investigacion: Existe relacion estadistica entre el biotipo facial y el grupo
etario, que presentan los pacientes atendidos en la clinica odontoldgica Gianident,

Huacho2021.

[ Hipotesis estadisticas

Ho: No Existe relacion estadistica entre el biotipo facial y el grupo etario

33



H1: Existe relacion estadistica entre el biotipo facial y el grupo etario

Tabla 9. Comparacion entre biotipo facial y el grupo etario

Significacion
asintotica
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson ,985¢% 4 912
Razon de verosimilitud ,934 4 920
Asociacion lineal por lineal ,026 1 ,873

N de casos validos 80

*basada en la prueba de Chi cuadrada
Fuente. Elaboracion propia

Conclusion: con valor de p>0.05 se acepta la Ho y se concluye que no existe relacion entre

biotipo facial y grupo etario.

Hipédtesis de investigacion: Existe relacion estadistica entre forma incisivos superiores y
el grupo etario, que presentan los pacientes atendidos en la clinica odontologica Gianident,

Huacho2021.
[ Hipotesis estadisticas
Ho: No Existe relacion estadistica entre forma incisivos superiores y el grupo etario
H1: Existe relacion estadistica entre forma de incisivos superiores y el grupo etario
Tabla 10. Comparacion entre forma de incisivos superiores y el grupo etario
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Significacion

Valor df asintotica (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson ,9982 4 ,910
Razon de verosimilitud 1,002 4 ,909
Asociacion lineal por lineal 115 1 ,735
N de casos validos 80

*basada en la prueba de Chi cuadrada
Fuente. Elaboracion propia

Conclusion: con valor de p>0.05 se acepta la Ho y se concluye que no existe relacion

entre forma de incisivos superiores y grupo etario.

4.1.3 Discusion de los resultados

El objetivo principal de la presente investigacion tuvo como proposito determinar la
relacion entre el BF y FICS, los resultado obtenidos evidencian que el biotipo facial méas
predominante en la muestra estudiada fue el mesofacial con un 44% de la muestra
estudiad, el método utilizado fue el indice facial morfologico (IFM); resultado muy similar

1 ' que muestran mayor predominio del biotipo mesofacial

al obtenido por Sacramento et a
43% estudio donde fue aplicado el indice de morfologia facial. Resultado similar al

encontrado por Effio et al'’, en el que reportaron que el 42.6% de la poblacion estudia
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presentaba biotipo mesofacial, el indice utilizado fue el Autocad. Resultado similar al de
Bellido'® quien en su estudio fue aplicado el indice facial morfoldgico, encontrando que el

50% presentaba un biotipo mesofacial.

En el estudio también se analizo la forma de los incisivos superiores, Para tal fin fue
utilizado el método de Willians, encontrandose mayor predominio de la forma ovoide con
un 50% de la muestra estudiada. Resultado similar al encontrado por Sacramento et al'’,
quienes utilizando el método de Willian encontraron en su estudio que la forma de incisivo
mas predominante era la forma ovoide con un 40%. Resultado similar encontrd Cossio et
al ' quienes utilizando el programa Planmeca Romexis, determinaron que la forma de los
incisos superiores mas predominante fue la ovoide con un 65%; similar al encontrado por
Effio et al'>, quienes usando el método de Willians encontraron que la forma la
predominante de incisivos superiores fue la ovoide con 55.2%. Estos resultados difieren a
los encontrados por Pasmino!?, quien en su investigacion utilizando el principio de Willian
hall6 que la forma mas predominante de incisivos superiores fue la cuadrada y triangular
ambas con 39%. Resultado similar al encontrado por Bellido'®quien en su investigacion

encontrd que la forma de incisivo mas predominarte fue la cuadrada con un 53%.

En el estudio realizado en cuanto a la relacion entre el biotipo facial y la forma de incisivos
superiores no se encontré relacion estadistica significativa con un valor de p=0.423.
Resultado similar al hallado por Bellido'® quien en su estudio relacion el biotipo facial y la
forma de los incisivos superiores, no encontrando relacion entre las variables con un valor
de p=0.189. Resultados opuestos fueron encontrados por Pazmifio'? quien en su estudio
hall6 relacion significativa entre el biotipo facial y FICS con un p=0,028; igualmente

