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SE APRUEBA LA FECHA Y HORA DE SUSTENTACION PARA OPTAR EL TiTuLo PROFESlOiN/\l

Juliaca, 14 de noviembre de 2025

VISTOS:

El expediente N° 11506/CU-2025, presentado por el (la) lu'achfilli:r:
RIVERA APAZA, RICHARD ALEXANDER; quien solicita norinacién de jurados, feche y
hora de sustentacion, para rendir el examen de Sustentacién y defensa de la Tesis: Titulado:
TIPO FRENILLO LABIAL SUPERIOR ASOCIADO A LA FORMA DE LA PAPILA
INTERINCISIVA  EN NINOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA N° 70339
CHIPANA, ILAVE 2024; conducente para optar el Titulo Profesional de CIRUJANO DENTISTA

CONSIDERANDO:
Que, de conformidad con el articulo 8° numneral b) del Reglamizi‘e
" General de Grados y Titulos de la UANCV vigente, es procedente acceder a la petizidn del
interesado:

Que, Al haberse cumplido con los requisitos exigidos por el Reglamento
Interno de Trabajo de Investigacién Conducente a Grados y Titulos, aprobado por Resolucidn
IN®0294-2023-UANCV-CU-R: dela Universidad Andina “Néstor Caceres Veldsquez™ de Juliaca

Que, el director de investigacién y el Decano de la  Faculiad i
QOdontologia. Escuela Profesional de Odontologia: Universidad Andina “Néstor Cazorss
Veldsquez™ de luliaca, han revisado el expediente del interesado. y: ‘

Estando, a la opinidén favorable del director de la Unidad ce
Investigaciéon 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 Investigacién conducente a Grado..
y Tituios, aprobado por Resoluciéon N® 0294-2023-UANCV-CU-R

Sk RESUELVE:

AETICULO PRIMERC. - DECLARAR APTO, para la .
sustentacion presencial del Informe Final de Investigaciéon, del (la) Bachiller: RIVERA

APAZA, RICHARD ALEXANDER; para optar el Titulo Profesional de CIRUJANO DENTISTA.
en virtud a los considerandos expuestos. 3

ARTICULO SEGUNDO. - NOMINAR JURADOS, -
sustentacion presencial y defensa de la Tesis a los siguientes docentes ordinarios:

PRESIDENTE D EDUARDO LUJAN URVIOLA
PRIMER MIEMBRO :Dr. ENRIQUE ELEUTERIO ZUNIGA MEDINA
SEGUNDQO MIEMBRO : Dra. EDUTH CARI CHECA

ASESOR s D, RILDO PAUL TAPIA CONDORI

R A WA O i F

L I e O AL A P U TN B £ BT SRY Sat 4 YRR O R S A -
Jro bgyrety 23420 Centegd fetefomea (S 77102 Jubivea Bupocern e Weny
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ARTICULO TERCERO, - PROGRAMAR FECHA ¥ HORA,

de sustentacion de tesis segin se detalla:

LUGAR + SALA DE GRADOS DE LA FACULTAD DE GLX7°
FECHA + VIERINES 28 DE NOVIEMBRE 2025
HORA 1 9:30 AM.

ARTICULO CUARTO. - Reslizado «f &

indicard el resu

Tesis. el Jurado levanta ¢l Acta en el libro respectivo, donde Indica
el (la) Bachiller que se somete al examen.

ARTICULO QUINTO. - DISPONER  Gue o Comen e G

va. quedan encargad

Titulos de la Facultad. secretaria académica y administral
cumplimiento a la presente Resolucién.

0

REGISTRESE, COMUN

DISTRIBUCION,
| Odantoiogia o)
etk )
Iteresuta (1)
Jurpdos 43)
EPTCan

e e el A o b
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S APRULBA INFORME FINAL DE 1NVEST AL O FARA DITAR §

RESOLUCION N*125-2025-D-F.0D-UANCY-)

J e 29 G F
VISTOS:
£l Expediente N* 3817 de fecha 28 de mayo de 20%5. preseriss
(cl). (la) Bach. RIVERA APAZA RICHARD ALEXANDER, o = = 1 hes

Informe Final de Investigacion y del Anexc (04 o 05) FICHA Dt OPaON DF INFOS
FINAL DE INVESTIGACION, que fus revisada por ! Comind de Invert gx fr de la Facuitad
Odontologla. Escuela Profesional de Odonitoiog.

CONSIDERANDO:
Que, las Unidades de investgacidn, on un dades scadérwiias  que
agrupan a docentes y estudiantes de divemial & wciotinas, en rasdn del desarrcllo de
. investigacién clentifica, tecnologica y human:ia de scuerdo al Estatuto | wr.Ta

Modificado 2020 de nuestra primera Cata Supwrior de Eruf o

Que, (¢), /l2) Bech RIVERA APAZA RICHARD ALEXANDER,
quien solicita Revisién del Informe Final de lnvestigacdn. del tema Utulado TPO FRENILLO
LABIAL SUPERIOR ASOCIADO A LA FORMA DI LA FAFIA INTERINCISIVA EN NINDS
DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA N* 70339 CHIPANA, ILAVE 2024

Que, 3l haberse cumpldo com los regue T8 exgiaos r el Reglam
Interno de Trabajo de Investigacidn Conducente 8 Cradon y Titulos aprotads por Fens
N°® 0294-2023-UANCV-CU-R / de la Universidad Andina Néstor Caceres Velauguer de Ioiacs

Que, el Directar de la Urudad de Inwmstigacion  de ls Facirad

Odontologia, Escuela Profesional de Odontologls, comoboro e amsoramuents el i7farie
Final de Investigacién del ASESOR DE TESIS: DR. RiADO PAUL TAPIA CON Z)Ofu
Estando, ¢l cpinon favoratie del cormaé de Imvemgauin, ¢
. concordandia con el Reglamento Interno de Trabeo de Inwestigacidn Cond ¢ @

y Titulos, aprobado por Resoluadn N* (251-2023-UANCY CU-E. de
confiere la Ley Universitaria N* 30220, Ley de Creaci

y €l estatuto de la UANCV., que confiere 2 faciiades de I3 Umsdad de bvestigacen de &
Facultad de Odontologia.

. -
6n de la UANCVY IN° 23738 y moctifis

| SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO: APROBAR Y AUTORIZAR EL
INFORME FINAL DE INVESTIGACION [:: : REVISION DE SmiTuo
TURNITING, del tema titulado: TIPO FRENILO LABIAL SUPERIOR ASOCIADO & (A
FORMA DE LA PAPILA INTERINCISIVA EN NINOS DE LA INSTITUCION (D00 4770 s
PRIMARIA N° 70339 CHIPANA, ILAVE 2024 Presevaso por o Mo Bach RIVERA APAZA
RICHARD ALEXANDER, jara opter of Touin Fiofe ge¢ CRLUAND DENTET A

virtud a los conuderandos e puestos
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ARTICULO SEGUNDO: RECOMOCER, «wv. ASIION 0
TESIS: ol DR. RILDO PAUL TAPIA CONDORI,

ART!CULO TERCERO: DUSPONER g, I Foruiad ¢ s

cretarias académica y adminlstrativa, quedan encargados del cumpdimionts de 8 jree s

e
resolucion,

RECISTRESE, COMUNIQUESE ¥ CUMPLASE

e

TR WL ImY ) 1{‘”
oo T T -
H B i /// //
v 27 phta o whe e - .
\ £ e ~
- O S AP A Ada Camoon

DISTRIBUCION,
| Odonwlogia, (1)
Asown (1)
luteresada (1)
Ciablyy
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SE APRUEBA LA PROPUESTA DE INVESTIGACION PARA OPTAR EL TITULD PROFESIONAL
RESOLUCION N° 353-2024-D-F.OD-UANCV-J

Juliaca, 2024 octubre 18

VISTOS:

El Expediente N° 14555-24 de fecha 7 de octubre de 2024. presentado
por (el), {la) Bach. RIVERA APAZA RICHARD ALEXANDER, quien solicita Revision de
la Propuesta de Investigacion y el Anexo (02 o 03) FICHA DE OPINION DE LA PROPUESTA
DE INVESTIGACION CUANTITATIVO DEL MIEMBRO DEL COMITE REVISOR, que fue
revisada por el Comité de Investigacidon de la Facultad de Odontologia. Escuela Profesional de
Odontologia.

