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

RESOLUCION N° 104-2025-D-F. OD-UANCV-J

Juliaca, 2025 junio 09

VISTOS: El dictamen N 00832024 de Aprobacién de Sustentacion de

Tesis del (la) Bachiller: LEON PUMA ANTHONY RAUL, quien solicita fecha vy hora de
sustentacion, para rendir el examen de Sustentacién y defensa de la Tesis Titulado: FRECUENCIA
DE MALOCLUSIONES Y SU RELACION CON LA POSTURA CORPORAL EN
ESTUDIANTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PEDRO VILCAPAZA, AZANGARO
2023 conducente para optar el Titulo Profesional.

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 Resolucién
N 0294-2023-UANCV-CU-R/ de la Universidad Andina “Néstor Céceres Velasquez™ de Juliaca,

Que, el director de Investigacion y el Decano de la Facultad de
Odontologia, Escuela Profesional de Odontologia / Universidad Andina “Néstor Céceres
Velasquez™ de Juliaca, han revisado el expediente del interesado, v:;

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

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO. - DECLARAR APTO, para la
sustentacion presencial del Dictamen de Investigacion, del (la) Bachiller: LEON PUMA
ANTHONY RAUL, para optar el Titulo Profesional de CIRUJANO DENTISTA, en virtud a

los considerandos expuestos.
ARTICULO SEGUNDO. - NOMINAR JURADOS, para la

sustentacion 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

Jr.o Loreto N &30 -Ceniral Teletoonica (051) 321192

Juliaca Puno-Pert - Phe. Web: wwiawedu.pe
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ARTICULO TERCERO. - PROGRAMAR FECHA Y HORA,
de sustentacion de tesis segiin se detalla:

LUGAR : SALA DE GRADOS DE LA FACULTAD DE ODONTOLOGIA
FECHA : LUNES 16 DE JUNIO DEL 2025
HORA : 9:00 AM.

ARTICULO CUARTO. - Realizado el Examen de Sustentacién de

Tesis, el Jurado levanta el Acta en el libro respectivo, donde indicara 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.

REGISTRESE. COMUNIQUESE Y CUMPLASE.

DISTRIBUCION:
F. Odontologia, (1)
Asesor (1)
Interesada. (1)
Jurados (3)

Yoji ht
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SE APRUEBA BORRADOR DE TESIS PARA OPTAR EL TITULO PROFESIONAL

RESOLUCION N° 321-2024-D-F.OD-UANCV-J

Juliaca, 2024 setiembre 30

VISTOS:
El Expediente N° 13064-24 presentado por (el), (la) Bach. LEON PUMA

ANTHONY RAUL, quien solicita la aprobacién del Borrador de Tesis Titulado:
FRECUENCIA DE MALOCLUSIONES Y SU RELACION CON LA POSTURA CORPORAL EN
ESTUDIANTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PEDRO VILCAPAZA, AZANGARO 2023.
Para optar el titulo profesional de CIRUJANO DENTISTA.

CONSIDERANDO:

Que, las facultades son unidades fundamentales de organizacidn,
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, al haberse cumplido con los requisitos exigidos por el Reglamento
Interno de la Unidad de Investigacién de la Facultad de Odontologia, y la Directiva N° 004-
2019-UANCV-Ol/ Oficina de Investigacion de la Universidad Andina “Néstor Caceres
Velasquez™ de Juliaca, y el Reglamento de Grados y Titulos de la Facultad de Odontologia, la
Comisién de Grados y Titulos ha designado el jurado pertinente, el mismo que esta integrado
por:

Presidente :Dr.  RILDO PAUL TAPIA CONDORI

Primer Miembro :Dr. ENRIQUE ELEUTERIO ZUNIGA MEDINA

Segundo Miembro ¢:Dra. EDITH CARI CHECA

Que, el jurado dictaminador ha emitido el dictamen favorable para que
dicho Borrador de Tesis pueda ser aprobado por Resolucion;

Estando, el informe favorable de la Comision de Grados vy Titulos, en

concordancia con el reglamento de Grados y Titulos de la Facultad de Odontologia y 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 ¢/ BORRADOR DE TESIS titulado:
FRECUENCIA DE MALOCLUSIONES Y SU RELACION CON LA POSTURA CORPORAL EN
ESTUDIANTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PEDRO VILCAPAZA, AZANGARO 2023.
Presentado por el (la) Bach. LEON PUMA ANTHONY RAUL; de conformidad a lo

establecido con el Reglamento de la Unidad de Investigacién con fines de obtencién de Grados
Académicos y Titulos Profesionales, y el Reglamento de Grados y Titulos de la Facultad de
Odontologia, se dispone su REVISION.

Jr. Loreto N° 450 -Central Telefonica (051) 321192 — Juliaca — Puno-Pert — Pag. Web: www.edu.pe
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SEGUNDO: RECONOCER, como ASESOR DE TESIS: ala
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 resolucién.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y CUMPLASE.

DISTRIBUCION:
F. Odontologia, (1)
Asesor (1)
Interesada. (1)
Gabby.

Jr. Loreto N® 450 -Central Telefonica (051) 321192 — Juliaca - Puno-Pert — Pdg. Web: www.cdu.pe
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SE APRUEBA EL PROYECTO DE TESIS PARA OPTAR EL TITULO PROFESIONAL

ESOLUCION N° 161-2024-D-F.OD-UANCV-J

Juliaca, 2024 mayo 27

VISTOS:

El Expediente N’5875 24 presentada por el (la) Bach. LEON PUMA
ANTHONY RAUL, de fecha 16 de maye  de 2024, quien solicita cambio de asesor; en
base a la RESOLUCION N° 0056-2024-UANCV-CU-R, de fecha 14 de febrero de 2024, y la
DIRECTIVA N° 001-2024-OGCA-OSA-VRACAD-UANCY, DE NORMAS PARA LA DISTRIBUCION
DE LA CARGA ACADEMICA 20241, PARA DOCENTES ORDINARIOS Y CONTRATADOS DE
LA UANCY, el cual se estd dando cumplimiento a lo dispuesto; y, segun RESOLUCION
N° 134-2023-D-F.OD-UANCV-J, de fecha 14 de julio de 2023, donde se dispone la
aprobacién del Proyecto de Tesis Titulado: FRECUENCIA DE MALOCLUSIONES Y SU
RELACION CON LA POSTURA CORPORAL EN ESTUDIANTES DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA PEDRO VILCAPAZA, AZANGARO 2023. Para optar el titulo profesional de
CIRUJANO DENTISTA.

CONSIDERANDO:

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

Que, habiéndose designado como asesor de tesis: Dra. Peggy
Griselda Coa Serrano;

Que, a fin de no perjudicar el normal desenvolvimiento para la
ejecucién del Proyecto de Tesis, y por las razones debidamente justificadas, es
PROCEDENTE SUSTITUIR al asesor de tesis: Dra. Peggy Griselda Coa Serrano;y,

Estando, elinforme favorable de la Comision de Grados y Titulos, en
concordancia con el reglamento de Grados y Titulos de la Facultad de Odontologiay enuso
de las atribuciones que le confiere la Ley Universitaria N° 30220, Ley de Creacion de la
UANCV N° 23738 y modificatoria y el estatuto de la UANCV, al Decano de la Facultad de

Odontologia.

SE RESUELVE:

PRIMERO: SUSTITUIR al asesor de tesis Dra. PEGGY GRISELDA
COA SERRANO:; con el Dr. EDUARDCO LUJAN URVIOLA, para que pueda empezar con la
ejecucion del PROYECTO DE TESIS titulado: FRECUENCIA DE MALOCLUSIONES Y SU

RELACION CON LA POSTURA CORPORAL EN ESTUDIANTES DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA PEDRO VILCAPAZA, AZANGARO 2023. Presentado por el (la) Bach. LEON
PUMA ANTHONY RAUL; de conformidad a lo establecido con el Reglamento de la
Unidad de Investigacion con fines de obtencion de Grados Académicos y Titulos Profesionales,
y el Reglamento de Grados vy Titulos de la Facultad de Odontologia, se dispone su
EJECUCION.

Ir. Loreto N° 430 -Central Peletdmica (0550 10 = Jubiacd Puno-Pevde- Pags Web: www.edu.pe
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SEGUNDO: RECONOCER, como ASESOR DE TESIS: al
DR. EDUARDO LUJAN URVIOLA.

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

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y CUMPLASE.

FACULTAD DF QD

7

DISTRIBUCION:

F. Odontologia, (1)
Asesor (1)
Interesada. (1)
Gabby H
i L L
e 1 oreto N 430 -Central Tefeionica (051 321192 Juliaca Puno-Pert - Pag. Web: www.edu.pe
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SE APRUEBA PROYECTO DE TESIS PARA OPTAR EL TITULO PROFESIONAL
RESOLUCION N° 134-2023-D-F.OD-UANCV-J

Juliaca, 2023 julio 14

VISTOS:

El Oficio N° 009-2023-U.1/F.OD-UANCV-J, del Director de la Unidad de
Investigacién de la Facultad de Odontologia, y la copia del acta de Registro de Proyecto de
Investigacion de fecha 29 de diciembre de 2022. Para optar el titulo profesional de
CIRUJANO DENTISTA.

CONSIDERANDO:

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

Que, el (la) Bach. LEON PUMA ANTHONY RAUL, quien solicita
la aprobacion del proyecto de Tesis Titulado: FRECUENCIA DE MALOCLUSIONES Y SU
RELACION CON LA POSTURA CORPORAL EN ESTUDIANTES DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA PEDRO VILCAPAZA, AZANGARO 2023. Para optar el titulo profesional de
CIRUJANO DENTISTA;

Que, al haberse cumplido con los requisitos exigidos por el Reglamento
Interno de la Unidad de Investigacién de la Facultad de Odontologia, y la Directiva N° 004-

2019-UANCV-Ol/ Oficina de Investigacién de ia Universidad Andina “Néstor Céceres
Velasquez” de Juliaca;

Que, el Comité de Investigacion dio su opinidn técnica sobre la
evaluacion del proyecto de Tesis, el mismo que ha emitido el dictamen favorable para que
dicho proyecto pueda ser aprobado por Resolucion;

Que, el Director de la Unidad de Investigacién de la Facultad de
Odontologia, nomino como ASESOR DE TESIS: a la DRA. PEGGY GRISELDA COA
SERRANO, donde tendra que asumir con responsabilidad de originalidad en el Trabajo de
Investigacion, y;

Estando, el informe favorable de la Directora de la Unidad de
Investigacion en concordancia al Reglamento de la Unidad de Investigacién de la Facultad de
Odontologia y en uso de las atribuciones que le confiere la Ley Universitaria N° 30220, Ley de
Creacién de la UANCV N° 23738 y modificatoria, Resoluciéon de Institucionalizacidon 1287-92-
NAR. D.L. N° 739 y el estatuto de la UANCV, al Decano de la Facultad de Odontologia.

SE RESUELVE:

PRIMERO: APROBAR el PROYECTO DE TESIS  titulado:
FRECUENCIA DE MALOCLUSIONES Y SU RELACION CON LA POSTURA CORPORAL EN
ESTUDIANTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PEDRO VILCAPAZA, AZANGARO 2023.
Presentado por el (la) Bach. LEON PUMA ANTHONY RAUL; de conformidad a lo
establecido con el Reglamento de la Unidad de Investigacion con fines de obtencién de Grados
Académicos y Titulos Profesionales, y el Reglamento de Grados y Titulos de la Facultad de

Odontologia, se dispone su EJECUCION.

Jr. Loreto N2 450 -Central Telefénica (0517 32114 fuliaca Puno-Peru Pag, weedin i
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SEGUNDO: RECONOCER, como  ASESOR DE  TESIS: a la
DRA. PEGGY GRISELDA COA SERRANO.

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

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y CUMPLASE.

IDAD ANDNANESTOR GR BN Va2
wﬁcumn “"7,",7"

-----------

DISTRIBUCION:
F. Odontologia, (1)
Asesor (1)
Interesada. (1)
Gabby H.
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Filtrado desde el informe

» Bibliografia

» Coincidencias menores (menos de 10 palabras)

Fuentes principales

8% @ Fuentesde Internet
1%  ME Publicaciones

10% & 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.

OFICINA DE INVESTIGACION

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

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO ,DE

A | INVESTIGACION

| “OFICINA BE INVESTIGACION”

) TESIS UANCV

Metadatos complementarios - UANCV

Titulo de la tesis

FRECUENCIA DE MALOCLUSIONES Y SU RELACION
CON LA POSTURA CORPORAL EN ESTUDIANTES DE
LA INSTITUCION EDUCATIVA PEDRO VILCAPAZA,

AZANGARO 2023

Datos de autor

Nombres y apellidos

ANTHONY RAUL LEON PUMA

Tipo de documento de identidad

DNI

Numero de documento de identidad

45404804

URL de ORCID

https:/orcid.org/0009-0006-5098-6439

Datos de asesor

Nombres y apellidos EDUARDO LUJAN URVIOLA
Tipo de documento de identidad DNI
Namero de documento de identidad | 02374488

URL de ORCID

https://oreid.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

Nombres y apellidos

ENRIQUE ELEUTERIO ZUNIGA MEDINA

Tipo de documento

DNI

Numero de documento de identidad

02419543

LL,JRL de ORCID

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

Numero de documento de identidad

Nombres y apellidos EDERL TR CREC
Tipo de documento s
01556817

URL de ORCID

https://oreid. 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.

Ubicacion geografica de la
investigacion

Pais: Peri
Departamento: Puno
Provincia: Azangaro
Distrito: Azangaro

Coordenadas:

Latitud: -14.9138439
Longitud: -70.1992818

https://maps.app.c00.2l/Dj6KgR8xNZaYvQKVAb

Afo o rango de afios en que se
realizo la investigacion

Julio 2023 — Junio 2025

URL de disciplinas OCDE
hitps://purl. org/pe-repo/ocde/ford
(concytec-pe. github.1o)

Odontologia, cirugia oral, medicina oral
https://purl.org/pe-repo/ocde/ford#3.02.14

Salud publica, salud ambiental
https://purl.org/pe-repo/ocde/

ford#3.03.05
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DECLARACION DE AUTENTICIDAD Y RESPONSABILIDAD

Yo__ ANTHONY RAUL LEON PUMA , identificado con DNI
Nro._ 45404804 en mi condicion de egresado de:

X Escuela Profesional
[ Programa de Segunda Especialidad,
O Programa de Macstria o Doctorado

ODONTOLOGIA )

informo que he elaborado el/la & Tesis o O Trabajo de Investigacion, O Trabajo Académico
denominada:

FRECUENCIA DE MALOCLUSIONES Y SU RELACION CON LA POSTURA CORPORAL EN

ESTUDIANTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PEDRO VILCAPAZA, AZANGARO 2023

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 ¢l pais o en ¢l 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 sca 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 Caceres Velasquez y/o la
Administracion Publica toda responsabilidad que pueda derivarse por el trabajo final presentado. Lo
seflalado incluye responsabilidad pecuniaria incluido el pago de multas u otros por los dafios y perjuicios
que se ocasionen.

