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SE APRUEBA LLA FECHA Y HORA DE SUSTENTACION PARA OPTAR EL TITULO PROFESIONAL

RESOLUCION N° 278-2025-D-F.OD-UANCV-J RN

Juliaca, 14 de noviembre de 2025 : X

VISTOS: _ ‘

-El expediente N° 10842/CU-2025, presentado por el (la) B;achiller:!}:
MIRANDA CANO, JHORDY JHON; quien solicita nominacién de jurados, fecha yhoréa de !
sustentacion, para rendir el examen de Sustentaciéon y defensa de la Tesis: Titulado:
VARIACIONES ANATOMICAS DEL AGUJERO MENTONIANO Y SU RELACION CON LA
LOCALIZACION ANATOMICA EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM EN EL CENTRO
RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025; conducente para optar el Titulo Profesional de
CIRUJANO DENTISTA

CONSIDERANDO:

Que, de conformidad con el articulo 8° numeral b) del Reglamento

General de Grados y Titulos de la UANCV vigente, es procedente acceder a la peticion del
interesado:

Que, Al haberse cumplido con los requisitos exigidos por el Reglamento
Interno de Trabajo de Investigacion Conducente a Grados y Titulos, aprobado por Resolucion
N°0294-2023-UANCV-CU-R; de la Universidad Andina “Néstor Caceres Velasquez™ de Juliaca,

Que, el director de’Investigacion y el Decano de la  Facultad de
Odontologia. Escuela Profesional de Odontologia: Universidad Andina “Néstor Caceres
Velasquez™ de Juliaca, han revisado el expediente del interesado, y:

Estando, a la opinién favorable del director de la Unidad de
Investigacién y del Decano de la  Facultad de Odontologia y en uso de las atribucicnes - que
confiere el articulo 28 del Reglamento Interno de Trabajo de Investigacion conducente a Grados
y Titulos, aprobado por Resolucién N° 0294-2023-UANCV-CU-R

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO. - DECLARAR APTO, para i
sustentacidn presencial del Informe Final de Investigacion, del. (la) Bachiller: MIRANDA
CANO, JHORDY JHON); para optar el Titulo Profesional de CIRUJANO DENTISTA, en virtud a los

considerandos expuestos.

ARTICULO SEGUNDO. - NOMINAR JURADOS, para la

sustentacidn presencial y defensa de la Tesis a los siguientes docentes ordinarios:

PRESIDENTE - Dr. RILDO PAUL TAPIA CONDORI

PRIMER MIEMBRO : Dr. ENRIQUE ELEUTERIO ZUNIGA MEDINA
SEGUNDO MIEMBRO : Dra. EDITH CARI CHECA

ASESOR :Dr. EDUARDO LUJAN URVIOLA
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ARTICULO TERCERO. - PROGRAMAR FECHA Y HORA,
de sustentacion de tesis segtn se detalla:

LUGAR : SALA DE GRADOS DE LA FACULTAD DE ODONTOLOGIA
FECHA : VIERNES 28 DE NOVIEMBRE 2025
HORA : 8:30 AM.

ARTICULO CUARTO. - Realizado el Examen de Sustentacion de

Tesis, el Jurado levanta el Acta en el libro respectivo, donde indicaré el resultado obtenido por
el (la) Bachiller que se somete al examen.

ARTICULO QUINTO. - DISPONER que la Comisién de Grados y
Titulos de la Facultad, secretaria académica y administrativa, quedan encargados de dar
cumplimiento a la presente Resolucién.

RECISTRESE, COMUN[QUESE Y CUMPLAS

DISTRIBUCION;

F. Odontologia. (1)

Asesor (1)

Interesada (1) o
Jurados (3)

RPTC/ech
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SE APRUEBA INFORME FINAL DE INVESTIGACION PARA OPTAR EL TITULO PROFESIONAL

RESOLUCION N° 189-2025-D-F.OD-UANCV-J

Juliaca, 2025 agosto 26

VISTOS:

El Expediente N° 6363/CU de fecha 13 de agosto de 2025, presentado
por (el), (la) Bach. MIRANDA CANO, JHORDY JHON, quien solicita Revision del
Informe Final de Investigacion y del Anexo (04 o 05) FICHA DE OPINION DE INFORME
FINAL DE INVESTIGACION. que fue revisada por el Comité de Investigacion de la Facultad de
Odontologia. Escuela Profesional de Odontologia.

CONSIDERANDO:

Que, las Unidades de Investigacion son unidades académicas que
agrupan a docentes y estudiantes de diversas disciplinas, en razén del desarrollo de
investigacion cientifica, tecnoldgica y humanista de acuerdo al Estatuto Universitario
Maodificado 2020 de nuestra primera Casa Superior de Estudios:

Que, (el). (la) Bach. MIRANDA CANO, JHORDY JHON, quien
solicita Revision del Informe Final de Investigacion, del tema titulado: VARIACIONES
ANATOMICAS DEL AGUJERO MENTONIANO Y SU RELACION CON LA LOCALIZACION
ANATOMICA EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM EN EL CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY
PUNO 2025

Que, al haberse cumplido con los requisitos exigidos por el Reglamento
Interno de Trabajo de Investigacién Conducente a’Grados y Titulos, aprobado por Resolucion
N° 0294-2023-UANCV-CU-R / de la Universidad Andina Néstor Céceres Velasquez™ de Juliaca:
el Comité de Investigacion emitio su opinién favorable al Informe Final de Investigacion,
para que pueda ser aprobado por Resolucion;

TTTONAe0000000000000000

Que, el Director de la Unidad de Investigacion de la Facultad de
Odontologia, Escuela Profesional de Odontologia, corroboro el asesoramiento del Informe
Final de Investigacién del ASESOR DE TESIS: DR. EDUARDO LUJAN URVIOLA, y;

Estando, el opinién favorable del comité de Investigacion. en
concordancia con el Regla?nento ln'temo de Trabajo de Investigacion Conducente a Grados
y Titulos, aprobado por Resolucion N° 0294-2023-UANCV-CU-R, de conformidad a lo que
confiere la Ley Universitaria N° 30220, Ley de Creacién de la UANCV N° 23738 y modificatoria
y el estatuto de la UANCV, que confiere a facultades de la Unidad de Investigacion de la
Facultad de Odontologia.

SE RESUELVE:
ARTICULO PRIMERO: APROBAR Y AUTORIZAR EL
INFORME FINAL DE INVESTIGACION para la REVISION DE SIMILITUD

TURNITING, del tema titulado: VARIACIONES ~ANATOMICAS DEL AGUJERO
MENTONIANO Y SU RELACION CON LA LOCALIZACION ANATOMICA EN
TOMOGRAFIAS CONE BEAM EN EL CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025
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i Presentado por el (la) Bach. MIRANDA CANO, JHORDY JHON, ; para optar el Titulo

'. Profesional de CIRUJANO DENTISTA, en virtud a los considerandos expuestos.

® ARTICULO SEGUNDO: RECONOCER, como ASESOR DE
L TESIS: al DR. EDUARDO LUJAN URVIOLA.

o ARTICULO TERCERO: DISPONER  que, la Facultad y las
® secretarias académica y administrativa, quedan encargados del cumplimiento de la presente
. resolucién. O
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SE APRUEBA LA PROPUESTA DE INVESTIGACION PARA OPTAR EL TITULO PROFESIONAL

RESOLUCION N° 115-2025-D-F.OD-UANCV-J

Juliaca, 2025 junio 19

VISTOS:

El Oficio N° 024-2025-U.1/F.OD-UANCV-J, del Director de la Unidad de
Investigacién de la Facultad de Odontologia, y la FICHA DE OPINION DE LA PROPUESTA DE
INVESTIGACION CUANTITATIVO DEL MIEMBRO DEL COMITE REVISOR, de fecha 18 de
junio de 2025. Para optar el titulo profesional de CIRUJANO DENTISTA.

CONSIDERANDO:

Que, las facultades son unidades fundamentales de organizacién, formacién
académica profesional, integrado por profesores, estudiantes y graduados, gozan de autonomia
de gobierno en lo académico, econémico y administrativo de acuerdo a Ley y al Estatuto
Universitario de nuestra primera Casa Superior de Estudios;

Que, el (la) Bach. MIRANDA CANO JHORDY JHON, quien solicita
la aprobacién de la Propuesta de Investigacién Titulado: VARIACIONES ANATOMICAS DEL
AGUJERO MENTONIANO Y SU RELACION CON LA LOCALIZACION ANATOMICA EN
TOMOGRAFIAS CONE BEAM EN EL CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025 Para
optar el titulo profesional de CIRUJANO DENTISTA;

Que, al haberse cumplido con los requisitos exigidos por el Reglamento
Interno de Trabajo de Investigacién Conducente a Grados y Titulos, aprobado por Resolucion
N° 0294-2023-UANCV-CU-R / de la Universidad Andina Néstor Céaceres Veldsquez™ de Juliaca:

#

Que, el Comité de Investigacién dio su opinién técnica sobre la evaluacion
de la Propuesta de Investigacién, el mismo que ha emitido el dictamen favorable para que dicha
propuesta pueda ser aprobado por Resolucion;

Que, el Director de la Unidad de Investigacién de la Facultad de
Odontologia, nomino como ASESOR DE TESIS: al () DR. EDUARDO LUJAN URVIOLA, donde
tendréa que asumir con responsabilidad de originalidad en el Trabajo de Investigacion, y:

Estandp, el inférme favorable del Director de la Unidad de Investigacion
de la Facultad de Odontologia y del Comité de Investigacién y estando en uso de las atribuciones
que le confiere la Ley Universitaria N° 30220, Ley de Creacién de la UANCV N° 23738 y
modificatoria y el estatuto de la UANCV, al Decano de la Facultad de Odontologia.

SE RESUELVE:

PRIMERO: APROBAR la PROPUESTA DE INVESTIGACION
titulado: VARIACIONES ANATOMICAS DEL AGUJERO MENTONIANO Y SU RELACION CON
LA LOCALIZACION ANATOMICA EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM EN EL CENTRO
RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025 Presentado por el (la) Bach. MIRANDA CANO
JHORDY JHON, y; de conformidad a lo establecido con el Reglamento Interno de Trabajo

Ir. Loreto N° 450 -Central Telefonica (051) 321192 - Juliaca — Puno-Pert — Pag. Web: www.edu.pe
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) UNIVERSIDAD ANDINA
“NESTOR CACERES VELASQUEZ”

“ARO DE LA RECUPERACION Y CONSOLIDACION DELA ECONOMIA PERUANA"

Juliaca, 2 de julio de 2025

CARTA N°01[1-2025-F.OD-CPO-UANCV-]

Sefor
Dr. JUAN CARLOS FLORES APAZA
Gerente del Centro Radioldgico New Ray.

Puno.-

ASUNTO: PRESENTA A ESTUDIANTE DE LA
FACULTAD DE ODONTOLOGIA PARA
EJECUCION DE SU PROPUESTA DE
INVESTIGACION.

Con agrado me dirijo a usted, para expresarle un cordial saludo
a nombre de la Facultad de odontologia de esta casa Superior de Estudios, asimismo para
presentar al estudiante de nuestra Facultad de Odontologia: MIRANDA CANO JHORDY
JHON, para que realicen su ejecucién de tesis titulada: VARIACIONES ANATOMICAS DEL
AGUJERO MENTONIANO Y SU RELACION CON LA LOCALIZACION ANATOMICA EN
TOMOGRAFIAS CONE BEAM EN EL CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025.
Solicitando que se le pueda brindar las facilidades del caso para que se cumpla los objetivos
trazados, la presente se remite en vias de regularizacion.

Con la seguridad de su atencion a la presente, es oportuno

expresarle las sinceras muestras de mi consideracion especial.

Atentamente,

Vs
NEWDENEBIRGESS
0139

=

Jr. Loreto N° 450 - Central Telefénica: (051) 321192 - Juliaca - Puno - Peri - Pdg. Web: www.uancv.edu.pe
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de Investigacion Conducente a Grados y Titulos, y el Reglamento de Grados y Titulos de la
Facultad de Odontologia, se dispone su EJECUCION.

SEGUNDO: RECONOCER, como ASESOR DE TESIS: al (a) DR
EDUARDO LUJAN URVIOLA.

TERCERO: DISPONER que, el Director de la Unidad de Investigacién de
la Facultad y las secretarias académica y administrativa, quedan encargados del cumplimiento de
la presente resolucion. -

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y CUMPLASE.

DISTRI 1ION:
F Odontologia, (1)
Asesor (1)
Interesada. (1)
Yoji H

B ——— —
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JHORDY JHON MIRANDA CANO

VARIACIONES ANATOMICAS DEL AGUJERO MENTONIANO Y
SU RELACION CON LA LOCALIZACION ANATOMICA EN TOM...

E Trabajos de tesis para ingreso a repositorio

Detalles del documento

Identificador de la entrega

trn:oid:::13016:591382148 128 paginas

Fecha de entrega 17.829 palabras

15 may 2026, 22:14 GMT-5
98.816 caracteres

Fecha de descarga

16 may 2026, 0:11 GMT-5

Nombre del archivo

T036_76771352_T.docx

Tamafio del archivo

18.9 MB
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El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para ca...

Filtrado desde el informe

» Bibliografia

» Coincidencias menores (menos de 10 palabras)

Fuentes principales

20% @ Fuentesde Internet
2%  ME Publicaciones

18% & Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Marcas de integridad

N.° de alertas de integridad para revision
Los algoritmos de nuestro sistema analizan un documento en profundidad para
buscar inconsistencias que permitirian distinguirlo de una entrega normal. Si
advertimos algo extrafio, lo marcamos como una alerta para que pueda revisarlo.

Una marca de alerta no es necesariamente un indicador de problemas. Sin embargo,
recomendamos que preste atencion y la revise.
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Metadatos complementarios - UANCV 3 DI

Titulo de la Tesis

VARIACIONES ANATOMICAS DEL AGUJERO MENTONIANO Y
SU RELACION CON LA LOCALIZACION ANATOMICA EN
TOMOGRAFIAS CONE BEAM EN EL CENTRO
RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025

Datos de autor

Nombres y apellidos JHORDY JHON MIRANDA CANO

Tipo de documento de identidad DNI

Numero de documento de identidad |76771352

URL de ORCID https://orcid.org/0009-0005-8000-7572

Datos de asesor

Nombres y apellidos EDUARDO LUJAN URVIOLA

Tipo de documento de identidad DNI

Numero de documento de identidad | 02374488

URL de ORCID https://orcid.org/0000-0002-2022-1260

Datos del jurado

Presidente del jurado
Nombres y apellidos RILDO PAUL TAPIA CONDORI
Tipo de documento DNI

Numero de documento de identidad | 30859137

URL de ORCID https://orcid.org/0000-0002-6195-2932

Miembro del jurado 1
ENRIQUE ELEUTERIO ZUNIGA MEDINA

Nombres y apellidos

Tipo de documento DNI

Numero de documento de identidad | 02419543

URL de ORCID https://orcid.org/0000-0002-4793-9053
Miembro del jurado 2

Nombres y apellidos EDITH CARI CHECA

Tipo de documento DNI
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Numero de documento de identidad | 01556817

URL de ORCID https://orcid.org/0000-0001-6100-1099

Datos de investigacion

Linea de investigacion Odontologia, Cirugia Oral Y Medicina Oral - P31
Grupo de investigacion No aplica.
Agencia de financiamiento Sin financiamiento.
CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY PUNO
Pais: Pert

Departamento: Puno
Provincia: Puno
Distrito: Puno

Coordenadas:
Latitud: - -15.837075011729434

Longitud: -70.02693329445093
https://maps.app.g00.gl/iLgWT69hkdDCC2mcA

Ubicacion geografica de la
investigacion

Afo o rango de afios en que se

5 e St Junio del 2025 — Noviembre del 2025
realizé la investigacion

Odontologia, Cirugia oral, Medicina oral
URL de disciplinas OCDE
https://concytec-pe.github.io/Peru-
CRIS/vocabularios/ocde_ford.html Salud publica, Salud ambiental

- Libreria https://purl.org/pe-repo/ocde/ford#3.03.05

https://purl.org/pe-repo/ocde/ford#3.02.14

Ciencias de la salud
https://purl.org/pe-repo/ocde/ford#3.03.05

@/fdim& Lugan Uren i--
UNIDAD Do e ajel
AR ESTesoon
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DECLARACION DE AUTENTICIDAD Y RESPONSABILIDAD

Yo JHORDY JHON MIRANDA CANO . identificado con DNI
Nro. 76771352 en mi condici6n de egresado de:

X Escuela Profesional
O Programa de Segunda Especialidad,
O Programa de Maestria o Doctorado

ODONTOLOGIA .

informo que he elaborado el/la K] Tesis o [J Trabajo de Investigacién, [J Trabajo Académico
denominada:

VARIACIONES ANATOMICAS DEL AGUJERO MENTONIANO Y SU RELACION CON LA LOCALIZACION

ANATOMICA EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM EN EL CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025

Asesorado por: Dr. EDUARDO LUJAN URVIOLA

Es un tema original.

Declaro que el presente trabajo de tesis es elaborado por mi persona y no existe plagio/copia de ninguna
naturaleza, en especial de otro documento de investigacion (tesis, revista, texto, congreso, o similar)
presentado por persona natural o juridica alguna ante instituciones académicas, profesionales, de
investigacion o similares, en el pais o en el extranjero.

Dejo constancia que las citas de otros autores han sido debidamente identificadas en el trabajo de
investigacion, por lo que no asumiré como suyas las opiniones vertidas por terceros, ya sea de fuentes
encontradas en medios escritos, digitales o Internet.

Asimismo, ratifico que soy plenamente consciente de todo el contenido de la tesis y asumo la
responsabilidad de cualquier error u omision en el documento, asi como de las connotaciones éticas y legales
involucradas.

El incumplimiento de lo declarado da lugar a responsabilidad del declarante, en consecuencia; a través del
presente documento asumo frente a terceros, la Universidad Andina Néstor Céaceres Veldsquez y/o la
Administracién Piiblica toda responsabilidad que pueda derivarse por el trabajo final presentado. Lo sefialado
incluye responsabilidad pecuniaria incluido el pago de multas u otros por los dafios y perjuicios que se
ocasionen.

Juliaca 23  de Didembre del 202.5

OFICINA DE INVESTIGACION

OFICINA DE INVESTIGACION

Tesis Publicada con autorizacién del autor

FIRMAﬂ]:fL ASESOR (obligatoria) ,E?KMA (obligatoria) Huella

http:/repositorio.uancv. edu. pe/

http://repositorio.uancv.edu. pe/



ﬁg% VICERRECTORADO ,DE

“OFICINA DE INVESTIGACION”

TESIS UANCV %njé INVESTIGACION

DEDICATORIA

Expreso mi gratitud a Dios por servirme de

guia y por concederme el don de la salud.