CONSIDERANDO:

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

Que, ¢l (la) Bach. RIVERA APAZA RICHARD ALEXANDER,
quien solicita la revision y aprobacion de la Propuesta de Investigacion Titulado: TIPO
FRENILLO LABIAL SUPERIOR ASOCIADO A LA FORMA DE LA PAPILA INTERINCISIVA EN
NINOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA N° 70339 CHIPANA, ILAVE 2024.
Para optar el titulo profesional de CIRUJANO DENTISTA:

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 Comité de Investigacion dio su opinién favorable a la Propuesta

de Investigacién, el mismo que ha emitido el dictamen para que pueda ser aprobado por
Resolucion:

Que, el Director de la Unidad de Investigacion de la Facultad de
Odontologia. Escuela Profesional de Odontologia. nomino como ASESOR DE TESIS: al
DR. RILDO PAUL TAPIA CONDORI, quien debe de estar acreditado y facultado para orientar
y ayudar al asesorado en el proceso de elaboracién del Trabajo de Investigacion (Tesis). y:

Estando, el opinién favorable del comité de Investigacidn, en
concordancia con el Reglamento Interno de Trabajo de Investigacion Conducente a Grados
y Titulos. aprobado por Resolucion N°® 0294-2023-UANCV-CU-R. de conformidad a lo que
establece la Ley Universitaria N° 30220, Ley de Creacién de la UANCV N° 23738 y modificatoria

y el estatuto de la UANCV, que confiere a facultades de 1a Unidad de Investigacion de la
Facultad de Odontologia.

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO: AFROBAR Y AUTORIZAR LA
EJECUCION DE LA PROPUESTA DE INVESTIGACION, titulado: TIPO FRENILLO

LABIAL SUPERIOR ASOCIADO A LA FORMA DE LA PAPILA INTERINCISIVA EN NINOS DE
LA INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA N° 70339 CHIPANA, ILAVE 2024,

Presentado

por el (la) Bach. RIVERA APAZA RICHARD ALEXANDER: en virtud de los
considerandos expuestos.

S

Tuliac = PunosPerg - Pag Web waw edy S
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ARTICULO SEGUNDO:  RECONOCER, como ASESOR DE TESIS:
al DR. RILDO PAUL TAPIA CONDORI.

ARTICULO 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

ASTRIBLCKN
F Odomokepn, (1)
Asesar (1)
Interesada (1)
Gabby H

—————————

oto N° 450 LU | Lele EITE ; i PPuno-Per e 7_\\ '1\7\\\\\\ cdu.pe
Jr. 1orcto N7 450 =L catral Leletimica (03 1) 121192 - Johca — Puno-Pen Mo We [
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El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para ca...

Filtrado desde el informe

» Bibliografia

» Coincidencias menores (menos de 10 palabras)

Fuentes principales

23% @ Fuentes de Internet
3%  ME Publicaciones

21% & 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 atencién y la revise.
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Metadatos complementarios - UANCV

Titulo de la Tesis

TIPO FRENILLO LABIAL SUPERIOR ASOCIADO A LA
FORMA DE LA PAPILA INTERINCISIVA EN NINOS
DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA
N° 70339 CHIPANA, ILAVE 2024

Datos de autor

Nombres y apellidos RICHARD ALEXANDER RIVERA APAZA
Tipo de documento de identidad DNI

Numero de documento de identidad | 73624509

URL de ORCID https://orcid.org/0009-0009-8471-0643

Datos de asesor

Nombres y apellidos RILDO PAUL TAPIA CONDORI
Tipo de documento de identidad DNI

Numero de documento de identidad | 30859137

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

Datos del jurado

Presidente del jurado

Nombres y apellidos EDUARDO LUJAN URVIOLA

Tipo de documento DNI

Numero de documento de identidad | 02374488

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

Miembro del jurado 1
ENRIQUE ELEUTERIO ZUNIGA MEDINA

Nombres y apellidos

Tipo de documento DNI

Numero de documento de identidad | 02419543

URL de ORCID https://orcid.org/0000-0002-4793-9053

Miembro del jurado 2

Nombres y apellidos EDITH CARI CHECA

Tipo de documento DNI
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Nuamero de documento de identidad

01556817

URL de ORCID

https://orcid.org/0000-0001-6100-1099

Datos de investigacion

Linea de investigacion

Odontologia, cirugia oral y medicina oral - P31

Grupo de investigacion

No aplica.

Agencia de financiamiento

c

Sin financiamiento.

Ubicacion geografica de la
investigacion

INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA N°
70339 CHIPANA, ILAVE
Pais: Peru
Departamento: Puno
Provincia: Ilave
Distrito: Pilcuyo
Coordenadas:
Latitud: -16.072253875994395
Longitud: -69.50602613388229
https:
/J/
/

AL

maps.app.g00.¢l/beo85zvEEsoDC7RK7

Lo
e

Ao o rango de afios en que se
realizo la investigacion

Octubre del 2024 — Noviembre del 2025

URL de disciplinas OCDE

- Libreria

Odontologia, Cirugia oral, Medicina oral

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

Salud publica, Salud ambiental

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

Ciencias de la salud

https://pu :='%v<,>?‘;:. pe-repo/ocde/ford#3.03.05

)

__/g Br.Eflardo Lujan Urvila
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DECLARACION DE AUTENTICIDAD Y RESPONSABILIDAD

Yo___ RICHARD ALEXANDER RIVERA APAZA . identificado con DNI
Nro._ 73624509 en mi condicion de egresado de:

X Escuela Profesional

O Programa de Segunda Especialidad,
O Programa de Maestria o Doctorado

ODONTOLOGIA ;

informo que he elaborado el/la Kl Tesis o O Trabajo de Investigacién, [ Trabajo Académico
denominada:

TIPO FRENILLO LABIAL SUPERIOR ASOCIADO A LA FORMA DE LA PAPILA INTERINCISIVA EN NINOS
DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA N° 70339 CHIPANA, ILAVE 2024

Asesorado por: Dr. RILDO PAUL TAPIA CONDORI

Es un tema original.

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

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

Asimismo, ratifico que soy plenamente consciente de todo el contenido de la tesis y asumo la
responsabilidad de cualquier error u omision en el documento, asi como de las connotaciones ¢ticas 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 Pablica toda responsabilidad que pueda derivarse por el trabajo final presentado. Lo sefialado
incluye responsabilidad pecuniaria incluido ¢l pago de multas u otros por los dafios y perjuicios que se
ocasionen.

Julisca__ 29 de Didemee del 20295

FIRMA D AS%S’OR (obligatoria) (/ FIRMA (obligatoria) Huella

—arma 2 A A 1A S TIOS A SR
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RESUMEN

Objetivo: Determinar el tipo de frenillo labial superior asociado a la papila
Interincisiva en los nifios de la Institucion Educativa Primaria N° 70339 Chipana,
llave 2024.Materiales y métodos: Estudio de enfoque cuantitativo, de disefio no
experimental, tipo de observacional, transversal, prospectivo, analitico, método
inductivo deductivo. La muestra de 100 nifios quienes fueron seleccionados por
muestreo no probabilistico por conveniencia, las técnicas observacion clinica, los
instrumentos clasificacion de Mirko Placek, Sewerin, Peter Nordlan y Dennis
Tarwan. Resultados: En 58.5% de los nifios se observaron la papila
Interincisiva Normal, y el frenillo labial superior 53.7 con adherencia Mucoso, el
4.9% Gingival,0.0 papilar; y el tamafio del frenillo 56.1% corto, 2.4% largo; 26.8
%; En 26.8 % nifios la Papila Interincisiva Tipo |, su adherencia el 4.9% de
Mucoso, el 19.5% Gingival y el 2.4% papilar; y el tamafio del frenillo 4.9% corto,
22% largo; El 14.6 % de los nifios con Papila Interincisiva Tipo Il, la Adherencia
del frenillo 14.6% Gingival y el tamafio del frenillo largo conclusiéon: Existe
relacion entre la papila interincisiva y el tipo del frenillo labial superior en los nifios
de la Institucion Educativa Primaria N° 70339 Chipana, llave 2024. p -valor p=
0.000,

Palabras claves: Frenillo labial, nifios, papila interincisiva.
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ABSTRACT

Objective: To determine the type of upper labial frenulum associated with the
interincisiva papilla in children from Primary School No. 70339, Chipana, llave
2024. Materials and methods: This study was quantitative, with a non-
experimental design, observational, cross-sectional, prospective, analytical, and
inductive-deductive method. The sample consisted of 100 children who were
selected by non-probability convenience sampling, using clinical observation
techniques and the classification instruments of Mirko Placek, Sewerin, Peter
Nordlan, and Dennis Tarwan. Results: In 58.5% of the children, the interincisive
papilla was normal, and the upper labial frenulum was observed in 53.7% with
mucosal adhesion, 4.9% with gingival adhesion, and 0.0% with papillary
adhesion. The frenulum size was 56.1% short, 2.4% long, and 26.8% with a
gingival adhesion. In 26.8% of children, the Interincisive Papilla Type |, its
attachment was 4.9% mucosal, 19.5% gingival, and 2.4% papillary; and the
frenulum size was 4.9% short, 22% long; 14.6% of children with Interincisive
Papilla Type I, the frenulum attachment was 14.6% gingival, and the frenulum
size was long. Conclusion: There is a relationship between the interincisive
papilla and the type of upper labial frenulum in children from Primary School No.
70339 Chipana, llave 2024. p -value p=0.000.