Juliaca__ 30 de Setiembre del 2025

! IFIRMA (obligatoria) Huella
(obligatoria)
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RESUMEN

El estudio de frecuencia maloclusiones y postura corporal se presentan
en toda la poblacion humana sin restringir condiciones econdmicas, politicas,
género y sociales. El estudio se ha realizado con estudiantes del Colegio
Pedro Vilcapaza de Azangaro, 2023. La metodologia aplicada fue no
experimental, transversal, observacional. Poblacién 603 estudiantes, muestra
113 de 12 a 14 afos de edad. Resultados: del 39.82% de los estudiantes que
mostraron maloclusién clase I-1, el 35.40% mostraron postura corporal
correctay el 4.42% postura corporal incorrecta. Del 22.12% de los estudiantes
gue mostraron maloclusién clase II-1; el 4.42% presentaron postura corporal
correcta y el 17.70% postura corporal incorrecta. Del 26.55% de los
estudiantes que presentaron maloclusion clase 11-2; el 4.42% presentaron
postura corporal correcta y el 22.12% postura corporal incorrecta. Conclusion:

prevé cohesiéon de frecuencia maloclusiones de postura de estudiantes.

Palabras clave: Maloclusion, planos, postura.
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ABSTRACT

The study of malocclusion frequency and body posture are present in the
entire human population without restricting economic, political, gender and
social conditions. The study was carried out with students from the Pedro
Vilcapaza School in Azangaro, 2023. The methodology applied was non-
experimental, cross-sectional, observational. Population 603 students, sample
113 from 12 to 14 years of age. Results: Of the 39.82% of students who
showed class I-1 malocclusion, 35.40% showed correct body posture and
4.42% incorrect body posture. Of the 22.12% of students who showed class
[1-1 malocclusion; 4.42% presented correct body posture and 17.70% incorrect
body posture. Of the 26.55% of students who presented class II-2
malocclusion; 4.42% presented correct body posture and 22.12% incorrect
body posture. Conclusion: predicts cohesion of malocclusion frequency and

posture of students.

Keywords: Malocclusion, planes, posture.
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INTRODUCCION

Las maloclusiones dentales representan una problematica de salud
mundialmente debido a la prevalencia alta que presenta y su huella significativa
con respecto a una mejor calidad en la vida de las personas, primordialmente en
que estar relacionadas con diversas disfunciones musculo-esqueléticas que
influyen en las posturas del cuerpo. (1) Las relaciones dadas entre la maloclusion
y las alteraciones posturales son un tema que va en aumento su importancia en
el ambito de la odontologia y la fisioterapia, ya que las posiciones dentarias
pueden afectar las alineaciones de la cabeza y, consecuentemente, la postura
general del cuerpo.

A nivel global, se ha demostrado que las maloclusiones pueden estar
asociadas con trastornos posturales debido a la conexion anatémica y funcional
entre los sistemas masticatorio y postural. Estudios en diversas regiones a nivel
mundial evidencian que los adolescentes con maloclusiones tienen una mayor
incidencia de problemas posturales, tales como desviaciones de la columna
vertebral y asimetrias musculares. En el contexto latinoamericano, esta
problematica cobra especial relevancia, dado que el acceso a tratamientos
ortodonticos y a servicios de salud integral suelen ser limitados en muchas
comunidades. (2)

En Perq, la prevalencia de maloclusiones en escolares es elevada, lo que
refleja una necesidad imperante de explorar las implicancias de estas
condiciones sobre la salud general de los estudiantes. (3) Sin embargo, gran
parte de las investigaciones se han centrado en areas urbanas, dejando un vacio
de conocimiento en contextos rurales como la provincia de Azangaro, donde

factores como la higiene bucal de condiciones socioeconomicas influyen en la
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aparicion de estas afecciones. En este sentido, fue crucial investigar como estas
condiciones afectan a la poblacién escolar del Colegio Pedro Vilcapaza, una
comunidad en la que las prevalencias de maloclusién y la probable conexion con
las posturas corporales no ha sido ampliamente estudiada.

La importancia de esta investigacion radica en proporcionar una
comprension integral de como estas condiciones pueden influir en la salud de los
escolares, permitiendo a su vez desarrollar estrategias de intervencion
adecuadas para mejorar tanto la salud bucal como la postura de los estudiantes.
Ademas, los resultados hallados podran contribuir en la eficacia especificas de

poblaciones rurales.
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CAPITULO |

EL PROBLEMA

1.1. SITUACION PROBLEMATICA

A nivel mundial, existe algidos problemas relacionadas con salud bucal mas
prevalentes en nifios y adolescentes, afectando tanto la funcién como la estética
dental. Para la OMS, a nivel mundial las personas presentan algun grado de
maloclusion, lo que no solo repercute en el bienestar oral, sino también a nivel
macro psicosocial de funcién postural. Investigaciones actuales en América de
Norte y Europa evidencian problemas que afectan desviaciones de columna
vertebral que pueden poner en riesgo la postura corporal. (4)

Existen estudios internacionales donde prevén casos de maloclusiones que al
no tratar en debido momento influyen posturas de alteraciones en la mandibula,
afectando la musculatura del cuello y la cabeza, propagando estos efectos hacia
la postura corporal completa. Las investigaciones han mostrado que los nifios y
adolescentes con maloclusiones tienen una mayor incidencia de problemas
posturales, lo que sugiere la necesidad de abordajes multidisciplinarios que
consideren tanto la ortodoncia como la fisioterapia postural. (2)

En el contexto peruano, la existencia de maloclusiones en la adolescencia y en
la infancia es considerablemente alta, en especial en las zonas agrestes, y la

accesibilidad a los servicios de salud dental son limitados. Diversos estudios
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nacionales han indicado que alrededor del 60% de individuos infantes en etapa
escolar poseen alguna maloclusion. (3) Esta problematica en la salud bucal no
solo afecta la estética y funcionalidad oral, sino que también puede tener
repercusiones en la postura corporal.

En el Perq, se han realizado estudios que muestran una correlacién entre las
maloclusiones y las alteraciones posturales en adolescentes. Sin embargo, se
observan que el riesgo se concentran en areas urbanas, dejando un vacio de
conocimiento en las zonas rurales como Azangaro, donde las condiciones
socioecondmicas Yy la accesibilidad a las atenciones de salud son diferentes. Es
crucial entender como estas condiciones especificas influyen en la presencia de
maloclusion dentaria y la posible correlacion con la problematica postural en los
alumnos, especialmente considerando factores como la alimentacién, los habitos
orales, y el acceso a servicios odontolégicos preventivos y correctivos.

En el &mbito local de Azangaro, se observa que un numero significativo de
estudiantes presenta maloclusiones, lo cual podria estar relacionado con
problemas en la postura corporal. A pesar de la alta prevalencia de
maloclusiones en esta comunidad, no se realizé una investigaciéon de manera
exhausta la cual examine la correlacion entre estas condiciones y las posturas
en estudiantes del centro educativo.

La carencia en estudios especificos de Azangaro y la falta de intervencion
oportuna pueden tener consecuencias a largo plazo en la salud integral de los
estudiantes. En este contexto, identificar la frecuencia de maloclusiones y las
relaciones con la postura del cuerpo permitirA desarrollar estrategias de
intervencion mas efectivas y especificas a fin de buscar estrategias para

coadyuvar de una convivencia de la poblacién con practica de salud bucal en
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estudiantes, buscando potenciar buen rendimiento académico certificando

técnica de utilizar adecuadamente planificacion y politicas sociales de salud

bucal en la region.

1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA

1.2.1. Problema General

¢, Qué relacion existe frecuencia de maloclusiones y postura corporal estudiantes

Institucién Educativa Pedro Vilcapaza, Azangaro 20237

1.2.2. Problemas Especificos

- ¢Como se prevé relacidbn de caracteristicas personales y frecuencia de
maloclusiones?

- ¢ Qué estrategias exhibe relacion entre plano frontal de postura corporal y
frecuencia maloclusiones?

- ¢Qué relacion existe plano sagital de postura corporal y frecuencia
maloclusiones?

1.3. JUSTIFICACION

- Originalidad

La correlacion entre maloclusiones y postura corporal es un tema que no ha sido

ampliamente explorado en la literatura cientifica sobre todo en la Region Puno.

Por lo tanto, esta investigacion tiene el potencial de aportar nuevos

conocimientos y crear perspectivas en el area de la odontologia y postura

corporal.

- Relevancia Cientifica

El enfoque multidisciplinario integra la posturologia. Al explorar la maloclusion

dentaria faculta establecer conexiones y correlaciones entre dos campos de

estudio aparentemente independientes. Estas precisiones contribuyen factores
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para prever buena salud bucal y postural los estudiantes, lo que a su vez podria
llevar a la mejora de los enfoques de diagndstico y tratamiento.
- Relevancia social
Las maloclusiones y los problemas de postura corporal son condiciones de salud
que podrian afectar a un porcentaje de estudiantes. Estos problemas pueden
tener impactos negativos tanto en el bienestar fisico como en su rendimiento
académico. Al investigar la correlacion entre ambos, se podrian identificar
posibles intervenciones preventivas y terapéuticas que ayuden a reducir la
incidencia de maloclusiones y promover una postura corporal saludable en los
estudiantes. Esto podra tener impacto social positivo en la afirmacién académica.
- Factibilidad
El estudio fue factible debido a varios factores. En primer lugar, la poblacion
objetivo, que fueron los alumnos del Colegio Pedro Vilcapaza de Azangaro. Se
obtuvieron los datos necesarios para la investigacion a través de examenes
odontoldgicos y evaluacion postural en el entorno escolar.
1.4. OBJETIVOS
1.4.1. Objetivo General

Identificar relacion frecuencia maloclusiones con postura corporal en
Institucion Pedro Vilcapaza, Azangaro.
1.4.2. Objetivos Especificos
- Especificar caracteristicas personales y la frecuencia de maloclusiones
- Identificar la relacion que existe entre el plano frontal de la postura corporal y

la frecuencia de maloclusiones

- Evaluar la relacion que existe entre el plano sagital de la postura corporal y la

frecuencia de maloclusiones
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CAPITULO I

MARCO TEORICO REFERENCIAL

2.1. ANTECEDENTES

Internacional

Izquierdo AR. (2023). Objetivo. Identificar correlacion maloclusiones dentarias
en poblacibn mayor de postura corporal provincia de Loja, Ecuador.
Metodologia: cuantitativo, relacional, prospectivo, transversal. Ha aplicado
técnica Angle y postura corporal. Resultados: 50% poblacion presentaron
maloclusion dentaria Clase |, 40% Clase Ill y 10% Clase Il. Respecto postura
corporal, 85% inclinacion normal, 65% posicion cabeza hacia adelante, Edad, 10
al4 afos inclinacion y posicién de cabeza normal. Conclusidn: existe relacién
maloclusion dentaria y postura del cuerpo. (2)

Pacheco PM, (2021). Propdsito: prever correlaciéon de maloclusion dentaria y
postura corporal en alumnos Liceo “Carlos Manuel de Céspedes”, Cienfuegos,
Cuba. Metodologia: prospectivo, transversal, observacional. Muestra 127
escolares. En este estudio se ha considerado edad, género. Ultilizaron
estadistica inferencial. Resultados: escolares 11 afios 42,52 %, varones 52,76
%. Maloclusién prevalente clase Il de Angle 44,09%, postura corporal 29,13%
Conclusion: maloclusién dental no presenta problemas de postura ni huella

plantar. (5)
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Gonzalez L. (2016). Objetivo: evaluar efectos de maloclusiones dentarias y
postura corporal adolescentes Clinica Odontologica José Marti Pérez, de Cuba.
Metodologia: observacional, transversal y descriptiva. Muestra 120
adolescentes 16 a 18 afos. Resultados: 53,3%, presentan postura frontal
correcta. Conclusion: los adolescentes presentan maloclusiones graves;
ademas existe asociacion significativa maloclusion dental y postura corporal. (6)
Aguilar NA, Taboada O. (2013). Propésito: identificar prevalencia maloclusion
dental y postura corporal escolares Estado Benito Juarez, México. Metodologia:
observacional, transversal, prospectiva y descriptiva. Las maloclusiones se
evaluaron mediante escala de Angle. Para evaluar la postura, se observo la
columna vertebral, registrando las probables alteraciones en la cavidad frontal y
sagital. Resultados: la maloclusién dental se ubica en clase | 55.2%;
prevalencia de postura 52.5% existe alteracion de maloclusién dental.
Conclusion: las maloclusiones dentarias acompafian problemas prevalente en
escolares .(7)

NACIONAL

Carmen LL, Pifiin KK. (2022) Propdsito: identificar asociacion maloclusién
dentaria y postura corporal nifios y adolescentes clinicas odontolégica Piura.
Metodologia: basico, observacional, transversal, no experimental. Muestra 110
nifos. Instrumento de recoleccion se utilizé ficha de datos. Resultados: 54.5%
pacientes maloclusion dentaria clase Il y clase | 45.5%; postural simétrica 49.1%
valor p=0.22. Conclusion: no existi6 asociacibn maloclusiones dentarias y
postura corporal nifios y adolescentes. (8)

Carbajal AF. (2017). Proposito: identificar asociacion maloclusion dental y

postura corporal Colegio Inca Garcilaso de la Vega, Cusco. Metodologia:
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transversal. Muestra 100 estudiantes varones 13 a 14 afos. Se evaluo la
maloclusion mediante la técnica Angle. Resultados: 72% clase |, 16% 11 Y 12%
clase Il. 98% muestran postura corporal incorrecta, presencia postura correcta
2%. Conclusién: existe asociacion maloclusion dental y alteraciones de postura
corporal.(9)

Jiménez J. (2017). Objetivo: determinar prevalencia maloclusion dental y
postural nifilos y adolescentes, distrito Honoria Palazuelos, Huénuco.
Metodologia: prospectivo, transversal, relacional. Poblaciébn nifios vy
adolescentes 8 a 13 afos. Descripcion: La maloclusion se evalud segun clases
Angle observando columna vertebral con registro correcta o incorrecta y
alteraciones frontal y sagital. Resultados: 69.6% postura correcta, 46.4%
postura incorrecta. No existe diferencia de prevalencia entre varones y mujeres.
Conclusion: las maloclusiones dentarias en nifios y adolescentes no muestran
asociaron ni alteraciones de postura.(3)