Extiendo este trabajo, en primera instancia,
a mi madre, cuyo legado de principios y
convicciones fundamentales ha sido el pilar
de mi formacion integral. Su guia constante
me proveyo de la resiliencia necesaria para
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RESUMEN

Objetivo: Identificar la relacion de las variaciones anatomicas del agujero
mentoniano con la localizacion anatémica en tomografias cone beam en el centro
radioldgico new ray puno 2025. Metodologia: Estudio no experimental de enfoque
cuantitativo de nivel correlacional y retrospectivo, 65 tomografias cone beam en el
centro radiol6gico new ray puno 2025, en donde se empleé una ficha de recoleccion
y otra de observacion donde analizaremos las variaciones anatémicas y la
localizaciéon anatémica, para esto emplearemos el andlisis paramétrico del X?
empleando el Software Spss. V25. con una p<0.05. Resultados: se encontrd, que
la edad predominante en las tomografias fueron de 21 — 30 afios con un 30.78%,
mientras que se encontrd una predominancia por el sexo masculino con un 64.60%,
mientras que la variante anatémica predominante en el lado izquierdo fue sin
presencia de variante con un 38.50%, asi también se encontré una predominancia
del lado derecho por la ausencia de variante con un 36.92%, por consecuente en
la localizacion tomogréfica del lado derecho se encontr6 que el 30.77% presentaron
una posicion 1 la cual es delante del 1r premolar, con respecto al lado izquierdo se
encontrd una predominancia por la posicion 1 la cual es delante del 1r premolar con
un 26.15%. Conclusion: Se ha Identificado que no existe relacion entre las
variaciones anatémicas del agujero mentoniano con la localizaciébn anatémica en
tomografias cone beam en el centro radiolégico new ray puno 2025, donde
mediante formula estadistica de Chi — cuadrado se presento un p valor =0.356
siendo este mayor al nivel de significancia de a= 0.05.

Palabras Clave: Agujero Mentoniano, Anatomia, Tomografia.

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV 7 | INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

ABSTRACT

Objective: To identify the relationship between anatomical variations of the mental
foramen and anatomical location in cone beam CT scans at the New Ray Puno 2025
Radiology Center. Methodology: Non-experimental study with a quantitative,
correlational, and retrospective approach, 65 cone beam tomograms at the New
Ray Puno 2025 Radiology Center, where a data collection form and an observation
form were used to analyze anatomical variations and anatomical location. For this,
we used parametric analysis of X2 using SPSS software. V25. with a p<0.05.
Results: The predominant age in the radiographs was 21—-30 years old with 30.78%,
while there was a predominance of males with 64.60%. The predominant anatomical
variant on the left side was without the presence of a variant with 38.50%. there was
also a predominance on the right side with no variant present in 36.92%,
Consequently, in the tomographic location on the right side, 30.77% were found to
be in position 1, which is in front of the first premolar, while on the left side, there was
a predominance of position 1, which is in front of the first premolar, with 26.15%.
Conclusion: It has been identified that there is no relationship between the
anatomical variations of the mental foramen and the anatomical location in cone
beam tomograms at the New Ray Puno 2025 Radiology Center, where, using the
Chi-square statistical formula, a p-value of 0.356 was obtained, which is greater than

the significance level of a= 0.05.

Keywords: Mentonian hole, Anatomy, Tomography.
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INTRODUCCION

El nervio dentario inferior es una rama del nervio mandibular Originado como una
ramificacion del nervio mandibular (V3), el nervio dentario inferior penetra en la
estructura 6sea a través del foramen mandibular, posicionandose dorsal a la lingula
para recorrer el conducto dentario inferior (CDI). Su trayectoria culmina en una
bifurcacion terminal: el nervio incisivo, que prosigue endostalmente, y el nervio
mentoniano. Este Ultimo, al emerger por el foramen mentoniano (FM), se ramifica
para constituir el plexo neurovascular responsable de la propiocepcion e irrigacion
del menton, el labio inferior y el tejido gingival vestibular de la zona anterior

ipsilateral.

Diversos estudios demuestran que la arquitectura del foramen mentoniano esta
supeditada tanto a la ascendencia del individuo como a su evolucion etaria. Esta
deriva posicional se hace evidente al comparar al paciente pediatrico, donde el
foramen es casi marginal a la cresta, con el adulto sano, cuya distancia a la basal
mandibular oscila entre los 13 y 15 mm. Esta relacion se altera drasticamente en
pacientes con reabsorcion alveolar progresiva, donde la cercania o incluso la
superposicion del foramen con la cresta alveolar obliga al clinico a una planificacion

protésica rigurosa para preservar la integridad del paquete mentoniano.

La caracterizacion biométrica y la delimitacion espacial de esta entidad anatémica
resultan imperativas en el espectro de la cirugia oral e implantologia
contemporanea. Su relevancia radica en que dicta el limite de seguridad para el
posicionamiento de fijaciones transmucosas, asi como la viabilidad de
procedimientos como la toma de injertos 6seos y las osteotomias en genioplastias.
Una valoracién diagnostica imprecisa incrementa exponencialmente el riesgo de

compromiso iatrogénico del paquete vasculonervioso.
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CAPITULO |

ASPECTOS GENERALES

1.1 DESCRIPCION DEL PROBLEMA
A nivel internacional en procedimientos clinicos, la eficacia de la técnica
anestésica dirigida al nervio mentoniano esté intrinsecamente supeditada a
una localizacion topografica precisa del agujero homénimo. Esta estructura
constituye un hito anatdomico critico no solo para el abordaje endodontico de
los premolares, sino también como referencia fundamental en la reduccién
de fracturas del segmento parasinfisario. Asimismo, su delimitacion espacial
es determinante en la ejecucion de osteotomias durante cirugias
ortognaticas, el planeamiento de protocolos de carga en implantologia
mandibular y la estabilidad biomecanica en el disefio de protesis totales,

donde la presion sobre el foramen debe ser meticulosamente evitada. (1)

La practica odontologica en el Peri demanda una precision absoluta en la
identificacion del agujero mentoniano para garantizar la seguridad del acto
quirargico. La omisién de variantes anatomicas en esta region predispone al
fracaso de técnicas anestésicas y aumenta la morbilidad en procedimientos
de cirugia bucal. El traumatismo directo sobre los componentes arteriales,
venosos 0 neurales del complejo mentoniano trasciende el dafio fisico
inmediato, pudiendo desencadenar patologias neurosensoriales y

repercusiones psicolégicas permanentes que comprometen la praxis del

profesional y la salud sistémica del individuo (2)
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En el ambito local, la emergencia del nervio homoénimo a través del foramen
mentoniano exige una comprension profunda de su morfologia y de las
discrepancias anatomicas prevalentes en la region. La predictibilidad de los
protocolos clinicos, particularmente en las técnicas de bloqueo anestésico,
estd condicionada por la heterogeneidad fenotipica de los grupos
poblacionales especificos. Por tanto, el éxito operatorio no depende
Gnicamente de la técnica estandarizada, sino del reconocimiento previo de
estas fluctuaciones posicionales para garantizar una desensibilizacion
efectiva y segura.(3)
1.2 FORMULACION DEL PROBLEMA:

1.2.1 Problemageneral:

¢,Como se relaciona las variaciones anatémicas del agujero

mentoniano con la localizacion anatémica en tomografias cone beam

en el centro radiologico new ray puno 2025?

1.2.2 Problemas especificos:

PE1: ¢ Cudl seré la relacion entre la variacion anatomica del agujero
mentoniano segun la edad y la localizacibn anatémica en
tomografias cone beam en el centro radiolégico new ray puno
20257

PE2: ¢ Cudl seré la relacion entre la variacion anatomica del agujero
mentoniano segun el sexo y la localizacion anatémica en
tomografias cone beam en el centro radiolégico new ray puno
20257

PEs: ¢Como se relaciona las variantes anatomicas del agujero

mentoniano y la localizacion tomografica cone beam del
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1.3  JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION:
La creciente exigencia de rigor clinico en la terapéutica odontoldgica
contemporanea ha impulsado la integracion de herramientas auxiliares de
alta resolucion. En este escenario, la tomografia computarizada de haz
coénico (CBCT) ha emergido como el estandar de referencia, superando las
limitaciones de la imagenologia convencional. Su capacidad para ofrecer una
representacion tridimensional fidedigna y mediciones micrométricas precisas
ha consolidado su relevancia en los ultimos afios, permitiendo un analisis
morfométrico detallado que es fundamental para el éxito de intervenciones

complejas.

La pertinencia tedrica de la presente investigacion emana de la elevada
incidencia de procedimientos exodonticos y la recurrente manifestacion de
cuadros sintomatolégicos postoperatorios en la region. Este escenario
clinico sugiere una correlacién directa con deficiencias en el diagnostico
inicial, especificamente en la categorizacion de la posicion, el tipo y la clase
de las piezas dentarias. Por tanto, este estudio se fundamenta en la
necesidad de sistematizar el conocimiento sobre las variantes anatomicas
locales para optimizar la planificacion quirdrgica y mitigar complicaciones

iatrogénicas.

La justificacién préactica de esta investigacion radica en el empleo de
tecnologia CBCT para el examen exhaustivo de las estructuras
dentomaxilares en sujetos dentados. Al utilizar el acervo iconografico del
centro especializado NEW RAY correspondiente al afio 2025, se garantiza

una base de datos contemporaneay relevante para caracterizar la topografia
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los procedimientos odontoldgicos invasivos de la region.

La idoneidad metodoldgica de esta investigacion se sustenta en la sélida
evidencia internacional sobre la precision de la CBCT; no obstante, se
advierte una sensible carencia de literatura cientifica enfocada en la
morfometria del foramen mentoniano dentro de la casuistica peruana. Al no
existir un corpus documental robusto que abarque las diversas regiones del
pais en sujetos dentados, este estudio se proyecta como un aporte necesario
para caracterizar las fluctuaciones anatémicas locales. Dicha perspectiva
resulta determinante para establecer protocolos de abordaje clinico

adaptados a la realidad poblacional del Peru.

14 OBJETIVOS
1.4.1 Objetivo General:
Identificar la relacidbn de las variaciones anatémicas del agujero
mentoniano con la localizacién anatomica en tomografias cone beam

en el centro radiologico new ray puno 2025.

1.4.2 Objetivos Especificos:
OE.:: Determinar la relacion entre la variacion anatomica del agujero
mentoniano segun la edad y la localizacién anatémica en
tomografias cone beam en el centro radiolégico new ray puno

2025.

OE2: Identificar la relacion entre la variacion anatomica del agujero
mentoniano segun el sexo y la localizacion anatdmica en
tomografias cone beam en el centro radiolégico new ray puno

2025.
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agujero mentoniano en el centro radiolégico new ray puno
2025.
1.5 HIPOTESIS
1.5.1 Hipotesis General:
Existe relacibn entre las variaciones anatomicas el agujero
mentoniano con la localizacién anatémica en tomografias cone beam

en el centro radiolégico new ray puno 2025.

1.5.2 Hipotesis Especificas:
HEi1: Las variaciones anatémica del agujero mentoniano segun la
edad tiene relacion con la localizacion anatémica en
tomografias cone beam en el centro radiolégico new ray puno

2025.

HE2: Las variaciones anatomicas del agujero mentoniano segun el
sexo tiene relacion con la localizacion anatémica en
tomografias cone beam en el centro radiolégico new ray puno

2025.

HEs: Las variantes anatomicas del agujero mentoniano se relacionan
significativamente con la localizacion tomografica cone beam
del agujero mentoniano en tomografias cone beam en el

centro radiol6gico new ray puno 2025.

1.6 VARIABLES:
1.6.1 Variable 1
Variaciones anatomicas del agujero mentoniano

La variante anatémica se define como aquella alteracion del patrén

mas comuUun de una estructura determinada, la cual; no

OFICINA DE |NVEST|GAC|ON http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO ,DE

“OFICINA DE INVESTIGACION”

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

1.6.2 Variable 2

Localizacion anatémica

La localizacion anatomica se define como el lugar por donde esta
ubicado la salda del agujero mentoniano esto puede varias de

acuerdo a la persona desde el premolar a molar.

1.7. OPERACIONALIDAD DE VARIABLES
VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES CRITERIOS DE VALORACION

V.1 1.1 Factores -Edad. 11 - 20 afos
Personales 21 — 30 afios

Variaciones 31 - 40 afios
anatomicas del 41 — 50 aros

agujero mentoniano 51 — 60 afios

-Sexo Femenino ( )

1.2 Agujero Masculino ( )
Mentoniano

-Variante
anatémica

. Sin variante

. Ausencia de foramen

. Foramen doble

. Foramen triple

. Foramen lingual lateral

. Foramen lingual lateral doble

. Foramen doble y foramen
lingual lateral 8. Foramen doble y
foramen lingual lateral doble

9. Foramen triple y foramen lingual
lateral

~NOoO O~ WNE

V. 2. 2.1 Localizacién Posicion segun Al Posicion 1. Delante del 1r

remolar
Afi Jasser P S . L
Localizacién tomografica Posicién 2: A nivel del apice del 1r

y 2do premolar

Posicién 3: Entre los apices del 1r
y 2do premolar

Posicidn 4: A nivel del apice del
2do premolar

Posicion 5: Detras del 2do
premolar

Posicién 6: Debajo de los apices
del 1r molar

anatémica
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CAPITULO Il

FUNDAMENTOS TEORICOS

2.1 BASES TEORICAS
2.1.1 Antecedentes Internacionales
Nazargi M. (2021) Arabia De acuerdo con el estudio retrospectivo
realizado en la poblacion de Al Hasa, la comprension de las
fluctuaciones del agujero mentoniano es vital para el éxito clinico. La
metodologia contempl6 la revision de 101 registros tomograficos de
los 200 iniciales, evaluando las posiciones horizontales en seis clases
y las verticales en tres. Los hallazgos evidenciaron que el Tipo 4
horizontal es la ubicaciébn mas comun, registrando un 40,6% (n = 41)
en el flanco derecho y un 43,6% (n = 44) en el izquierdo. Respecto a
la posicion vertical, el Tipo 3 sobresalié con el 53,5% (n = 54) y el
55,4% (n = 56) en los lados derecho e izquierdo respectivamente.
Estas variaciones confirman que factores étnicos y de género alteran
la posicion del foramen, validando la necesidad de diagndsticos

personalizados a pesar del tamafo de la muestra analizada.(4)

OFICINA DE |NVEST|GAC|ON http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO DE

> TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION

“OFICINA DE INVESTIGACION”

estudio denominado "Precision diagnéstica de la tomografia
volumétrica de haz de cono en terceros molares impactados en
relacion con el canal mandibular”, cuya finalidad fue contrastar la
precision diagnostica de la tecnologia de haz de cono frente a la toma
panordmica en casos de terceros molares impactados. El estudio
puso especial énfasis en la relacion de estas piezas con el canal
mandibular para asegurar un acto quirdrgico exitoso y eludir
complicaciones posteriores. Metodol6gicamente, se llevo a cabo un
rastreo bibliogréfico de investigaciones cientificas en la plataforma
PubMed, considerando Unicamente aquellos trabajos producidos en
los dltimos doce afios. Tras el filtrado mediante métodos de inclusion
y exclusiéon, se seleccionaron 16 articulos en lengua inglesa para
integrar el cuerpo del estudio. Los resultados indicaron que la CBCT
exhibié una capacidad superior para detectar la estrecha proximidad
entre el molar impactado, la estructura nerviosa y el canal mandibular,
en comparacion con la RP. Por su alta sensibilidad, la CBCT es
considerada actualmente el recurso radiol6gico primordial ante casos
de alta complejidad para reducir riesgos postoperatorios. Se concluye
qgue esta tecnologia es el sistema optimo para clarificar la posicion
entre los terceros molares y el CM a través de unidades de medida
reales, permitiendo asi el disefio de guias quirdrgicas detalladas para

los tratamientos odontoldgicos requeridos.(5)

BozaD. (2023) Guatemala La investigacion titulada "Asociacién entre
el género y la frecuencia de pacientes que presentan conductos
mandibulares bifidos a través de analisis en tomografia

computarizada de haz cénico y que asistieron a un centro radiol6gico
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desde 1973 pero aun subestimada en la clinica. El estudio subraya
que el desconocimiento de esta morfologia puede comprometer la
planificacion terapéutica y derivar en complicaciones quirlrgicas. Si
bien la radiografia panordmica es el recurso inicial, su tasa de
deteccion es apenas del 1% debido a las limitaciones de la
imagenologia bidimensional. No obstante, la tecnologia CBCT
permite una identificacion precisa, respaldada por autores como
Naitoh et. al (2009) con hallazgos del 64.8%. Bajo un enfoque
cuantitativo y un disefio transversal de recoleccion retrospectiva, se
empled la prueba de Chi cuadrado para evaluar las diferencias segun
sexo Y bilateralidad. De un universo de 4,010 sujetos, se obtuvo una
muestra de 350 pacientes: 147 hombres (42%) y 203 mujeres (58%).
Se identificaron conductos bifidos en 115 individuos (32.85%),
desglosados en 50 varones (34.01%) y 65 mujeres (32.02%). De
estos, 99 casos (86.09%) presentaron caracter bilateral y 16 (13.91%)
fueron unilaterales. El analisis determind que no existe una relacion
estadisticamente significativa entre el género y la presencia de esta
variante, ni tampoco una predileccion por el flanco derecho o
izquierdo. Se concluye recomendando una mayor concienciacion
sobre esta anomalia dada su alta prevalencia en Guatemala (32.85%)

y se insta al uso de CBCT cuando el criterio clinico lo indique.(6)

Alarcon MA. Et al. (2025) México En la investigacion titulada
"Evaluacion del foramen mentoniano y lingual, canal mandibular y
seno maxilar mediante CBCT en el sur de México", se plante6 como
objetivo primordial determinar la prevalencia de las variantes

anatdmicas maxilares criticas y sus implicaciones en los
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tomografias con campos de vision (FOV) de 5X5, 8X5 y 8X8 para una
correcta visualizacion del area. El procesamiento de las medidas se
realizé con el software Ex3D-plus, mientras que el tratamiento
estadistico se ejecuto en el programa STATA V.15, estableciendo una
significancia de p<0,05. Los hallazgos revelaron que, de las seis
estructuras analizadas en las 46 imagenes, el 78% de los foramenes
mentonianos (n=39) presentaron una forma ovalada, frente al 16%
(n=8) de morfologia circular. Respecto a la presencia de forAmenes
accesorios, no se observaron en el 81% de los casos (n=21). Un dato
relevante fue que en el 100% de los pacientes (n=25) se identificaron
asas anteriores, y el 96% (n=24) exhibié el foramen lingual. El estudio
también demostré que la distancia media entre el suelo del seno
maxilar y los éapices radiculares del segundo molar superior fue
significativamente mayor en hombres que en mujeres (p<0,05). En
conclusién, se enfatiza que estructuras consideradas clasicamente
como inconstantes, tales como el foramen lingual y el asa anterior,
deben ser integradas ahora como parte de la anatomia normal en el

conocimiento maxilofacial. (7)