110

Sacramento et al'® en su estudio encontraron relacion existente entre el tipo facial y la

forma de los incisivos superiores con valor de p=0.0000.
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El sexo puede presentar variaciones en el biotipo facial y en la forma de incisivos
superiores. En el estudio realizado se encontré que existe una asociacion entre el BF y el
sexo con un valor de P=0,00, resultado similar al encontrado por Bellido quien en su
estudio encontrd una asociacion significativa para el sexo masculino (p=0.001). Resultado
similar encontrado por Effio, quien en su estudio encontr6 relacion entre el BF y el sexo
con valore de p=0,003. Con respecto a la asociacion de la forma del inciso central superior
y el sexo no tuvo un valor estadistico significativa (p=0.107), resultado opuesto al
encontrado por Effio, quien en su estudio hall6 relacion significativa entre IFICS y el sexo

con valor de p=0.005

Se realizo la asociacion entre grupo etario y biotipo facil (p=0-912) y forma incisivo
central superior (p=0-90) ,no encontrandose asociacion significativa. Resultado similar al
obtenido por Effio, quien en su estudio no encontro6 relacion entre tipo facial (p=0.05) y

forma de incisivos centrales superiores (p=0.195).

CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1Conclusiones

El estudio realizado permitié concluir

No se encontrd asociacion significativa entre el BF y la FICS comun valor de p= 0,423

Se encontrd asociacion estadistica entre el BF y el sexo con p= 0,0000

No se encontrd asociacion estadistica entre la FICS y el sexo con valor del p=0.107
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No se encontrd asociacion estadistica entre el BF y grupo etario con p=0.910

No se encontrd asociacion estadistica entre la FICS y grupo etario con p=0.912

5.2 Recomendaciones.

Se sugiere realizar otro estudio con la inclusion de mas variables de estudio a fines al tema
de investigacion como: forma de arco dentario, para establecer caracteristicas generales y

rangos de comparacion.

Se sugiere realizar otros estudios con poblaciones de otra region o departamento para

poder hacer comparaciones con los resultados obtenidos

Se Sugiere el uso de la presente investigacion como base para futuros estudios en temas

relacionados.
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Matriz de consistencia

Formulacion del problema | Objetivos Hipotesis Variables Disefio Metodoldgico
Problema General Objetivo General Hipotesis General Variable 1 Método de
(Cuadl es la relacion entre el | Determinar  la relacion | Hi: “Existe relacion | Biotipo Facial . S,
investigacion.
biotipo facial (BF la | entre el biotipo facial (BF) | significativa entre biotipo . . .
P (BF) "y P (BE) | sig P . Hipotético deductivo,.
Variable 2
forma de los incisivos |y la forma de los incisivos | facial(BF) y forma de los Forma incisivos centrales | Enfoque de
centrales superiores (FICS) | centrales superiores (FICS) | incisivos central superiores | superiores . S
investigacion.
en los pacientes de una |en los pacientes de una | (FICS) Cuantitati
Variable 3(covariable) HAREEAENVO,
clinica odontologica en | clinica odontoldégica en | HO: “No Existe relacion

Huacho, 2021?

Problemas especificos.
(Cual es la asociacion que
existe entre el BF y el sexo,
que presentan los pacientes
atendidos

en la clinica

odontologica Gianident,

Huacho, 2021?
Objetivos especificos.
Determinar la asociacidn

entre el BF y el sexo, que

presentan los pacientes
atendidos en la clinica
odontologica  Gianident,

significativa entre Dbiotipo
facial (BF) y forma de los
incisivos central superiores

(FICS)”.

Sexo

Variable 4 (covariable)
Edad

Tipo de investigacion

Es aplicada
Disefio de la

investigacion

No experimental,

Transversal




Huacho 20217

(Cual es la asociacion que
existe entre la FICS el sexo,
que presentan los pacientes
atendidos en la clinica
odontologica Gianident,
Huacho 20217

(Cual es la asociacion que
existe entre el BFy el rango
etario, que presentan los
pacientes atendidos en la
clinica odontolégica
Gianident, Huacho 2021?
(Cual es la asociacion que

existe entre la FICS y el

Huacho 2021.

Determinar la asociacion
entre la forma de los
incisivos superiores y el
sexo, que presentan los
pacientes en la clinica
odontologica  Gianident,
Huacho 2021.

Determinar la asociacion
entre el biotipo facial y el
grupo etario, que presentan
los pacientes en la clinica
odontologica  Gianident,
Huacho 2021.