Keywords: Labial frenulum, children, interincisiva papilla
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INTRODUCCION

El frenillo labial superior es una estructura anatébmica que consiste en un pliegue
de tejido mucoso que conecta el labio superior con la encia maxilar en la linea
media. Su morfologia y punto de insercién pueden variar considerablemente
entre individuos, y estas variaciones pueden tener implicancias clinicas
importantes, especialmente en la poblacion pediatrica. La relacion entre el tipo
de labial superior y la papila Inter incisiva es uno de los aspectos anatomicos
interesantes. ya que ciertas inserciones andmalas pueden generar tracciones
excesivas que afecten la estética, la fonacion, la higiene oral y el desarrollo

adecuado del espacio Inter incisivo.

Diversos estudios han demostrado que un frenillo de insercidn alta o transpapilar
puede asociarse con la persistencia del diastema Inter incisivo, dificultar la
higiene en la zona anterior del maxilar e incluso influir en la erupcion vy
alineamiento dental. Por ello, la evaluacién del frenillo labial en edad temprana
cobra especial relevancia tanto para la deteccion oportuna de alteraciones como

para la prevencion de futuras complicaciones ortodonticas o periodontales.

En el contexto peruano, y particularmente en zonas rurales y altoandinas como
llave (Puno), existe una limitada documentacion sobre las caracteristicas orales
de la poblacion infantil. La Institucion Educativa Primaria N° 70339 de Chipana
constituye un escenario representativo de la poblacion escolar de esta region,
donde factores socioculturales, econdmicos y de acceso a servicios de salud
pueden influir en la deteccidbn y manejo oportuno de condiciones bucales

relevantes.
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En este marco, el presente estudio tiene como objetivo determinar el tipo de
frenillo labial superior y su asociacion con la ubicacion de la papila interincisiva
en nifios de dicha institucion durante el aflo 2024. Esta investigacion no solo
busca aportar evidencia cientifica sobre la prevalencia y caracteristicas de esta
relacién anatémica en una poblacion especifica, sino también contribuir al disefio
de estrategias preventivas y educativas en salud bucal infantil en comunidades

rurales.
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CAPITULO |

EL PROBLEMA

1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Nivel internacional

Pese a los avances en el diagnéstico y clasificacion de orales, la
asociacion entre la forma de insercion del frenillo labial superior y las
variaciones morfolégicas de la papila Inter incisiva sigue siendo poco
entendida a escala mundial. Diversas investigaciones han propuesto que
algunos tipos de frenillo, especialmente los que tienen insercién papilar o
transpapilar, podrian estar vinculados con cambios en la forma de la papila
Inter incisiva. Esto podria tener consecuencias clinicas en el surgimiento
de diastemas Inter incisivos, estética dental y en la planificacion quirargica

o interceptiva. (1)

A nivel nacional

Sin embargo, existe una marcada variabilidad en los criterios de
clasificacion utilizados, asi como en los métodos de evaluacion clinica y
radiogréfica, lo que dificulta la comparacion de resultados entre diferentes

poblaciones y regiones geogréficas del Peru. Esta falta de consenso limita
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la posibilidad de establecer protocolos clinicos unificados para la
deteccion temprana y el manejo de las alteraciones asociadas al frenillo

labial superior.

A nivel Local

Por lo tanto, es necesario investigar si existe una asociacion
estadisticamente significativa entre el tipo de frenillo labial superior y la
forma de la papila Inter incisiva, considerando que no existe estudios entre

dichas variables.

1.2 FORMULACION DEL PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.2.1 Problema general
¢, Cudl es el tipo de frenillo labial superior asociado a la papila
Interincisiva en los nifios de la Institucion Educativa Primaria N°

70339 Chipana, llave 20247?

1.2.2 Problemas especificos
PE1: ¢ Como el tipo de frenillo labial superior segun su adherencia
se asocia a la papila Interincisiva en los nifios de la Institucion

Educativa Primaria N° 70339 Chipana, llave 20247

PE2: ¢De qué manera el tipo de frenillo labial superior segun su
variacion anatémica se asocia a la papila Interincisiva en los nifios

de la Institucion Educativa Primaria N° 70339 Chipana, llave 20247
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PE3: ¢ Como el tipo de frenillo labial superior segun su tamafo se
asocia a la papila Interincisiva en los nifios de la Institucién

Educativa Primaria N° 70339 Chipana, llave 20247

1.3 OBJETIVOS

1.3.1. Objetivo General
Determinar el tipo de frenillo labial superior asociado a la papila
Interincisiva en los nifios de la Institucion Educativa Primaria N°

70339 Chipana, llave 2024.

1.3.2. Objetivos Especificos
OELl: Establecer el tipo de frenillo labial superior segun su
adherencia asociado a la papila Interincisiva en los nifios de la

Institucién Educativa Primaria N° 70339 Chipana, llave 2024

OE2: Determinar el tipo de frenillo labial superior segun su
adherencia asociado a la papila Interincisiva en los nifios de la

Institucién Educativa Primaria N° 70339 Chipana, llave 2024

OE3: Estimar el tipo de frenillo labial superior segun su tamafio
asociado a la papila Interincisiva en los nifios de la Institucion

Educativa Primaria N° 70339 Chipana, llave 2024
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1.4 HIPOTESIS

1.4.1 Hipétesis general
El tipo de frenillo labial superior se asocia altamente significativa a
la papila Interincisiva en los nifios de la Institucion Educativa

Primaria N° 70339 Chipana, llave 2024.

1.4.2 Hipoétesis especificas
HEL: El tipo de frenillo labial superior segun su adherencia se
asocia altamente significativa a la papila Interincisiva en los nifios

de la Institucion Educativa Primaria N° 70339 Chipana, llave 2024.

HEZ2: El tipo de frenillo labial superior segun su variacion anatomica
se asocia altamente significativa a la papila Interincisiva en los
nifios de la Institucion Educativa Primaria N° 70339 Chipana, llave

2024

HES: El tipo de frenillo labial superior segun su tamafio se asocia
altamente significativa a la papila Interincisiva en los nifios de la

Institucién Educativa Primaria N° 70339 Chipana, llave 2024

1.5 JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION

Relevancia Cientifica:
Este estudio tiene relevancia cientifica porque contribuird al conocimiento
cientifico sobre las caracteristicas del frenillo labial superior asociado a la

papila Interincisiva en los nifilos de la localidad de Chipana.
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Relevancia Humana
Este estudio se centra en una poblacion infantil del medio rural, que nos
permitira incrementar la literatura cientifica, que nos proporcionara datos

sobre la poblacion infantil rural.

Interés personal
Me permitird el desarrollo de competencias en la investigacion y el

desarrollo académico y profesional.

Aporte Académico
Brindara un aporte académico con datos que serviran para las futuras
investigaciones el mismo que nos servirAan como antecedentes

investigativos.