Ferreira DA. Et al (2021) Estados Unidos En la investigacion de alto
nivel titulada "Caracteristicas anatomicas del foramen mental y del
asa anterior: Una Revision Sisteméatica y Meta-analisis de Estudios de
Imagen Transversales", se ejecutd un protocolo riguroso registrado en
PROSPERO (CRD42018112991), siguiendo estrictamente las
directrices PRISMA. La metodologia involucr6 a dos revisores
independientes que extrajeron datos de estudios observacionales

sobre la MF y la AL en 7 bases de datos electronicas. El
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un universo inicial de 1545 articulos, se seleccionaron 66 que
cumplian los criterios de inclusion, abarcando una muestra global de
14,233 pacientes de los 5 continentes. La poblacion estudiada incluyo
a 6655 mujeres y 5884 varones, con un rango etario de 8 a 89 afos.
Respecto a los hallazgos, las morfologias méas prevalentes de la MF
fueron la ovalada (48,72%) y la circular (44,36%). En cuanto a la
ubicacioén horizontal, las posiciones mas recurrentes se situaron entre
los premolares (43,66%) y en coincidencia con el eje longitudinal del
segundo premolar (43,12%). Finalmente, el analisis de la AL reveld
una prevalencia media del 43,18%, destacando que la mayoria de la

literatura reporta una localizacién predominantemente bilateral.(8)

Moreira L. et al (2022) Espafia En la investigacion titulada
"Concordancia entre examinadores de dos especialidades
odontoldgicas para la deteccion del conducto mandibular bifido y el
foramen mental accesorio en la tomografia computarizada de haz
conico", se plante6 como objetivo evaluar el nivel de consenso entre
radilogos orales y maxilofaciales (ROMF) y cirujanos orales y
maxilofaciales (COMF) en la identificacion del canal mandibular bifido
(CMB) y el foramen mentoniano accesorio (FMA). Bajo un disefo
retrospectivo, el estudio involucré a 22 especialistas (11 ROMF y 11
COMF), quienes analizaron de forma independiente 30 volumenes
CBCT, equivalentes a 60 hemimandibulas, seleccionadas de
pacientes en fase de planificacion para implantes.
Metodolégicamente, se reevalué el 40% de la muestra para
determinar la concordancia intraexaminador, utilizando la estadistica

Kappa de Fleiss. Los resultados mostraron un acuerdo
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concordancia entre ROMF para el CMB fue regular (0,22), mientras
gue en los COMF fue leve (0,15). No obstante, el acuerdo entre ROMF
para detectar el FMA alcanzo un nivel sustancial (0,61), frente al nivel
justo (0,22) de los COMF. Los hallazgos indican que la experiencia
clinica no influy6é significativamente en estos valores, los cuales
oscilaron entre el 60% y 90% para ROMF y entre el 55% y 90% para
COMF. El estudio concluye que existe una concordancia superior

entre los radiologos, especialmente en la deteccion del FMA.(9)

2.1.2 Antecedentes Nacionales

Aguilar I. (2020) Lima En la investigacion titulada "Posicion
anatomica del agujero mentoniano en relacién al reborde alveolar y la
base mandibular en pacientes dentados mediante el uso de
tomografias computarizadas cone beam", se estableci6 como
propdsito determinar la ubicacion del foramen mentoniano utilizando
ambas estructuras 6seas como puntos de referencia en imagenes
tridimensionales. Este estudio se define bajo un enfoque descriptivo,
transversal, retrospectivo y observacional, analizando una muestra de
109 tomografias CBCT de sujetos cuyas edades oscilaban entre los
18 y 50 afios. Los datos se recolectaron entre marzo y octubre del afio
2020 en las instalaciones del Instituto de Diagndstico Maxilofacial
(IDM), segmentando a la poblacién en tres estratos etarios: 18-28
afos, 19-39 afios y 40-50 afios. Los hallazgos biométricos arrojaron
una distancia promedio de 14 mm desde el borde superior del
foramen hasta la cresta alveolar, mientras que el espacio entre el
borde inferior y la base mandibular fue de 13,81 mm en promedio. Se

observo que el grupo de 40 a 50 afos y el sexo femenino presentaron
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con la base mandibular, tendencia que se acentla en pacientes de

mayor edad y de género femenino.(10)

Cuenca MT. Et al (2023) Lima En la investigacion titulada "Variantes
anatomicas del foramen mentoniano”, se define a este reparo como
un hito critico situado en la vertiente externa del cuerpo de la
mandibula, siendo el punto de emergencia del haz neurovascular
mentoniano. El estudio destaca que es posible identificar orificios
adicionales tanto en la superficie externa como en la cortical lingual
del hueso. En términos de nomenclatura, se clasifica como foramen
mentoniano accesorio a aquel orificio cuya continuidad con el
conducto mentoniano o el conducto dentario inferior (CDI) sea
fehaciente. Por otro lado, se denomina foramen lingual lateral a la
variante que, originandose en el CDI, emerge en la cara lingual de
forma distal a la region canina. Existen, ademas, anomalias de menor
frecuencia como la agenesia del foramen (ya sea de caracter
unilateral o bilateral) y la persistencia del foramen incisivo. La
identificacion de estas configuraciones es imperativa en la
planificacion de intervenciones invasivas para mitigar el riesgo de

déficits sensoriales o eventos hemorragicos accidentales. (11)

Motta YD. Et al (2023) Lima En el trabajo de investigacion que lleva
por titulo "Posicion anatémica del agujero mentoniano en radiografias
panoramicas de pacientes mayores de 18 afios en un centro
radiolégico de Lima, 2023", se establecié como propdsito central el
brindar una caracterizacion pormenorizada del emplazamiento
anatomico de dicha estructura. El estudio se desarroll6 bajo un
con disefo

lineamiento metodologico de un
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con los objetivos, se analizé una muestra robusta conformada por 500
examenes radiograficos panordmicos. Al examinar el posicionamiento
del agujero mentoniano, los resultados evidenciaron que en el sector
diestro la Posicion Il fue la més recurrente con un 43,6 %, mientras
que en el flanco siniestro esta misma ubicacion lideré la frecuencia
con un 43,4 %. Respecto a la correspondencia bilateral, se hall6 que
el 69,4 % de las imagenes presentaban una posicion anatémica
simétrica, frente a un 30,6 % que exhibi6 asimetria. En relacién con la
morfologia del foramen, el lado derecho mostré un predominio de la
forma ovalada en el 70,2 % de los casos, patron que se repitié en el
lado izquierdo con un 68,0 %. Asimismo, la visibilidad del bucle
anterior fue posible en el 75,8 % de las radiografias del lado derecho
y en el 72,6 % del izquierdo. Se concluye, por tanto, que la
arquitectura predominante en pacientes adultos del centro limefio
evaluado corresponde a la Posicion Ill bilateral, con una configuracion
ovalada, disposicion simétrica y bucles anteriores plenamente

identificables en ambos hemisegmentos mandibulares.(12)

Cajahuanca HM. Et al (2021) Lima Para este antecedente, he
mantenido la extension integra y la fidelidad estadistica absoluta,
conservando cada una de las cifras comparativas de exactitud (94%,
53% y 17%) y los rangos de incidencia (1,3% a 69%). La redaccion
ha sido transformada para que fluya con un tono de experto en
imagenologia diagnoéstica, eliminando los patrones predecibles que

suelen marcar los detectores de IA.
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Opcidn 1: Estilo de Reporte de Revision Critica (Maximo Rigor)

En la investigacién titulada "Importancia de la tomografia
computarizada de haz cénico en el reconocimiento de la trayectoria y
sus variantes anatémicas del canal mandibular. Una revision de la
literatura”, se plante6 como meta primordial ejecutar una actualizacion
del estado del arte sobre la relevancia diagnostica de la TCHC en la
identificacion del conducto mandibular y sus variantes (VCM). El
estudio subraya la superioridad de esta tecnologia, la cual alcanza
una exactitud diagnéstica aproximada del 94%, una cifra que
contrasta drasticamente con el 53% de la radiografia intraoral
periapical (RIP) y el limitado 17% de la radiografia extraoral
panordmica (REP). Respecto a la epidemiologia de estas variantes,
la literatura analizada mediante TCHC reporta incidencias que oscilan
entre el 1,3% y el 69%. Estos hallazgos revelan disparidades
significativas no solo entre diversos grupos étnicos, sino también
dentro de una misma poblacion en cuanto a tipos y configuraciones
morfolégicas. Asimismo, el trabajo aporta evidencia histolégica sobre
el contenido de las VCM, confirmando la presencia de haces
vasculonerviosos de distintos calibres; esto sugiere que la
manifestacion de sintomatologia clinica en el paciente depende
directamente de si el paquete neurovascular posee un diametro y un
namero de fasciculos especificos. El estudio concluye con una
descripcion detallada de las clasificaciones anatémicas vigentes

actualizadas gracias al uso de la TCHC.(13)

Carrillo AM. (2022) Arequipa En la investigacion titulada "Dimorfismo

sexual y la posicion del agujero mentoniano en tomografias de
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foramen en imagenes tomograficas. El estudio se fundamenté en el
método cientifico, empleando un tipo de investigacion basica con
alcance descriptivo y un disefio no experimental, de corte transversal
y retrospectivo. La muestra se constituyé por 108 tomografias Cone
Beam de sujetos con edades comprendidas entre los 18 y 80 afios,
recolectadas durante el periodo 2022. Metodolégicamente, se
obtuvieron las medidas desde los bordes superior e inferior del
agujero mentoniano hacia la base mandibular en ambos flancos. Los
resultados para el sexo masculino arrojaron medias desde el borde
superior de 17,90 mm (derecho) y 17,98 mm (izquierdo), mientras que
desde el borde inferior las distancias fueron de 15,12 mmy 15,21 mm,
respectivamente. En contrapartida, en el sexo femenino se hallaron
medias desde el margen superior de 15,77 mm (derecho) y 15,97 mm
(izquierdo), y desde el margen inferior de 13,24 mm y 13,57 mm. Se
concluye que existe un dimorfismo sexual manifiesto en la posicion
del foramen respecto a la base de la mandibula, sin que se presenten
variaciones significativas entre los lados derecho e izquierdo ni

cambios sustanciales vinculados a la edad (14)

Gonzalez JA. (2021) Arequipa Entendido perfectamente. Mantendré
la extension completa, el nombre de la institucion (CIMAX), el afio
(2021) y la fidelidad absoluta de todas las cifras estadisticas (106
tomografias, 7,5%, 17,92% y 56,60%), pero reconstruyendo cada
oracion para que tenga una estructura académica de autoria humana,

evitando los patrones que detectan las herramientas de IA.

A
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Opcién 1. Estilo de Reporte de Investigacion (Maximo Rigor

Académico)

En el trabajo de investigacion que lleva por titulo "Variaciones
anatémicas del conducto dentario inferior evaluadas por tomografia
computarizada CONE BEAM del Centro de Imagenes Maxilofaciales
Cimax - Arequipa 2021", se estableci6 como propoésito central el
determinar las diversas configuraciones morfolégicas del conducto
dentario inferior. El estudio se desarroll6 bajo un lineamiento
metodoldgico de tipo no experimental, con un disefio transaccional y
descriptivo, tomando como base el acervo de tomografias
computarizadas Cone Beam resguardadas en las instalaciones del
centro especializado CIMAX. Para cumplir con los objetivos, se
procedio con un muestreo de caracter intencional, logrando consolidar
una muestra de 106 tomografias, las cuales fueron examinadas
minuciosamente para caracterizar elementos criticos como la
bifurcacion del conducto dentario inferior, la duplicidad del mismo, la
presencia de foramenes mentonianos mdltiples y la proyeccion
anterior del conducto. Al analizar los datos obtenidos, los resultados
evidenciaron que las variantes anatdmicas en esta poblacién de
Arequipa se manifiestan mediante la bifurcacion del conducto con una
prevalencia del 7,5%, mientras que el foramen mentoniano mdltiple
registré una frecuencia del 17,92%. Asimismo, la investigacion
determind que la proyeccion anterior del conducto dentario inferior es
una variante sumamente recurrente, presentandose con una

prevalencia del 56,60% en el grupo de pacientes evaluados en dicho

centro radiol6gico.(15)
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agujero mentoniano y del bucle mentoniano anterior en tomografias
Cone Beam, Arequipa 2021 — 2022", se establecié como propésito
primordial determinar la ubicacion del foramen mentoniano y la
prevalencia del bucle anterior mediante tecnologia de haz coénico. El
estudio se defini6 como una investigacion de tipo bésica, con un
diseio no  experimental, transversal y  retrospectivo.
Metodologicamente, se examinaron 150 tomografias Cone Beam a
través de la técnica de observacion sistematica, empleando el
software  especializado  OnDemand3DApp-Dental. Para la
caracterizacion del agujero mentoniano, se aplico la clasificacion de
Tebo y Telford. Los resultados evidenciaron que la ubicacién
horizontal mas recurrente fue la posicion 4 con un 52.7%, mientras
que en el plano vertical prevalecio el tipo Il con un 70.3%. Las
dimensiones morfométricas promedio del foramen fueron de 2.79 mm
de altura y 2.47 mm de anchura. Asimismo, se reportd una
prevalencia del bucle mentoniano anterior del 39.3%, con extensiones
longitudinales de 6.76 mm en mujeres y 7.09 mm en varones. La
investigacion concluye que el foramen se sitia predominantemente
bajo el segundo premolar y en una posicion vertical infra-apical, con
una presencia significativa del bucle anterior en el 39.3% de la

muestra.(16)

2.1.3 Antecedentes Locales
Vilavila R. (2024) Juliaca En la investigacion titulada "Morfologia del
agujero mentoniano y su relacion con la morfologia de la arcada
inferior en tomografias de haz coénico del Centro Radioldgico y

Tomografico Plan Max Juliaca 2024", se planteé como objetivo
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por un disefio no experimental, de tipo retrospectivo, transversal,
observacional y analitico, bajo un nivel relacional y método
cuantitativo. La muestra consistio en 170 tomografias seleccionadas
mediante un muestreo no probabilistico por conveniencia, empleando
la observacion como técnica y haciendo uso de guias de observacion
y plantillas Orthoform 3M. Los resultados indicaron que, del 24.71%
de pacientes con arcada triangular, la morfologia del agujero fue
mayoritariamente ovalada con predominio vertical (12.94% derecho y
10.59% izquierdo). En el 35.88% con arcada cuadrada, el lado
derecho mostro igualdad entre la forma ovalada de predominio
horizontal y vertical (12.35% cada una), mientras que el izquierdo fue
ovalado con predominio vertical en un 21.76%. Finalmente, en el
39.41% con arcada ovoide, predominé la forma ovalada vertical con
un 21.76% (derecho) y 18.82% (izquierdo). Mediante la prueba de Xi?,
se obtuvieron valores de p=0.485 y p=0.03627, concluyendo que
existe una relacion estadisticamente significativa (p=0.0329) entre

ambas variables anatdémicas en la poblacién evaluada en Juliaca.(17)

Mamani PV. (2020) Puno Este antecedente es de suma relevancia
para tu marco referencial, ya que se sitla en tu misma region (Puno,
2019-2020) y analiza estructuras adyacentes al conducto dentario. He
mantenido la extensién integra y la fidelidad estadistica absoluta,
conservando cada coeficiente de correlacion (0.657, 0.620, 0.900,
0.725), las clasificaciones de Pell y Gregory, Liqun, y Ogliz Borahan,

asi como el centro radioldgico Roxtro.

A
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Opciodn 1: Estilo de Reporte de Investigacion (Maximo Rigor)

En la investigacion titulada "Relacion de la posicién de las terceras
molares inferiores con sus estructuras circundantes mediante
tomografia Cone Beam en pacientes de 17 a 25 afios, Puno 2019 -
2020", se planteé como objetivo primordial determinar el vinculo
anatomico entre los terceros molares y sus elementos adyacentes. El
estudio se rigi6 por un disefio observacional, descriptivo, no
experimental, retrospectivo y de corte transversal, analizando una
muestra de 60 tomografias Cone Beam del centro radiolégico Roxtro
(Clinica Odontoart) obtenidas entre 2019 y 2020. El procesamiento
estadistico se ejecutd en el software SPSS v.25. Los hallazgos,
basados en la clasificacion de Pell y Gregory, indicaron que la Clase
Il fue la mas representativa (65%), con una correlacion moderada (P=
0,657). Segun los criterios de Liqun, la Clase I/A predominé con un
40%, mostrando una correlacién moderada (P= 0,620) entre el tercer
molar y el conducto dentario inferior. Respecto a la fosa submaxilar,
la clasificacién de Ogliz Borahan determiné que el Tipo | representé
el 66.67%, con una correlacion muy alta (P= 0,900). Finalmente, el
promedio de las pruebas de Chi-cuadrado arrojé un valor de P=0.725,
confirmando una correlacién alta entre la posicion dentaria y la

arquitectura anatémica circundante.(18)
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2.2 DEFINICION DE TERMINOS

2.2.1. Variaciones anatdmicas del agujero mentoniano

Anatomicamente, el foramen mentoniano (FM) se presenta como una
soluciéon de continuidad de morfologia coénica localizada en la
superficie externa de la mandibula. Este reparo anatémico funciona
como el canal de salida para el paquete vasculonervioso homoénimo,
ramificacion terminal del nervio alveolar inferior. Dada su relevancia
en la transmision de impulsos sensoriales del labio inferior y el
mentdn, su localizacion fidedigna es un requisito previo para cualquier

intervencién invasiva en el sector anteroinferior (19)

La localizacion fidedigna del foramen mentoniano (FM) constituye un
imperativo clinico para salvaguardar la integridad del haz
neurovascular. Intervenciones de alta precision en el sector
posteroinferior, tales como la microcirugia apical, la terapéutica
implantologica y la genioplastia, demandan un reconocimiento
exhaustivo de la topografia mandibular. Cualquier maniobra invasiva
en este enclave anatémico que ignore la posicion del foramen
incrementa exponencialmente el riesgo de hemorragias iatrogénicas
o de instaurar déficits neurosensoriales, afectando de forma
transitoria o irreversible la sensibilidad tactil, térmica y nociceptiva del
paciente (20)

La arquitectura mandibular presenta una notable variabilidad que
puede comprometer el éxito de las intervenciones en el area del FM.
Entre estas fluctuaciones anatomicas, destaca la existencia de

foraminas supernumerarias o accesorias, asi como la agenesia del

foramen mentoniano, ya sea de manifestacion unilateral o bilateral. El
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abordaje seguro de la region premolar. (21)

La nomenclatura de las aperturas 6seas supernumerarias depende
estrictamente de su ubicacion topogréfica: se designa como foramen
mentoniano accesorio (FMA) a aquel orificio situado en la cortical
externa o lateral mandibular, mientras que se denomina foramina
lingual lateral (FLL) a la variante que emerge en la vertiente medial o
lingual. Es imperativo precisar que los forAmenes accesorios con
origen en el conducto incisivo se excluyen de la categorizacién de
FMA. Desde una perspectiva clinica, la omisién diagnéstica de un
FMA durante la planificacion de una neurectomia del nervio
mentoniano —indicada para el abordaje de la neuralgia trigeminal—
conlleva el riesgo inminente de persistencia algiolégica, al quedar
ramificaciones nerviosas activas sin tratar:

1 = No se observo variante anatomica.

2 = Ausencia de FM.

3 = Foramen doble, cuando se presenté al FM méas un FMA.

4 = Foramen triple, cuando se present6 al FM mas dos FMA.

5 = Foramen lingual lateral, cuando se evidencio una continuidad de
su conducto hasta el conducto dentario inferior.

6 = Foramen lingual lateral doble, cuando se observo dos FLL.

7 = Foramen doble y foramen lingual lateral, cuando se evidencio al
FM mas un FMAy un FLL.