Determinar la asociacion

Poblacion

Estuvo conformada por
143 pacientes que
acuden a atenderse al
consultorio
estomatologico
Gianident de la ciudad
de Huacho en el periodo
setiembre y
octubre2021.

Muestra

La  muestra estuvo
conformada por 84
pacientes atendidos en el

consultorio Gianident.




rango etario, que presentan
los pacientes atendidos en la
clinica

odontolégica

Gianident, Huacho 2021?

entre la FICSy el grupo
etario, que presentan los
pacientes atendidos en la
clinica

odontologica

Gianident, Huacho 2021.

3.1.2 Hipotesis especificas

HI1.- Existe relacion

estadistica entre el BF y el

sexo, que presentan los
pacientes pacientes
atendidos en la clinica
odontolodgica Gianident,
Huacho 2021

Ho: No Existe relacion

estadistica entre el BF y el

sexo, que presentan los

pacientes atendidos en la
clinica odontoldgica
Gianident, Huacho

H2.-

Existe relacion




estadistica entre la FICS y el
sexo en los pacientes
atendidos en la clinica
odontolégica Gianident,
Huacho 2021

H2o0: No existe relacion entre
la FICS y el sexo, en los
pacientes atendidos en la
clinica odontoldgica

Gianident, Huacho 2021

H3.-Existe relacion
estadistica entre el BF y el
grupo etario, que presentan

los pacientes atendidos en la




clinica odontoldgica
Gianident, Huacho 2021
H3o0: No existe relacion
estadistica entre el BF y el
grupo etario, que presentan
los pacientes en una clinica
odontologica, Huacho 2021
H4.-Existe relacion
estadistica significativa entre
la FICS y el grupo etario,
que presentan los pacientes
atendidos en la clinica
odontolégica Gianident,
Huacho 2021.

H40: No existe relacion




estadistica significativa entre
la FICS y el grupo etario,
que presentan los pacientes
atendidos en la clinica
odontolégica Gianident,

Huacho, 2021.




ANEXO 2

Ficha de racoleccion de datos de Biotipo Facial

Indica Facial Morfologico

Mombre adad genero: M{ ) F({ )

:

hi=dida vertical: distancia desde Ofrion-BMentom: ...

:

hledida horizontal: distancia facial o Bicigomatica:.................

Indice

Distancia Ofrion-hi=nton
IMF = 3100

anchura facial o bicigomatica multiplicade

IMF=

LEYENDA:
Bragquifaciales {suriprosopos) LM.F menos d= 97
Mlesofaciales (mesoprosopos) LLLF antra 87 + 104

Dolicofacialas (laptoprosopos) LML.F mavor a 104.



Anexo2

Ficha de recoleceion de datos Forma de Ineisivos Cantralas

histodo d= Willians

MNombra: edad;  esmero: D VF( )

FD= Ancho maximo {mm)
% 100

Largo {mm)

Lavanda:

a) Forma cuadrada (Proporcionss mavores a 90%:)

b) Forma ovoids (Proporcionas antra 73 a 90%)

¢) Forma triangular (Proporcionasmenores a 73%)



CONSENTIMIENTO INFORMADD EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION DEL CIE-VEI

Institucions: : Undversidad Privada Nothert Wisner

Invastigadosss | Fosiza Hammberly Geroa Martines

Tituls :BEELACION EWTEE EL BEIOTIPO FACIAL Y LA FORMADE LO5
DNCIEVOS CENTEALES SUPEFIORES EN LOS PACIENTES
ATERDIDNOS EN LA CLINICA ODONTOLOGICA GIAWNIDENT,

HUACHO 2021.

Proposite del Estudio: Estamos invitando a usted a participer en un estudio 1lamado:
FELACION ENWTFE EL EIOTIPO FACIAL Y LA FORMA DE LO5 INCISIVOE
CENTRALES SUPERIORES EN LOS PACIENTES ATENDIDOS EN LA CLINICA
ODONTOLOGICA GIAWIDENT, HUACHO 0217 Este sz un astodio dezamollado por
investigadoses do la Universidad DPrivads MNorbert Wisner, Faiza Hammberdy Garoa
Martinez. El proposite de aste estudio oz Determinsr la sslacion entre ol biotipo facial
(BF) v laforma da los incizivos contralss superiores (FICS) en los pacientes da una chimica
odontolosica en Huacho, 2021, Su sjacucion ayndasra'permitiss a conocar la axistencia
antrs &l botipe facial ¥ 1a forma de los incizivos cantralss supsriogss.