Factibilidad

Este trabajo de investigacion se llevd a cabo en la Institucion lo que me
permite la accesibilidad a los estudiantes, asi mismo se tiene la
colaboracion de la plana docente, el asesoramiento de mi docente lo que

me permitira culminar esta investigacion.
1.6 VARIABLES

Variable X: Tipo de frenillo labial superior

Variable Y: Forma de papila Interincisiva
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1.7 OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Variables Dimensiones Indicadores Criterios de Valoracion
1. VARIABLE X
Adherencia Mucoso Gingival Papilar
i6 i ranspapil
TIPO DE Insercion del frenillo ranspapilar
FRENILLO LABIAL
SUPERIOR

Variantes anatomicas

Caracteristicas

anatomicas Normal

Normal con nédulo
Normal con apéndice
Normal con nicho
Labial bifido
Tectolabial persistente
Doble frenillo
Displasia del frenillo
abial

©®Noo~wNdE

Tamafo

Distancia en longitud
desde el frenillo base(oro Largo
hasta la punta

2. VARIABLE Y Segun la Clasificacién de  |Ubicacion de la papila
Nordland y Tarnow

PAPILA respecto al punto de
INTERINCISIVA contacto.

NORMAL TIPO | TIPOII TIPO I
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CAPITULO Il

MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

2.1.1. Antecedentes nivel internacional
Santos A. et al. El 2023 en Brasil. tuvieron su proposito conocer
datos sobre los tipos morfologicos de frenillo labial en diferentes
poblaciones y la asociacion entre la insercion del frenillo labial
superior y el desarrollo de diastemas, contando para ello con un
total de 38 articulos cientificos buscados en bases online de indole
cientifica, en los resultados se encontraron 18 investigaciones
sobre morfologia y la insercion de frenillo, 9 investigaciones sobre
la morfologia y 12 investigaciones sobre el nivel de insercion, se
encontraron un total de 22. 912 personas estudiadas, 17
investigaciones fueron en la india, 5 en Brasil, 2 en Irak, y un 88.3%
presento frenillo normal, un 76% presento union mucosa, un 87%
de infantes hasta 6 meses presento morfologia normal. Finalizando
gue se necesitan mas investigaciones de tipo longitudinal para

conocer esta asociacion (1)
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Adigun A. el 2022 en Nigeria, con el propdsito conocer la relacion
entre el ancho del diastema en la linea media superior y la insercion
del frenillo labial, contando con un disefio transversal conformado
por 200 individuos seleccionados segin muestreo estratificado a
los cuales se les realizo una evaluacion intraoral y un cuestionario.
Encontrando entre los individuos de 10 a 17 afios una desviacion
estandar de 2.1, un 31.5% presentaron diastemas en la linea media
maxilar siendo la insercidn gingival la més prevalente, se encontrd
un p valor menor a 0.05 en los individuos con insercion papilar y
diastema en la linea media.Demostrando que existe es una
relacion entre el ancho del diastema y el tipo de insercion del frenillo

labial. (2)

Biradar S.et al. el 2020 en la India. Su propésito conocer las
morfologias del frenillo en los diferentes tipos de denticidn,
contando con un disefio transversal y un total de 1800 individuos
cuyas edades iban desde los 3 hasta los 17 afios, se les hizo una
examen clinica oral y el tipo de frenillo se clasifico segun seweriny
para el tratamiento de datos se emple6 el programa Spss.
encontrando una incidencia de frenillo simple y en segundo lugar
frenillo tectolabial para la denticién primaria, en la denticion mixta
se encontr6 frenillo con ndédulo y en la denticion permanente se
encontré frenillos con apéndice, segun el tipo de insercidon para la
denticion primaria fue el tipo Il para la denticibn mixta de tipo Il y

para la denticion permanente tipo I, finalizando que la incidencia del
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frenillo simple se incrementa hasta la denticion definitiva, en cambio

para el frenillo dental la incidencia disminuye a mayor edad. (3)

Taran K. et al. 2023 en Turquia. pretendieron conocer la
asociacion entre el frenillo labial superior, la salud del periodonto y
lesiones cariosas en infantes, optando por un disefio transversal,
conformado por 214 infantes de 3 a 6 afios a los que se les realizo
una evaluacion bucal clasificando los tipos de insercion de frenillo,
indice de placa y el indice gingival, para probar las hipétesis se
empleo la prueba de chicuadrado. Siendo sus hallazgos un 45.8%
de insercion del frenillo del tipo gingival, 13.1% de tipo papilar
penetrante, un p valor menor a 0.01 para los puntajes de indice
gingival e indice de placa con frenillo de tipo mucoso, la puntuacion
del CEOD fue menor en infantes con frenillo mucoso y mayor en
infantes con frenillo papilar. demostrando que las inserciones del
frenillo papilar se relacionan con una salud periodontal disminuida

e incidencia de lesiones cariosas.4)

Deshpande A., et al. el 2024 en India, buscaron investigar la
morfologia del frenillo superior y la relacion con diastemas en
infantes contando con un total de 515 infantes a los cuales se les
realizo un examen bucal, también se emple6 un disefio transversal
de investigacion. Encontrando un p valor igual a 0.001 en relacion
a la correlacion del diastema, un p valor de 0.018 en relacion al

diastema de la linea media, un 47.1% presento frenillo simple con
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insercion mucosa en la denticion temporal y 37.6% en la denticion
definitiva, un 44.3% frenillo gingival en la denticion mixta.
Demostrando que el tipo de insercion del frenillo es diferente segun

sea la clase de denticion. (5)

Ranjbaran M. et al 2023 en Iran, tuvieron como propdsito
investigar el tipo de insercién de frenillo superior con anomalia en
incisivo laterales, tipos de impactacion canina y diastemas en la
linea media, empleando un enfoque transversal con un total de 96
individuos de los cuales 48 presentaron impactacion canina y 48
fueron casos control y evaluacion clinica bucal y para el analisis de
hipotesis se utilizo anova. Encontrando en el primer grupo 29
individuos con frenillo mucoso, 14 con frenillo gingival y 5 con
frenillo papilar, para el grupo control 25 con frenillo mucoso, 21 con
frenillo gingival y 2 con frenillo papilar, para el grupo control se
observaron 12 individuos con incisivos laterales normales, también
se encontré un p valor menor o igual a 0.016 con diastemas en la
linea media e impactacion de caninos. Demostrando que en
impactacion de los caninos se relacionan con la insercion del

frenillo papilar. (6)

Ocafa C., Masias S. el 2021 en Ecuador. pretendieron conocer
los tipos de insercion de frenillo superior relacionado a los
diastemas. Emplearon el tipo estudio, descriptivo y observacional

conformado por 300 infantes parvulos de 8 a 15 afos, se les evalud
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oral y para probar las hipotesis uso la prueba de chicuadrado. Los
hallazgos un 67% con frenillo con insercion gingival, 27% insercion
papilar penetrante, 66.67% presento diastema leve. Encontrando
una asociaciéon en la insercion del frenillo y la presencia de

diastemas (7)

2.1.2 Antecedentes nacionales
Vilcahuman R. el 2023 en Arequipa, analizo la asociacién de las
variantes anatémicas del frenillo superior con las caracteristicas de
la papila y diastema incisal contando con un enfoque prospectivo,
relacional, descriptivo y observacional en 36 individuos evaluaron
la cavidad oral, para la prueba de hipotesis se empled la prueba
de chicuadrado siendo sus hallazgos 94.4% con frenillos Unicos,
77.78% insercion intermedia, un 61.11% isoscelicos, 77.77% con
papilas de forma triangular, 75% con tamafo adecuado 13.89% con
diastemas rectangulares 11.11% angostos. Demostrando que si
existe asociacion entre el frenillo superior y las caracteristicas del

diastema. (8)

Sandi H. el 2022 en Lima, buscaron analizar las caracteristicas de
la anatomia y de la fonacidon en relacion a la clase de frenillo en
parvulos optando por un enfoque cuantitativo, de tipo descriptivo,
y transversal conformado por 37 infantes. Encontrando a un 59.5%
con frenillo corto, 24.3% con frenillo interiorizado, un 77.3% con

frenillo corto y elevacion del piso 77.8% con frenillo interiorizado y
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elevacion del piso. Encontrando una incidencia de frenillo corto en

varones. ( 9)

Rodriguez G., el 2022 en Lima, pretendié analizar la asociaciéon
entre el tipo de frenillo superior y la existencia de recesion gingival
contando con un enfoque descriptivo, prospectivo, observacional y
transversal en 384 individuos. Siendo sus hallazgos que 12.5%
presentaron recesiones gingivales, 87.5% no presentaron
recesiones gingivales, un 88.8% presentaron frenillos mucosos,
10.15% frenillos gingivales y 1.04% frenillos papilares, 83.3%
presentaron recesion gingival en frenillos mucosos y 16.6%
recesion gingival y 16.6% recesion gingival con frenillo gingival.
Concluyendo que no existe asociacion entre las recesiones

gingivales y la presencia de frenillo labial. (10)