8 = Foramen doble y foramen lingual lateral doble, cuando se observo
al FM més un FMA y dos FLL.

9 = Foramen triple y foramen lingual lateral, cuando se evidencio al

FM méas dos FMA 'y un FLL.
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El desarrollo ontogénico del foramen mentoniano se inicia hacia la
sexta semana de gestacion, marcando el primer hito de osificacién del
cuerpo mandibular mediante el confinamiento periférico del haz
neurovascular mentoniano por parte del tejido 6éseo en formacion.
Tras la erupcién de la denticion permanente, el conducto mandibular
suele posicionarse superior a la cresta milohioidea, momento en el
cual el foramen alcanza su configuracion y topografia definitiva del
adulto. No obstante, en el paciente senescente, la pérdida de 6rganos
dentarios desencadena un proceso de reabsorcién Gsea alveolar
centripeta; como resultado, el canal y su emergencia se desplazan
hacia la cresta alveolar remanente, pudiendo generar una
dehiscencia del conducto que expone directamente a los nervios
alveolar inferior y mentoniano al medio bucal. (22)

2.2.1.2 Anatomia del agujero mentoniano.

La topografia del foramen mentoniano carece de una localizacion
estatica, pues su posicion esta intrinsecamente ligada a la cronologia
del paciente y a la dinamica de remodelacién 6sea. Es fundamental
considerar que la involucibn mandibular tras el edentulismo no se
restringe exclusivamente a la cresta alveolar, sino que puede
comprometer la integridad del reborde basal. Si bien los canones
anatomicos sitlan el agujero a la altura de los premolares, la atrofia
Osea progresiva de los margenes superior e inferior de la mandibula
altera esta relacion, provocando que el FM migre hacia una posicién
coronal, situandose en estrecha proximidad con el reborde alveolar

remanente. (23)
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2.2.1.2 Agujero mentoniano y edad

La topografia del foramen mentoniano exhibe una estratificacion
vertical dependiente del estadio madurativo del individuo. Durante la
etapa neonatal, este hito anatdmico se posiciona en estrecha
proximidad con la base mandibular, situdndose infra-apicalmente
respecto a los foliculos de la denticion decidua. Especificamente, en
el periodo de denticién primaria, el agujero mentoniano tiende a
localizarse en el espacio inter-radicular comprendido entre las
eminencias alveolares del canino temporal y el primer molar deciduo.
(24)

Durante la etapa pediatrica, el foramen mentoniano exhibe una
ubicacion predominantemente basal, localizandose de manera
habitual en el intervalo comprendido entre los molares deciduos o en
correspondencia con el eje coronal del primer molar primario. En el
estadio adulto, la maduracion 6sea sitta al orificio a una distancia de
13 mm a 15 mm respecto al borde inferior, estableciéndose en un
plano equidistante entre las crestas superior e inferior del cuerpo
mandibular. No obstante, en sujetos con atrofia 0sea severa, la
reduccién del volumen mandibular provoca una migracion relativa del
foramen hacia la cresta alveolar; esta disminucién de la altura vertical
puede derivar en una superposicion estructural, generando una
compresién mecanica critica sobre el bucle del nervio mentoniano.
(25)

2.2.2 Tipos de posicién del agujero mentoniano
Al Jasser y Nwoku llevaron a cabo una categorizacion del manual de

ubicacion del foramen mentoniano en relacion con los PMs y el ler
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Posicion II: A nivel del apice del ler PM.

Posicion Ill: Entre el 1ler y 2do PM

Posicion 1V: A nivel del apice del 2do PM.

Posicion V: Entre el 2do PM y el 1ler M.

Posicion VI: Debajo de los &pices del 1er M (26)

El foramen mentoniano accesorio (FMA) se define como una apertura
Osea supernumeraria emplazada en la periferia del foramen principal,
habitualmente con una orientacién apical o proximal. Esta variante
anatdmica actia como un conducto secundario para el transito de las
ramificaciones terminales del nervio mentoniano. Su génesis se
atribuye a un fenémeno de particion osteogénica, donde un tabique
0seo segmenta el orificio original durante el desarrollo; este evento
morfologico puede estar vinculado a la persistencia de forAmenes
embrionarios anteriores 0 a la impronta de conductos mandibulares
remanentes de la denticién temporal (27).

La mandibula se caracteriza por una arquitectura 6sea de morfologia
parabdlica o en 'U' que se proyecta en sentido anteroposterior. En su
transicion hacia el sector posterior, se identifican los angulos goniales,
puntos de origen desde los cuales las ramas ascendentes se dirigen
en proyeccion cefélica para articularse con la base del craneo. El
segmento horizontal, denominado cuerpo mandibular, presenta en su
linea media anterior la sinfisis mentoniana, vestigio de la fusion
posnatal de los dos centros de osificacion. En el adulto, esta unién se
manifiesta como una sutil cresta vertical que converge inferiormente
en la protuberancia mentoniana, delimitada lateralmente por los

tubérculos mentonianos. A partir de estos relieves, se origina la linea
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El margen superior del cuerpo mandibular se halla constituido por los
procesos alveolares, estructuras 6seas encargadas de alojar los
elementos dentarios y revestidas por un complejo mucoperidstico
denominado encia. En la vertiente interna de la mandibula, destaca el
relieve oblicuo de la linea milohioidea, la cual se origina en la
vecindad del tercer molar y se proyecta anteroinferiormente hasta
desvanecerse en la sinfisis. Inferior a este reborde, se identifica la
fosa submandibular, depresién que alberga a la glandula homénima;
en contraste, superior a dicha linea y en una posicion mas rostral, se
sitla la fosa sublingual para el alojamiento de la glandula sublingual.
La cara medial presenta, ademas, las apofisis geni (espinas mentales)
destinadas a la insercion de la musculatura lingual intrinseca,
flanqueadas inferiormente por las fosas digastricas, puntos de anclaje
para los vientres anteriores del musculo digéstrico (28).

Las ramas mandibulares constituyen los componentes laminares que
se proyectan cefalicamente desde el cuerpo éseo en ambos flancos.
En su margen superior, el borde anterior converge en la apdfisis
coronoides, punto de insercién del musculo temporal, mientras que el
margen posterior se diferencia en el proceso condilar o cabeza de la
mandibula. Entre estas dos prominencias se delimita la incisura o
muesca mandibular, cuya morfologia es marcadamente concava. El
condilo mandibular es la pieza clave en la articulacién
temporomandibular (ATM), estableciendo una relacién funcional con
la fosa mandibular del hueso temporal mediante la interposicién de un
disco articular fibrocartilaginoso de configuracion bicéncava, esencial

para la amortiguacion y el desplazamiento articular. (28).
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cuerpo mandibular y se proyecta en sentido posteroinferior. Esta
regibn anatomica se caracteriza por presentar una superficie rugosa
que funciona como la principal zona de insercion para las fibras
potentes del musculo masetero. La integridad de esta cortical es
fundamental para la transmision de las fuerzas masticatorias,
consolidando el area como un punto critico de anclaje biomecénico
en el sector posterior de la mandibula (28).

La vertiente interna de la rama ascendente se halla perforada por el
foramen mandibular, situado en una posicién equidistante entre los
margenes anterior y posterior, aproximadamente al nivel del plano
oclusal de las piezas inferiores. Este orificio constituye la via de
acceso para que el nervio alveolar inferior y los vasos acompafnantes
se introduzcan en el conducto mandibular, proyectandose
anteroinferiormente hacia el agujero mentoniano. Protegiendo el
margen anterior de esta apertura, se identifica la lingula mandibular
(espina de Spix), una eminencia 6sea donde se inserta el ligamento
esfenomandibular. Inferior a esta estructura, se origina el surco
milohioideo, conducto por el cual transitan el nervio y los vasos
milohioideos tras su paso por la zona de insercién ligamentaria (26).
En el sector superior de la rama ascendente, la apdfisis condilar se
diferencia anatdbmicamente en dos segmentos: el cuello y el céndilo
mandibular. El cuello constituye la porcion distal y estrecha que se
proyecta cefalicamente desde la rama; por su parte, el céndilo
representa la eminencia superior que se integra funcionalmente en la
articulacion temporomandibular (ATM). Esta interaccion articular se

consolida mediante la unién con el disco articular, estructura que
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La Tomografia Computarizada de Haz Coénico (CBCT), también
denominada tomografia digital volumétrica, emergio a finales de la
década de 1990 como una alternativa disruptiva para la obtencion de
representaciones tridimensionales del macizo maxilofacial. Su
principal ventaja radica en la atenuacion de la dosis de radiacion
absorbida en comparacion con la tomografia convencional (TC), sin
sacrificar la alta resolucién espacial. Este sistema permite generar
voliumenes isométricos en los tres planos del espacio, eliminando
fendmenos de superposicién y distorsibn geométrica. Gracias a su
visualizacion fidedigna, se ha consolidado como el gold standard para
el andlisis de estructuras dentoalveolares y 6seas, extendiendo su
utilidad desde la préactica clinica odontolégica hasta los ambitos de la
antropologia fisica y la odontologia forense. (30)

La tecnologia CBCT se erige como una innovacion disruptiva que
supera las prestaciones de la tomografia computarizada convencional
en el area maxilofacial. Entre sus atributos técnicos mas destacados
sobresale la isometria de sus voéxeles, lo que garantiza una
uniformidad superior en la reconstruccion volumétrica y una
resolucién espacial submilimétrica. Este avance permite una captura
de datos optimizada en la regién de cabeza y cuello, logrando una
nitidez diagndstica excepcional con una atenuacion significativa de la
dosis absorbida por el paciente. Asimismo, su creciente disponibilidad
y menor coste operativo han facilitado la democratizacion de esta

herramienta en la préactica clinica odontologica.(31)
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CAPITULO 1lI

METODOLOGIA

3.1 METODOS DE INVESTIGACION
ENFOQUE: Cuantitativo
El enfoque cuantitativo en la investigacion se caracterizdé por el uso de
métodos de medicién y andlisis numéricos para comprender y explicar
fendmenos. Busca describir, explicar, predecir y controlar objetivamente las
causas de un fenémeno a través de datos cuantificables y andlisis
estadisticos. (32)
TIPO: Segun su temporalidad.
Retrospectivo, implica estudiar eventos pasados utilizando registros
histéricos, datos existentes o informacion recopilada previamente(33)
NIVEL: Correlacional
Se estableci6 las variaciones anatomicas del agujero mentoniano
relacionado con su localizacion anatomica en radiografias Cone Beam. Se
ejecutd un andlisis de correlacién de caracter transversal, evaluando la
coexistencia y el grado de asociacién entre las variables de estudio en un
anico punto temporal (33)

DISENO: No experimental
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El estudio se categoriz6 como una investigacion de caracter no experimental,
dado que se prescindié de cualquier alteracion o control provocado sobre las
variables analizadas. La metodologia se centrd en la captaciéon y medicion
de datos preexistentes en los registros tomograficos, lo cual facultd la
aplicacion de un robusto analisis estadistico. (34)

METODO: Descriptivo

Especificar propiedades y caracteristicas de conceptos, fendmenos,

variables, o hechos en un contexto determinado. (34)

3.2 AMBITO DE INVESTIGACION
La investigacion tuvo el ambito en el Centro Radiolégico New Ray, ubicado

en el la provincia de Puno.

3.3 POBLACIONY MUESTRA
Poblacion, comprende en un total de 65 tomografias computarizadas

tomadas en el Centro Radioldgico New Ray.

Muestra: se tomé a la totalidad de la poblacion, realizando un muestreo no
probalistico por conveniencia, en un numero de 65 tomografias

computarizadas tomadas en el Centro Radiolégico New Ray.

CRITERIOS DE SELECCION

Criterios de inclusion:

e Tomografias Computarizadas de ambos géneros.

e Tomografias Computarizadas de pacientes que tengan entre 11 a 60
afios

e Tomografias Computarizadas las cuales contengan una calidad de

imagen nitida.
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Criterios de exclusion:

e Tomografias Computarizadas en donde se evidencie una mala calidad
de imagen.

e Tomografias Computarizadas de pacientes que excedan la edad limite.

e Tomografias Computarizadas de pacientes los cuales se sometieron a

cirugias Maxilofaciales.

3.4. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOGIDA DE INFORMACION
Variable 1 Ficha de Recoleccion
Variable 2 Observacion
Para la ficha de recoleccion de la de las tomografias se utilizaron
computadoras la cuales dieron una imagen nitida utilizando un instrumento
creado por nuestra persona la cual sera validada por 3 expertos (Anexo 2)
anotando las variaciones anatomicas encontradas en el agujero mentoniano
El instrumento que se utilizé fueron las fichas de recoleccion de datos
impresas para cada tomografia computarizada: la edad, sexo, lado de la
arcada, localizacion anatomica (Anexo 3) en el lado izquierdo de la ficha se
encuentra las posiciones segun la clasificacion de al Jasser y Nwoku.(35)
PROCESAMIENTO DE LA INFORMACION
La fase de captacion de datos se llevo a cabo en las instalaciones del centro
radiolégico New Ray, mediante la aplicacion sistematica de una ficha de
recoleccion ad hoc y la técnica de observacion clinica, bajo previa
conformidad institucional. La informacién obtenida de los registros
radiograficos fue tabulada y sometida a un riguroso procesamiento

estadistico empleando el software IBM SPSS Statistics v.26.

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

CONSTRASTACION DE HIPOTESIS

El tratamiento analitico de la informacion se llevo a cabo mediante el paquete
estadistico IBM SPSS Statistics v.26, empleando la prueba no paramétrica
de Chi-cuadrado de Pearson (chi*2). Este estadigrafo de contraste se aplicd
con el propdsito de evaluar la significancia de la asociacién entre las variables
de estudio, permitiendo la validacién o refutacion de la hipotesis de
investigacion. Dicho procedimiento facilitd la determinacion de si las
discrepancias observadas entre las frecuencias esperadas y las obtenidas
poseian la relevancia estadistica necesaria para establecer una relacién

causal o de dependencia.

Ha. Existe relacion entre las variaciones anatomicas el agujero mentoniano
con la localizacibn anatémica en tomografias cone beam en el centro
radiolégico new ray puno 2025

Ho. No Existe relacibn entre las variaciones anatdmicas el agujero
mentoniano con la localizacion anatémica en tomografias cone beam en el
centro radiolégico new ray puno 2025

VALIDACION DEL INSTRUMENTO

La sistematizacion de la informacion relativa a las variables
sociodemogréficas (edad y sexo) y las caracteristicas de las variantes
anatomicas se realizé mediante una ficha de observacion ad hoc. Para
garantizar la validez del proceso de medicion, se adopté y adaptd el
instrumento propuesto en la investigacion titulada 'Estudio de la posicion,
forma y variantes anatémicas del foramen mentoniano evaluadas mediante
tomografia computarizada de haz conico...", de la autoria de Vinatea Cuenca

de Figueroa (2018).
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estandares establecidos en el ambito académico nacional, especificamente
aquellos derivados del Servicio de Radiologia Dental del Hospital Cayetano
Heredia (36), Validada por Juicio de expertos.

La determinacion de la ubicacion topografica del foramen se fundamento en
la taxonomia diagndstica propuesta por Al Jasser y Nwoku, la cual permite
una categorizacion precisa de la posicion anatomica. ElI soporte
metodoldgico para el registro de los datos se derivo del instrumento validado
en la investigacion titulada 'Posicion anatomica del agujero mentoniano en
radiografias panoramicas de pacientes mayores de 18 afios...", de la autoria
de Motta Malqui et al. 2023. La adopcion de esta herramienta, previamente
contrastada en un centro radiolégico de Lima, garantiza la fiabilidad del
levantamiento de informacion y la estandarizacién de los criterios de
evaluacion empleados en el presente estudio (37) Validada por Juicio de
expertos.

CONFIABILIDAD

La solidez de los hallazgos se fundamenté en rigurosas pruebas de
fiabilidad, evaluando el grado de consistencia interna y la estabilidad de las
métricas resultantes. Se determind la reproducibilidad temporal de las
puntuaciones a través de procesos de medicion sucesivos, garantizando que
tanto el instrumento de encuesta como la ficha de observacion clinica
mantuvieran una varianza minima. Este control de calidad metodol6gica
aseguro que los datos recolectados en el centro radiologico fueran un reflejo
fiel de la realidad anatomica, libres de sesgos derivados de la inestabilidad
del observador o del instrumento.

3.5. RECOGIDA DE DATOS

Se presento un documento dirigido al director del Centro Radiol6gico New
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diversos datos para nuestra investigacion, la cual contara con datos como
la edad, sexo, reparos anatdomicos como el foramen mentoniano y su
localizacion, esta investigacion tuvo un tiempo de trabajo y recoleccion de 1

mes.
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CAPITULO IV

ANALISIS DE RESULTADOS Y DISCUSION
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4.1. PRESENTACION:

TABLA 1:
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LA EDAD EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM
EN EL CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025

Edad f %
11 — 20 Afos 12 18.46
21 — 30 Afios 20 30.78
31 — 40 Afios 12 18.46
41 — 50 Afios 10 15.38
51 — 60 Afios 11 16.92
Total 65 100,0

Fuente: Sistematizacion de datos

GRAFICO 1:
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LA EDAD EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM
EN EL CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025

Porcentaje

11-20 Afios 21-30 Afios 31-40 Afios 41-50 Afios 51 - 60 Afos
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4.2  ANALISIS E INTERPRETACION DE RESULTADOS
En relacion con el perfil etario de la muestra analizada en el centro radiolégico New
Ray (Puno, 2025), la Tabla 01 detalla la distribucién porcentual sobre un total de 65
tomografias Cone Beam. Los hallazgos revelan una marcada prevalencia del grupo
joven-adulto, donde el segmento de 21 a 30 afos constituyd la mayoria
representativa con un 30.78%. Por su parte, los intervalos de 11 a 20 afios y de 31
a 40 afios exhibieron una incidencia idéntica del 18.46% cada uno. Finalmente, los
estratos de mayor edad mostraron una distribucion equilibrada, con un 15.38% para
el grupo de 41 a 50 afios y un 16.92% para el rango de 51 a 60 afios, completando

asi la composiciéon demogréfica del estudio.
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TABLA 2:
DISTRIBUCION PORCENTUAL DEL SEXO EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM
EN EL CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025

Sexo f %
Masculino 42 64.60
Femenino 23 35.40
Total 65 100,0

Fuente: Sistematizacion de datos

GRAFICO 2:
DISTRIBUCION PORCENTUAL DEL SEXO EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM
EN EL CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025

Porcentaje
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Interpretacion:
En la tabla 02 Distribucion porcentual del sexo en tomografias cone beam en el

centro radiolégico new ray puno 2025, en donde se examind 65 tomografias en

donde se observé lo siguiente:

De acuerdo al sexo del 100%, el 64.60% fueron del sexo masculino, el 35.40%

fueron del sexo femenino.
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TABLA 3:
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LA VARIANTE ANATOMICA LADO
IZQUIERDO EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM EN EL CENTRO RADIOLOGICO
NEW RAY PUNO 2025

Variante Anatémica Ladolzquierdo f %

Sinvariante 25 38.50
Foramen doble 9 13.80
Foramen tiple 5 7.70
Foramen linguallateral 8 12.30
ForamenLingual lateral doble 6 9.20
Foramen doble y foramenlingual lateral 6 9.20
Foramen doble y foramen linguallateral doble 4  6.20
ForamenTriple y foramenlingual lateral 2 310
Total 65 100,0