REGIONAL

Inquilla GP, et al. (2017). Objetivo: identificar correlacion maloclusién dental
Clase Il y Il Angle y postura corporal en adolescentes aimaras, Puno.
Metodologia: prospectivo, observacional, transversal, relacional. Estudio 58
escolares 14 a 17 afos. Realizd evaluacion clinica de maloclusién y postura
corporal mediante clinica fotografica. Resultados: 58 adolescentes muestran
maloclusién dental clase Il y 1ll, 81,0% postura incorrecta, 19,0% correcta; 70,7%
huella plantar anormal y 29,3% normal. Conclusidn: existi¢ alta prevalencia
postura corporal y huella plantar; sin embargo no existe correlacion maloclusién

dental y maloclusiones clase Il y clase 111.(10)
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2.2.  MARCO TEORICO

2.2.1. Postura Corporal

Esta ubicado en el lugar del cuerpo que recibe una variedad de factores de tipo
neurofisiolégicos, biomecanicos y psicoemocionales.(11)

Una postura se podria definirse también conexion partes del cuerpo con linea
céntrica donde se observa cuerpo sano con buena alineacién en equilibrio del
funcionamiento de musculos, ligamentos, tendones y articulaciones de manera
innecesaria. Esta condicion necesita un esfuerzo muscular minimo y aun asi es
posible mantener toda la arquitectura corporal y érganos. (13)

La posicion adecuada debe mantener todas las partes del cuerpo con menor
energia posible, obtener maxima eficacia del sistema neuro cervical adecuada
cuando la musculatura no funcione de manera simultdnea y de manera
colaborativa. Esto genera efectos evolutivos del sistema esquelético, en el
craneo y el rostro. (14)

Por lo general en los casos, se generan inconvenientes en la posicién corporal
desde la nifiez a consecuencia de optar por posiciones incorrectas que no se
corrigieron de manera oportuna.(15,16)

- ESTRUCTURAS QUE INTERVIENEN POSTURA CORPORAL

o RAQUIS: Forma los ejes centrales del tronco. Asi también soporta la
estructura craneal mediante porcion cervical, se ubica préxima a centros de
gravedad del cuerpo. El raquis se aloja en la pelvis y vértebras que estan
superpuestas en los ligamentos y musculos de unién los movimientos. (17)
Nuestra columna cumple un importante rol en posicién del cuerpo. Si esta se ve
alterada, puede caracterizarse por 3 formas:

a) Tipo descendente: se encuentra en maloclusion dentaria o por la ATM,;
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b) Tipo ascendentes: se relaciona con los miembros inferiores, columna vy los
pies.

c) Tipo Mixtos: Se debe a la participacion de ambos.(18)

o MUSCULOS DEL CUELLO: La musculatura cervical y suboccipital es muy
resistente forma con la columna vertebral.(19)

o TEJIDO CONJUNTIVO: Posee forma de una cadena posterior estética, la
cual es conformada por diversas estructuras anatomicas. (17)

- POSTURA CORRECTA

Se describe como una correcta postura a la alineacion ideal de la musculatura y
articulaciones y el cuerpo que poseen como base una variedad de principios
anatomicos y cientificos que seran guia. (20)

De manera bipeda se determina la relacion postural correcta al describir a los
individuos desde 4 puntos: De frente, de espalda, lateral derecho e izquierdo.
Para esto se usara de referencia una linea plomada o también descrita como
linea vertical suspendida de un punto fijo, ayudara a la medida se una variedad
de desviaciones. (20)

Es fundamental una aproximacion mas cerca del cuerpo con poca tension,
rigidez y gasto de energia. No hay que olvidar que algunas desviaciones leves
de la postura ideal seran producto de la actitud postural de cada individuo. (20)

o CABEZA: Su ubicacién es en una posicién recta, manteniendo un equilibrio,
donde el mentdn no este alto o hacia atras, ni muy baja o con la cabeza hacia
abajo. (20)

o HOMBROS: Se deben posicionar de manera nivelada, visto lateralmente
ningun debe permanecer ni hacia adelante o atras del otro. Se deben mantener

los brazos relajados, de manera perpendicular al cuerpo y con las palmas
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abiertas mirando hacia el cuerpo. La escapula estara plana, los omoplatos
relajados sin estar separados ni hacia atras. (20)

o PECHO: Se coloca hacia arriba y adelante, manteniendo la espada alineada.
Teniendo como referencia un intermedio de las posiciones de inspiracion
completa y espiraciones forzadas. (20)

o COLUMNA Y PELVIS: Respetando las 4 curvas naturales: cuello, lumbar,
dorsales y sacro. Todos se influencian mutuamente (20)

o ABDOMEN: la mayor influencia en esta zona del cuerpo sera los afios que
tengan los individuos, a temprana edad el abdomen se vuelve prominente,
mientras en adulto es mas liso. (20)

o RODILLAS Y PIERNAS: Se posicionan mirando hacia adelante, donde deben
posicionarse ninguna mas adelante que la otra. (20)

o PIES: Deben colocarse paralelos, los dedos hacia fuera, adelante y que
soporten el peso corporal por igual. (20)

- EVALUACION DE LA POSTURA CORPORAL

Valoracion postural identifica las modificaciones que ocurren en la postura del
cuerpo. Los pacientes se sitlan en un espacio mediante la utilizacion de postura
corporal en planos frontal y sagital. La plomada de las estructuras debe regulare
Su posicion en una postura adecuada.(21)

o PLANO FRONTAL: Esta determinado por un hilo con plomo que debe
atravesar los vertex de la columna por las partes cervicales, dorsales, lumbares
cayendo entre los talones. (21)

o PLANO SAGITAL: es la recta hecha por la plomada que atraviesa los vertex,
conductos auditivos externos, articulaciones del hombro y los maléolos externos.

(21)
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! VISTA FRONTAL

Fuente: Ohanian, LINEA PLOMADA O LINEA DE LA GRAVEDAD. 2000 (22)

2.2.2. Conclusioén

Se denomina oclusion a las situaciones donde los dientes de ambos
maxilares llegan a contactar en posiciones de céntrica, protrusiones de la
mandibula o al desplazar lateralmente la mandibula.(10)

- CARACTERISTICAS DE LAS OCLUSION

o Lanormo oclusion dentaria se compone de piezas dentarias, la membrana del
periodonto, los huesos alveolares, el hueso basal y la musculatura.

o Los denominados planos de inclinacion que constituyen las bordes incisales y
cuspides de todos los dientes deben mantener unas relaciones reciprocas
claras.

o Cada pieza dentaria debe mostrar las posiciones adecuadas para la armonia
de las bases 0seas en las que se encuentran anclados en conjunto con otras
estructuras 0seas del craneo y facie.

o Es necesario que las relaciones interproximales de cada diente con sus pares
y sus inclinaciones axiales sean adecuadas para considerar la normo
oclusion.

o Un desarrollo y crecimiento positivo compacto éseo facial, en una ubicacion

que se encuentre en sintonia con las estructuras del craneo, y en condiciones
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fundamentales para que el sistema estomatognatico exponga una

normoclusién.(10)
2.2.3. Maloclusion Dental
Las maloclusiones dentales son consideradas como cavidad oral cuando esta en
oclusion, donde el resultado es patoldgico en la mandibula (1), las alteraciones
son complejas de multiples factores en genética y ambiente.(23)
Segun la OMS, se describe que una maloclusion dentaria tiene afeccion en el
60% aproximadamente de la poblacién a nivel del mundo dando tasas altas en
la prevalencia, igualmente ocupa el 3° lugar de las enfermedades de salud oral,
basandose en su incidencia y prevalencia es calificado como problema de salud
publica.(24)
La OPS describe prevalencia 80%, siendo el punto mas frecuente en las citas
odontoldgicas al odontélogo. Los paises con mayor evidencia de esto es Brasil,
Perud, Cuba y Ecuador.(2)
- FACTORES CAUSALES DE MALOCLUSIONES: (25)
o GENETICOS: Las oclusiones presentan anomalias de frecuente mayormente
por herencia, es decir que es trasmitido de padres a hijos.
o FUNCIONALES: por alteraciones en la dinamica de la mandibula por causas
patologicas de los musculos.
o DEFECTOS CONGENITOS: Se da por afecciones que se ocasionan durante
el embarazo tales como labio leporino o paladar fisurado, lo que puede dafar la
forma y tamafios de las maxilas.
o ESQUELETICOS: Se ocasionan en el maxilar, a causa de exceso o falta de

desarrollo de los maxilares y la mala postura en el macizo craneal.
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o DENTARIOS: Se ocasiona por mal posiciones dentarias, teniendo las bases
O0seas con normalidad, es decir los maxilares superiores e inferiores.
o MALOS HABITOS: Se dara por habitos patologicos como succion digital,
presionar lingual de los dientes, uso de chupones o biberones luego de cumplir
3 afos.
o MIXTOS: Las que pueden presentarse por dos 0 mas causas.(25)
- PREVALENCIA DE MALOCLUSION

En Perld se presenta una taza aproximada de 70% basandose en los
diagnésticos de maloclusiones, considerandose investigaciones que cubren
desde los afios 90 (4), los cuales de realizaron primordialmente en Lima, capital
del Peru, presentandose resultados que llegan a 82% con predominio en la
region de la costa, 79% en las regiones andinas y 78,5% en la region de la selva,
aungue se destaca que en esta Ultima zona se reporté la menor densidad de
datos, por otra parte la mayoria de los estudios son dados en zonas urbanas,
especialmente en las de facil acceso a servicios sanitarios, por ende presentan
una mayor taza de incidencias, es decir las investigaciones mencionan una
densidad baja de datos en individuos con estas patologias en comunidades
rurales y poblaciones amazonicas, esto consecuencia de los escasos estudios.
(26)
2.2.4. Clasificacion De Angle
Las escalas de Angle, es una metodologia que ayuda a identificar la variedad de
oclusién que presentan los individuos, basandose en la relaciébn molar y canina,
con el fin de descifrar la existencia de patologias. (23)
Para denominar las maloclusiones basandose en Angle, se adaptaron algunos

criterios como:
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- OCLUSION NORMAL: Al presentar una relacion molar normal, piezas
dentarias alineadas y un a curvatura leve en la linea oclusal. (27—-29)

- MALOCLUSION CLASE I: La relacién molar, con la linea oclusal incorrecta a
consecuencia de mal posiciones dentales, rotacion de piezas u otros. (27—-29)
En general, arcadas dentarias se encuentran un poco inclinados, en relacion a
los apifiamientos de la regidn incisal, las alteraciones de oclusion es considerable
cantidad de casuisticas de maloclusiones, las arcadas dentarias se encuentran
ligeramente contraidos, cunado las piezas dentarias estan apifiadas fuera de
sistema 0seo. (30)

- MALOCLUSION CLASE II: cuando el 1° molar mandibular se posiciona hacia
distal del 1° molar maxilar, dando una linea molar inespecifica. (27-29) Por ende
la clase I 0o comunmente conocida como distoclusion, es el producto de la
mandibula retrognata, de la maxila prognata o de una mezcla de las dos
patologias.(31)

Hay dos subdivisiones en la clase Il, siendo su principal diferencia de ambas
subdivisiones las posiciones de las piezas incisales se encuentran retraidos.(28)
o DIVISION 1: Existe un aumento en el resalte de los dientes incisales
maxilares, dando una posible mordida profunda, un perfil retrégnata con un
resalte excesivo, dando exigencia a la musculatura facial y lengua, adaptandose
a las guias anormales de contraccion. Normalmente existe la musculatura
mentoniana hiperactiva, la cual se contrae de manera intensa para asi subir los
orbiculares labiales y genere un cierre labial, concluyendo en el labio superior
con hipotonia y un labio inferior con hipertonia. Las posiciones habituales en
casuisticas severas son dientes mandibulares anteriores descansando sobre los

labios mentonianos. Las piezas dentarias no son las Unicas en permanecer en
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oclusion distal, sino también en la relacion con las maxilas; el maxilar inferior
sera mas pequefio de los normal (31)

o DIVISION 2: Aqui los resaltes se redujeron y las coronas incisales superiores
se localizan en retrusiva en vez de en protrusion (28). Presenta caracteristicas
de profundidad anémala en las mordidas, giroversiones de piezas incisales
laterales superiores; los perfiles faciales no son tan pronunciados
retrognaticamente como las clases II-1. (31)

Las divisiones 1 y 2 presentan rasgos comunes como las molares inferiores en
distal de las ubicaciones normales de interrelacion oclusal. (31)

- MALOCLUSION CLASE llI: Las molares inferiores se posicionan en direccion
mesial con respecto a las molares superiores, y presentan una linea oclusal
inespecifica. (27-29)

Identificada como oclusion mesial desde ambas hemicaras de los arcos
dentarios hasta extenderse un poco mas alla del medio de cada cuspide por lado.
Pudiendo experimentar apifiamientos moderados a severos en ambos arcos, con
mas frecuencia el superior. Los incisivos y caninos inferiores de la boca se lingual
izan, y esta tendencia aumenta en los casos graves, ya que la presion del labio
inferior tiene como objetivo sellar la cavidad oral y ocultar las maloclusiones. El
sistema neuromuscular es anormal, lo que indica protrusion del hueso de la
mandibula, retrusion maxilar o una combinacién de las dos. La forma de la cara
puede ser recta o concava, segun el individuo. (32)

2.2.5. Postura Corporal Y Maloclusiones

Las primeras resefias sobre oclusién dental y postura del cuerpo fue introducida
por Rocabado en 1082 (33). Aparecio primeros enfoques de oclusion dentaria

influenciado a las demas estructuras corporales.
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Explicar las relaciones de oclusion dentaria y postura del cuerpo es mantener
buen equilibrio de las partes del cuerpo, permitira conservar eficacia de energia,
ergonomia y demas funciones de dinamismo corporal. (34)

Las maloclusiones dentarias no solamente tiene relacidbn con posiciones
craneales o la mandibula, también se observa relacion columna cervical,
estructura infra y supra hioideas, hombros, columna toracica y lumbar, las cuales
funcionan de manera simultdnea como una unidad biomecanica brindando
estabilidad ortostatica del craneo con columna cervical tendra compromiso con
en la etiologia del craneo, mandibula y dolores orofaciales, a consecuencia de
su ubicacion espacial de la mandibula en relacién a la oclusion dental. De igual
manera los muasculos de masticacion al sufrir alteraciones ocasionan
disfunciones en el sistema craneomandibular. (35)