Escobedo N. el 2022 en Piura buscaron conocer la morfologia del
frenillo superior en usuarios atendidos en un establecimiento de
salud, empleando un disefio no experimental, transversal, y
descriptivo con un total de 145 individuos a los que se les realizo
una observacion bucal y para el procesamiento la prueba de
chicuadrado. Encontrando el 20% con frenillo normal 18.62%
frenillo normal con nédulo, 48.28% frenillo con apéndice, 6.21%
frenillo con nicho, 6.90% frenillo bifido, 35.86% frenillo con
insercion mucoso en mujeres, 70.34% con una longitud de 12

milimetros. Demostrando que el tipo morfologico de frenillo que se

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

Tesis Publicada con autorizacién del autor




“OFICINA DE INVESTIGACION”

AN VICERRECTORADO DE
@) TESIS UANCV @ INVESTIGACION

presenté con mayor incidencia fue el de nddulo. (11)

Turpo J. el 2021 en Lima, busco conocer la correlacion entre el
frenillo superior y las recesiones gingivales planific6 enfoque
cuantitativo, tipo de investigacion transversal, observacional y
analitico en 91 individuos valoraron la insercién de frenillo, uso la
prueba de chicuadrado. Siendo hallazgos a un 60.4% con frenillo
mucoso, 36.3% frenillo gingival y 3.3% frenillo papilar, 53.8% con
recesion gingival, 42.4% frenillo gingival en varones, 65.5% frenillo
mucoso en mujeres. Demostrando que la morfologia mas frecuente
fue el frenillo mucoso, no encontrando asociacion entre la edad el

género y el tipo de frenillo. (12)

Mamani K. el 2023 en Arequipa, pretendio conocer los factores
influyentes en frenillo hipertréficos y el empaquetamiento de
comida en recesiones papilares, contando con un enfoque
cuantitativo, tipo de estudio comparativo y prospectivo en 31
individuos a los que se hizo un examen oral y para el tratamiento de
datos la prueba de chicuadrado y Spss. Hallazgos un 67.74% con
recesion superior y un 32.26% con recesion inferior, para
recesiones superiores un 19.35% grado leve, un 38.71% moderada
y un 9.68% severa. concluyendo que si existe asociacion entre el
empaquetamiento de comida y los frenillos hipertréficos. (13)

Fernandez R. el 2024 en Lima. busco conocer la incidencia de

frenillo labial superior en parvulos, de disefio prospectivo,
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descriptiva, transversal en 382 parvulos entre los 7-10 afios de
edad realiz6 una exploracion clinica, para el analisis de los
resultados la prueba de chicuadrado, encontrando una incidencia

de frenillo mucoso en la poblacién analizada. (14)

Mufioz M. el 2023 en Arequipa. busco conocer la morfologia del
frenillo superior con la forma de la papila Inter incisiva su estudio
fue de disefio transversal, de tipo observacional, relacional y
descriptivo en 36 pacientes le efectud una valoracion oral y para el
procesar los resultados la prueba de chicuadrado, encontrando un
75% de frenillo escalenico medio, 66.67% papila horizontal, 69.44%
recesiones severas 72.22% recesiones papilares de clase |lII.
Demostrando que si existe asociacion entre la morfologia del

frenillo superior y la forma de la papila. (15)

2.1.3 Antecedentes regionales

No hallamos ningun estudio.
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2.2 MARCO TEORICO INICIAL

2.2.1 Desarrollo del nifio
El crecimiento y el desarrollo suele darse hasta los 22 afios de
edad, siendo la etapa prenatal una de las mas importantes para la
salud del infante, en el embrion este crecimiento es lento, no
obstante, en el feto el crecimiento es alto sobre todo a partir de la
semana 20 y finalizando la gestacion donde el feto alcanza los 52
centimetros a mas, pesando 3.500 gramos. Se pueden dividir en 3
etapas para conocer el crecimiento en cada una de ellas, estas

son:(16)(17)

1. Primera Infancia
Este periodo se da hasta los 3 afios en donde se puede observar:
e Erupcion de piezas deciduas
e Incremento en la talla

¢ Incremento en el peso hasta los 12 kilos

2. Segunda Infancia
Este periodo inicia a partir de los 3 afios y culmina los 6, en donde
se presenta los siguientes cambios:(17)
¢ Inicio de la denticion mixta con la erupcién del primer molar
definitivo
e Ocurre un aumento en la talla del infante siendo de hasta
medio metro

e Ocurre un aumento de peso de hasta 7 kilos

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

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO DE
e INVESTIGACION

“OFICINA DE INVESTIGACION”

TESIS UANCV

e La cabeza suele estar en mayor tamafio con relacion a la
talla
3. Tercera Infancia

Inicia a partir de los 6 afios, en mujeres culmina a los 12 afios y
en varones culmina a los 14 afios, pudiendo encontrarse:

e erupcién de piezas dentarias permanentes

e l|a cabeza crece de forma mas lenta

e el infante crece mas en altura que anchura Embriologia

Craneofacial
Este tiene un inicio en la etapa embrionaria y debajo de la cara
se puede observar el estomodeo que sera la futura boca y
rodeando este se podréa encontrar tejido mesenquimatoso que ir
formando la futura cara, a los lados se podr4 encontrar
prominencias ectodérmicas y mas abajo los procesos maxilares,
estos procesos a partir de la quinta semana van creciendo.(17)
Crecimiento del maxilar superior
Este crecimiento se da en cuatro sentidos, que detallaremos
a continuacion:(16)
1. Crecimiento en altura

En un recién nacido la cavidad nasal y el piso orbital son casi
paralelos, no obstante, a medida que él bebe crece esto va
cambiando ya que la demanda respiratoria se incrementa,
también ocurre el descenso de la maxila debido a las suturas

maxilofaciales y al crecimiento de la apofisis alveolar, también
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ocurre en descenso del piso nasal.

2. Crecimiento en ancho
En este crecimiento la sutura palatina media es muy importante
para el desarrollo también la posicion del hueso en la parte
externa del maxilar, diversos estudios coinciden en que la sutura
palatina media cierra aproximadamente a los diecisiete
anos.(18)(17)

3. Crecimiento antero-posterior
Este tipo de crecimiento se da en la tuberosidad del maxilar y en
el crecimiento de los huesos palatinos, también ocurre
reabsorcion en la parte anterior para la concavidad nasal

anterior.

4. Rotacion vertical
El maxilar superior baja separandose de la base craneal sobre
todo en la zona distal maxilar girando hacia adelante, no
obstante, en casos donde ocurre mayor crecimiento vertical el

maxilar se va hacia atras y abajo.

2.2.2. Frenillo
Los frenillos son bandas constituidas por tejido ya sea muscular
fibroso o mixto, que estdn rodeados por membrana mucosa, estos
frenillos van diferencidndose de acuerdo al desarrollo del infante,

estos son:(16)(18)

¢ Frenillo labial superior
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e Frenillo lingual
e Frenillo labial inferior
Los frenillos que tengan modificaciones patologicas podrian

ocasionar alteraciones periodontales, fonéticas o protésicas.