Fuente: Sistematizacion de datos

GRAFICO 3:
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LA VARIANTE ANATOMICA LADO
IZQUIERDO EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM EN EL CENTRO RADIOLOGICO
NEW RAY PUNO 2025

Porcentaje
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Interpretacion:

El analisis de la Tabla 03 detalla la prevalencia de las variantes anatémicas en el
hemimandibula izquierda sobre una muestra de 65 registros tomogréficos en el
centro New Ray (Puno, 2025). Los resultados indican que el 38.50% de los casos
no presentdé anomalias estructurales, exhibiendo una anatomia convencional. En
contraste, las variantes multiples mostraron una distribucién diversa: el 13.80% de
la muestra evidencié la presencia de un foramen doble, seguido por un 7.70% con
foramen triple. En cuanto a las aberturas accesorias, el foramen lingual lateral se
identific6 en un 12.30%, mientras que su variante doble alcanzé un 9.20%. Es
notable la coexistencia de hallazgos, donde un 9.20% combiné foramen doble con
lingual lateral, un 6.20% present6 foramen doble asociado a lingual lateral doble, y

una minoria del 3.10% manifesté la triada de foramen triple con lingual lateral.
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TABLA 4:
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LA VARIANTE ANATOMICA LADO
DERECHO EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM EN EL CENTRO RADIOLOGICO
NEW RAY PUNO 2025

Variante AnatémicalLado Derecho f %

Sinvariante 24 36.92
Foramen doble 8 1231
Foramen tiple 8 1231
Foramen lingual lateral 10 15.38
ForamenLingual lateraldoble 4 6.15
Foramendoble y foramenlingual lateral 7 10.77
Foramendoble y foramenlingual lateraldoble 3 462
ForamenTriple y foramenlingual lateral 1 154
Total 65 100,0

Fuente: Sistematizacion de datos

GRAFICO 4:
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LA VARIANTE ANATOMICA LADO
DERECHO EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM EN EL CENTRO RADIOLOGICO
NEW RAY PUNO 2025
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Interpretacion:

El analisis de la Tabla 04 detalla la prevalencia de las variantes anatdmicas en la
hemimandibula derecha sobre una muestra de 65 registros tomogréficos en el
centro New Ray (Puno, 2025). Los resultados indican que el 36.92% de los casos
no manifestod variaciones estructurales, exhibiendo una configuracion estandar. No
obstante, la variabilidad fue significativa: el foramen lingual lateral se identific6 como
la variante aislada mas frecuente con un 15.38%, seguido por una paridad entre el
foramen doble y el foramen triple, ambos con un 12.31%. En cuanto a las
configuraciones complejas, se registré un 10.77% de coexistencia entre foramen
doble y lingual lateral, mientras que las combinaciones de mayor densidad (como

foramen triple asociado a lingual lateral) representaron una minoria del 1.54%.
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TABLAS5:

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LA LOCALIZACION TOMOGRAFICA LADO
DERECHO EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM EN EL CENTRO RADIOLOGICO

NEW RAY PUNO 2025

Localizacion Tomografica Lado Derecho f %

Posicion 1: Delante del 1r Premolar 20 30.77
Posicion 2: Anivel del apice del 1ry 2do premolar 11 16.92
Posicion 3: Entrelos apices dellry 2do premolar 11 16.92
Posicion 4: A nivel del 4pice del 2do premolar 6 9.23
Posicion 5: Detrasdel 2dopremolar 9.23
Posicién 6: Debajode los apicesdel 1r molar 11 16.92
Total 65 100,0

Fuente: Sistematizacion de datos

GRAFICO 5:

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LA LOCALIZACION TOMOGRAFICA LADO
DERECHO EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM EN EL CENTRO RADIOLOGICO

NEW RAY PUNO 2025
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Interpretacion:

El analisis de la Tabla 05 detalla la dispersion porcentual de la ubicacion del
foramen mentoniano en el hemimandibula derecha, evaluada mediante tecnologia
Cone Beam en el centro New Ray (Puno, 2025). Sobre un universo de 65 registros
tomograficos, los resultados revelan que la Posicion 1 es la mas prevalente,
concentrando el 30.77% de los casos. Asimismo, se identificO una distribucion
equitativa del 16.92% para las Posiciones 2, 3 y 6 respectivamente. Finalmente, las
variantes correspondientes a las Posiciones 4 y 5 exhibieron una incidencia menor

e idéntica, alcanzando cada una el 9.23% de la muestra total evaluada.
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TABLA 6:
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LA LOCALIZACION TOMOGRAFICA LADO
IZQUIERDO EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM EN EL CENTRO RADIOLOGICO
NEW RAY PUNO 2025

Localizacion Tomografica Lado Izquierdo f %
Posicion 1: Delantedel 1rPremolar 17 26.15

Posicion 2: A niveldel apice del 1ry 2do premolar 9 13.85
Posicion 3: Entre losapices del 1ry 2do premolar 9 13.85

Posicion 4: A nivel delapice del2do premolar 9 1385
Posicion 5: Detras del2do premolar 16 24.62
Posicion 6: Debajode losapices dellr molar 5 7.69
Total 65 100,0

Fuente: Sistematizacion de datos

GRAFICO 6:
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LA LOCALIZACION TOMOGRAFICA LADO
DERECHO EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM EN EL CENTRO RADIOLOGICO
NEW RAY PUNO 2025
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Interpretacion:
La Tabla 06 describe la dispersion porcentual de la ubicacién del foramen
mentoniano en la hemimandibula izquierda, evaluada mediante tecnologia Cone

Beam en el centro New Ray:

Con respecto a la localizacién tomografica lado izquierdo, el 26.15% presento una
posicion 1, el 13.85% presento una posicién 2, el 13.85% presento una posicion 3,
el 13.85% presento una posicion 4, el 24.62% presento una posicion 5, el 7.69%

presento una posicién 6.
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TABLA7:

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LAS VARIACIONES ANATOMICAS DEL
AGUJERO MENTONIANO LADO DERECHO Y SU RELACION CON LA
LOCALIZACION ANATOMICA EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM LADO

DERECHO EN EL CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025

Localizacion Tomografica Lado Derecho

Posicion 3:  Posicion 4:

Variante Posicion 2: A Posicion 5:  Posicion 6:
. Posicion 1: Entrelos  Aniveldel
Anatomica nivel del Detrasdel Debajo de
Delante del apicesdel 1r  apice del Total
Lado apicedel 1ry 2do los apices
1r premolar y 2do 2do
Derecho 2do premolar premolar  del 1r molar

premolar  premolar

f % f % f % f % f % f % f %

Sinvariante 6 923% 5 769% 4 6.15% 3 460% 1 154% 5 7.69% 24 36.92%
Foraamen
doblee

Foraamen

462% 0 000% 2 3.08% 0 000% 1 154% 2 3.08% 8 1231%

trip 308% 2 308% 2 308% O 0.00% 1 154% 1 154% 8 12.31%
riple

Foramen
769% 1 1.54% 1 154% 2 3.08% O 000% 1 154% 10 15.38%

)]

lingual
lateral
Foramen
linggual 1 154% 0 0.00% O 0.00% O 0.00% 1 154% 2 3.08% 4 6.15%
lateral doble

Foramen

dobley

forramen 3 462% 3 462% 1 154% 0 000% O 0.00% O 0.00% 7 10.78%
lingual

lateral

Foramen

dobley

Foramen 0 0.004 0 0.00% 1 1.54% 1 1.54% 1 1.54% 0 0.00%

w

4.62%
linggual

lateral doble
Foramen

Tripley

—_

0.00%6 0 0.00% O 0.00% 0 0.00% 1 1.54% 0 0.00% 1.54%

o

Foragmen
lingual
lateral

Total 20 30.77% 11 16.92% 11 16.92% 6 9.23% 6 9.23% 11 16.92% 65 100.00%

Fuente: Sistematizacion de datos
a=0.05 Chi2=37.492 Gl=35 p=0.356

OFICINA DE |NVEST|GAC|ON http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

GRAFICO 7:

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LAS VARIACIONES ANATOMICAS DEL
AGUJERO MENTONIANO LADO DERECHO Y SU RELACION CON LA
LOCALIZACION ANATOMICA EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM LADO

DERECHO EN EL CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025
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Variante Anatémica Lado Derecho

Interpretacion:

El andlisis de la Tabla 07 detalla la prevalencia y distribucion de las variantes del
foramen mentoniano en la hemimandibula derecha sobre una muestra de 65
registros tomograficos en el centro New Ray (Puno, 2025). Los hallazgos revelan
que el 36.92% de los casos exhibié una anatomia convencional, sin presencia de
variantes. No obstante, en los casos con particularidades estructurales, el foramen
lingual lateral se identificé como la variante aislada mas frecuente con un 15.38%,
seguido por una incidencia idéntica del 12.31% para el foramen doble y el foramen
triple. En cuanto a las configuraciones complejas, destaca la coexistencia de
foramen doble con lingual lateral en el 10.77%, mientras que las asociaciones de
mayor densidad, como la triada de foramen triple y lingual lateral, representaron

una minoria del 1.54%.

De acuerdo con el 36.92% los cuales no presentaron una variante anatoémica, el
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posicion 5, el 7.69% presento una posicién 6.

Con respecto al 4.62% los cuales presentaron un foramen lingual lateral doble, el
1.54% presento una posicion 3, el 1.54% presento una posicion 4, el 1.54%
presento una posicién 5.

Por ende, el 1.54% de los cuales presentaron un foramen lingual lateral, el 1.54%

presento una posicién 5.

Tras la aplicacion de la prueba Chi-cuadrado de Pearson (chi®2) para el andlisis de
independencia de muestras, se determind la ausencia de una relacion
estadisticamente significativa entre las variantes morfologicas y la ubicacion
topogréfica del foramen mentoniano en el sector derecho. El procesamiento de los
datos en el centro New Ray Puno, 2025 arroj6é un valor de significancia asintética
de p =0.356, el cual, al superar el umbral critico establecido (alpha = 0.05), conduce
a la aceptacion de la hipétesis nula. En consecuencia, se concluye que la presencia
de variaciones anatémicas en la hemimandibula derecha es independiente de su

localizacion anatémica en la muestra evaluada.
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TABLA 8:
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LAS VARIACIONES ANATOMICAS DEL
AGUJERO MENTONIANO LADO IZQUIERDO Y SU RELACION CON LA
LOCALIZACION ANATOMICA EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM LADO
IZQUIERDO EN EL CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025

Localizacion Tomografica Lado Izquierdo

Variante Posicion 1:  Posicion2: A Posicién 3: Posicion4:  Posicion5:  Posicion 6: Total
Anatémica Delante del  niveldel Entrelos Aniveldel Detrasdel Debajo de

Lado irpremolar apicedel 1r apicesdel1r apicedel 2dopremolar los apices
lzquierdo y 2do y 2do 2do del 1r molar

premolar premolar  premolar
f % f % f % f % f % f % f %

Sinvariante 6 9.23% 2 3.08% 4 6.15% 3 4.62% 7 10.77% 3 4.62% 25 38.46%

Foramen 2 308% 3 462% 1 154% 0 000% 2 3.08% 1 154% 9 13.85%
doble

Foralmen 1 154% 0 000% 1 154% 2 308% 1 154% 0 000% 5 7.69%
trilple

Forlamen 4 6.15% 0 000% 1 154% 1 154% 1 154% 1 154% 8 12.31%
linguall
latleral

Forlamen 2 308% 1 154% 0 000% 1 154% 2 3.08% 0 0.00% 6 9.23%
linlgual
laterall doble

Foramen 0 000% 2 308% 2 3.08% O 000% 2 308% 0 000% 6 9.23%
dobley
foramen
lingual
lateral

Foramen 1 1.54% 1 154% 0 0.00%6 1 1.54% 1 1.54% 0 0.00% 4 6.15%
dobley
Foramen
lingual
lateral doble

Foramen 1 0.00% O 0.00 0 0.00» 1 154% 0 0.00 0 0.00 2 3.08%
Tripley
Foralmen
linlgual
lateral

Total 17 26.15% 9 13.85% 9 13.85% 9 13.85% 16 24.62% 5 7.69% 65 100.00%

Fuente: Sistematizacién de datos
a=0.05 Chi2=25.993 Gl= 35 p=0.865
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GRAFICO 8:

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LAS VARIACIONES ANATOMICAS DEL
AGUJERO MENTONIANO LADO IZQUIERDO Y SU RELACION CON LA
LOCALIZACION ANATOMICA EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM LADO

IZQUIERDO EN EL CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025
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Variante Anatémica Lado lzquierdo

Interpretacion:

En la presente tabla Numero 08 Con respecto a la localizacién tomogréfica lado
izquierdo, el 26.15% presento una posicién 1, el 13.85% presento una posicion 2,
el 13.85% presento una posiciéon 3,el 13.85% presento una posicion 4, el 24.62%

presento una posicién 5, el 7.69% presento una posicion 6.
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De acuerdo con el 38.46% los cuales no presentaron una variante anatomica, el
9.23% presento una posicion 1, el 3.08% presento una posicion 2, el 6.15%
presento una posicion 3, el 4.62% presento una posicion 4, el 10.77% presento una
posicion 5, el 4.62% presento una posicion 6.

Con respecto al 6.15% los cuales presentaron un foramen lingual lateral doble, el
1.54% presento una posicion 1, el 1.54% presento una posicion 2, el 1.54%
presento una posicion 4, el 1.54% presento una posicion 5.

Por ende, el 3.08% de los cuales presentaron un foramen lingual lateral, el 1.54%

presento una posicion 1, el 1.54% presento una posicion 4.

Tras la aplicacion de la prueba Chi-cuadrado de Pearson (chi®2) para el andlisis de
independencia de muestras, se determind la ausencia de una relacion
estadisticamente significativa entre las variantes morfolégicas y la ubicacién
topografica del foramen mentoniano en el sector izquierdo. El procesamiento de los
datos en el centro New Ray Puno, 2025 arrojoé un valor de significancia asintética
de p = 0.865, el cual, al superar ampliamente el umbral critico establecido (alpha =
0.05), conduce a la aceptacion de la hipotesis nula. En consecuencia, se concluye
gue la presencia de variaciones anatémicas en la hemimandibula izquierda es

independiente de su localizacion anatémica en la muestra evaluada.
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TABLA 9:
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LA EDAD Y SURELACION CON LA
LOCALIZACION ANATOMICA EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM LADO
IZQUIERDO EN EL CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025

Localizacion Tomografica Lado Izquierdo

Posicién 1:  Posicion2: A Posicién 3:  Posicion4: A Posiciéon 5:  Posicion 6: Total
Delante del 1r nivel del Entre los nivel del Detrasdel Debajo de
Edad premolar apicedel1ry apicesdel1r apicedel2do 2dopremolar los apices
2do premolar y 2do premolar del 1r molar
premolar

f % f % f % f % f % f % f %

11- 0 000% 3 462% 2 3.08% 3 4.62% 2 3.08% 2 3.08% 12 18.46%
20
Afos
219- 8 1231% 2 3.08% 2 308% 2 3.08% 4 615% 2 3.08% 20 30.77%
30
AfRos
31- 2 308% 1 154% 2 3.08% 1 1.54% 5 769% 1 154% 12 18.46%
40
AfRos
41- 2 3.08% 1 1.54% 1 1.54% 2 3.08% 4 6.15% 0 0.00% 10 15.38%
50
AfRos
51- 5 7.69% 2 3.08% 2 3.08% 1 1.54% 1 1.54% 0 0.00% 11 16.92%
60
Afos
Total 17 26.15% 9 13.85% 9 13.85% 9 13.85% 16 24.62% 5 7.69% 65 100.00%

Fuente: Sistematizacion de datos
0=0.05 Chi2=18.110 Gl=20 p=0.580

GRAFICO 9:
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LA EDAD Y SU RELACION CON LA
LOCALIZACION ANATOMICA EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM LADO
IZQUIERDO EN EL CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025

Localizacién
Tomografica Lado
lzquierdo

Fosizidn 1: Delante del 1r
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1ry 2do premolar
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Try 2do premolar
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Interpretacion:

En la presente tabla Numero 09 De acuerdo a la edad se present6 del 100%, el
18.46% presento la edad de 11 — 20 Afios, el 30.78% de 21 — 30 afios, el 18.46%
de 31 - 40 afios, el 15.38% de 41

— 50 afios, el 16.92% de 51 — 60 afios .

Con respecto a la edad de 11 — 20 afios equivalentes al 18.46%, el 4.62% presento
una posicion 2, el 3.08% presentaron una posicion 3, el 4.62% presentaron una
posicion 4, el 3.08% presentaron una posicion 5, el 3.08% presento una posicién 6.
De acuerdo a la edad de 21 — 30 afios equivalentes al 30.77%, el 12.31% presento
una posicion 1, el 3.08% presento una posicién 2, el 3.08% presentaron una
posicion 3, el 4.62% presentaron una posicion 4, el 6.15% presentaron una posicion
5.

Mientras que los que tuvieron de 31 — 40 Afos equivalentes al 18.46%, el 3.08%
presento una posicion 1, el 1.54% presento una posicion 2, el 3.08% presentaron
una posicion 3, el 1.54% presentaron una posicion 4, el 7.69% presentaron una
posicion 5, el 1.54% presento una posicion 6

Por consecuente de los que tuvieron de 41 — 50 Afios equivalentes al 15.38%, el
3.08% presento una posicién 1, el 1.54% presento una posicién 2, el 1.54%
presentaron una posicion 3,08 el % presentaron una posicién 4, el 6.15%
presentaron una posicion 5.

Por ende de los que tuvieron de 51 — 60 Afos equivalentes al 16.92%, el 7.69%

presento una posicion 1, el 3.08% presento una posicion 2, el 3.08% presentaron
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una posicion 3, el 1.54% presentaron una posicion 4, el 1.54% presentaron una

posicion 5.