Proced ingen fos:
%i Usted decids participar en este estudio 22 1o realizars lo siguisnta:

- Meadicion de tarcios faciales
- Toma da modslp da astodio

La entrovista’sncpssta puede demorsr unes 45 minutes en la medicion de los tercics
facisles v toma do modales do estodio | Los resultados de laz medicions:s v finalas, 22
antrezaran 4 Usted an forma individos]l o slmacsnarsn rsspatando 13 confidencialidad v &l
A0 mAtD,

Fiesgos:

Su participacion en &l sstedic ©o representsrs mingim rissgo 4 sU persona @ intsgridad fOsica
o mental

Beneficios::

Usted 22 benaficiara en la contribucion la investigacion en pusstro pals, enriguacisndo el
conocimisnto an &l campo odontolosico.

Costos e imcentivos

Ustad no debera passr nada por la perticipacion. Igpalmenta no recibira ningim incantive



economics ni madicamentos a cambio da 2u participacion.

Confidencialidad :

Mozotros prardarsmoes 1a informacion con codiges v no con nombrss. Si los resultados da
este estndio szom publicadps, no 32 mostrss pinguna infoemacion goe pammita la
identificacion da Usted. Sus achives no soram moestrados a ninguna porsona gjena al
axtndio.

Dierechios del paciente:

Si usted =2 sionts incomodo durants &l desamolle dala investigacion, podea retirarsa da asta
e oralgiter moments. & Lo participsr on una parts dal estudio sinpefjuicio algene. 5itisna
alguma inquisted v/o molasha no dods on preguntar al persopsl dal estedic. Pusda
comunicarss con Faiza Hasmmberly Garoa Marhmer al 03352846 vio al Comits qus
valido =l presante sstudio, Dra. Yenny M. Ballide Fusntes, Presidanta dal Comita da Etica
de la Universidad Norbart Wiener, para la investigacion de la Universidad Nosbart Wianer,
talf TOG5555 3285. comita stica@wwisner adu.pa

CONSENTIMIENT O

Acspto voluntariaments participsr en este sstwdio, Ccompisndo Que CosSas pusdan passr S
participo en &l provacto, tambisn sntiendo que pusdo dacidir no participar, aunaus vo hayva
aceptado v gus puado retitsrmes dal astudic en cuslguisr momento. Facibise una copia
firmada da esta conzsmtimisnto.

Participante- Imvestigaar
Momibres Momibres



DE INVESTIGACION DIL CIEVRI

Iewitesionm L'hubﬂm\m"\“
hv-n.m- Rery Hammbderly Oaras Natize
: RELACION EXTRE EL BIOTIPO FACIAL Y LA FORMADE LOS
INCISIVOS CENTRALES SUPERIORES EN LOS PACIENTES
ATEDIDOS EXLA CLOCA ODANTOLOGICA GIANIDENT
HUACHO 2821,

Propénin del Evmdie: Ertames imvitwrds o cmed 3 paticipe e ux esrodio Mamudo:
RELACION ENTFE EL BIOTIPO FACIAL Y LA FORMA DE LOS INCISIVOS
CENTRALES SUPERIORES EX LOS PACIENTES ATENDIDOS EX LA CLEICA
‘ODONTOLOGICA QIANIDENT., HUACHO X217 Esv @ 1= wtedio desaoliado por
vestipadovm d¢ 13 Usivesidsd Privads Noden Wiesr, Muﬂmﬂvm
Martizer  El propdsito de este @stolio e, Degamizar L rlacida e=tve & iotipe facial
{BF) ¥ 1 foema & Lo icsisives cectnales ropesiones (FICS) @ Ios paciartes de vms divicy
odoziclégica e Hucko, 2011 St gecatios avided pemitini & cozocer 1a existensia
=t o bistipo facial y la fooma du low insisivos cecmale ropaions.

Proced imsien tor:
Si Unwd decide paticiper = erte ertodio o4 Je realizend bo siguierse.

+ Aedicide de sarics s
- Toma de modalc de ercdie

Ls exwirs esut posdte demor txor 45 mirmes @ b oadisds da Loy teio
Mgy ¥ toms de modales de ermdis  Los rercitados delas madicioos y fizde. 1ele
g 4 Uried a2 bens iedividal ¢ dmacenss rupstezds la confidercighidad v ol
Ringes:

yomeul

iz & € emadic zo 45 pannoca ¢ ictegrided flaics

Baadfider:

Usted se beeeficiei a s u
comocimiento e o campo edemelipice.
Cormn a inomtves

Ured o deberd pagur rada por s panticipaide. [paslements, B0 recibicd Biepis isomtive

ver

éa & Eualn pas, o

eondmizo £i medicementes a cambio de s panicipesidn.