FRENILLO LABIAL SUPERIOR

Este frenillo se origina en la etapa fetal, que al momento de nacer
se puede encontrar en el labio superior de manera prominente
conectada con el paladar, no obstante, en el cambio de denticion de
decidua a definitiva este frenillo suele trasladarse hasta el borde
alveolar.(16)(18)

Este frenillo va de la mucosa bucal en la parte interna del labio
hasta la line a media interincisal, no obstante, se observaron casos
en donde este termina en la boveda palatina. (16)(18)

Embriologia del frenillo labial superior

El frenillo inicia su desarrollo en la décima de embarazo que se
presenta como una banda conectando el tubérculo bucal a la papila
palatina, que durante la denticion decidua en el infante se podra
observar un crecimiento de altura, y con la erupcién de las piezas
dentales definitivas incisivos se aleja la insercion del frenillo,
formando un diastema entre ambos incisivos centrales superiores
gue se iran cerrando al erupcionar las piezas dentales caninos e

incisivos laterales definitivos. (16)(17)
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Histologia

Esta conformada por las siguientes capas:(16)(17)

1. epitelio plano estratificado
Este epitelio es grueso conformado con varias capas de células,
de anatomia cubica.
Las caracteristicas son de forma polimorfas en la parte media y
en la parte superficial son aplanadas. este epitelio son humedos
ya que son de tipo secretor que revisten las siguientes
estructuras:(18)
e Laboca
e El esofago
e La faringe

e Las cuerdas bucales

2. Tejido conectivo laxo
Este tejido proviene de la mesénquima y contienen poca
cantidad de fibras, no obstante, se puede observar mayor
contenido de colageno, este tejido es vascularizado que se
puede encontrar en las siguientes estructuras:(16)(17)
e En la mucosa del tubo digestivo
e Forma la dermis

e En el revestimiento de 6rganos
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3. Tejido conectivo elastico
Este tejido presenta fibras gruesas y elasticas formadas como
haces separados, en donde podemos encontrar fibroblastos con
una morfologia planada.
Insercién del frenillo labial superior
Este frenillo se encuentra en la parte interna del labio en medio
de los incisivos centrales superiores, a la altura del hueso
alveolar y entre el limite de la encia libre y adherida, de forma
perpendicular.

Se pueden clasificar en 4 tipos segun su ubicacion:(16)(17)

Transpapilar

Papilar

Gingival

Mucoso

Tipos de frenillo labial superior

Se pueden encontrar tres tipos estos son:(16)(17)

1. Frenillo muscular
Que estd conformado por tres grupos de musculos estos
son:(18)
e musculo elevador del labio superior: este inicia en la cara
externa del proceso alveolar de la maxila, pr3sentando dos
tipos de origen encima de la pieza dental caninay del incisivo

lateral, su principal funcion es la de tensar el labio.
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e musculo depresor septal: este tipo de musculo se desarrolla
en la parte de debajo de la maxila, cuya funcién principal es
el movimiento del ala de la nariz.

e musculo elevador del angulo de la boca: este musculo se
desarrolla en lafosa canina para insertarse proximo al angulo
bucal, que tiene como funcién acentuar el surco naso-labial,
se debe de tener cuidado con este musculo ya que su parte
inferior esta por debajo de la arteria angular, que puede

producir hemorragia profusa.

2. Frenillo fibroso
Este tipo de frenillo estd conformado por 2 clases de
estructuras, estas son:(16)(17)
e Membrana mucosa

e Tejido conectivo

3. Frenillo Mixto
Este tipo de frenillo esta conformado por frenillo muscular y
frenillo de tipo fibroso ya que en un borde se observara una unién
firme hacia la papila inter-incisal y al otro lado por una banda

fibrosa unida al proceso alveolar.

Formas de frenillo labial superior
Segun su forma los podemos clasificar en 7 tipos, estos

son:(16)(17)
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1. Frenillo normal
Este frenillo se presenta en forma de una banda de tejido blando
gue conecta el tejido conjuntivo del proceso alveolar con el tejido

mucosa del labio.

2. Frenillo con apéndice
Este tipo de frenillo presenta una continuacion de tejido que se

inserta en el borde del frenillo labial.(18)(17)

3. Frenillo tectolabial
Este tipo de frenillo presenta un diastema entre las piezas

incisivos superiores que se insertan en la zona papilar de estos.

4. Frenillo con nodulo
Este tipo de frenillo presenta un aumento con morfologia similar
a un ondulo de consistencia firme y de coloracion blanquecina,

gue se encuentra ubicada en la zona libre del frenillo.(18)(17)

5. Frenillo con nicho
Este tipo de frenillo presenta invaginaciones de tejido en la parte

mucosa del frenillo

6. Frenillo doble

Este tipo de frenillo se presenta de forma doble que puede
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encontrarse en forma separada o combinada con el frenillo

principal.(16)

7. Frenillo bifido
Este tipo de frenillo se encuentra definido por un surco en la parte
media vertical

También podemos encontrar otro tipo de clasificaciones segun su

anatomia, segun Jacobs se clasifican en 4 tipos:(16)(17)

e Base ancha con morfologia parecida al abanico en la zona del
labio

e Base ancha con morfologia parecida al de abanico en la zona
de las piezas dentales incisivos

e Base ancha con morfologia de abanico en la zona de
incisivos y labio

¢ Frenillo difuso adiposo

Otro tipo de clasificacion encontrada es la siguiente:(18)(17)
e De forma alargada
e De forma triangular

e De forma triangular con base inferior

2.2.3. Lapapilainterdental
Es la estructura que se encuentra entre las piezas dentales, cuya
morfologia dependera de la anatomia de los dientes asociadas al

espacio interdental y a sus puntos de contacto.
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la papila interdental es una prolongacion normal de tejido de tipo
conectivo que se encuentra entre la parte mesial y distal de la
cresta alveolar, cuya morfologia esta relacionada al contacto
interdental segun sea el ancho de las piezas dentales en la zona
inter dental.(19)(20)

Presentando una anatomia de forma piramidal en la zona anterior
de las piezas dentales y en la zona posterior esta papila sera de

una forma mas plana en vestibulo-lingual.

Papila interincisal

Esta papila esta formada por tejido epitelial de tipo conectivo que
se encuentra en el maxilar superior en la zona de las piezas
dentales incisivos centrales exactamente entre el espacio inter

dental de ambos centrales maxilares.(20)

Anatomia

Esta conformada por:(19)(20)

e 2 caras libres: una es la superficie vestibular y la otra es la
superficie palatina, que suele presentar una superficie lisa

e 2 caras inter proximales: una es la superficie mesial y la otra la
superficie distal que conforman los incisivos superiores, que
suele presentar una superficie lisa, que conforman la superficie
externa del surco gingival con forma de creviculo, que en
condiciones normales presenta una longitud de 3 milimetros

e una base ubicada en la porcion cervical que suele presentar una
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superficie granulada, también conocida como sima papilar (20)
e un vértice ubicado en el contacto inter dental, que suele

presentar una superficie lisa

Fisiologia

La papila interincisiva superior media posee la caracteristica de

cumplir 3 diferentes funciones, estas son:(19)(20)

e Morfoldgico: que conforma las estructuras adyacentes gingivales
de la corona dental que presenta una superficie festoneada y
biselada en la zona del cuello dental.

e Funcional: ya que protege la zona inter proximal dentaria del
empaquetamiento de restos alimentarios y la penetracién de
biofilm dental en condiciones normales.

e También protege el epitelio de union e impide la retencion de
placa

e Estético: ya que la papila interincisiva provee un delineado a la

forma de la sonrisa dandole simetria a la zona gingival.

Caracteristicas clinicas

Se deben de tener en cuenta las siguientes caracteristicas:(19)(20)

e Color: la coloracion que presenta la papila interincisiva en
condiciones normales es rosado coral con buena
vascularizacion, con presencia de buena queratinizacion y
colagenizacion.

e Textura: presentan en condiciones normales una textura
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superficial lisa, con presencia de granulado en la base vestibular.

e Forma: presenta una forma triangular cuya base se encuentra
adherida a la enciay el vértice se encuentra en la zona del punto
de contacto inter proximal.(19)(20)

e Consistencia: presenta una consistencia movible, que al ser
comprimida presenta cierto grado de resistencia.

e Tamafo: esto dependera de la cantidad de fibroblastos que
presente, que estan en relacion con la forma de las coronas
dentales y del punto de contacto inter incisal

e Posicion aparente: depende netamente del vértice de la papilay
del punto de contacto

e Posicion real: que se da por el fondo del surco de la gingiva y por
la parte coronaria del epitelio de unidn. su espacio biolégico se

presenta en el espacio intercrestal involucrando a la unién dentogingival

y al surco gingival. (19)(20)
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e Frenillo labial: posee una estructura fibrosa que contacta al tejido
gingival con el labio tanto superior como inferior en la zona de los
incisivos

e Papilainterincisiva: se encuentra entre el espacio inter proximal de los
incisivos centrales que presenta una forma triangular cuya funcién
principal es la de evitar el empaquetamiento de comida.

e Conformacion del frenillo bucal: esta conformado por tejido muscular,

tejido conectivo y tejido conectivo y muscular (20).
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CAPITULO 1lI
PROCEDIMIENTO METODOLOGICO DE LA