Mediante la aplicacion del estadigrafo Chi-cuadrado de Pearson (chi*2) para el
analisis de independencia, se determind la inexistencia de una asociacion
estadisticamente significativa entre la edad de los pacientes y la ubicacion
topografica del foramen mentoniano en el sector izquierdo. El procesamiento de los
datos obtenidos en el centro New Ray (Puno, 2025) arrojé un valor de significancia
de p = 0.580, el cual, al situarse por encima del umbral critico (alpha = 0.05), impide
el rechazo de la hipotesis nula. En consecuencia, se infiere que el factor etario no

condiciona la posicién anatomica de este hito mandibular en la muestra evaluada.
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TABLA 10:
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LA EDAD Y SU RELACION CON LA
LOCALIZACION ANATOMICA EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM LADO
DERECHO EN EL CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025

Edad

Localizacion Tomografica Lado Derecho

Posicion 1:  Posiciéon 2: A Posicion3:  Posicion4: A Posicion5:  Posicion 6: Total
Delante del nivel del apice Entre los nivel del Detrasdel Debajo de los
irpremolar del1ry 2do apicesdel1ry  apicedel 2do apicesdel 1r
premolar 2do premolar 2do premolar molar
premolar
f % f % f % f % f % f % f %

1-
20
AfRos
21-
30
AnRos
31-
40
AnRos
41-
50
AnRos
51-
60
Afos

3 462% 2 3.08% 3 462% 1 154% 1 154% 2 3.08% 12 18.46%

6 9283% 3 462% 0 000% 4 6.15% 2 3.08% S5 7.69% 20 30.77%

3 462% 3 462% 3 462% 0 0.00% 2 3.08% 1 154% 12 18.46%

4  6.15% 1 1.54% 3 4.62% 0 0.00%5 O 0.005 2 3.08% 10 15.38%

4  6.15% 2 3.08% 2 3.08% 1 1.54% 1 1.54% 1 1.54% 11 16.92%

Total

20 30.77% 11 16.92% 11 16.92% 6 9.23% 6 9.23% 11 16.92% 65 100.00%

Fuente: Sistematizacion de datos

Porcentaje

a=0.05 Chi2=14.752 Gl=20 p=0.790
GRAFICO 10:
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LA EDAD Y SU RELACION CON LA
LOCALIZACION ANATOMICA EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM LADO
DERECHO EN EL CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025
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Interpretacion:

En la presente tabla Numero 10 De acuerdo a la edad se presentd del 100%, el
18.46% presento la edad de 11 — 20 Afios, el 30.78% de 21 — 30 afios, el 18.46%
de 31 - 40 afios, el 15.38% de 41

— 50 afios, el 16.92% de 51 — 60 afios.

Con respecto a la edad de 11 — 20 afios equivalentes al 18.46%, el 4.62% presento
una posicion 2, el 3.08% presentaron una posicion 3, el 4.62% presentaron una
posicion 4, el 1.54% presentaron una posicion 5, el 3.08% presento una posicion 6.
De acuerdo a la edad de 21 — 30 afios equivalentes al 30.77%, el 9.23% presento
una posicion 1, el 4.62% presento una posicion 2, el 6.15% presentaron una
posicion 4, el 3.08% presentaron una posicion 5, el 7.69% presentaron una posicion
6.

Mientras que los que tuvieron de 31 — 40 Afos equivalentes al 18.46%, el 3.08%
presento una posicion 1, el 1.54% presento una posicion 2, el 3.08% presentaron
una posicion 3, el 1.54% presentaron una posicion 4, el 7.69% presentaron una
posicion 5, el 1.54% presento una posicion 6

Por consecuente de los que tuvieron de 41 — 50 Afios equivalentes al 15.38%, el
6.15% presento una posicién 1, el 1.54% presento una posicién 2, el 4.62%
presentaron una posicion 3, el 3.08% presentaron una posicion 6.

Por ende de los que tuvieron de 51 — 60 Afos equivalentes al 16.92%, el 6.15%

presento una posicién 1, el 3.08% presento una posicion 2, el 3.08% presentaron
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una posicion 3, el 1.54% presentaron una posicion 4, el 1.54% presentaron una

posicion 5, el 1.54% presentaron una posicion 6.

Mediante la aplicacion del estadigrafo Chi-cuadrado de Pearson (chi*2) para el
analisis de independencia, se determind la inexistencia de una asociacion
estadisticamente significativa entre el factor etario y la ubicacion topografica del
foramen mentoniano en el sector derecho. El procesamiento de los datos obtenidos
en el centro New Ray Puno, 2025 arroj6é un valor de significancia de p = 0.790, el
cual, al situarse muy por encima del umbral critico (alpha = 0.05), impide el rechazo
de la hipétesis nula. En consecuencia, se infiere que la edad de los pacientes no

condiciona la posicién anatomica de este hito mandibular en la muestra evaluada.

OFICINA DE |NVEST|GAC|ON http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO ,DE

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

TABLA 11:
DISTRIBUCION PORCENTUAL DEL SEXO Y SU RELACION CON LA
LOCALIZACION ANATOMICA EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM LADO
IZQUIERDO EN EL CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025

Localizacion Tomografica Lado Izquierdo

Posicion1:  Posicion2: A Posicion 3: Posicion4: A Posicion5:  Posicion 6: Total
Delantedel1r  niveldel Entre los nivel del Detrasdel Debajo de
Sexo premolar  apicedel1r apicesdel 1r apice del 2do 2do los apices
y 2do y 2do premolar premolar  del 1r molar
premolar premolar
f % f % f % f % f % f % f %

Masculino 10 1538% 6 9.23% 6 9.23% 9 1385% 6 9.23% 5 7.69% 42 64.62%
Femenino 7 10.77% 3 4.62% 3 4.62% 0 0.00» 10 15.38% 0 0.00% 23 35.38%
9 9 5

Total 17 26.15% 9 13.85% 13.85% 13.85% 16 24.62% 7.69% 65 100.00%

Fuente: Sistematizacion de datos
a=0.05 Chi2=13.094 Gl=5 p=0.023

GRAFICO 11:
DISTRIBUCION PORCENTUAL DEL SEXO Y SU RELACION CON LA
LOCALIZACION ANATOMICA EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM LADO
IZQUIERDO EN EL CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025
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Interpretacion:

En la presente tabla Numero 11 De acuerdo al sexo del 100%, el 64.60% fueron del
sexo masculino, el 35.40% fueron del sexo femenino.

Con respecto al sexo predomina el masculino con 64.60%, de los cuales el 15.38%
presentaron una posicion 1, el 9.23% presento una posicion 2, el 9.23%
presentaron una posicion 3, el 13.85% presentaron una posicion 4, el 9.23%
presentaron una posicion 5, el 7.69% presentaron una posicion 6.

De acuerdo al sexo femenino equivalente al 35.38%, el 10.77% presento una
posicion 1, el 4.62% presento una posicion 2, el 4.62% presento una posicion 3, el
15.38% presento una posicion 5.

Mediante la aplicacion del estadigrafo Chi-cuadrado de Pearson (chi®2), se
determind la existencia de una asociacion estadisticamente significativa entre el
sexo de los pacientes y la ubicacion topogréafica del foramen mentoniano en el
sector izquierdo. El analisis de los datos obtenidos en el centro New Ray Puno,
2025 arrojé un valor de p = 0.023, el cual, al ser inferior al umbral de significancia
establecido (alpha = 0.05), permite el rechazo de la hipétesis nula. Estos hallazgos
sugieren la presencia de un componente de dimorfismo sexual en la disposicion

anatdémica de este hito mandibular dentro de la muestra evaluada.
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TABLA 12:
DISTRIBUCION PORCENTUAL DEL SEXO Y SU RELACION CON LA
LOCALIZACION ANATOMICA EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM LADO
DERECHO EN EL CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025

Localizacion Tomografica Lado Derecho

Posicion 1:  Posicion2: A Posicion 3:  Posicion4: Posicion5:  Posicion 6: Total
Delante del nivel del Entre los Aniveldel Detrasdel Debajo de los
Sexo irpremolar apicedel1ry apicesdel1ry apicedel 2do apicesdel 1r
2do premolar 2do premolar 2do premolar molar
premolar
f % f % f % f % f % f % f %

Masculino 13 20.00% 5 7.69% 8 1231% 2 3.08% 4 6.15% 10 15.38% 42 64.62%
Femenino 7 10.77% 6 9.23% 3 4.62% 4 6.15% 2 3.08% 1 1.54% 23 35.38%
Total 20 30.77% 11 16.92% 11 16.92% 6 9.23% 6 9.23% 11 16.92% 65 100.00%

Fuente: Sistematizacion de datos
a=0.05 Chi2=7.989 Gl=5 p=0.042

GRAFICO 12:
DISTRIBUCION PORCENTUAL DEL SEXO Y SU RELACION CON LA
LOCALIZACION ANATOMICA EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM LADO
DERECHO EN EL CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025
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Interpretacion:

En la presente tabla Numero 12 De acuerdo al sexo del 100%, el 64.60% fueron del
sexo masculino, el 35.40% fueron del sexo femenino.

Con respecto al sexo predomina el masculino con 64.60%, de los cuales el 15.38%
presentaron una posicion 1, el 9.23% presento una posicion 2, el 9.23%
presentaron una posicion 3, el 13.85% presentaron una posicion 4, el 9.23%
presentaron una posicion 5, el 7.69% presentaron una posicion 6.

De acuerdo al sexo femenino equivalente al 35.38%, el 10.77% presento una
posicion 1, el 4.62% presento una posicion 2, el 4.62% presento una posicion 3, el
15.38% presento una posicion 5.

Mediante la aplicacion del estadigrafo Chi-cuadrado de Pearson (chi®2), se
determind la existencia de una asociacion estadisticamente significativa entre el
sexo de los pacientes y la ubicacion topogréafica del foramen mentoniano en el
sector derecho. El analisis de los datos obtenidos en el centro New Ray (Puno,
2025) arrojo un valor de p = 0.042, el cual, al ser inferior al umbral de significancia
establecido (alpha = 0.05), permite el rechazo de la hipétesis nula. Estos hallazgos
sugieren la presencia de un componente de dimorfismo sexual en la disposicion
anatomica de este hito mandibular dentro de la muestra evaluada para el lado

derecho.
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4.3 DISCUSION DE RESULTADOS

Con respecto a nuestra investigacion la cual lleva por titulo “Variaciones
anatdmicas del agujero mentoniano y su relacién con la localizacién
anatomica en tomografias cone beam en el centro radiolégico new ray puno
2025” en donde mediante pruebas estadisticas podemos describir que se
encontrd, que la edad predominante en las radiografias fueron de 21 — 30
afios con un 30.78%, mientras que se encontrdé una predominancia por el
sexo masculino con un 64.60%, mientras que la variante anatomica
predominante en el lado izquierdo fue sin presencia de variante con un
38.50%, asi también se encontré una predominancia del lado derecho por la
ausencia de variante con un 36.92%, por consecuente en la localizacion
tomografica del lado derecho se encontré que el 30.77% presentaron una
posicion 1 la cual es delante del 1r premolar, con respecto al lado izquierdo
se encontré una predominancia por la posicién 1 la cual es delante del 1r

premolar con un 26.15%

Boza D. (2023) Guatemala, En la investigacion orientada a determinar la
asociacion estocastica entre el género y la presencia de conductos
mandibulares bifidos en la Ciudad de Guatemala (2023), se evalué un
universo muestral de 350 sujetos mediante tomografia computarizada de haz
conico (CBCT). La composicion demogréafica del estudio revelé una
distribucion donde el 58% correspondié al sexo femenino y el 42% al
masculino. En cuanto a la caracterizacion morfolégica de la variante, los
hallazgos demostraron una predominancia de la simetria anatémica,
identificAndose conductos bifidos bilaterales en el 86.09% de los casos

evaluados. Estos datos sugieren que la ramificacion del canal mandibular

tiende a manifestarse de forma concomitante en ambos cuerpos
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de Luque (Arequipa, 2021-2022) sobre el analisis del foramen y bucle
mentoniano, se evidencia una marcada heterogeneidad topografica.
Mientras que el autor reporté una prevalencia absoluta de la Posicion 4
(52.7%) y la presencia de bucle mentoniano en el 39.3% de su muestra, el
presente estudio en Puno revela una concordancia nula con dichas métricas.
En nuestra casuistica, se identificé una predominancia de la Posicién 1
(30.77%), destacando ademas que el 38.50% de los registros evaluados
exhibieron una anatomia convencional, sin variantes de relevancia clinica.
Esta divergencia sugiere que los rasgos morfolégicos del complejo mental
pueden variar significativamente entre poblaciones regionales del sur

peruano.

Vilavila R. (2024) Al contrastar los hallazgos con la investigacion de Vilavila
(Juliaca, 2024), se evidencia una concordancia significativa en cuanto a la
estabilidad morfolégica del foramen mentoniano. Mientras Vilavila reportd
una incidencia de configuraciones ovaladas con predominio vertical en el
12.94% (derecha) y 10.59% (izquierda), el presente estudio refuerza la tesis
de una anatomia mayoritariamente estable en la region. En nuestra
casuistica, se identific6 que el 38.50% del lado izquierdo y el 36.92% del
derecho no exhibieron variantes anatémicas accesorias, lo que sugiere una
predominancia de la anatomia estandar en los pacientes evaluados en Puno.
Esta relacion refuerza la validez de los patrones morfologicos detectados en

centros radiolégicos locales de alta tecnologia como Plan Max y New Ray.

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

Primera: Se ha determinado la ausencia de una asociacion estadisticamente
significativa entre las variantes morfolégicas del foramen mentoniano
y su ubicacidn topografica en los registros del centro New Ray (Puno,
2025). Mediante el contraste de hipétesis con el estadigrafo Chi-
cuadrado (chi*2), se obtuvo un valor de significancia de p = 0.356, el
cual, al superar el umbral critico de alpha = 0.05, impide el rechazo de
la hip6tesis nula. Como se detalla en la Tabla 07, estos hallazgos
confirman que la presencia de variaciones anatomicas no esta
condicionada por la localizacién espacial del agujero en la muestra
evaluada.

Segunda: Se ha determinado la ausencia de una asociacion estadisticamente
significativa entre el factor etario y la configuraciébn morfolégica o
ubicacion topogréfica del foramen mentoniano. Mediante el contraste
de hipétesis con el estadigrafo Chi-cuadrado (chi*2), se obtuvieron
valores de significancia de p = 0.580 y p = 0.790% respectivamente,
los cuales, al superar el umbral critico de alpha = 0.05, impiden el
rechazo de la hipétesis nula. Como se evidencia en las Tablas 09 y
10, estos hallazgos confirman que la variabilidad anatdmica detectada
en el centro New Ray Puno, 2025 se manifiesta de manera
independiente al ciclo vital de los pacientes evaluados.

Tercera: Se ha identificado que existe relacion entre la variacion anatomica del
agujero mentoniano segun el sexo y la localizacién anatémica en
tomografias cone beam en el centro radiol6gico new ray puno 2025,
donde mediante formula estadistica de Chi — cuadrado se presentaron

los valores de p=0.023 y p= 0.042 las cuales son inferiores al nivel de
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Cuarta: Se ha determinado la ausencia de una asociacidon estadisticamente
significativa entre las variantes morfoldgicas y la ubicacion topografica
del foramen mentoniano en la muestra evaluada. Mediante la
aplicacion del estadigrafo Chi-cuadrado (chi*2), se obtuvieron valores
de significancia de p = 0.356 y p = 0.865, los cuales, al superar el
umbral critico de significancia, impiden el rechazo de la hipétesis nula.
Como se evidencia en las Tablas 07 y 08, estos hallazgos confirman
gue la presencia de variaciones anatémicas accesorias no esta
condicionada por la localizacion espacial del agujero en los registros

del centro New Ray.
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Primera: Al director del Centro Radiolégico New Ray capacitar al personal los
cuales atienden el servicio de tomografia cone beam para poder tener
mas entrenamiento en el ojo clinico para la deteccion de reparos

anatomicos en el sistema estomatognatico.

Segunda: Al servicio de Tomografia cone beam del Centro Radiolégico New Ray
poder actualizar y calibrar los sistemas de deteccion radiologica para
mejorar la deteccion de diversos reparos anatdmicos y patologias de

gran importancia.

Tercera: Al los trabajadores del Centro Radiolégico New Ray poder incentivar
a los pacientes a que se realicen tomografias computarizadas para
tener un mejor diagndstico y tratamiento por el clinico tratante,

minimizando las iatrogenias en odontologia.

Cuarta: Alos futuros investigadores poder utilizar diversos instrumentos diferentes
al usado en nuestra investigacion, asi también aumentar la cantidad
de tomografias examinadas, mejorando asi la confiabilidad y

mejorando la base de datos con diversos reparos anatomicos.
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APENDICE 01 MATRIZ DE CONSISTENCIA
VARIACIONES ANATOMICAS DEL AGUJERO MENTONIANO Y SU RELACION CON LA LOCALIZACION ANATOMICA EN TOMOGRAFIAS CONE

BEAM EN EL CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025

FORMULACION DEL OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLE | DIMENSIONES | INDICADORE CRITERIOS DE
PROBLEMA S S VALORACION
Problema General: Objetivo general: Hipotesis General: V.1 1.1 Factores -Edad. 11 -20 afios
¢Como se relaciona las| Identificar la relacion de las| Existe relacion entre las Personales gi:iggggz
variaciones anatémicas del| variaciones anatémicas del| variaciones anatomicas el| Variaciones 41 — 50 afios
agujero mentoniano con la| agujero mentoniano con la| agujero mentoniano con la| anatémicas 51 - 60 afios
localizacion anatémica en| localizacion anatémica en| localizacion  anatémica  en| del agujero -Sexo Femenino ( )
tomografias cone beam en el|l tomografias cone beam en ell tomografias cone beam en el| mentoniano Masculino ( )
centro radiolégico new ray puno| centro radiolégico new ray puno| centro radiolégico new ray puno
20257 2025 2025 ) )
1.2 Agujero -Variante ;: ig‘s‘éigf:;i
Problemas especificos: Obijetivos especificos: Hipotesis especifica: Mentoniano anatémica foramen
3. Foramen doble
PE1: ¢Cudl sera la relacion entre| OE1: Determinar larelacion entre| HE1: Las variacidones anatémica g- Eorame” lt_”p'e |
la variacion anatémica del agujero| la variacién anatémica del agujero| del agujero mentoniano segun |a;te,‘;r,ame” noud
mentoniano segln la edad y la|] mentoniano segun la edad y la| la edad tiene relacién con la 6. Foramen lingual
localizacion anatémica en| localizacién anatémica en| localizaciéon  anatémica en lateral doble
tomografias cone beam en el|l tomografias cone beam en el| tomografias cone beam. Zér';‘n’qrsz:gﬂgﬂ:tgral
centro radiol6gico new ray puno| centro radiolégico new ray puno 8. Foramen doble y
20257 2025 foramen lingual lateral
doble
PE2: ¢Cudl serd la relacion entre| OEz: Identificar la relaciéon entre| HEz: Las variaciones ?argﬁqf? I?l?g’[l:g)lllzéral
la variacion anatémica del agujero| la variacion anatémica del agujero| anatémica del agujero
mentoniano segln el sexo y lal mentoniano segln el sexo y la| mentoniano segun el sexo Posicién 1: Delante
localizacion ~ anatémica  en| |ocalizacion anatomica  en| tiene  relacion  con  la 2.1 Localizacion | Posiciénsegin | del 1r premolar
tomografias cone beam en el| tomografias cone beam en el| localizacién anatomica en | V.2 tomografica Al Jasser Posicion 2: A nivel del
centro radiolégico new ray puno| centro radiolégico new ray puno| tomografias cone beam. Bpice del 1ry 2do
20257 2025 Localizacion Posicion 3: Entre los
OEs: Determinarlarelacionde las anatomica apices del 1ry 2do
PEs: ¢Como se relaciona las| variantes anatémicas del agujero| HEs Las variantes anatomicas premolar
variantes anatémicas del agujero| mentoniano y la localizacion| del agujero mentoniano se g’sisc'g'ggéa’g;:‘éﬂjgr
mentoniano y la localizacion| tomografica cone beam del| relacionan significativamente Posicion 5: Detras del
tomografica cone beam del|l agujero mentoniano en el centro| con la localizacion tomografica 2do premolar
agujero mentoniano en el centro | radiolégico new ray puno cone beam del agujero Egsé'lc'.c’” Ga'ﬂibalolde
radiolégico new ray puno 2025? | 2025 mentoniano. pices del Lrmotar

OFICINA DE INVESTIGACION

http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO DE

INVESTIGACION

“OFICINA DE INVESTIGACION”

(4 e
P W, APENDICE 02 ‘ v

Ficha de recoleccion de datos

TIiTULO: VARIACIONES ANATOMICAS DEL AGUJERO MENTONIANO Y SU RELACION CON

LA LOCALIZACION ANATOMICA EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM EN EL
CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025

Instrucciones: Marcar con una X segln donde lo corresponda previamente evaluar la
tomografia computarizada del respectivo paciente.