La columna genera conflicto cientifico, debido a las interrelaciones que
ocasionan entre ellos, de manera particular postura aproximado 90% de |
individuos con maloclusion. (36)

2.3. MARCO CONCEPTUAL

v POSTURA CORPORAL: Es la relacion de los componentes corporales
teniendo en cuenta la linea central como punto de gravedad. (12)

v POSTURA CORRECTA: Es la alineacion y equilibrio correcto dado por los
musculos, articulaciones y partes del cuerpo en relacién a un conjunto de bases
cientificas y anatdbmicas que seran una base guia. (20)

v/ OCLUSION: entran en contacto con la protrusion mandibular y deslizamiento
de lateralidad.(10)

v MALOCLUSION DENTAL: Es la posicion incorrecta o la desalineacion de las

piezas dentales mientras la cavidad oral esta cerrada como resultante del
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incremento irregular del maxilar inferior (1), o generada por interacciones
complejas de factores ambientales y genéticos.(23)

v CLASIFICACION DE ANGLE: técnica que ayuda a identificar los tipos de
oclusion dentaria segun las relaciones molares y caninas, con el fin de encontrar

la existencia de anomalias. (23)
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CAPITULO 1lI

HIPOTESIS Y VARIABLES

3.1. HIPOTESIS

3.1.1. Hipotesis General

Existe relacion frecuencia maloclusiones y postura corporal estudiantes

Institucion Pedro Vilcapaza, Azangaro 2023

3.1.2. Hipoétesis Especificas

- Prevé relacion caracteristicas personales y frecuencia de maloclusiones

- El plano frontal de postura corporal muestra relacion con frecuencia
maloclusiones

- ElI plano sagital de postura corporal prevé relacibn con frecuencia
maloclusiones

3.2. VARIABLES

Variable I Postura corporal

Variable D: Frecuencia de maloclusiones
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3.3. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES
VARIABLES | DIMENSIONE | INDICADORE | CRITERIOS DE
S S VALORES
1.1 Edad - 12 a 14 afos
Caracteristicas | Género - Masculino/Femenin
personales o]
Linea vertex,
columna - Recta
1.2 Plano | cervical, - Desviada
frontal dorsal, lumbar
V. X. y cae entre
1.Postura talones
corporal - Recta
Linea vertex, | - Desviada
conducto
1.3 Plano | auditivo Postural corporal:
Sagital externo, - Planos rectos=
articulacion Postura correcta
hombro - Planos desviados=
Postura incorrecta
- Plano recto vy
desviado= Postura
incorrecta
V. X. Plano sagital Clasificacion - Normo oclusion
de Angle - Clase |
2.Frecuencia - Clase Il division 1
maloclusione - Clase Il division 2
S - Clase 1l
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CAPITULO IV

PROCEDIMIENTO METODOLOGICO

4.1. DISENO

No experimental.

4.2. TIPO

Transversal, observacional

4.3. METODO

Cuantitativo

4.4. POBLACION Y MUESTRA

POBLACION

603 estudiantes: 1ro, 2do y 3ro de secundaria I.E. Pedro Vilcapaza 2023
MUESTRA

113 estudiantes seleccionados muestreo probabilistico aleatorio simple.

_ N XZ{H_ o) XPXq
el ><(N—1J+3.;21_w;z}. XpXq
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N :Eseltamafio de la poblacién 603
p : Es la probabilidad que ocurra el evento (proporcion positiva) 0.9
g  :Eslaprobabilidad que no ocurra el evento (proporcion negativa) 0.1
a : Es el error que se cometera al estimar la muestra 5%
1-a/2=
7« 0.975
=7 :Eselvalor del estadistico Z 1.96
e  :Eselerror maximo tolerable para estimar el parametro 5%
n 1113
Donde:

4.5. CRITERIOS DE SELECCION
Criterios de Inclusién

o Estudiantes 12 a 14 afos

o Ambos géneros

o Que tenian molares superiores e inferiores
o Tienen deseos se parte de investigacion
Criterios de exclusion

o Estudiantes menores 12 y mayores 14 afios
o No tenian molares superiores o inferiores
o Usan ortodoncia y placas dentales.

o No desearon ser parte de la investigacion
o Presentaron alguna patologia dental

4.6. TECNICAS E INSTRUMENTOS

VARIABLES TECNICA INSTRUMENTO
Postura corporal observacion | Planos corporales
Frecuencia maloclusiones observacion | Clasificacion Angle

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

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

4.7. VALIDACION DE INSTRUMENTOS
Elaboran fichas de observacion clinica para captar datos postura corporal

y maloclusiones. Los instrumentos fueron validados por 3 expertos.

4.8. PROCEDIMIENTO PARA LA RECOLECCION DE DATOS

- Solicité permiso director I.E.S. Vilcapaza de Azangaro recoger datos.

- Informamos a los estudiantes de la investigacion

- Procedimos evaluar postura corporal a los estudiantes seleccionados. Se
evaluaron planos corporales frontal y sagital con la ayuda de una plomada.

- Para el plano frontal, verificamos linea de plomada desde vértex, vértebras
cervicales, dorsales, lumbares y talones de pie.

- Plano sagital, procedio verificar la linea de plomada desde vértex, conducto
auditivo externo, articulacion de hombro y maléolo externo. Obtenidos los

planos, procedio determinar la postura corporal correcta o incorrecta.

Luego evaluamos cavidad bucal registrando tipo de oclusion segun Angle.
4.9. PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS

Se elabord matriz de sistematizacion de datos con procesamiento estadistico.
4.10. DISENO DE CONTRASTACION DE HIPOTESIS

Aplicamos prueba chi?

),'2 _ Z (o, ;fi)

4.11. TRATAMIENTO ESTADISTICO DE DATOS
Se proces6 la informacidon con el paquete SPSS version 27, analizamos el

bivariado hasta lograr resultados mediante tablas
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CAPITULO V

RESULTADOS

TABLA N° 1 EDAD Y GENERO ESTUDIANTES INSTITUCION PEDRO

VILCAPAZA, AZANGARO 2023

Caracteristicas Caracteristicas f %
12 afos 65 57.52
13 afos 31 27.43
Edad
14 aios 17 15.04
Total 113 100.00
Masculino 52 46.02
Geénero Femenino 61 53.98
Total 113 100.00

Fuente: Elaboracion propia
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FIGURA N° 1 EDAD Y GENERO ESTUDIANTES INSTITUCION PEDRO

VILCAPAZA, AZANGARO 2023

70%
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C
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20% 15.04%
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Edad Género

Fuente: Tabla N° 1

INTERPRETACION

Observamos edad y género estudiantes Institucion Pedro Vilcapaza, Azangaro
De 113 estudiantes; 57.52% 12 afios, 27.43% 13 afios y 15.04% 4 afios.

Ademas, 46.02% masculino y 53.98% femenino.
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TABLA N° 2 PLANO FRONTAL ESTUDIANTES |.E. PEDRO VILCAPAZA

Postural corporal

f %
Plano frontal
Recta 103 91.15
Desviada 10 8.85
Total 113 100.00

Fuente: Elaboraciéon informaciéon verbal

FIGURA N° 2 POSTURA CORPORAL ESTUDIANTES I.E. PEDRO

VILCAPAZA

100%

91.15%

90%
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40%
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8.85%

Recta Desviada

10%

0%

Plano frontal

Fuente: Tabla N° 2

INTERPRETACION
Reportamos postura corporal de estudiantes I.E. Pedro Vilcapaza, de 113

estudiantes; 91.15% frontal recto y 8.85% desviado.
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TABLA N° 3 PLANO SAGITAL POSTURA CORPORAL ESTUDIANTES I.E.

PEDRO VILCAPAZA

Postura corporal

f %
Plano sagital
Recta 51 45.13
Desviada 62 54.87
Total 113 100.00

Fuente: Elaboracion propia
FIGURA N° 3 PLANO SAGITAL POSTURA CORPORAL ESTUDIANTES I.E.

PEDRO VILCAPAZA
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Fuente: Tabla N° 3

INTERPRETACION
Analizamos tabla N° 3: plano sagital postura corporal estudiantes |I.E. Pedro
Vilcapaza, Azadngaro 2023, de 113 estudiantes; 45.13% presentaron plano

sagital recto y 54.87% plano sagital desviado.
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TABLA N°4 POSTURA CORPORAL ESTUDIANTES I.E. PEDRO VILCAPAZA

Postura corporal f %
Correcta 51 45.13
Incorrecta 62 54.87
Total 113 100.00

Fuente: Elaboracion propia
FIGURA N° 4 POSTURA CORPORAL ESTUDIANTES I|IE. PEDRO

VILCAPAZA
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Postura corporal

Fuente: Tabla N° 4

INTERPRETACION
Reportamos postura corporal estudiantes I.E. Pedro Vilcapaza, Azangaro, de
113 estudiantes; 45.13% postura corporal correcta y 54.87% postura corporal

incorrecta.
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TABLA N° 5 FRECUENCIA MALOCLUSION ESTUDIANTES I.E. PEDRO

VILCAPAZA

Frecuencia de maloclusién f %
Clase I-1 45 39.82
Clase II-1 25 22.12
Clase -2 30 26.55
Clase Il 13 11.50
Total 113 100.00

Fuente: sistematizacion de datos

FIGURA N° 5 FRECUENCIA MALOCLUSION ESTUDIANTES I.E. PEDRO

VILCAPAZA
45%
39.82%
40%
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o 30% 26.55%
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]
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o 0,
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10%
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0%
Clase I-1 Clase II-1 Clase II-2 Clase Il
Frecuencia de maloclusién

Fuente: Tabla N° 5

INTERPRETACION

Analizamos frecuencia maloclusion estudiantes |.E. Pedro Vilcapaza, Azangaro,
de 113 estudiantes; 39.82% maloclusion clase I-1, 22.12% clase 1I-1, 26.55%

clase 11-2 y 11.50% maloclusién clase IlI.
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TABLA N° 6 CARACTERISTICA EDAD Y FRECUENCIA MALOCLUSION

ESTUDIANTES |.E. PEDRO VILCAPAZA

Frecuencia maloclusién
Edad Clasel-1 Clasell-1 Clasell-2 Clasellll Total

f % f % f % f % f %

12 afios 30 26.55 11 9.73 17 15.04 7 6.19 65 57.52

13afios 7 6.19 11 9.73 10 8.85 3 2.65 31 27.43

14 afios 8 7.08 3 2.65 3 2.65 3 2.65 17 15.04

Total 45 39.82 25 2212 30 26.55 13 1150 113 100.00

Fuente: sistematizacion de datos
a=005 gl=6 X2 =8.2120 X2 =12.5916 p=
0.2230

FIGURA N° 6 CARACTERISTICA EDAD Y FRECUENCIA MALOCLUSION

ESTUDIANTES I.E. PEDRO VILCAPAZA
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Fuente: Tabla N° 6
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INTERPRETACION:

Frecuencia maloclusion estudiantes; 39.82% maloclusion clase 1-1, 22.12%
clase II-1, 26.55% clase 11-2 y 11.50% maloclusion clase lll.

Edad, 57.52% 12 afios, 27.43% 13 afios y 15.04% 14 afios. Ademas, 39.82%
maloclusion clase I-1; 26.55% tenian 12 afios edad, 6.19% 13 afios y 7.08% 14
afos. De 22.12% presentaron maloclusion clase 1l-1; 9.73% 12 afos de edad,
9.73% 13 afios y 2.65% 14 afios. De 26.55% presentaron maloclusion clase I1-2;
15.04% tenian 12 afios, 8.85% 13 afios y 2.65% 14 afos. De 11.50%
presentaron maloclusion clase lll., 6.19% tenian 12 afios, 2.65% 13 afios y
2.65% 14 afios.

Las caracteristica de edad no tiene relacion con frecuencia maloclusiones I.E.

Pedro Vilcapaza, valor p = 0.2230.
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TABLA N° 7 CARACTERISTICA GENERO Y FRECUENCIA MALOCLUSION

ESTUDIANTES |.E. PEDRO VILCAPAZA

Frecuencia maloclusién
Total
Género Clasel-1 Clasell-1 Clasell-2 Clase lll

f % f % f % f % f %

Masculino 20 17.70 15 13.27 14 1239 3 2.65 52 46.02

Femenino 25 22.12 10 8.85 16 14.16 10 8.85 61 53.98

Total 45 39.82 25 22.12 30 26.55 13 11.50 113 100.00

Fuente: sistematizacién de datos
a = 0.05 gl=3 X2 =4.7720 X2 =7.8147 p = 0.1893
FIGURA N° 7 CARACTERISTICA GENERO Y FRECUENCIA MALOCLUSION

I.E. PEDRO VILCAPAZA
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Fuente: Tabla N° 7
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INTERPRETACION

Nos muestra caracteristica género y frecuencia maloclusion estudiantes I.E.
Pedro Vilcapaza. De 113 estudiantes observamos:

Frecuencia maloclusiéon, 39.82% presentaban maloclusion clase I-1, 22.12%
clase II-1, 26.55% clase 11-2 y 11.50% clase lII.

Género, 46.02% masculino y 53.98% femenino. Ademas, de 39.82%
presentaron maloclusion clase 1-1; 17.70% género masculino y 22.12%
femenino. De 22.12% presentaron maloclusion clase I11-1; 13.27% género
masculino y 8.85% femenino De 26.55% maloclusion clase 11-2; 12.39% género
masculino y 14.16% femenino. De 11.50% maloclusion clase 1ll; 2.65% género
masculino y 8.85% femenino.

Determinaron, género no pose relacién de frecuencia maloclusiones estudiantes

I.E. Pedro Vilcapaza, p = 0.1893.
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TABLA N° 8 PLANO FRONTAL POSTURA CORPORAL Y FRECUENCIA

MALOCLUSIONES

Frecuencia maloclusiones

Total
Plano frontal Clasel-1 Clasell-1 Clasell-2 Clase lll
f % f % f % f % f %
Recta 45 3982 20 17.70 26 23.01 12 10.62 103 91.15

Desviada 0O 000 5 442 4 354 1 0.88 10 8.85

Total 45 39.82 25 22.12 30 26.55 13 11.50 113 100.00

Fuente: sistematizacion de datos
a = 0.05 gl=3 X2 =8.9920 X?2 =7.8147 p = 0.0294

FIGURA N° 8 PLANO FRONTAL POSTURA CORPORAL Y FRECUENCIA

MALOCLUSIONES
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Fuente: Tabla N° 8
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INTERPRETACION

Referente plano frontal de postura corporal y frecuencia maloclusiones
estudiantes I.E. Pedro Vilcapaza, Azangaro, 113 estudiantes observamos:
Frecuencia maloclusion, 1 39.82% presentan maloclusion clase I-1, 22.12% clase
11-1, 26.55% clase 11-2 y 11.50% clase III.