INVESTIGACION

3.1 ENFOQUE DE LA INVESTIGACION

Investigacion de enfoque cuantitativo que esté relacionado con la légica
de la inferencia estadistica, cuya tendencia estara basada en buscar la

relacion de las variables que se estudiaran @1

3.2 TIPO DE INVESTIGACION

Tipo observacional
Este tipo de estudio se fundamenta en el andlisis clinico de las variables
del frenillo del labio superior y la papila Inter incisiva en su condicion

natural. (21)

Tipo prospectivo
Este tipo de estudio es esencial ya que nos proporcionara al investigador
la posibilidad de valorar la prevalencia de frenillo labial superior en un

conjunto de nifios. Esto nos permitird trabajar con datos primarios
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evaluados para el estudio, evitando asi prejuicios de medicion. (21)

Tipo transversal
Este tipo de estudio se distingue porque nos brindara la oportunidad de

examinar las dos variables en un solo momento. (21)

Tipo analitico
La investigacion Fue de caracter analitico, ya que se examinaron las
variables que se investigaron, como el tipo de frenillo labial superior y la

forma de la papila interincisiva. (21)

3.3. NIVEL DE INVESTIGACION

El nivel de investigacion que planteo es el nivel relacional para poder
evaluar la relacién el tipo de frenillo labial superior y la forma de la papila
Interincisiva, asi de esa manera medir relacion que existen entre ambas

variables. (21)

3.4. DISENO DE LA INVESTIGACION

Disefio no experimental, las variables no fueron manipulados. ?

M r

Cy
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Donde:

M: Muestra

Ox: Tipo de frenillo labial superior
Oy: Forma de la papila Interincisiva.

R: Relacion entre tipo de frenillo labial superior y forma de la papila Interincisiva.

3.5. METODO DE LA INVESTIGACION

Hipotetico- deductivo

3.6. AMBITO DE LA INVESTIGACION

Centro Educativa Primaria N° 70339 Chipana, llave 2024.

3.7. POBLACION Y MUESTRA

POBLACION

La poblacion son 100 nifios de la Institucion Educativa Primaria N° 70339
Chipana, llave 2024.

MUESTRA

El grupo de estudio se compone de los 100 nifios escogidos mediante el
método de muestreo censal, ya que es una muestra reducida, compuesta

por la totalidad.

CRITERIOS DE SELECCION
Criterios de Inclusion

e Nifios del Centro Educativo Primaria N° 70339 Chipana, llave 2024,
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gue aceptaron participar en el estudio previo firma del consentimiento.
e Nifios del Centro Educativo Primaria N° Primaria N° 70339 Chipana,
llave 2024, de ambos sexos.
e Nifios del Centro Educativo Primaria N° 70339 Chipana llave 2024,

comprendidas en el rango de edad de 6-12 afios.

Criterios de exclusion
¢ Nifios del Centro Educativo Primaria N° 70339 Chipana, llave 2024 que
no decidieron aceptar participar en la investigacion.

e Nifios que no estuvieron presentes el dia de la recoleccion de datos

3.8 TECNICAS

Tipo Variable Técnicas
VX Tipo de frenillo labialObservacién clinica
superior
Vy Forma de la papilaObservacion
Interincisiva

3.9 INSTRUMENTOS

Para evaluar el tipo de frenillo labial superior se utilizé la clasificacion de

Mirko Placek (22). Esta clasificacion se basa en la adherencia de los

frenillos a los tejidos periodontales y lo divide en:

e Frenillo mucoso: Se adhiere encima o a nivel de la unibn mucogingival.
Frenillo gingival: Se adhiere a nivel de la encia adherida

e Frenillo papilar: Se adhiere a nivel de la papila interdental de los

incisivos centrales sin extenderse a la palatina.
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e Frenillo papilar penetrante (transpapilar): Se extiende hasta la cara

palatina y se adhiere a nivel de la papila interdental.

La clasificacion de sewerin (23) esta categorizacion basada en las

variaciones anatomicas del frenillo superior y los divide en:

Normal: este tipo el frenillo propiamente dicho.

Normal con nédulo: se distingue un nddulo solido de color blanquecino

gue se integra en su espesor y se sitta a nivel del borde libre del frenillo.

e Normal con apéndice: Se distingue por una extension del tejido blando,
situada a nivel del borde libre del frenillo

e Normal con nicho: se distingue por la presencia de invaginacion
producto de la formacion de la propia membrana mucosa del frenillo

e Labial bifido: Es marcado por un surco vertical medio.

e Tectolabial persistente: Provoca un diastema al insertarse a nivel de la
papila Inter incisiva.

e Doble frenillo: se muestra doble del FLS que puede aparecer como una
estructura distinta o unida al frenillo principal.

¢ Displasiadelfrenillo labial: se presenta tipicamente en varios sindromes
se distingue mas de una variacion del frenillo labio superior (23)

Para medir la forma de la papila incisiva se utilizd la clasificacion

desarrollada por Peter Nordlan y Dennis Tarwan: (24).

Clase 0 Normal: El punto de contacto esta ocupado por la papila
interdental

Clase I: Entre el punto de contacto interdental y la extension mas coronal
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del UCEI (unién cemento esmalte interproximal) es donde se encuentra la
papila interdental

Clase Il: La punta de la papila interdental se localiza a nivel apical a la
UCEL, (unién cemento esmalte interproximal) pero coronal a la extensién
mas apical de la UCEV. (la extension mas apical de la union cemento
esmalte vestibular)

Clase IlI: La punta de la papila interdental se localiza a nivel mas apical de

la UCEV ('unién cemento esmalte vestibular)

3.10 VALIDACION DE INSTRUMENTO

Los métodos empleados para la recopilacion de datos se emplearon en
otras investigaciones, siendo estos Instrumentos ya validados por los

autores Mirko Placek (22), Sewerin (23) y Peter Nordland Y Dennis (24).

3.11 DISENO DE CONTRASTACION DE HIPOTESIS

Se utiliz6 la prueba chicuadrado

3.12 PROCESAMIENTO DE LA INFORMACION

e Se presento solicitud para la autorizacion del director de la Institucion
Educativa Primaria N° 70339 Chipana, llave 2024

e Se coordinaron con los docentes de la Institucion Educativa Primaria
N° 70339 Chipana, llave 2024

o Se solicitd la firma del consentimiento firmado de la Institucion

Educativa Primaria N° 70339 Chipana, llave 2024
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e Se procedieron al examen de los nifios de la Institucién Educativa
Primaria N° 70339 Chipana, llave 2024, para evaluar las variables de

investigacion.
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CAPITULO IV

ANALISIS DE RESULTADOS Y DISCUSION
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4.1 PRESENTACION
Tabla 1
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE EDADENNINOS DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA PRIMARIA N° 70339 CHIPANA, ILAVE 2024

EDAD F %
8 afos 7 17.1
9 afnos 11 26.8
10 afios 6 14.6
11 afios 8 19.5
12 afios 9 22.0
TOTAL 41 100.0

Fuente: Matriz de sistematizacién de datos.

Figura 1
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE EDADENNINOS DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA PRIMARIA N° 70339 CHIPANA, ILAVE 2024

30.0%
25.0%
20.0%
15.0%
10.0%

5.0%

AN

0.0%
8 afos 9 afios 10 afios 11 afios 12 afios

Fuente: Tabla 1
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INTERPRETACION

Se aprecia el porcentaje de edad de los nifios de la Instituciébn Educativa Primaria
N° 70339 Chipana, ILave 2024 en la tabla 1.De 41 evaluados el 17.1% (7) son
Nifios de 8 afos, el 26.8% (11) tienen 9 afios, el 14.6 % (6) cuentan 10 afios, el

19.5% (8) poseen 11 afios y 22.0% (9) con 12 afios.
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Tabla 2
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE SEXOENNINOS DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA PRIMARIA N° 70339 CHIPANA, ILAVE 2024

SEXO F %
Masculino 22 53.7
Femenino 19 46.3

TOTAL 41 100.0

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos.