Confidencialidad:

Nesorrss puarderemos 1y informacidse o tddigos v £0 cor zombres. Si log rercltdes de
ot atoadic 1oz poblicdes, zo 10 motnd zicgoa isformecicn gue permin la
idetificerién 44 Usad, Sm archives = seiz mestndes’y pizgoma peanicra gaca o)
ardio. .

Derechos del paciente:

Si wized o siente incd durarte dala s poded raiten s da dnte
& coglquier memazts, 0 £ prUcipa & txe pete dal wradic )iz peuido alguze. Sitiee
algurs ipguistcd yo molestia mo dude e prepuxier &l pemoczal del etndic. Puede
comrzicene con Raina Hemmberdy Garoa Memizer al $3335244€ v o ol Comité qre
validi of praseria esrudio, Dra Yenzy ML Bellido Fuestes, Prasiderza el Comité & Etica
€a la Urivanidad Notbant Witcar, pan laipvertigaciée da la Univenided Nocber Wieser,
1 "085535 emexo 3285, comiti micaBumieceadnpe

CO.\'SEN‘IM!“’O

Acgro vohutarismente panicipar e aste esrudio, comprands gue coas pusder puiw 8
PAiCipS &= o proyects, tembiin miends que posdo dacidir £o penticiper, mmgue vo by
sptdo ¥ g pado mtianme del eitudio ez coslquier momente. Recibist ces gdpia
firmada de ente consemtimiento,

Wimbewa /. ol 1., Sl fudsr

iz Fsitety ™ Yeq05¢v0 -

10 - =
ot 2. Porein F,a%



or DIL CITVRI

Izvestipadorns : Raiza Hamburly Qarcla Marmizez

Tirals 'RELACION ENTRE EL BIOTIPO FACIAL Y LA FORMADE LOS
DNCISTVOS CENTRALES SUPERIORES EN LOS PACIENTES
ATENDIDOS ENLA CLNICA ODONTOLOTICA CIANIDENT,
HUACHO 2221

Propiciso del Eamdie: Esmmes izvitedo & wied & pasticipys @ 1 airadio aemuda:
RELACION ENTFE EL BIOTIPO FACIAL Y LA FORMA DE LOS INCISIVOS
CENTRALES SUTERIORES EX LOS PACIENTES ATENXDIDOS EX LA CLE4CA
ODONTOLOGICA GIANIDENT,  HUACHO 217 Ene w13 airudic duamollado por
v i e Pevaty Noen Wiew, Runa Hazmbely Oscia
Mz Bl proprite d2 este ertodic & Deemizs la rlcida ecire ol iotpo Scial
(BF) ¥ L forma de le iniaivon cmtvile ropesions (FICS) 42 Lo pacientes ez disicy
odomslipia e Hocko, 2011 Sz gessts mroded pamitish 3 cozecer la emistescia
= ol breipo Bl La e de Lo insuivos ceales rpeicos

Proced imien o
i Usred dacide participer e erte exvoio 1t le ralizard Io aigiense:

- Medicin & tecios fadidle
- Toms de modale de ermadic !

L1 emeies ese pode desonr o1 45 misie & L mesicién da ey teies
Ocigle v e de modalon de emadis  Los rercindes delu mediciones y Siziles, 1tle
g 1 Uried = fooma icdividal ¢ doscmer sapeamds 1 confidemcialidad v 2
momase

Riege.:
St particpatidc e € wtedio £5 fErBEtn ninpin Aego & £l penoza ¢ imepidad fuic
ye meul ?

Beasfice::
Uttad 2 beaficion el comeibacidn ls izvestipacidn ez somio pali, eiqucieds o
eomocimiects e € campo odomelogico.

Covwon ¢ incameves
Utted £0 debari pagw £ada por s participciée. Ipalmente, £e rocibind ciepia icomtive

condmico pi medicamenicn 4 cambio de gt paicipacids.

Confidencialidad:

Notausy poardwenon lu informuidn oz 184S ¥ £0 SOE Rombe. Si 1oy rarulnaday do
ate mfedio son publicsdes, ©o s minemi micpma infs idz qet panzin 1s
idetificacicr de Untsd Sua archives ©e 1ais monnader p nizgema picnd gjma al
aredio.