Plano frontal de postura corporal; 91.15% frontal recto y 8.85% frontal desviado.
Ademas, de39.82% presentaron maloclusion clase I-1, plano frontal desviado.
De 22.12% presentaron maloclusion clase II-1; 17.70% plano frontal recto y
4.42% plano frontal desviado. De 26.55% presentaron maloclusion clase 11-2;
23.01% frontal recto y 3.54% frontal desviado. De 11.50% presentaron
maloclusion clase 1ll; 10.62% frontal recto y 0.88% frontal desviado
Determinamos, plano frontal de postura corporal muestra correlacion con

frecuencia maloclusiones |.E. Pedro Vilcapaza, Azangaro, p = 0.0294.
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TABLA N° 9 PLANO SAGITAL POSTURA CORPORAL Y FRECUENCIA

MALOCLUSIONES

Frecuencia maloclusiones

Plano

Clasel-1 Clasell-1 Clasell-2 Claselll
Sagital Total

f % f % f % f % f %
Recta 40 3540 5 4.42 5 442 1 0.88 51 45.13

Desviada 5 442 20 17.70 25 2212 12 10.62 62 54.87

Total 45 39.82 25 22.12 30 26.55 13 11.50 113 100.00

Nota: sistematizacion de datos
a = 0.05 gl=3 X2 = 58.3450 X? =7.8147 p=
0.0000

FIGURA N° 9 PLANO SAGITAL POSTURA CORPORAL Y FRECUENCIA

MALOCLUSIONES
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Fuente: Tabla N° 9
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INTERPRETACION

Tabla N° 9 muestra plano sagital postura corporal y frecuencia maloclusiones I.E.
Pedro Vilcapaza, Azangaro, 113 estudiantes se observo:

Frecuencia maloclusiéon, 39.82% presentaban maloclusion clase I-1, 22.12%
clase II-1, 26.55% clase 11-2 y 11.50% clase lII.

Plano sagital postura corporal 45.13% sagital recto y 54.87% sagital desviado.
De 39.82% estudiantes presentaron maloclusion clase I-1, 35.40% sagital recto
y 4.42% sagital desviado. De 22.12% presentaron maloclusién clase 11-1; 4.42%
sagital recto y 17.70% sagital desviado. De 26.55% presentaron maloclusion
clase 11-2; 4.42% sagital recto y 22.12% sagital desviado. De 11.50% maloclusién
clase Ill; 0.88% sagital recto y 10.62% sagital desviado

Se determind plano sagital postura corporal muestra relacién con frecuencia

maloclusiones I.E. Pedro Vilcapaza, Azangaro, p = 0.0000.
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TABLA N° 10 FRECUENCIA MALOCLUSIONES POSTURA CORPORAL

ESTUDIANTES I.E. PEDRO VILCAPAZA, AZANGARO 2023

Frecuencia maloclusiones
Posicion

Clasel-1 Clasell-1 Clasell-2 Clase lll
corporal Total

f % f % f % f % f %

Correcta 40 3540 5 4.42 5 4.42 1 0.88 51 45.13

Incorrecta 5 4.42 20 17.70 25 2212 12 10.62 62 54.87

Total 45 39.82 25 22.12 30 26.55 13 11.50 113 100.00

Fuente: sistematizacion de datos

a = 0.05 gl=3 X2 = 58.3450 X? =7.8147 p=
0.0000

FIGURA N° 10 FRECUENCIA MALOCLUSIONES POSTURA CORPORAL

ESTUDIANTES |.E. PEDRO VILCAPAZA, AZANGARO 2023
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Fuente: Tabla N° 10
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INTERPRETACION

Analizamos frecuencia maloclusiones postura corporal estudiantes I.E. Pedro
Vilcapaza, 113 estudiantes se observaron:

Frecuencia maloclusion 39.82% maloclusion clase I-1, 22.12% clase 11-1, 26.55%
clase II-2 'y 11.50% clase llI.

Plano sagital de postura corporal, 45.13% postura corporal correcta y 54.87%
incorrecta. Ademas, de 39.82% presentaron maloclusion clase 1-1, 35.40%
postura corporal correcta y 4.42% postura corporal incorrecta. De22.12%
presentaron maloclusion clase II-1; 4.42% postura corporal correcta y 17.70%
incorrecta. De 26.55% presentaron maloclusion clase 11-2; 4.42% postura
corporal correcta y 22.12% incorrecta. De 11.50% maloclusién clase IlI; 0.88%
postura corporal correcta y 10.62% incorrecta.

Se determind la postura corporal tiene relacién con frecuencia de maloclusiones

I.E. Pedro Vilcapaza, , p = 0.0000.
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DISCUSION

En esta investigacion se pudo observar que la relacion existe y es significativa
entre los tipos de maloclusién con la postura corporal (p=0.0000).

Izquierdo AR, reporta una prevalencia de maloclusiones de clase Il en 50% de
participantes, clase Il en un 40% y clase Il en el 10%. Con términos de postura
corporal, el 85% de los participantes presentd una inclinacion normal de cabeza,
y se observé estudiantes 14 a 10 afios de edad presentaron mayores
puntuaciones ladeo y posicion del craneo, asi como en la postura de los
hombros, vinculo de la pelvis y la postura de los pies. Este autor concluye que
existe relacion estadisticamente a favor con las diferentes clases de
maloclusiones y las postural del cuerpo (2), lo cual es coherente con nuestros
hallazgos, donde también se evidencia una relacion significativa entre
maloclusiones y posturas corporales incorrectas, especialmente en los casos de
maloclusiones clase Il -1, clase Il — 2 y clase lll. Sin embargo, nuestros resultados
muestran una distribucion diferente en la frecuencia de las clases de maloclusion
dentaria, siendo la clase | una de las mas frecuente (39.82%), consecutivamente
por la clase Il - 2 (26.55%), Clase II-1 (22.12%), y finalmente la Clase Il (11.50%).
Pacheco PM, et al. (5) encontraron que la clase Il de angle, estuvo con
recurrencia en 44,09% y que las posturas corporales incorrectas estuvieron
presentes en el 29,13% de los casos. No obstante, a diferencia de los hallazgos
en nuestra investigacion y la de Izquierdo AR, ellos no encontraron una conexion
estadisticamente relevante con las clases de maloclusiones y la posicién
corporal (p=0,550). Este desacuerdo podria expresarse por tener distintos
criterios de inclusién de los participantes, o diferencias en la composicién

demografica de las muestras estudiadas. Ademas, mayor prevalencia de
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posturas fue incorrecta (22.12% y 10.62% respectivamente), lo cual resalta una
diferencia significativa con los hallazgos de Pacheco PM et al.

Aguilar NA, (7) reporta una predominancia de maloclusion de clase | en un 55.2%
de los casos y una predominancia de actos de posturas malas del 52,5%.
Concluye que cuando se encuentras posturas incorrectas, también hay
existencia de maloclusiones, sugiriendo una relaciébn concomitante entre ambas
condiciones. Estos resultados son similares a los nuestros, donde observamos
que la mayoria de estudiantes con maloclusiones de clase Il — 2 y la clase lll
presentaron  posturas corporales incorrectas (22.12% y 10.62%
respectivamente). Sin embargo, nuestra prevalencia de maloclusion de Clase |
39.82% es menor comparada con la reportada por Aguilar NA.

En el global, en consecuencia, por lo obtenido en esta investigacion coinciden
parcialmente con el de Izquierdo AR y Aguilar NA, quienes también hallaron una
conexién con la maloclusién dentaria y la postura corporal. Sin embargo, se
difiere significativamente con lo obtenido de Pacheco PM, et al; quienes no
hallaron una correlacion significativa entre estas variables. Las diferencias en los
hallazgos pueden estar influenciadas por factores como las caracteristicas de las
muestras, los métodos utilizados para evaluar las maloclusiones y la postura, y
los contextos culturales y geograficos de cada estudio. Este analisis subraya la
importancia de considerar estos factores al comparar estudios y refuerza la
necesidad de realizar mas investigaciones para resolver la conexion de
maloclusién y la posicién corporal, especialmente en diferentes grupos etarios y
contextos socioeconémicos.

El estudio realizado por Carmen LL a nivel nacional hall6 que el 54.5% de los

adolescentes presentaban maloclusion clase Il con un 45.5% clase I. En relacion
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de la postura corporal, se observé que el 49.1% de los pacientes presentaban
una postura corporal correcta y el 50.9% una postura incorrecta. Este estudio
dictamina que no hay una relacion existente estadisticamente es (p=0.22) (8).
En comparacién, nuestros resultados indican una distribucion diferente en las
prevalencias de maloclusiones, donde la clase | — 01 siendo una de la mas
frecuente 39.82%, seguidamente de la clase Il — 02 con 26.55%, Clase II-1,
22.12%, clase Il 11.50%. Ademas, nuestros hallazgos muestran conexién
relevando entre la maloclusién y la posicidén corporal incorrecta, especialmente
de las clases de maloclusion 11-1, 11-2 y 1lI.

Carbajal AF, reporta que las maloclusiones de Clase | predominaron en 72%,
seguida la clase lll en 16% y la clase Il un 12%. Asimismo, se detecto que el 98%
de los escolares con maloclusiones presentaron posturas corporales incorrectas
y solo el 2% posturas correctas. Este autor concluye que se encontré la conexion
importante con la maloclusién y las alteraciones de posicion corporal (9), lo cual
es coherente con nuestros hallazgos. En nuestro estudio, observamos posturas
incorrectas (22.12% y 10.62%. Sin embargo, varia entre ambos estudios, siendo
la Clase | mucho mas prevalente en el estudio de Carbajal AF en 72% en
comparacion con nuestro hallazgo de 39.82% para la Clase I-1.

Jiménez J encontré una predominancia en maloclusiones de clase | del 69.6%
con una prevalencia de posturas corporales incorrectas del 46.4% (3). Este
estudio concluye que no hay conexiones posicion corporal entre 13 y 8 afios. A
diferencia de los resultados de Jiménez J, en nuestra investigacion se hall6 la
conexion existente con la mal oclusién y las posiciones corporales (p=0.0000).
Ademas, la distribucién de las clases de maloclusiones difiere notablemente, ya

que nuestro estudio muestra una mayor diversidad en las prevalencias de
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maloclusion (Clase | -1, Il -1, Il =2 y la lll) y una distribucion distinta de posturas
incorrectas asociadas a cada clase.

Lo obtenido en esta investigacion, discrepan con los de Carmen LL y Jiménez J,
quienes concluyeron que no hay relacidon existente relevante con la maloclusion
y las posiciones corporales. Sin embargo, nuestros hallazgos son consistentes
con los de Carbajal AF, quien también encontré una relacion significativa entre
estas variables. Las discrepancias entre los diferentes estudios pueden deberse
a factores como la diversidad en las poblaciones de estudio (diferentes regiones
y grupos etarios), las metodologias empleadas defieren posturas corporales
correctas e incorrectas. Esto sugiere que las relaciones entre maloclusiones y
postura corporal pueden estar influenciadas por factores contextuales y
demograficos especificos, destacando la importancia de realizar mas
investigaciones en diversas poblaciones para clarificar esta asociacion.

En el estudio de Inquilla GP (10), realizado en un segmento de jovenes
adolescentes Aymaras, estudio la relacidon con las maloclusiones dentarias clase
II'y lll 'y la posicidon corporal. Sus hallazgos muestran que el 81.0% de los
adolescentes presentaron postura incorrecta, mientras que el 19.0% present6
postura correcta. A pesar de esta alta frecuencia de postura incorrecta, el estudio
concluye que hay una conexién estadisticamente relevante de las maloclusiones
dentarias de clase Il y Ill con las clases de posiciones corporales. En
comparacién, nuestros resultados muestran diferencias notables en la
distribucién y conexién con la maloclusion y posiciones corporales. Por ejemplo,
encontramos un 22.12% de los estudiantes que presentaron maloclusién Clase
lI-1, el 4.42% present6 postura corporal correcta y el 17.70% postura corporal

incorrecta. Para las maloclusiones clase Il -2, del 26.55% de las personas en
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edad estudiantil, el 4.42% present6 postura corporal correctay el 22.12% postura
corporal incorrecta. Ademas, en el caso de los estudiantes con maloclusion
Clase lll, del 11.50% de los estudiantes, el 0.88% presentd postura corporal
correcta y el 10.62% postura corporal incorrecta. Nuestros resultados concluyen
gue si hay una conexion significativa con la posicion corporal y la frecuencia de
maloclusion lo cual contrasta con los hallazgos de Inquilla GP.

La diferencia clave entre los resultados de Inquilla GP y los nuestros radica en la
significancia estadistica de conexion de la maloclusion con posiciones
corporales. Mientras que Inquilla GP no encontrd una relacion estadisticamente
significativa, nuestro estudio demostrd una correlacion significativa (p=0.0000).
Estas diferencias pueden atribuirse a varios factores: el estudio de Inquilla GP
se centré en adolescentes aimaras, lo cual implica un contexto étnico y cultural
especifico. Nuestro estudio, por otro lado, se realiz6 en una poblacion de
estudiantes del colegio Pedro Vilcapaza Azangaro, lo que representa un contexto
geografico y demografico diferente. Las metodologias utilizadas para evaluar las
maloclusiones y las posturas corporales pueden variar entre los estudios.
Diferentes criterios de clasificacion, herramientas de medicion y procedimientos
de evaluacién pueden llevar a resultados dispares. En nuestro estudio, el analisis
detallado de maloclusién clase I-1, lI-1, [I-2 y lll, junto a la categorizacion de las
posturas corporales correctas e incorrectas, pudo haber proporcionado un
enfoque mas matizado que permitié identificar la relacion significativa entre estas
variables. Inquilla GP se centré Unicamente con la maloclusién clase |y lll, no
obstante, nuestro estudio abarcé un rango mas amplio de clase de maloclusiones

(Clase | -1, Il =2 y Ill). Este enfoque mas integral puede haber contribuido a
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identificar correlaciones que no son evidentes cuando se consideran solo ciertas
clases de maloclusiones.