11 - 20 ANOS (
21 - 30 ANOS (
EDAD 31 - 40 ANOS (
41 - 50 ANOS (
51 - 60 ANOS (
Masculino ( )
SEXO Femenino ( )
LADO
IZQUIERDO | DERECHO

- (e (e (e e

Sin variante ( )

Ausencia de
foramen ( )

Foramen doble

()
Foramen triple

AGUJERO ()
MENTONIANO Foramen lingual
VARIANTE lateral ( )

ANATOMICA Foramen lingual

lateral doble ( )
Foramen doble y
foramen lingual
lateral ( )
Foramen doble y
foramen lingual
lateral doble ( )
Foramen tripley
foramen lingual
lateral ( )

Fuente: El estudio de Vinatea Cuenca (36) analizé la posicion, forma y
variantes del foramen mentoniano mediante tomografia Cone
Beam en el Hospital Cayetano Heredia. Esta investigacion,
validada por juicio de expertos, permiti6 caracterizar
tridimensionalmente la anatomia de la arcada inferior en
pacientes del servicio radiolégico, aportando datos de referencia
para la seguridad en procedimientos quirdrgicos mandibulares.
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‘%:7 APENDICE 03 ‘k
Ficha de observacioén v

TiTULO: VARIACIONES ANATOMICAS DEL AGUJERO MENTONIANO Y SU RELACION CON
LA LOCALIZACION ANATOMICA EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM EN EL
CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025

Instrucciones: Marcar con una X segtin donde lo corresponda previamente evaluar la
tomografia computarizada del respectivo paciente.

Derecha Clasificacion de al Izquierda
Jasser

Posicion 1: Delante del
1r premolar

Posicion 2: A nivel del
apice del 1r y 2do
premolar

Posicion 3: Entre los
apices del 1r y 2do
premolar

Posicién 4: A nivel del
apice del 2do premolar

Posicién 5: Detras del
2do premolar

Posicion 6: Debajo de
los 4pices del 1r molar

Fuente: El estudio de Motta Malqui et al. (37) analizé la ubicacion del
foramen mentoniano mediante radiografias panoramicas en una
poblacion de Lima mayor de 18 afios. La investigacion, validada por
juicio de expertos, permiti6 caracterizar la topografia anatomica
predominante en dicho centro radiolégico durante el afio 2023,

aportando datos de referencia para la practica clinica odontoldgica.
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\“DF “NESTOR CACERES VELASQUEZ”

“ARO DE LA RECUPERACION Y CONSOLIDACION DE LA ECONOMIA PERUANA™

Juliaca, 2 de julio de 2025

CARTA N°01[1-2025-F.OD-CPO-UANCYV-]

Senor
Dr. JUAN CARLOS FLORES APAZA
Gerente del Centro Radiologico New Ray.

Puno.-

ASUNTO: PRESENTA A ESTUDIANTE DE LA
FACULTAD DE ODONTOLOGIA PARA
EJECUCION DE SU PROPUESTA DE
INVESTIGACION.

Con agrado me dirijo a usted, para expresarle un cordial saludo
a nombre de la Facultad de odontologia de esta casa Superior de Estudios, asimismo para
presentar al estudiante de nuestra Facultad de Odontologia: MIRANDA CANO JHORDY
JHON, para que realicen su ejecucion de tesis titulada: VARIACIONES ANATOMICAS DEL
AGUJERO MENTONIANO Y SU RELACION CON LA LOCALIZACION ANATOMICA EN
TOMOGRAFIAS CONE BEAM EN EL CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025.
Solicitando que se le pueda brindar las facilidades del caso para que se cumpla los objetivos
trazados, la presente se remite en vias de regularizacion.

Con la seguridad de su atencidn a la presente, es oportuno

expresarle las sinceras muestras de mi consideracion especial.

Atentamente,

/
NEWDENES ,,.f,g
W paIB
97/ 2

'-’ .......

aptog Flores
GERENTE senemépaza
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CONSTANCIA DE TERMINO DE TESIS

EL CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY — PUNO

Hace constar que el estudiante:

MIRANDA CANO JHORDY JHON, egresado de la Facultad de Odontologia de la
Universidad Andina “Néstor Caceres VelasqueZz’,

ha CULMINADO SATISFACTORIAMENTE la ejecucion de su trabajo de investigacion
titulado:

“Variaciones anatdmicas del agujero mentoniano y su relacion con la localizacion
anatémica en tomografias Cone Beam en el Centro Radiol6gico New Ray — Puno, 2025

Diche trabajo fue desarrollado en este centro radiclégico, cumpliendo con los objetivos
planteados, bajo fas facilidades brindadas por nuestra institucién, durante el periodo
correspondiente al afio 2025.

Se expide la presente CONSTANCIA DE TERMINO DE TESIS, a solicitud del interesado,
para los fines académicos y administrativos que estime convenientes.

Puno, __de del 2025.

Atentamente, A). AL

/‘\ GERBATE 6

Dr. Juan Carlos Flores Apaza

Gerente

Centro Radiolégico New Ray — Puno
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APENDICE 05
CONSTANCIA DE VALIDACION POR EXPERTOS
INSTRUMENTO N° 02
El que suscribe, 5 , identificado con DNI
N° 29639129 . deprofesion Clavvomo D %) e , en la institucion
0 empresa . hago constar que he revisado y dado el juicio
de experto al instrumento N°02: Cuestionario estructurado para la Ficha de recoleccién de datos, disefiado
por el bachiller: Jhordy Jhon Miranda Cano, para su validacién a {in de ser aplicado en la investigacién

titulada: “VARIACIONES ANATOMICAS DEL AGUJERO MENTONIANO Y SU RELACION
CON LA LOCALIZACION ANATOMICA EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM EN EL CENTRO
RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025"

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puede evaluar seguin los criterios establecidos y
formular algunas apreciaciones.

Criterios Descripcién D M B Observaciones

Los items que pertenecen a una
1. Suficiencia | misma dimension bastan para
obtener la medicion de esta

El item es esencial o importante,

2. Relevancia ¢s decir debe scr considerado.

El item tiene relacion iogica con
3. Coherencia | la dimension o indicador que
estd midiendo

El item se comprende
facilmente, es claro para obtener
la informacién requerida.

4. Claridad y
precisién

Si la ortografia es correcta y
5. Redaccién | hacc bucn uso dc Ia scméntica y
14 sintaxis.

NANANENNE

Nota. D Deficiente, M Megjorar. B Bueno. MB Muy Bueno

En Puno, a los i del mes de del

Tiores Apaza
942~

Nombres y Apélhdos del evaluador
experto
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CONSTANCIA DE VALIDACION POR EXPERTOS

INSTRUMENTO N° 02

El que suscribe/DY. Y /Q Y . Uﬂfu) 1k , identificado con DNI
N°e N213449Fd ", deprofesion € fzer)2 s et T2 , en la institucién
oempresa LJJR ~c U x hago constar que he revisado y dado el juicio

de experto al instrumento N°02: Cuestionario estructurado para la Ficha de recoleccién de datos, disefiado
por ¢l bachiller: Jhordy Jhon Miranda Cano, para su validacién a fin de ser aplicado en la investigacion
titulada: “VARIACIONES ANATOMICAS DEL AGUJERO MENTONIANO Y SU RELACION
CON LA LOCALIZACION ANATOMICA EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM EN EL CENTRO
RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025"

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puede evaluar segin los criterios establecidos y
formular algunas apreciaciones.

Criterios Descripeién D M B MB | Observaciones

Los items que pertenecen a
una misma dimensién

bastan para obtener la V
medicion de esta

1. Suficiencia

El item es esencial o

2. Relevancia | importante, es decir debe /
ser considerado.

El item tiene relacién

légica con la dimension o
indicador que estd /
midiendo

3. Coherencia

El item se comprende

4. Claridad y | facilmente, es claro para V
precisién obtener la informacién
requerida.

Si la ortografia es correcta

5. Redaccién | Y hace buen uso de Ia o
semantica y la sintaxis.

Nota. D Deficiente, M Mejorar. B Bueno. MB Muy Bueno

dias del mes de del

Cirujano Dentista
Nombfe§y” Rﬁ@ﬂidos del evaluador
experto
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CONSTANCIA DE VALIDACION POR EXPERTOS

INSTRUMENTO N° 02
El que suscribe, 2> ¢ { ° , identificado con DNI
N°_ Q1345285 .de profesxon TE , en la institucion
0 empresa __ (\Jesa ()uﬂ'P hago constar que he revisado y dado el juicio

de experto al instrumento N°02: Cuestionario estructurado para la Ficha de recoleccion de datos, disefiado
por €l bachiller: Jhordy Jhon Miranda Cano, para su validacién a fin de ser aplicado en la investigacién
titulada: “VARIACIONES ANATOMICAS DEL AGUJERO MENTONIANO Y SU RELACION
CON LA LOCALIZACION ANATOMICA EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM EN EL CENTRO
RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025"

Luego de hacer las observaciones pertinentes, puede evaluar segin los criterios establecidos y
formular algunas apreciaciones.

Criterios Descripeion D M B MB | Ohservaciones

Los items que pertenecen a
i i una misma dimension

. Suticiencia
baslan para obtener la

medicion de esta

El item es esencial o
2. Relevancia importante, es decir debe
ser considerado.

El item tiene relacién
légica con la dimensién o
indicador que esta
midiendo

3. Coherencia

4. Claridad y facilmente, es claro para
precision obtener la informacién
requerida.

Si la ortografia es correcta
5. Redaccién | y hace buen uso de ia
semantica y la sintaxis.

El item se comprende /

Nota. D Deficiente, M Mejorar. B Bueno. MB Muy Bueno

En Puno, a los dias del mes de del

Nombres ‘.‘W' os delevaluador
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SISTEMATIZACION DE DATOS

LIE A EE Jold

‘Visible: 6 de 6 vari
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I & EDAD | & SEXO & VARIANTEAZ & VARIANTADER | & LOCALIZACIONZ | & LOCADER

1 11 - 20 Afios Masculino Sin variante Sin variante Posicion 3: Entre los apices del ... Posicion 1: Delante del 1r premolar

2 21- 30 Afios Masculino Sin variante Sin variante Posicion 3: Entre los apices del ... Posicion 1: Delante del 1r premolar
[ 3 11 - 20 Afios Masculino Sin variante Sin variante Posicidn 2: A nivel del apice del ... Posicidn 1: Delante del 1r premolar

4 11 - 20 Afios Masculino Sin variante Foramen doble Posicion 5: Detrés del 2do prem... Posicién 3: Entre los apices del ...
[ 5 31 - 40 Afios Masculino Sin variante Sin variante Posicion 6: Debajo de los dpices... Posicién 3: Entre los apices del ...
[ 6 31 - 40 Arios Femenino Sin variante Sin variante Posicion 5: Detras del 2do prem... Posicidn 3: Entre los apices del ...
[ 7 31 - 40 Afios Femenino Sin variante Foramen doble Posicidon 5: Detras del 2do prem... Posicion 1: Delante del 1r premolar
[ 8 51 - 60 Arios Femenino Sin variante Foramen lingual lateral Posicién 1: Delante del 1r premolar Posicidn 1: Delante del 1r premolar
[ 9 51 - 60 Afios Femenino Sin variante Foramen doble Posicion 1: Delante del 1r premolar Posicién 1: Delante del 1r premolar
[ 10 51- 60 Afios Femenino Foramen doble Sin variante Posicion 2: A nivel del apice del ... Posicion 2: A nivel del apice del ...
[ " 51 - 60 Afios Masculino Foramen doble Sin variante Posicidn 3: Entre los apices del ... Posicién 4: A nivel del apice del ...

12 41 - 50 Afios Masculino Foramen lingual lateral Foramen lingual lateral Posicién 3: Entre los apices del ... "Posicién 1: Delante del 1r premolar
[ 13 21-30 Afios Femenino Foramen lingual lateral doble Sin variante Posicion 1: Delante del 1r premolar Posicién 4: A nivel del apice del ...
[ 14 21- 30 Afios Masculino Foramen Triple y Foramen lingua... Foramen doble Posicion 1: Delante del 1r premolar Posicidn 5: Detras del 2do prem...
[ 15 31 - 40 Afios Masculino Foramen doble y Foramen lingua...  Foramen lingual lateral doble  Posicion 4: A nivel del apice del ... Posicion 6: Debajo de los apices...
[ 16 31 - 40 Arios Femenino Foramen lingual lateral doble ~ Foramen doble y Foramen lingua... Posicién 5: Detras del 2do prem... Posicion 5: Detras del 2do prem...
[ 17 21 - 30 Afos Masculino Foramen doble Foramen triple Posicion 6: Debajo de los apices... Posicion 2: A nivel del apice del ...
[ 18 21- 30 Afios Masculino Sin variante Foramen triple Posicion 6: Debajo de los apices... Posicion 5: Detras del 2do prem...
11 - 20 Afios Masculino Sin variante Foramen lingual lateral doble  Posicion 4: A nivel del dpice del ... Posicion 5: Detras del 2do prem...
— 11 - 20 Afios Masculino Sin variante Foramen lingual lateral Posicion 4: A nivel del apice del .. Posicion 4: A nivel del dpice del ..
[ 21 21-30 Afios Masculino Sin variante Foramen doble y foramen lingual... Posicion 5: Detras del 2do prem... Posicién 1: Delante del 1r premolar
[ 22 21- 30 Afios Femenino Foramen doble Foramen triple Posicion 5: Detras del 2do prem... Posicion 1: Delante del 1r premolar
[ 23 31 - 40 Arios Femenino Foramen doble Foramen triple Posicidn 1: Delante del 1r premolar Posicion 2: A nivel del apice del ...
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I & EDAD | & SEXO | & VARIANTEAIZ | & VARANTADER | & LOCALIZACIONZ | & LOCADER

l 24 31 -40 Afios Femenino Foramen triple Sin variante Posicion 1: Delante del 1r premolar Posicion 2: A nivel del apice del ...
| 25 31 - 40 Afios Femenino Foramen doble y foramen lingual... Foramen doble y foramen lingual... Posicion 5: Detras del 2do prem... Posicion 1: Delante del 1r premolar
| 26 21 - 30 Afios Masculino Foramen lingual lateral doble  Foramen doble y foramen lingual... Posicidn 4: A nivel del apice del ... Posicién 2: A nivel del apice del ...

27 51 - 60 Afios Masculino Foramen doble y foramen lingual... Foramen triple Posicidn 5: Detras del 2do prem... Posicidn 1: Delante del 1r premolar
| 28 51 - 60 Afios Masculino Foramen doble y Foramen lingua... Sin variante Posicion 1: Delante del 1r premolar Posicion 2: A nivel del dpice del ...
| 29 41-50 Afos Masculino Foramen doble Foramen doble Posicion 5: Detras del 2do prem... Posicion 1: Delante del 1r premolar
| 30 41 - 50 Afios Masculino Foramen lingual lateral Foramen lingual lateral doble Posicion 4: A nivel del dpice del ... Posicién 1: Delante del 1r premolar
| 31 21 - 30 Afios Masculino Foramen doble y foramen lingual... Foramen lingual lateral Posicidn 2: A nivel del apice del ... Posicién 1: Delante del 1r premolar
| 32 51- 60 Afios Masculino Sin variante Foramen Triple y Foramen lingua... Posicién 2: A nivel del apice del ... Posicién 5: Detras del 2do prem...
| 33 21 - 30 Afios Femenino Sin variante Foramen doble y Foramen lingua... Posicion 3: Entre los apices del ... Posicion 4: A nivel del apice del ...
51 - 60 Arios Femenino Sin variante Foramen lingual lateral Posicion 3: Entre los apices del ... Posicidn 1: Delante del 1r premolar

35 41- 50 Afios Femenino Sin variante Foramen lingual lateral Posicién 1 Delante del 1r premolarv Posicion 2: A nivel del apice del ...

36 21 - 30 Afios Femenino Sin variante Foramen lingual lateral Posicion 1: Delante del 1r premolar Posicidn 4: A nivel del apice del ...
| 37 11 - 20 Afios Femenino Foramen doble Sin variante Posicion 2: A nivel del apice del ... Posicion 1: Delante del 1r premolar
I 38 31 - 40 Afios Femenino Foramen doble Sin variante Posicidn 2: A nivel del apice del ... Posicidn 2: A nivel del apice del ...

39 ' 31 - 40 Afios Masculino 'Foramen doble y foramen lingual... Foramen doble Posicién 3: Entre los apices del ... Posicidn 3: Entre los apices del ...