Derechos del paciente; 5 p

Si wrad 3¢ riemme izcémodo dunsia ¢l deiizvollo dela invastigacide podd ratinns da date
& quilgsie momemio, ¢ oo paticips £ TapEe dal earadic iz pagjuicic lpxe. Sitiee
dlgiry jesciensd vo molamiy mo dode m praymmy i pemczal ca arrcdic, Pusda
comenicans con Raiss Hameberdy Caras Mamizer ol $3335262€ vo ol Comitd qut
validh ol prasents estudio, Dra Yezey ML Ballide Fueztes, Prmiderts dal Comité d2 Etica
dals Univanidsd Noshert Wiser, pana L icventipasidn de la Usivenidsd Norven Wismer,
1elf. "0A85E5 smexo 3285, comith micaZueimaradupe s

CONSENTIMIENTO

Acers vohisimiszents paticipr & axte smmdio, comprendo ot chims puade puar i
panicipo 4z o proyecto, tambiEm emtiendo que puada Sacidic £3 panicipan, EI0E YO b1 Y
acptido ¥ que poaddy miinmma del armedio & coalquier memente. Recibis tos opia
firmada 2 erte Consemtimiento,

e Hilona Qﬂjﬁ B

Bavcipaeer (2ox
Nomvres

MM 32139320 -

™ foGos8eo -



Anexo4

Indicé Kappa para Biotipo Facial

Medidas simétricas

Error estandar Significacion
Valor asintotico? T aproximada® aproximada
Medida de acuerdo Kappa ,702 ,152 3,937 ,000

N de casos validos 15

a. No se presupone la hipétesis nula.
b. Utilizacion del error estandar asintético que presupone la hipétesis nula.

Interpretacion
Obteniendo el valor de 0.702 segun la clasificacion de Landis y Coch el instrumento

paramedir el biotipo facial, posee una buena concordancia

indice kappa para forma incisivo central superior

Medidas simétricas

Error estandar Significacion
Valor asintético? T aproximadaP aproximada
Medida de acuerdo Kappa 737 ,167 2,958 ,003

N de casos validos 15

a. No se presupone la hipotesis nula.
b. Utilizacion del error estandar asintético que presupone la hipétesis nula.

Interpretacion
Obteniendo el valor de 0.737 segun la clasificacion de Landis y Coch el instrumento para
medir la forma de los incisivos centrales superiores, posee una buena concordancia

Tabla 3. Valoracion del coeficiente kappa
(Landis ¥ Koch, 1977)*

Coeficiente Fuerza de la concordancia

kappa

0,00 Fobre (Poor)

0,01 - 0,20 Leve (Slight)

0,21 - 0,40 Aceptable (Fair)

0,41 - 0,60 Moderada (Moderate)

0,61 - 0,80 Considerable (Substantial)
ANEXO 5 0,81 - 1.00 Casi perfecta (Almost perfect)

CARTA DE PRESENTACION DE LA UNIVERSIDAD A LA CLINICA
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Universidad
Morbert Wianer

Lima, J2 de abrif de 20622

Carta N2 L0140 202 2-INFCS- LPYVH

Citmiea Dvwmeal Gimidenr
Huacho

Presesie -

Die: mi comsidersciin

Es grso dirggieme & Usbed pasa exprcsarde s cordul sabado ¥ a la vex presemarle o b Sna.
Raisa Harrssherly Gareia Mortines, con N7 de DN 46509440 y ohdips de eoaliame o
201301329, Bkl &n Crkoamtobogia, quss solielh seeeks & 0 Matitieiia pirs salains
ss oo catslistices con b fralided de desarrollar s proveoio de isvestigesion mmalelo
“RELACION ENTRE EL BIOTIRD FACIAL Y LA FORMA DE LOS INCISIVOS
CENTRALES SUFERMORES EN LDS PACIENTES ATEMNDIINGS EM LA CLENICA
DENTAL GRIANIDENT, HUACHD 20217, pir ke qoe le agraboned @i pentd alendia al
prowcnic.

Sin olris £n pasticiilar, sie despido.

Alemamments,

el

D Bilitds Arei Redrigee:
Decano

Farubtad de Clenciax de la Salud

ANEXO 6

PERMISO DE LA CLINICA PARA EJECUTAR LA INVESTIGACION
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