Lo obtenido en esta investigacion, Inquilla GP, concluyd que no hay una conexion
relevante con la maloclusién dental clase Il y Il y la postura corporal en
adolescentes aimaras. En contraste, nuestro estudio encontré la conexion
significativamente estadistica con la postura corporal y las diferentes clases de
maloclusiones en escolares del Colegio Pedro Vilcapaza. Estas discrepancias
resaltan la necesidad de considerar las caracteristicas demogréficas, culturales
y metodoldgicas al comparar estudios similares. Ademas, refuerzan la
importancia de realizar investigaciones adicionales en diversas poblaciones para
comprender mejor las posibles interacciones entre maloclusiones dentarias y

postura corporal.
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CONCLUSIONES

PRIMERA: Existe relacion frecuencia maloclusiones postura corporal
estudiantes I.E. Pedro Vilcapaza, Azangaro, p=0.0000.

SEGUNDA: Las caracteristicas no muestran relacion frecuencia maloclusiones
estudiantes I.E. Pedro Vilcapaza, p=0.2230, p=0.1893. (Tabla N° 6
Y 7)

TERCERA: El plano frontal de la postura corporal tiene relacion significativa con
la frecuencia de maloclusiones de estudiantes de la |.E. Pedro
Vilcapaza, Azangaro, p=0.0294. (Tabla N° 8)

CUARTA: El plano sagital de la postura corporal, tiene relacion significativa

con frecuencia de maloclusiones |.E. Pedro Vilcapaza, p=0.0000.
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RECOMENDACIONES

PRIMERA: A los Cirujano Dentistas, es fundamental que realicen evaluaciones
integrales que no solo se centren en la salud oral, pueden estar
asociadas con alteraciones posturales, por lo que una intervencion
temprana puede prevenir complicaciones futuras. Asimismo, se
recomienda que los cirujanos dentistas colaboren con otros
profesionales de la salud, como fisioterapeutas y ortopedistas, para
desarrollar planes de tratamiento integrales. Esta colaboracién es
crucial en casos donde las maloclusiones estan asociadas con
alteraciones posturales significativas.

SEGUNDA: A los padres de familia, es importante que estén informados sobre
como las maloclusiones dentales pueden estar relacionadas con
problemas de postura corporal. Deben ser conscientes de la
importancia de las revisiones regulares con el cirujano dentista y de
la necesidad de monitorear la postura de sus hijos.

TERCERA: A los investigadores, realizar estudios longitudinales que permitan
evaluar la evolucion de las maloclusiones y las alteraciones
posturales a lo largo del tiempo. Esto ayudara a entender mejor las
relaciones causales y los factores predisponentes.

CUARTA: Alosinvestigadores, es importante que futuros estudios consideren
las caracteristicas culturales y étnicas de las poblaciones, ya que
estas pueden influir en la prevalencia y el tipo de maloclusiones y
alteraciones posturales. Investigaciones en diferentes contextos

ayudaran a generalizar los hallazgos y adaptar las intervenciones.
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FRECUENCIA DE MALOCLUSIONES Y SU RELACION CON LA POSTURA CORPORAL EN ESTUDIANTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PEDRO VILCAPAZA, AZANGARO 2023

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES CRITERIOS DE VALORACION
GENERAL GENERAL GENERAL Edad - 12al4afos
¢Cudl es la relacion que | Determinarlarelacion | Existe relacién entre la 1.1Caracteristic - Masculino/Femenino
existe entre la frecuencia | que existe entre la | frecuencia de as personales Género
de maloclusiones con la | frecuencia de | maloclusiones con la | V.X.
postura corporal en | maloclusiones con la | postura corporal en | 1.Postura
estudiantes de la | postura corporal en | estudiantes de la corporal Linea de plomada | - Recta
Institucion Educativa Pedro | estudiantes de la | Institucidn Educativa 1.2Plano frontal pasa por vertex, | - Desviada
Vilcapaza, Azangaro 2023? | Institucion Educativa | Pedro Vilcapaza, columna cervical,
Pedro Vilcapaza, | Azangaro 2023 dorsal, lumbary
Azangaro 2023 cae entre talones
ESPECIFICOS: ESPECIFICOS:
- ¢Cual es la relacion entre | - Especificar la Linea de plomada
las caracteristicas relacién entre las | ESPECIFICAS: 1.3Plano Sagital pasa por vértex,
personales y la caracteristicas - Existe relacién entre las conducto auditivo
frecuencia de personales y la caracteristicas externo,
maloclusiones? frecuencia de personales y la articulacién de - Recta
maloclusiones frecuencia de hombro y - Desviada
- éCudl es la relacién que maloclusiones maléolo externo
existe entre el plano | - Identificar la Postural corporal:
frontal de la postura relacion que existe - Ambos planos rectos=
corporal y la frecuencia entre el plano Postura correcta
de maloclusiones? frontal de la postura | - El plano frontal de la - Ambos planos desviados=
corporal y la postura corporal tiene Postura incorrecta
frecuencia de relacion significativa - Unplanorectoy un plano
- ¢Qué relacion  existe maloclusiones. con la frecuencia de desviado= Postura
entre el plano sagital de maloclusiones. incorrecta.
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la postura corporal y la | - Evaluar la relacién
frecuencia de que existe entre el
maloclusiones? plano sagital de la
postura corporal y | - El plano sagital de la | V.Y. Plano sagital
la frecuencia de postura corporal tiene Clasificacionde | -  Normo oclusién
maloclusiones relacion con la | 2.Frecuencia de Angle - Clasel
frecuencia de | maloclusiones - Clase ll divisién 1
maloclusiones - Clase Il divisién 2
- Claselll
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SOLICITO:  Autorizacion para ejecucidn de proyecto do tesis.
SENOR DIRECTOR DE LA IES. PEDRO VILCAPAZA

SD.

Yo, Anthony Raul LEON PUMA, Identificado con DNIN® 45404804,
domiciliado en la Av. Simon Bollvar N® 215 — Puno, Bachillor Cirajano Dentista de la
Universidad Andina Néstor Chceres Velasquoz de la facultad do Odontologla, ante
Ud., con el debido respeto me presento y expongo:

Que, habiendo culminado mis estudios do pregrado, solicito a Ud,
AUTORIZACION para realizar la ejecucion do mi Proyecto de Tesis sobre
“FRECUENCIA DE MALOCLUSIONES Y SU RELACION CON LA POSTURA
CORPORAL EN ESTUDIANTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PEDRO
VILCAPAZA-2023", siendo el tipo do informacion requerida para dicho proyecto o
siguiente: ficha de observacion clinica en los estudiantes de primero a tercer grado do
secundaria de la Institucion Educativa Pedro Vilcapaza, on ol poriodo dol 12 do
diciembre al 22 de diciembre del 2023, con linas de obtenar el Tiulo Profesional dao
Cirujano Dentista.

POR LLO EXPUESTO:
A Ud., Senor Director acceda a mi solicitud por considerarla justa,

Azdngaro, 11 de diciembre del 2023

J

// km-«fé ”

R LY/ i/
Bach, ANTHONY RAUL LEON PUNMA
DNENY 504804

.
y

ANEXOS
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‘3. SOERUA Ministerio
- de Educacion

INSTITUCION EDUCATIVA SECUNDARIA EMBLEMATICO PEDRO VILCAPAZA ALARCON - AzANGARo

“Afio de la unidad, la paz y el desarrollo”

CONSTANCIA

QUIEN SUSCRIBE, EL DIRECTOR DE LA INSTITUCION EDUCATIVA SECUNDARIA
EMBLEMATICO PEDRO VILCAPAZA ALARCON - AZANGARO

HACE CONSTAR

Que el estudiante Anthony Radl Leén Puma, de la facultad de Odontologia de la
Universidad Andina Néstor Caceres Velasquez, realizo la recoleccion de datos de
informaciéon para la tesis titulada "FRECUENCIA DE MALOCLUSIONES Y SU
RELACION CON LA POSTURA CORPORAL EN ESTUDIANTES DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA PEDRO VILCAPAZA, AZANGARO 2023", realizado en los
estudiantes de primer grado a tercer grado de educacion secundaria de nuestra
institucion, en el mes de diciembre del 2023

Dicha coordinacion se realizé con mucho orden.

Se expide el presente documento para los fines que estime por conveniente.

A TENTAMENTE
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ANEXO N° 3 CONSENTIMIENTO INFORMATIVO

En pleno uso de mis facultades fisicas y mentales, doy mi consentimiento para que a mi
menor hijo (a) se le realice un examen clinico de la boca y la observacion de la postura
corporal ; estos datos son necesarios para el Proyecto de Tesis titulado: FRECUENCIA DE
MALOCLUSIONES Y SU RELACION CON LA POSTURA CORPORAL EN ESTUDIANTES DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA PEDRO VILCAPAZA, AZANGARO 2023; presentado por el

BACH. ANTHONY RAUL LEON PUMA

Azangaro.................de...............2023

Firma o Huella digital
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ANEXO N° 4 FICHADE OBSERVACION CLINICA

EDAD: 12 ANOS ( ) 13 ANOS ( ) 14 ANOS ( )
SEXO:  MASCULINO( ) FEMENINO ( )
LINEA DE PLOMADA
POSTURA CORPORAL RECTA | DESVIADA

PLANO FRONTAL:

(Linea de gravedad pasa por vértex, columna cervical,
dorsal, lumbar y cae entre talones)

PLANO SAGITAL:
(Linea de gravedad pasa por vértex, conducto auditivo
externo, articulacién de hombro y maléolo externo)

BAREMO DE LA POSTURA CORPORAL

- AMBOS PLANOS RECTOS= POSTURA CORPORAL CORRECTA ()
- AMBOS PLANOS DESVIADOS= POSTURA CORPORAL INCORRECTA ()

- UN PLANO RECTO Y UN PLANO DESVIADO= POSTURA CORPORAL INCORRECTA [ )
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ANEXO N° 5 FICHA DE OBSERVACION CLINICA VALIDA POR EL JUICIO

DE EXPERTOS

FICHA DE OBSERVACION CLINICA

FRECUENCIA DE MALOCLUSIONES

CLASIFICACION DE ANGLE

- NORMO OCLUSION

- CLASE |

- CLASE Il DIVISION 1

- CLASE 1l DIVISION 2

- CLASE III
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ANEXO N° 6 FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTOS

VALIDACION DE INSTRUMENTOS POR JUICIO DE EXPERTOS

- APELLIDOS Y NOMEBRES DEL mr.nm:ﬁ?‘&},\n o f\) AT Hagal , AR

. carco: CJRUIAND DENTIATA

- TIEMPO DE EJERCICIO PROFESIONAL: ) 101105

- TITULO DE LA PROPUESTA DE INVESTIGACION: | 2ECU £ NCI A e

MALodlysiones Y su RELAGN con A PosTurA cor PopAL EN

ESTU0) NNTES DELA 3 usTTuGin EVCATIVA PEDRD Ulcap?A A2ANOARD
203

- INSTRUMENTO ELABORADO FOR: PNT&QN‘{ QRAUL LEFow PoHA

NOMBRE DEL INSTRUMENTO: T'\C HA OF pasgruAcion) climcn

INSTRUMENTO CUMPLE CON LOS SIGUIENTES ASPECTOS:

o CLARIDAD SI(¥) NO( )
o OBJETIVIDAD $1(a) NO( )
o ORGANIZACION SI(M NO{ )
o COHERENCIA Sify) NO{ )
o CONSISTENCIA Si(y) NO( )
o METODOLOGIA SI9 NO( )
APLICABLE () NO APLICABLE { )
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VALIDACION DE INSTRUMENTOS POR JUICIO DE EXPERTOS

- APELLIDOS ¥ NOMBRES DEL EXPERTO: Tito ABuiNe DEWSse GETHILL
<« CARG; ClRLIANG DEUTISTA - DOCENTE UMNIYLRS tAfia
- TIEMPO DE EJERCICIO PROFESIONAL: 19 Ader

- TITULO DETA PROPUESTA DEINVESTIGACION:  Feecudncim D HMELOCLUSILET
Y Sv MNELaLion cow LA PeftupA (onpoanl 6N EstubiawTel OE Lo

INsTiTVEOs  GDUCATIVA  PRDNS yiLtabaza A2angans 2023
- INSTRUMENTO ELABORADO POR: _ ANTHORY  flaue LEow Pouwa —a

. NOMBRE DEL INSTRUMENTO: _F\CkA De  05SEMvassw clLiwica

INSTRUMENTO CUMPLE CON LOS SIGUIENTES ASPECTOS:

o CLARIDAD Si{ x) NO( )
o OBJETIVIDAD Si(x) NO( )
o ORGANIZACION SI(») NO( )
o COHERENCIA Si(y) NO( )
o CONSISTENCIA SI()9) NO( )
o METODOLOGIA Si(x) NO( )
APLICABLE (x) NO APLICABLE( )
Juliaca, JH4..de. JUYUL. 2023
VP
" 0'3’55.‘.3,5 Eﬁ
SELLO Y FIRMA DEL EXPERTO
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VALIDACION DE INSTRUMENTOS POR JUICIO DE EXPERTOS
- APELLIDOS Y NOMBRES DEL EXPERTO: DRA. KRISHNA YADINE HUAYHUA VARGAS

- CARGO: DOCENTE, INVESTIGADOR.
- TIEMPO DE EJERCICIO PROFESIONAL: 17 ANOS

- TITULO DE LA PROPUESTA DE INVESTIGACION: FRECUENCIA DE MALOCLUSIONES
Y SU RELACION CON LA POSTURA CORPORAL EN ESTUDIANTES DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA PEDRO VILCAPAZA, AZANGARO 2023

- INSTRUMENTO ELABORADO POR: BACHILLER ANTONY RAUL LEON PUMA
- NOMBRE DEL INSTRUMENTO: FICHA DE OBSERVACION CLINICA

- INSTRUMENTO CUMPLE CON LOS SIGUIENTES ASPECTOS:

o CLARIDAD SIX) NO( )

o OBJETIVIDAD SIX) NO( )

o ORGANIZACION SI(X) NO( )

o COHERENCIA SIX) NO( )

o CONSISTENCIA SI(X) NO( )

o METODOLOGIA SIX) NO( )
APLICABLE (X) NOAPLICABLE( )

Juliaca,; 14,de Julio 2023

RO S e L Ty

Clrujano Dentista
Especialista en Periodoncia e
Im,

plantologia
C.OP. 18202 RNE. 705

SELLO Y FIRMA DEL EXPERTO
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FOTO. N°1: EN LA INSTITUCION EDUCATIVA PEDRO
VILCAPAZA AZANGARO

FOTOG. N°1: APLICANDO FICHA DE

OBSERVACION CLINICA FOTOG. N° 2: APLICANDO FICHA DE
OBSERVACION CLINICA
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ANEXO N° 8 MATRIZ DE SISTEMATIZACION DE DATOS