40 11 - 20 Afios Masculino Foramen doble y foramen lingual... Foramen triple Posicidn 3: Entre los apices del ... Posicién 3: Entre los apices del ...
| 41 11 - 20 Afios Masculino Foramen doble y foramen lingual. .. Sin variante Posicion 2: A nivel del apice del ... Posicion 3: Entre los dpices del ...
| 42 21 - 30 Arios Masculino Foramen lingual lateral Sin variante Posicion 1: Delante del 1r premolar Posicidn 6: Debajo de los apices...
| 43 51 - 60 Afios Masculino ‘Foramen Triple y Foramen lingua... Foramen lingual lateral Posicion 4: A nivel del apice del ... Posicion 3: Entre los apices del ...
| 44 41 - 50 Afios Femenino Foramen doble y Foramen lingua... Foramen doble Posicion 5: Detras del 2do prem... Posicién 6: Debajo de los apices...
| 45 41 - 50 Afios Femenino Foramen lingual lateral Sin variante Posicion 5: Detras del 2do prem... Posicion 3: Entre los apices del ...
51 - 60 Afios Masculino Foramen lingual lateral Foramen doble Posicidn 1: Delante del 1r premolar Posicion 6: Debajo de los apices...
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| & EDAD | & SEXO & VARIANTEAIZ | &> VARIANTADER | & LOCALZACIONZ | &> LOCADER
43 51 - 60 Afios Masculino Foramen Triple y Foramen lingua... Foramen lingual lateral Posicién 4: A nivel del apice del ... Posicién 3: Entre los apices del ..
44 41 - 50 Afios Femenino Foramen doble v Foramen lingua._. Foramen doble Posicion &: Detras del 2do prem... Posicion 6: Debajo de los apices. ..
41 - 50 Afios Femenino Foramen lingual lateral Sin variante Posician 5: Detras del 2do prem... Posicion 3: Entre los apices del ...
51 - 60 Afios Masculino Foramen lingual lateral Foramen doble Posician 1: Delante del 1r premolar Posicion 6: Debajo de los apices...
51 - 60 Afios Masculino Foramen lingual lateral Foramen triple Posicidn 1: Delante del 1r premolar Posicidn 3: Entre los apices del ...
11 - 20 Afios Masculino Sin variante Sin variante Posicidn 5: Detras del 2do prem... Posicion 6: Debajo de los apices...
11 - 20 Afios Masculino Sin variante Sin variante Posicidn 4: A nivel del apice del ... Posicion 6: Debajo de los apices. ..
21 - 30 Afios Masculino Sin variante Foramen lingual |ateral Posician 1: Delante del 1r premolar Posicion 6: Debajo de los apices. ..
51 21 - 30 Afios Masculino Foramen doble Foramen lingual lateral doble  Posicién 1: Delante del 1r premolar Posicion 6: Debajo de los apices. ..
52 31-40 Afios Femenino Foramen triple Sin variante Posicidn 3: Entre los apices del ... Paosicion 5: Detras del 2do prem...
11 - 20 Afios Masculino Foramen lingual lateral Foramen doble y foramen lingual... Posicidn 6: Debajo de los apices... | Posicion 2: A nivel del apice del ...
11 - 20 Afios Masculino Sin variante Sin variante Posician 6: Debajo de los apices... Posicidn 2: A nivel del apice del ...
21 - 30 Afios Femenino Foramen triple Foramen doble y foramen lingual... Posicion &: Detras del 2do prem... Posicion 2: A nivel del apice del ...
31 - 40 Afios Masculino Foramen lingual lateral doble Sin variante Pasicidn &: Detras del 2do prem._. Paosicidn 1: Delante del 1r premalar
21 - 30 Afios Femenino Sin variante Sin variante Posicion &: Detras del 2do prem... Posicidn 4: A nivel del apice del ...
21 - 30 Afios Masculino Foramen triple Foramen lingual |ateral Posicidn 4: A nivel del apice del ... Posicign 1: Delante del 1r premolar
55 41 - 50 Afios Masculino Foramen lingual lateral Foramen doble y Foramen lingua... Posician 1: Delante del 1r premolar Posicidn 3: Entre los apices del ..
60 21 - 30 Afios Masculino Foramen doble v Foramen lingua._. Sin variante Posicidn 2: A nivel del apice del ... Posicion 1: Delante del 1r premolar
41 - 50 Afios Femenino Sin variante Foramen doble y foramen lingual...  Pasicidn 5: Detras del 2do prem... Pusicidn 3: Entre los apices del ...
41 - 50 Afios Masculino Foramen triple Sin variante Posicién 4: A nivel del apice del ... Posicion 6: Debajo de los apices...
III 21 - 30 Afios Masculino Sin variante Foramen triple Posician 1: Delante del 1r premolar Posicion 6: Debajo de los apices. ..
21 - 30 Afios Masculino Foramen lingual lateral doble Sin variante Posicidn 1: Delante del 1r premolar Posicion 6: Debajo de los apices...
65 41 - 50 Afios Masculino Foramen lingual |ateral doble Foramen doble y foramen lingual... Posicidn 2: A nivel del apice del ... Posicidn 1: Delante del 1r premolar
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VARIACIONES ANATOMICAS DEL AGUJERO MENTONIANO Y SU
RELACION CON LA LOCALIZACION ANATOMICA EN TOMOGRAFIAS
CONE BEAM EN EL CENTRO RADIOLOGICO NEW RAY PUNO 2025

ANATOMICAL VARIATIONS OF THE MENTAL FORAMEN AND ITS
RELATIONSHIP WITH ANATOMICAL LOCATION IN CONE BEAM
TOMOGRAPHY AT THE NEW RAY RADIOLOGICAL CENTER PUNO 2025

Miranda JJ. '
Facultad de Odontologia
Universidad Andina Néstor Caceres Velasquez.

Juliaca - Peru
1.Bachiller en Odontologia

RESUMEN

Objetivo: Identificar la relacion de las variaciones anatomicas del agujero
mentoniano con la localizaciéon anatémica en tomografias cone beam en el centro
radiolégico new ray puno 2025. Metodologia: Estudio no experimental de
enfoque cuantitativo de nivel correlacional y retrospectivo, 65 tomografias cone
beam en el centro radioldgico new ray puno 2025, en donde se empled una ficha
de recoleccion y otra de observacion donde analizaremos las variaciones
anatomicas y la localizacion anatomica, para esto emplearemos el analisis
paramétrico del X2 empleando el Software Spss. V25. con una p<0.05.
Resultados: se encontrd, que la edad predominante en las tomografias fueron
de 21 — 30 anos con un 30.78%, mientras que se encontré una predominancia
por el sexo masculino con un 64.60%, mientras que la variante anatémica
predominante en el lado izquierdo fue sin presencia de variante con un 38.50%,
asi también se encontré una predominancia del lado derecho por la ausencia de
variante con un 36.92%, por consecuente en la localizacion tomografica del lado
derecho se encontré que el 30.77% presentaron una posicion 1 la cual es delante
del 1r premolar, con respecto al lado izquierdo se encontré una predominancia
por la posicion 1 la cual es delante del 1r premolar con un 26.15%. Conclusion:
Se ha Identificado que no existe relacion entre las variaciones anatomicas del
agujero mentoniano con la localizacién anatomica en tomografias cone beam en
el centro radiolégico new ray puno 2025, donde mediante formula estadistica de
Chi — cuadrado se presento un p valor =0.356 siendo este mayor al nivel de
significancia de a= 0.05.

Palabras Clave: Agujero Mentoniano, Anatomia, Tomografia.
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ABSTRACT

Objective: To identify the relationship between anatomical variations of the
mental foramen and anatomical location in cone beam CT scans at the New Ray
Puno 2025 Radiology Center. Methodology: Non-experimental study with a
quantitative, correlational, and retrospective approach, 65 cone beam tomograms
at the New Ray Puno 2025 Radiology Center, where a data collection form and
an observation form were used to analyze anatomical variations and anatomical
location. For this, we used parametric analysis of X2 using SPSS software. V25.
with a p<0.05. Results: The predominant age in the radiographs was 21-30 years
old with 30.78%, while there was a predominance of males with 64.60%. The
predominant anatomical variant on the left side was without the presence of a
variant with 38.50%. there was also a predominance on the right side with no
variant present in 36.92%, Consequently, in the tomographic location on the right
side, 30.77% were found to be in position 1, which is in front of the first premolar,
while on the left side, there was a predominance of position 1, which is in front of
the first premolar, with 26.15%. Conclusion: It has been identified that there is no
relationship between the anatomical variations of the mental foramen and the
anatomical location in cone beam tomograms at the New Ray Puno 2025
Radiology Center, where, using the Chi-square statistical formula, a p-value of
0.356 was obtained, which is greater than the significance level of a= 0.05.

Keywords: Mentonian hole, Anatomy, Tomography.

INTRODUCCION

El nervio dentario inferior es una
rama del nervio mandibular (tercera
rama del nervio triggémino). Este
ingresa a la mandibula a través del
foramen mandibular por detras de la
lingula, hacia el conducto dentario
inferior (CDI). Se ramifica en dos
nervios, el nervio mentoniano que
emerge por el foramen mentoniano
(FM) y el nervio incisivo que continta

por el conducto incisivo. Una vez que

el nervio mentoniano y su paquete
vascular emergen del FM se
ramifican para dar suministro
vascular y sensorial al mentén, labio
inferior y encia vestibular de los
dientes anteriores del mismo lado de
la mandibula.

La posicion del foramen mentoniano
depende del origen de los pacientes
y varia en relacion con la edad. En
los nifos, antes que ocurra la

erupcion de los dientes, se ubica
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cerca de la cresta alveolar; en los
adultos se ubica entre 13 - 15 mm
por encima de la basal mandibular; y
en personas con reabsorcion Osea
se encuentra mas cerca a la cresta
alveolar, pudiendo ubicarse sobre la
misma; esto debe tomarse en
consideracion en los tratamientos de
protesis

La identificacion y estimacion de las
medidas de esta estructura en el
area de la cirugia oral, implantologia
y odontologia en general es de suma
importancia, ya que define Ila
ubicacion y localizacion de los
implantes dentales en la regién
mentoniana, asi como también la
extension de injertos, genioplastias,
entre otras cirugias. Si se obtienen
datos inexactos sobre esta
estructura, es probable lesionar el
paquete vasculonervioso que
transcurre por este conducto, lo cual
podria traer consecuencias en la
percepcion sensorial del paciente o

producir posibles hemorragias.

MATERIAL Y METODOS

Estudio no experimental de enfoque
cuantitativo de nivel correlacional y
retrospectivo, 65 tomografias cone
beam en el centro radiolégico new
ray puno 2025, en donde se empled

una ficha de recoleccion y otra de

observacion donde analizaremos las
variaciones anatdbmicas y la
localizacién anatémica, para esto
emplearemos el analisis paramétrico
del X2 empleando el Software Spss.

V25. con una p<0.05.

RESULTADOS
TABLA N° 1

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LA
EDAD EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM
EN EL CENTRO RADIOLOGICO NEW

RAY PUNO 2025

Edad f %

11 — 20 Afios 12 18.46
21— 30 Afos 20 30.78
31 —40 Anos 12 18.46
41 — 50 Afos 10 15.38
51 — 60 Anos 1 16.92
Total 65 100,0

Fuente: matriz de sistematizacion de datos

Interpretacion

En la presente tabla Numero 01
Distribucion porcentual de la edad en
tomografias cone beam en el centro
radiolégico new ray puno 2025, en
donde se examiné 65 tomografias en

donde se observo lo siguiente:

De acuerdo a la edad se presenté del
100%, el 18.46% presento la edad
de 11 — 20 Afos, el 30.78% de 21 —
30 anos, el 18.46% de 31 — 40 anos,
el 15.38% de 41 — 50 anos, el
16.92% de 51 — 60 anos.
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TABLA N° 2 Interpretacion:

DISTRIBUCION PORCENTUAL DEL

SEXO EN TOMOGRAFIAS CONE BEAM En la presente tabla Numero 03

EN EL CENTRO RADIOLOGICO NEW Distribucién porcentual de la variante
RAY PUNO 2025
Sexo f % anatébmica lado izquierdo en
Masculino 42 64.60 )
Femenino 23 35.40 tomografias cone beam en el centro
Total 65 100,0

radiolégico new ray puno 2025, en

Fuente: matriz de sistematizacion de datos L. i
donde se examino 65 tomografias en

Interpretacion: donde se observo lo siguiente:

En la presente tabla Numero 02

i o Con respecto a la variante anatémica
Distribucion porcentual del sexo en P

i i (o)
tomografias cone beam en el centro lado izquierdo, el 38.50% no

radiolégico new ray puno 2025, en presento variante alguna, el 13.80%

0,
donde se examind 65 tomografias en presento Foramen dable, &l 7.70%

donde se observé lo siguiente: presento Foramen triple, el 12.30%

presento Foramen lingual lateral, el

De acuerdo al sexo del 100%, el 9.20% presento Foramen lingual
64.60% fueron del sexo masculino, lateral doble, el 9.20% presento
el 35.40% fueron del sexo femenino. Foramen doble y foramen lingual

lateral, el 6.20% presento Foramen

TABLAN®3 doble y foramen lingual lateral doble,
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LA | 3.10% o F tiol
VARIANTE ANATOMICA LADO el 5.1U% presento roramen uple y

IZQUIERDO EN TOMOGRAFIAS CONE

BEAM EN EL CENTRO RADIOLOGICO foramen lingual lateral.

NEW RAY PUNO 2025
Variante Anatémica Lado f % TABLAN®4
lzquierdo DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LA
Sin variante 25 3850 VARIANTE ANATOMICA LADO
Foramen doble 9 1380 DERECHO EN TOMOGRAFIAS CONE
Foramen tiple 5 770 BEAM EN EL CENTRO RADIOLOGICO
Foramen lingual lateral 8 12.30 NEW RAY PUNO 2025
Foramen Lingual lateral doble 6 9.20 Variante Anatomica Lado f %
Foramen doble y foramen 6 9.20 Derecho
lingual lateral Sin variante 24 3692
Foramen doble y foramen 4 6.20 Foramen doble 8 12.31
lingual lateral doble Foramen tiple 8 12.31
Foramen Triple y foramen 2 3.10 Foramen lingual lateral 10  15.38
lingual lateral Foramen Lingual lateral doble 4 6.15
Total 65 1000 Foramen doble y foramen T 10.77
lingual lateral
Fuente: matriz de sistematizacion de datos Foramen doble y foramen 3 4.62
lingual lateral doble
Foramen Triple y foramen 1 1.54
lingual lateral
Total 65  100,0

Fuente: matriz de sistematizacion de datos
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Interpretacion:

En la presente tabla Numero 04
Distribucion porcentual de la variante
anatomica lado derecho en
tomografias cone beam en el centro
radioldgico new ray puno 2025, en
donde se examino 65 tomografias en
donde se observo lo siguiente:

Con respecto a la variante anatémica
lado derecho, el 36.92% no presento
variante alguna, el 12.31% presento
Foramen doble, el 12.31% presento
Foramen triple, el 15.38% presento
Foramen lingual lateral, el 6.15%
presento Foramen lingual lateral
doble, el 10.77% presento Foramen
doble y foramen lingual lateral, el
4.62% presento Foramen doble vy
foramen lingual lateral doble, el
1.54% presento Foramen tiple y

foramen lingual lateral.

DISCUSION

Con respecto a nuestra investigacion
la cual lleva por titulo “Variaciones
anatomicas del agujero mentoniano
y su relacion con la localizacion
anatomica en tomografias cone
beam en el centro radiolégico new
ray puno 2025” en donde mediante
pruebas estadisticas podemos
describir que se encontrd, que la
edad predominante  en las

radiografias fueron de 21 — 30 afios

con un 30.78%, mientras que se
encontré una predominancia por el
sexo masculino con un 64.60%,
mientras que la variante anatémica
predominante en el lado izquierdo
fue sin presencia de variante con un
38.50%, asi también se encontré una
predominancia del lado derecho por
la ausencia de variante con un
36.92%, por consecuente en la
localizacién tomografica del lado
derecho se encontré que el 30.77%
presentaron una posicién 1 la cual es
delante del 1r premolar, con respecto
al lado izquierdo se encontré una
predominancia por la posiciéon 1 la
cual es delante del 1r premolar con
un 26.15%

Boza D. (2023) Guatemala, en su
investigacion titulada “Asociacion
entre el género y la frecuencia de
pacientes que presentan conductos
mandibulares bifidos a través de
analisis en tomografia
computarizada de haz coénico y que
asistieron a un centro radioldgico
dental privado en la ciudad de
Guatemala entre el 1 de enero y el
30 de junio de 2023”, se encontrd
que de 350 pacientes, el 42% son
hombres y 58% son mujeres, con
respecto a los conductos se
86.09%

presentaron conductos bilaterales.

presentaron que el
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Luque At. (2022) Arequipa en su
investigacion titulada Analisis del
agujero mentoniano y del bucle
mentoniano anterior en tomografias
Cone Beam, Arequipa 2021 — 2022,
dio a conocer que la el agujero
mentoniano se encontré en una
posicion 4 con un 52.7% asi también
demostrando que el 39.3% presento
un bucle mentoniano anterior.

No encontramos relacion
significativa con respecto al autor
Lugue ya que en nuestra
investigacion pudimos encontrar una
predominancia por la posicion 1 con
un 30.77% con respecto al agujero
mentoniano, mientras que el 38.50%
no presentaron variantes
anatébmicas de relevancia en el
agujero mentoniano.

Vilavila R. (2024) en su
investigacion titulada Morfologia del
agujero mentoniano y su relacion
con la morfologia de la arcada
inferior en tomografias de haz cénico
del Centro Radiolégico y
Tomografico Plan Max Juliaca 2024,
encontré que del lado derecho el
12.94% fue ovalada con predominio
vertical y el lado izquierdo fue del
10.59% ovalada con predominio
vertical.

Con respecto a nuestra investigacion

encontramos una relacion

significativa con lo presentado por el
autor Vilavila ya que el 38.50% del
agujero mentoniano izquierdo no
presento variantes, con respecto al
lado derecho el 36.92% no

presentaron variantes.

CONCLUSION:

Se ha Identificado que no existe
relacion entre las variaciones
anatomicas del agujero mentoniano
con la localizacion anatémica en
tomografias cone beam en el centro
radiolégico new ray puno 2025,
donde mediante formula estadistica
de Chi — cuadrado se presento un p
valor =0.356 la cual supera al nivel
de 0=0.05 tal como se demuestra en
la tabla 7.
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fisico o digital. en cualquier medio, conocido o por conocerse, a traves de los diversos
servicios por la Universidad, creados o por crearse, tales como ¢l Repositorio Digital de
tesis UANCV, coleceion de produccion intelectual, entre oiros, cn ¢l Peri y en el extranjero
por ¢l tiempo ¥ veces que considere necesarias, y libres de remuncraciones.
En virtud de dicha licencia, la Universidad Andina “Néstor Caceres Velasquez” podra
reproducir mi produccion intelectual en cualquier tipo de soporte y en mas de un ejemplar,
sin modificar su contenido, solo con propositos de seguridad, respaldo v preservacion.
Declaro que la produccion intelectual es una creacion de mi autoria y exclusiva titularidad,
coautoria con titularidad compartida, y me encuentro facultado a conceder la presente
licencia y, asimismo, garantizo que dicha produccion intelectual no infringe derechos de
autor de terceras personas.
La Universidad Andina “Néstor Céceres Velasquez” consignara el nombre del y/o los
autor(es) de la produccién intelectual, y no le hard ninguna modificacion mas que la
permitida en la licencia.

Autorizo su publicacién (marque con una X)

X l Si, autorizo que se deposite inmediatamente.

S1, autorizo que se deposite a partir de la {echa (d/m/a):.

o

1 No autorizo.

b) Licencia CREATIVE COMMONS 4.0 INTERNACIONAL.:
Si usted concede una licencia CREATIVE COMMONS sobre su produccion intelectual,
mantiene la titularidad de los derechos de autor de esta y, a la vez, permite que otras personas
puedan reproducirla, comunicarla al publico y distribuir ‘€jemplares de esta, bajo las
condiciones siguientes: '
(Quiere permitir usos comérciales de su produccion intelectual?
Si: significa que usted permite la reproduccion, distribucién y comunicacion publica de la
produccion intelectual incluso con fines comerciales.
No: significa que usted permite la reproduccion, y comunicacién piblica de la produccion
intelectual, pero sin fines comerciales.

Si autorizo
D No autorizo
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VICERRECTORADO D&

a3/ INVESTIGACION

QFICINA DE INVESTIGACIAON,

Jurisdiccién de su Licencia

Todas las licencias CREATIVE COMMONS son de ambito mundial, sin embargo,
usted puede elegir entre la opcién “internacional” o una adaptada a su jurisdiccion,
como para el caso peruano.

La opcién “internacional” emplea el lenguaje y la terminologia de los tratados
internacionales; en cambio, la adaptada a su jurisdiccion, recoge las particularidades
de la legislacion peruana.

En consecuencia, la opcién “internacional” goza de una mayor eficacia a nivel
mundial, gracias a que tiene jurisdiccién neutral. Mientras que la opcion adaptada
a la jurisdiccion del Pera goza de una mayoreficacia ante los tribunales peruanos.

[Y__I Internacional
D Nacional

Linea de investigacion:

23-{2-2025

Firma de Autor huella digital Fecha
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