, Plano Clasificacion
Edad Género Angle
1: 0: Postura 1: Clase I-1
Femenino 1: Desviada i Incorrecta 4: Clase Ill
1 12 1 0 0 0 1
2 12 2 0 0 0 1
3 12 2 0 0 0 1
4 12 2 0 1 1 2
5 12 1 0 1 1 3
6 12 1 1 1 1 2
7 12 1 1 1 1 2
8 12 1 0 1 1 1
9 12 1 0 1 1 3
10 12 1 0 1 1 1
11 12 2 0 1 1 3
12 12 2 0 0 0 1
13 12 2 0 1 1 3
14 12 2 1 1 1 2
15 12 2 0 0 0 1
16 12 2 0 1 1 1
17 12 2 0 1 1 3
18 12 2 0 1 1 4
19 12 2 0 1 1 3
20 12 2 0 0 0 1
21 12 1 1 1 1 2
22 12 2 0 1 1 4
23 12 2 0 0 0 1
24 12 2 0 1 1 3
25 12 2 0 0 0 1
26 12 1 0 1 1 3
27 12 2 0 0 0 1
28 12 1 1 1 1 4
29 12 2 0 0 0 1
30 12 2 0 0 0 1
31 12 1 0 1 1 2
32 12 2 0 1 1 3
33 12 1 0 0 0 1
34 12 2 0 1 1 3
35 12 2 0 1 1 4
36 12 1 0 0 0 1
37 12 1 0 0 0 1
38 12 1 0 0 0 1
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86 13 1 0 0 0 2
87 13 2 0 1 1 4
88 13 2 0 0 0 1
89 13 1 0 1 1 2
90 13 1 0 1 1 3
91 13 1 0 1 1 2
92 13 1 0 1 1 4
93 13 1 0 0 0 3
94 13 1 0 1 1 2
95 13 1 0 1 1 2
96 13 1 0 1 1 2
97 14 2 0 0 0 3
98 14 2 0 1 1 4
99 14 2 0 0 0 1
100 14 2 0 1 1 2
101 14 2 0 0 0 1
102 14 2 0 0 0 1
103 14 1 0 0 0 1
104 14 1 1 1 1 2
105 14 1 0 1 1 4
106 14 1 0 0 0 1
107 14 1 0 1 1 3
108 14 2 0 1 1 2
109 14 1 0 0 0 1
110 14 1 0 1 1 3
111 14 2 0 1 1 4
112 14 2 0 0 0 1
113 14 2 0 0 0 1
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FRECUENCIA DE MALOCLUSIONES Y SU RELACION CON LA POSTURA
CORPORAL EN ESTUDIANTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PEDRO
VILCAPAZA, AZANGARO 2023.

“FREQUENCY OF MALOCCLUSIONS AND THEIR RELATIONSHIP WITH BODY
POSTURE IN STUDENTS OF PEDRO VILCAPAZA EDUCATIONAL
INSTITUTION, AZANGARO, 2023”

Leon AR.1
Facultad de Odontologia

Universidad Andina Néstor Caceres Velasquez

RESUMEN

El estudio de frecuencia maloclusiones
y postura corporal se presentan en
toda la poblaciéon humana sin restringir
condiciones econdmicas, politicas,
género y sociales. El estudio se ha
realizado con estudiantes del Colegio
Pedro Vilcapaza de Azangaro, 2023.
La metodologia aplicada fue no

transversal,
Poblacién 603
estudiantes, muestra 113 de 12 a 14
afios de edad. Resultados: del 39.82%

de los estudiantes que mostraron

experimental,

observacional.

maloclusion clase -1, el 35.40%
mostraron postura corporal correcta y el
4.42% postura corporal incorrecta. Del
22.12% de los estudiantes que
mostraron maloclusion clase 11-1; el
4.42%

presentaron postura corporal correcta y
el 17.70% postura corporal incorrecta.
Del 26.55% de los estudiantes que
presentaron maloclusion clase 1lI-2; el

4.42% presentaron postura corporal

correcta y el 22.12% postura corporal
incorrecta. Conclusioén: prevé
cohesion de frecuencia maloclusiones
de postura de estudiantes.
Palabras clave: Maloclusion, planos,
postura.

ABSTRACT
The study of malocclusion frequency
and body posture are present in the
entire  human population  without
restricting economic, political, gender
and social conditions. The study was
carried out with students from the Pedro
Vilcapaza School in Azangaro, 2023.
The methodology applied was non-
experimental, cross-sectional,
observational. Population 603 students,
sample 113 from 12 to 14 years of age.
Results: Of the 39.82% of students who
showed class I-1 malocclusion, 35.40%
showed correct body posture and 4.42%
incorrect body posture. Of the 22.12% of
students who showed class II-1
malocclusion; 4.42% presented correct

body posture and 17.70% incorrect body
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posture. Of the 26.55% of students who
presented class [I-2 malocclusion;
4.42% presented correct body posture
and 22.12% incorrect body posture.
Conclusion:  predicts cohesion of
malocclusion frequency and posture of
students.
INTRODUCCION

Las maloclusiones dentales representan
una problematica de salud
mundialmente debido a la prevalencia
alta que presenta y su huella
significativa con respecto a una mejor
calidad en la vida de las personas,
primordialmente en que estar
relacionadas con diversas disfunciones
musculo-esqueléticas que influyen en
las posturas del cuerpo. (1) Las
relaciones dadas entre la maloclusion y
las alteraciones posturales son un tema
que va en aumento su importancia en el
ambito de la odontologia y la
fisioterapia, ya que las posiciones
dentarias pueden afectar las
alineaciones de la cabeza v,
consecuentemente, la postura general
del cuerpo.

A nivel global, se ha demostrado que las
maloclusiones pueden estar asociadas
con trastornos posturales debido a la
conexién anatdmica y funcional entre
los sistemas masticatorio y postural.
Estudios en diversas regiones a nivel
mundial evidencian que los
adolescentes con maloclusiones tienen
una mayor incidencia de problemas

posturales, tales como desviaciones de

la columna vertebral y asimetrias
musculares. En el contexto
latinoamericano, esta problematica
cobra especial relevancia, dado que el
acceso a tratamientos ortodoénticos y a
servicios de salud integral suelen ser
limitados en muchas comunidades. (2)

En Peru, la prevalencia  de
maloclusiones en escolares es elevada,
lo que refleja una necesidad imperante
de explorar las implicancias de estas
condiciones sobre la salud general de
los estudiantes. (3) Sin embargo, gran
parte de las investigaciones se han
centrado en areas urbanas, dejando un
vacio de conocimiento en contextos
rurales como la provincia de Azangaro,
donde factores como la higiene bucal de
condiciones socioeconémicas influyen
en la aparicion de estas afecciones. En
este sentido, fue crucial investigar como
estas condiciones afectan a la poblacion
escolar del Colegio Pedro Vilcapaza,
una comunidad en la que las
prevalencias de maloclusién y la
probable conexién con las posturas
corporales no ha sido ampliamente
estudiada.

La importancia de esta investigacion
radica en proporcionar una comprension
integral de como estas condiciones
pueden influr en la salud de los
escolares, permitiendo a su vez
desarrollar estrategias de intervencion
adecuadas para mejorar tanto la salud
bucal como la postura de los
estudiantes. Ademas, los resultados
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hallados podran contribuir en la eficacia TABLA 2 PLANO FRONTAL
especificas de poblaciones rurales. ESTUDIANTES I.E. PEDRO
VILCAPAZA
MATERIALES Y METODOS
Postural corporal o
o , . f %

Diseno no experimental, tipo Plano frontal

transversal, observacional; método Recta 103 91.15
cuantitativo. La poblacién fueron 603 Desviada 10 8.85
alumnos y la muestra 113 estudiantes Total 113 100.00

de 1ro, 2do y 3ro de secundaria con
maloclusiones dentales, el muestreo fue
probabilistico aleatorio simple. Las
técnicas fueron la observacion y
observacién. Los instrumentos Planos
corporales y Clasificacién Angle.
RESULTADOS

TABLA 1 EDAD Y GENERO
ESTUDIANTES INSTITUCION PEDRO
VILCAPAZA, AZANGARO 2023

Nota: Elaboracion informacioén verbal
INTERPRETACION

Reportamos postura corporal de
estudiantes |.E. Pedro Vilcapaza, de 113
estudiantes; 91.15% frontal recto vy
8.85% desviado.

TABLA 3 PLANO SAGITAL POSTURA
CORPORAL ESTUDIANTES IE.
PEDRO VILCAPAZA

Postura corporal

. f %
Caracteristicas Caracteristicas f % Plano sagital
- Recta 51 4513
12 afios 65 57.52
.y 13 afios 31 2743 Desviada 62 54.87
@ 14 afios 17 1504 Total 113 100.00
Total 113 100.00 Nota: Elaboracién propia
Masculino 52 46.02 INTERPRETACION
Género Femenino 61 53.98  Analizamos tabla N° 3: plano sagital
Total 113 100.00 postura corporal estudiantes I.E. Pedro

Nota: Elaboracion propia
INTERPRETACION

Observamos edad y género estudiantes
Institucion Pedro Vilcapaza, Azangaro
De 113 estudiantes; 57.52% 12 anos,
27.43% 13 afos y 15.04% 4 anos.
Ademas, 46.02% masculino y 53.98%

femenino.

Vilcapaza, Azangaro 2023, de 113
estudiantes; 45.13% presentaron plano
sagital recto y 54.87% plano sagital

desviado.

TABLA 4 POSTURA CORPORAL
ESTUDIANTES LLE. PEDRO
VILCAPAZA

Postura corporal f %

Correcta 51 4513
Incorrecta 62 54.87
Total 113 100.00

Nota: Elaboracion propia
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INTERPRETACION

Reportamos postura corporal
estudiantes |.E. Pedro Vilcapaza,
Azangaro, de 113 estudiantes; 45.13%
postura corporal correcta y 54.87%

postura corporal incorrecta.

TABLA 5 FRECUENCIA
MALOCLUSION ESTUDIANTES I.E.
PEDRO VILCAPAZA
Frecuencia de
maloclusion f %
Clase I-1 45 39.82
Clase 11-1 25 2212
Clase 11-2 30 26.55
Clase lll 13 11.50
Total 113 100.00

Nota: sistematizacion de datos

INTERPRETACION

Analizamos frecuencia maloclusion
estudiantes |.LE. Pedro Vilcapaza,
Azangaro, de 113 estudiantes; 39.82%
maloclusion clase 1-1, 22.12% clase 11-1,
26.55% clase 1l-2 y 11.50% maloclusion
clase lll.

TABLA 6 CARACTERISTICA EDAD Y

FRECUENCIA MALOCLUSION
ESTUDIANTES I.E. PEDRO
VILCAPAZA
Frecuencia maloclusion
Total

da Clas Clas Clas Clas
d el1 ell-1 ell-2 elll

fF % f % f % f % f %
12 26 15
an 3 51 9.1 0 6. 6 57.
os 0 51737 47 19 5 52

an 6.1 9.1 8 2. 3 27.
os 7 191 73 0 8 3 65 1 43

an 7. 2. 2. 2. 1 15
os 8 08 3 65 3 653 65 7 04

39 22 26 11 10
To4 82 13 51 511 00
tab 5 25 20 53 0 3 O

Nota: sistematizacion de datos

a=005 gl=6 X2 =
8.2120 X2 =12.5916 p
0.2230

INTERPRETACION:

Frecuencia maloclusion estudiantes;
39.82% maloclusion clase I-1, 22.12%
clase II-1, 26.55% clase II-2 y 11.50%
maloclusion clase lll.

Edad, 57.52% 12 afos, 27.43% 13
anos y 15.04% 14 afos. Ademas,
39.82% maloclusion clase 1-1; 26.55%
tenian 12 afos edad, 6.19% 13 afios y
7.08% 14 anos. De 22.12%
presentaron maloclusién clase II-1;
9.73% 12 afios de edad, 9.73% 13
anos y 2.65% 14 anos. De 26.55%
presentaron maloclusién clase I1-2;
15.04% tenian 12 afos, 8.85% 13 afos
y 2.65% 14 anos. De 11.50%
presentaron maloclusién clase lll.,
6.19% tenian 12 afios, 2.65% 13 afios
y 2.65% 14 afios.
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Las caracteristica de edad no tiene
relacion con frecuencia maloclusiones
I.E. Pedro Vilcapaza, valor p = 0.2230.
TABLA 7 CARACTERISTICA GENERO
Y FRECUENCIA MALOCLUSION

ESTUDIANTES I.LE. PEDRO
VILCAPAZA

Frecuencia maloclusion
Géner Clasel- Clase Clase Clase '@

o 1 -1 -2 1]

f % f % f % f % f %

Mascul 2 17. 1 13. 1 12 2.6 46.0
ino 0 70 5 27 4 39 3 5 52 2
Femen 2 22. 1 88 1 14. 1 838 53.9
ino 5 12 0 5 6 16 0 5 61 8

4 39. 2 22 3 2. 1 1. 11 100.
Total 5 8 5 12 0 5 3 50 3 00

Nota: sistematizacion de datos
a=005 gl=3 X2 =
4.7720 X2 =7.8147 p=
0.1893

INTERPRETACION

Nos muestra caracteristica género y
frecuencia maloclusién estudiantes |.E.
Pedro Vilcapaza. De 113 estudiantes
observamos:
Frecuencia 39.82%
presentaban maloclusion clase I-1,
22.12% clase lI-1, 26.55% clase II-2 y
11.50% clase Il

Género, 46.02% masculino y 53.98%
39.82%
presentaron maloclusion clase I-1;

maloclusion,

femenino. Ademas, de
17.70% género masculino y 22.12%
femenino. De 22.12% presentaron
maloclusion clase II-1; 13.27% género
masculino y 8.85% femenino De 26.55%
maloclusion clase 11-2; 12.39% género

masculino y 14.16% femenino. De
11.50% maloclusion clase lll; 2.65%
género masculino y 8.85% femenino.
Determinaron, género no pose relacion
de frecuencia maloclusiones
estudiantes |.E. Pedro Vilcapaza, p =
0.1893.

TABLA 8 PLANO FRONTAL POSTURA
CORPORAL Y FRECUENCIA

MALOCLUSIONES

Frecuencia maloclusiones

Plano
Clasel- Clase Clase Clase Total

-1 11-2 n

fronta
1
f % f % f % f % f %

39. 2 17. 2 23. 1 10. 10 911
Recta 5 82 0 70 6 01 2 62 3 5
Desvi 0.0 4.4 3.5 0.8
ada 0 0 5 2 4 4 1 8 10 885
39. 2 22. 3 2. 1 1. 11 100

Total 5 8 5 12 0 55 3 50 3 00

Nota: sistematizacién de datos
a=0.05 gl=3 X% =
8.9920 X2 =7.8147 p=
0.0294

INTERPRETACION

Referente plano frontal de postura

corporal y frecuencia maloclusiones
estudiantes |.E. Pedro Vilcapaza,
Azangaro, 113 estudiantes observamos:
Frecuencia maloclusion, | 39.82%
presentan maloclusion clase |1,
22.12% clase ll-1, 26.55% clase II-2 y
11.50% clase Il

Plano frontal de postura corporal;
91.15% frontal recto y 8.85% frontal
desviado.

de39.82%

maloclusion clase [-1, plano frontal

Ademas, presentaron

desviado.
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De 22.12% presentaron maloclusiéon
clase 1l-1; 17.70% plano frontal recto y
4.42% plano frontal desviado. De
26.55% presentaron maloclusion clase
11-2; 23.01% frontal recto y 3.54% frontal
desviado. De 11.50% presentaron
maloclusion clase Ill; 10.62% frontal
recto y 0.88% frontal desviado

Determinamos, plano frontal de postura
corporal muestra correlacién  con
frecuencia maloclusiones |.E. Pedro

Vilcapaza, Azangaro, p = 0.0294.

TABLA 9 PLANO SAGITAL POSTURA

22.12% clase ll-1, 26.55% clase II-2 y
11.50% clase lll.

Plano sagital postura corporal 45.13%

sagital recto y 54.87% sagital desviado.

De 39.82% estudiantes presentaron
maloclusion clase I-1, 35.40% sagital
recto y 4.42% sagital desviado. De
22.12% presentaron maloclusion clase
11-1; 4.42% sagital recto y 17.70% sagital
desviado. De 26.55% presentaron
maloclusion clase [I-2; 4.42% sagital

recto y 22.12% sagital desviado. De

CORPORAL Y FRECUENCIA 11.50% maloclusion clase Ill; 0.88%
MALOCLUSIONES sagital recto y 10.62% sagital desviado
Plan Frecuencia maloclusiones

o Clase Clase Clase Clase Se determiné plano sagital postura

Sagit 11 -1 -2 T} Total L
corporal muestra relacion con
al f 9% f % f % f % f %
frecuencia maloclusiones |.E. Pedro
4 35, 4.4 4.4 0.8 5 45.
Recta 0 40 5 2 5 21 8 1 13 Vilcapaza, Azangaro, p = 0.0000.
Desvi 44 2 17. 2 22. 1 10. 6 54. TABLA 10 FRECUENCIA
ada 5 2 0 70 5 12 2 62 2 87
] MALOCLUSIONES POSTURA
4 39, 2 22. 3 26. 1 11. 1 100 CORPORAL ESTUDIANTES LLE.
Total 5 8 5 12 0 5 3 50 3 0 PEDRO VILCAPAZA, AZANGARO
Nota: sistematizacion de datos
2023
a =005 gl=3 Xé = —
58.3450 X{ =7.8147 p= Posicion
corporal Clase I-1 Clase ll-1  Clase lI-2 Clase lll Total
0.0000

f % f % f % f % f %

INTERPRETACION

Tabla N° 9 muestra plano sagital postura

Correcta 40 3540 5 442 5 442 1 088 51 4513

Incorrecta 5 442 20 17.70 25 2212 12 1062 62 54.87
corporal y frecuencia maloclusiones |.E.

Total 45 39.82 25 2212 30 2655 13 11.50 113 100.00
Pedro Vilcapaza, Azangaro, 113 Nota: sistematizacién de datos
estudiantes se observo: a=005 gl=3 X2 =
58.3450 X? =7.8147 p=
Frecuencia maloclusion, 39.82% 0.0000

presentaban maloclusion clase |I-1,
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INTERPRETACION

Analizamos frecuencia maloclusiones
postura corporal estudiantes |.E. Pedro
Vilcapaza, 113 estudiantes se

observaron:

39.82%
maloclusion clase I-1, 22.12% clase 1I-1,
26.55% clase II-2 y 11.50% clase lII.

Frecuencia maloclusion

Plano sagital de postura corporal,
45.13% postura corporal correcta y
54.87% incorrecta. Ademas, de 39.82%
presentaron maloclusién clase |I-1,
35.40% postura corporal correcta y
4.42% postura corporal incorrecta.
De22.12% presentaron maloclusiéon
clase Il-1; 4.42% postura corporal
correcta 'y 17.70% incorrecta. De
26.55% presentaron maloclusién clase
[I-2; 4.42% postura corporal correcta y
22.12%

maloclusion clase lll; 0.88% postura

incorrecta. De 11.50%

corporal correcta y 10.62% incorrecta.

Se determind la postura corporal tiene
relacion con frecuencia de
maloclusiones |.E. Pedro Vilcapaza,
p = 0.0000.
DISCUSION

En esta investigacion se pudo observar
que la relacion existe y es significativa
entre los tipos de maloclusion con la
postura corporal (p=0.0000).

Izquierdo AR, reporta una prevalencia
de maloclusiones de clase Il en 50% de

participantes, clase Ill en un 40% y clase

Il en el 10%. Con términos de postura
corporal, el 85% de los participantes
presentd una inclinacion normal de
cabeza, y se observo estudiantes 14 a
10 afios de edad presentaron mayores
puntuaciones ladeo y posicion del
craneo, asi como en la postura de los
hombros, vinculo de la pelvis y la
postura de los pies. Este autor concluye
gue existe relacion estadisticamente a
favor con las diferentes clases de
maloclusiones y las postural del cuerpo
(2), lo cual es coherente con nuestros
hallazgos, donde también se evidencia
una relacion  significativa  entre
maloclusiones y posturas corporales
incorrectas, especialmente en los casos
de maloclusiones clase Il - 1, clase Il - 2
y clase Ill. Sin embargo, nuestros
resultados muestran una distribucion
diferente en la frecuencia de las clases
de maloclusién dentaria, siendo la clase
| una de las més frecuente (39.82%),
consecutivamente por la clase Il - 2
(26.55%), Clase II-1 (22.12%), vy
finalmente la Clase Il (11.50%).

Pacheco PM, et al. (5) encontraron que
la clase Il de angle, estuvo con
recurrencia en 44,09% y que las
posturas corporales incorrectas
estuvieron presentes en el 29,13% de
los casos. No obstante, a diferencia de
los hallazgos en nuestra investigacion y
la de Izquierdo AR, ellos no encontraron
una conexion estadisticamente

relevante con las clases de
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maloclusiones y la posicién corporal
(p=0,550). Este desacuerdo podria
expresarse por tener distintos criterios
de inclusibn de los participantes, o
diferencias  en la  composicion
demografica de las muestras
estudiadas. Ademas, mayor prevalencia
de posturas fue incorrecta (22.12% vy
10.62% respectivamente), lo cual
resalta una diferencia significativa con

los hallazgos de Pacheco PM et al.

Aguilar  NA, (7) reporta una
predominancia de maloclusiéon de clase
| en un 55.2% de los casos y una
predominancia de actos de posturas
malas del 52,5%. Concluye que cuando
se encuentras posturas incorrectas,
también hay existencia de
maloclusiones, sugiriendo una relacion
concomitante entre ambas condiciones.
Estos resultados son similares a los
nuestros, donde observamos que la
mayoria de estudiantes con
maloclusiones de clase Il — 2 y la clase
Il presentaron posturas corporales
(22.12% 'y 10.62%

respectivamente). Sin embargo, nuestra

incorrectas

prevalencia de maloclusién de Clase |
39.82% es menor comparada con la
reportada por Aguilar NA.

En el global, en consecuencia, por lo
obtenido en esta investigacion coinciden
parcialmente con el de Izquierdo AR y
Aguilar NA, quienes también hallaron
una conexion con la maloclusién

dentaria y la postura corporal. Sin

embargo, se difiere significativamente
con lo obtenido de Pacheco PM, et al;
quienes no hallaron una correlacion
significativa entre estas variables. Las
diferencias en los hallazgos pueden
estar influenciadas por factores como
las caracteristicas de las muestras, los
métodos utilizados para evaluar las
maloclusiones y la postura, y los
contextos culturales y geograficos de
cada estudio. Este andlisis subraya la
importancia de considerar estos
factores al comparar estudios y refuerza
la necesidad de realizar mas
investigaciones para resolver la
conexién de maloclusién y la posicion
corporal, especialmente en diferentes
grupos etarios y contextos
socioecondémicos.

El estudio realizado por Carmen LL a
nivel nacional hallé que el 54.5% de los
adolescentes presentaban maloclusion
clase Il con un 45.5% clase I. En relacion
de la postura corporal, se observo que
el 49.1% de los pacientes presentaban
una postura corporal correcta y el 50.9%
una postura incorrecta. Este estudio
dictamina que no hay una relacion
existente estadisticamente es (p=0.22)
(8. En

resultados indican una distribucion

comparacion,  nuestros
diferente en las prevalencias de
maloclusiones, donde la clase | — 01
siendo una de la mas frecuente 39.82%,
seguidamente de la clase Il — 02 con
26.55%, Clase II-1, 22.12%, clase llI
11.50%. Ademas, nuestros hallazgos
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muestran conexion relevando entre la
maloclusion y la posiciébn corporal
incorrecta, especialmente de las clases
de maloclusién II-1, 11-2 y IIl.

Carbajal AF, reporta que las
maloclusiones de Clase | predominaron
en 72%, seqguida la clase lll en 16% y la
clase Il un 12%. Asimismo, se detecto
que el 98% de los escolares con
maloclusiones presentaron posturas
corporales incorrectas y solo el 2%
posturas correctas. Este autor concluye
que se encontrd la conexion importante
con la maloclusion y las alteraciones de
posicion corporal  (9), lo cual es
coherente con nuestros hallazgos. En
nuestro estudio, observamos posturas
incorrectas (22.12% y 10.62%. Sin
embargo, varia entre ambos estudios,
siendo la Clase | mucho mas prevalente
en el estudio de Carbajal AF en 72% en
comparacion con nuestro hallazgo de
39.82% para la Clase I-1.

Jiménez J encontré una predominancia
en maloclusiones de clase | del 69.6%
con una prevalencia de posturas
corporales incorrectas del 46.4% (3).
Este estudio concluye que no hay
conexiones posicion corporal entre 13y
8 afos. A diferencia de los resultados de
Jiménez J, en nuestra investigacion se
hall6 la conexién existente con la mal
oclusiéon y las posiciones corporales
(p=0.0000). Ademas, la distribucion de
las clases de maloclusiones difiere
notablemente, ya que nuestro estudio

muestra una mayor diversidad en las

prevalencias de maloclusion (Clase | -1,
-1, I =2 y la lll) y una distribucion
distinta de posturas incorrectas
asociadas a cada clase.

Lo obtenido en esta investigacion,
discrepan con los de Carmen LL y
Jiménez J, quienes concluyeron que no
hay relacion existente relevante con la
maloclusion y las posiciones corporales.
Sin embargo, nuestros hallazgos son
consistentes con los de Carbajal AF,
qguien también encontrd6 una relacion
significativa entre estas variables. Las
discrepancias entre los diferentes
estudios pueden deberse a factores
como la diversidad en las poblaciones
de estudio (diferentes regiones y grupos
etarios), las metodologias empleadas
defieren posturas corporales correctas e
incorrectas. Esto sugiere que las
relaciones entre maloclusiones vy
postura  corporal pueden  estar
influenciadas por factores contextuales
y demograficos especificos, destacando
la importancia de realizar mas
investigaciones en diversas poblaciones
para clarificar esta asociacion.

En el estudio de Inquilla GP (10),
realizado en un segmento de jovenes
adolescentes Aymaras, estudio la
relaciéon con las maloclusiones dentarias
clase Il y lll y la posicion corporal. Sus
hallazgos muestran que el 81.0% de los
adolescentes  presentaron  postura
incorrecta, mientras que el 19.0%
presentd postura correcta. A pesar de

esta alta frecuencia de postura
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incorrecta, el estudio concluye que hay
una conexion estadisticamente
relevante de las maloclusiones
dentarias de clase Il y lll con las clases
de posiciones corporales. En

comparacion, nuestros  resultados
muestran diferencias notables en la
distribucion 'y conexion con la
maloclusion y posiciones corporales.
Por ejemplo, encontramos un 22.12%
de los estudiantes que presentaron
maloclusion Clase -1, el 4.42%
present6 postura corporal correcta y el
17.70% postura corporal incorrecta.
Para las maloclusiones clase Il -2, del
26.55% de las personas en edad
estudiantil, el 4.42% presentd postura
corporal correcta y el 22.12% postura
corporal incorrecta. Ademas, en el caso
de los estudiantes con maloclusion
Clase lll, del 11.50% de los estudiantes,
el 0.88% presentd postura corporal
correcta y el 10.62% postura corporal
incorrecta. Nuestros resultados
concluyen que si hay una conexion
significativa con la posicién corporal y la
frecuencia de maloclusion lo cual
contrasta con los hallazgos de Inquilla
GP.

La diferencia clave entre los resultados
de Inquilla GP y los nuestros radica en
la significancia estadistica de conexién
de la maloclusibn con posiciones
corporales. Mientras que Inquilla GP no
encontré una relacion estadisticamente
significativa, nuestro estudio demostré

una correlacion significativa (p=0.0000).

Estas diferencias pueden atribuirse a
varios factores: el estudio de Inquilla GP
se centrdé en adolescentes aimaras, lo
cual implica un contexto étnico y cultural
especifico. Nuestro estudio, por otro
lado, se realiz6 en una poblacion de
estudiantes del colegio Pedro Vilcapaza
Azangaro, lo que representa un
contexto geografico y demografico
diferente. Las metodologias utilizadas
para evaluar las maloclusiones y las
posturas corporales pueden variar entre
los estudios. Diferentes criterios de
clasificacion, herramientas de medicién
y procedimientos de evaluacién pueden
llevar a resultados dispares. En nuestro
estudio, el andlisis detallado de
maloclusion clase I-1, 1I-1, 1I-2 y lll, junto
a la categorizacion de las posturas
corporales correctas e incorrectas, pudo
haber proporcionado un enfoque mas
matizado que permitio identificar la
relacion  significativa entre  estas
variables. Inquilla GP se centro
Unicamente con la maloclusién clase |y
lll, no obstante, nuestro estudio abarco
un rango mas amplio de clase de
maloclusiones (Clase | -1, I -2 y lll). Este
enfoque mas integral puede haber
contribuido a identificar correlaciones
que no son evidentes cuando se
consideran solo ciertas clases de
maloclusiones.

Lo obtenido en esta investigacion,
Inquilla GP, concluyé que no hay una
conexion relevante con la maloclusion

dental clase Il y lll y la postura corporal
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