Figura 2

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE SEXOENNINOS DE LA INSTITUCION

EDUCATIVA PRIMARIA N° 70339 CHIPANA, ILAVE2024

53.7%

55.0%

50.0%

46.30%

/

45.0%

40.0%

Femenino Masculino

Fuente: Tabla 2
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INTERPRETACION

Se aprecia el porcentaje segun caracteristicas personales del sexo de los nifios
de la Institucién Educativa Primaria N° 70339 Chipana, ILave 2024, en la tabla
2. De 41 evaluados el 53.7 % (22) son Nifios de sexo Masculino y el 46.3% (19)

son de sexo Femenino.
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Tabla 3
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LA CLASIFICACION MIRKO PLACEK EN
NINOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA N° 70339 CHIPANA, ILAVE

2024
MIRKO F %
PLACEK
Mucoso 24 58.5
Gingival 16 39.0
Papilar 1 2.4
TOTAL 41 100.0

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos.

Figura 3
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LA CLASIFICACION MIRKO PLACEK EN
NINOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA N° 70339 CHIPANA, ILAVE
2024

60.0%

50.0%

39.0%

40.0%
30.0%

20.0%

2.4%

Mucoso Gingival Papilar

10.0%

AN\ N

0.0%

Fuente: Tabla 3
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INTERPRETACION
Se aprecia el porcentaje de la Clasificacion Mirko Placek en los nifios de la
Institucion Educativa Primaria N° 70339 Chipana, ILave 2024, en la tabla 3. De

41 evaluados el 58.5 % (24) es Mucoso, el 39.0% (16) es Gingival y el 2.4% (1)

Papilar
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Tabla 4
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE CLASIFICACION SEWERIN ENNINOS DE
LA INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA N° 70339 CHIPANA, ILAVE 2024

CLASIFICACION F %
SEWERIN

Normal 29 70.7
Normal con nodulo 6 14.6
Normal con apendice 4 9.8
Normal con nicho 2 49
TOTAL 41 100.0

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos.

Figura 4
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE CLASIFICACION SEWERIN ENNINOS DE
LA INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA N° 70339 CHIPANA, ILAVE 2024

70.7%
80.0%
60.0%
40.0%
14.6% 550

20.0% ' .° 4.9%

0.0%

Normal Normal con Normal con Normal con
nodulo apendice nicho

Fuente: Tabla 4
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INTERPRETACION

Se observa el porcentaje de la Clasificacion Sewerin de los nifios de la Institucion
Educativa Primaria N° 70339 Chipana,llave 2024, enlatabla4. De 41 evaluados
el 70.7 % (29) es Normal, el 14.6% (6) presenta Normal con nédulo, el 9.8% (4)

posee Normal con apéndice y 4.9% (2) con Normal con nicho.
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Tabla 5
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE TAMANO DEL FRENILLO LABIAL
SUPERIOR EN NINOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA N° 70339
CHIPANA, ILAVE 2024

Tamarno F %
Corto 25 61.0
Largo 16 39.0

TOTAL 41 100.0

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos.

Figura 5
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE TAMANO DEL FRENILLO LABIAL
SUPERIOR EN NINOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA N°
70339 CHIPANA, ILAVE 2024

39.0%

Largo
Fuente: Tabla 5
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INTERPRETACION
Se observa el porcentaje de Tamafo del Frenillo Labial Superior de los nifios de
la Institucion Educativa Primaria N° 70339 Chipana, llave 2024, en la tabla 5.

De 41 evaluados el 61.0 % (25) es corto, el 39.0% (16) presenta Normal largo.
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Tabla 6
RELACION ENTRE LA PAPILA INTERINCISIVA Y TIPO DE ADHERENCIA
DEL FRENILLO LABIAL SUPERIOR EN NINOS DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA PRIMARIA N° 70339 CHIPANA, ILAVE 2024

PAPILA INTERINCISIVA
MIRKO PLACEK

Mucoso Gingival Papilar TOTAL
F % f % f % f %
Normal 22 53.7 2 4.9 0 0.0 24 58.5
Tipo | 2 4.9 8 19.5 1 2.4 11 26.8
Tipo Il 0 0.0 6 14.6 0 0.0 6 14.6
Total 24 58.5 16 39.0 1 2.4 41 100.0
Fuente: Matriz de sistematizacion de datos.
X2 =350.000 gl=2 p= 0.000 a=0.05
Figura 6

RELACION ENTRE LA PAPILA INTERINCISIVA Y TIPO DE ADHERENCIA
DEL FRENILLO LABIAL SUPERIOR EN NINOS DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA PRIMARIA N° 70339 CHIPANA, ILAVE 2024

60.0% 53.7%
50.0%
40.0%
30.0%
19.5%
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20.0% 14.6%

4.9% 4.9%
10.0% 220

’ 0.0% 0.0% hz'z‘o" 0.0%
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Mucoso Gingival Papilar
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Fuente: Tabla 6
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INTERPRETACION

Observamos la relacion entre la papila interincisiva y el tipo de Adherencia del
frenillo labial superior en los nifios de la Institucion Educativa Primaria N° 70339
Chipana, llave 2024, en la tabla 6

El 58.5% (24) nifios se observaron Papila Interincisiva Normal, y el 53.7% (22)
se observaron el tipo de Adherencia del frenillo labial superior Mucoso, el 4.9%
(2) Gingival y el 0.0%(0) se observaron papilar.

El 26.8 % (11) niflos se evidencia la Papila Interincisiva Tipo I, y el 4.9% (2) el
tipo de Adherencia del frenillo labial superior es Mucoso, el 19.5% (8) Gingival y
el 2.4%(1) se observaron papilar.

El 14.6 % (6) nifios se evidencia la Papila Interincisiva Tipo Il, y el 0.0% (0) el
tipo de Adherencia del frenillo labial superior es Mucoso, el 14.6% (6) Gingival y
el 0.0 % (0) es papilar.

. Existe relacion altamente entre la papila interincisiva y el tipo de Adherencia del
frenillo labial superior en los nifios de la Institucion Educativa Primaria N° 70339

Chipana, llave 2024. el p -valor = 0.000.
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Tabla 7
RELACION ENTRE LA PAPILA INTERINCISIVA Y TIPO DE VARIACION
ANATOMICA DEL FRENILLO LABIAL SUPERIOR EN NINOS DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA N° 70339 CHIPANA, ILAVE 2024

CLASIFICACION SEWERIN
PAPILA INTERINCISIVA

Normal Normal con Modulo Normal con apéndice Normal con nicho TOTAL

f % F % f % f % f %
Normal 19 46.3 3 7.3 2 49 0 0.0 24 58.5
Tipo | 4 98 3 7.3 2 49 2 49 11 26.8
Tipo Il 6 14.6 0 0.0 0 0.0 0 0.0 6 14.6
Total 29 707 6 14.6 4 9.8 2 49 41 100.0
Fuente: Matriz de sistematizacion de datos.
X?=11.849 gl=3 p= 0.065 a=0.05
Figura7

RELACION ENTRE LA PAPILA INTERINCISIVA Y TIPO DE VARIACION
ANATOMICA DEL FRENILLO LABIAL SUPERIOR EN NINOS DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA N° 70339 CHIPANA, ILAVE 2024
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40.0%
30.0%

20.0%
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Normal con Normal con Normal con nicho
Modulo apendice

10.0%
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Fuente: Tabla 7
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INTERPRETACION

En esta tabla se aprecia relacion entre la papila interincisiva y el tipo de variacién
anatomica del frenillo labial superior en los nifios de la Institucién Educativa
Primaria N° 70339 Chipana, llave 2024

El 58.5% (24) Nifios se observaron Papila Interincisiva Normal, y el 46.3% (19) y
el tipo de variacion anatémica del frenillo labial superior en los nifios es Normal,
el 7.3% (3) es Normal con Modulo, el 4.9 % (2) es Normal con apéndice y el 0.0%
(0) es Normal con nicho.

El 26.8% (24) Nifios se observaron Papila Interincisiva Tipo I, y el 9.8% (4) y el
tipo de variacion anatomica del frenillo labial superior en los nifios es Normal, el
7.3% (3) es Normal con Modulo, el 4.9 % (2) es Normal con apéndice y el 4.9%
(2) es Normal con nicho.

El 14.6% (6) Nifios se observaron Papila Interincisiva Tipo Il, y el 14.6% (6) y el
tipo de variacion anatémica del frenillo labial superior en los nifios es Normal, el
0.0% (0) es Normal con Modulo, el 0.0 % (0) es Normal con apéndice y el 0.0%
(0) es Normal con nicho.

A la prueba chi-cuadrado con el p= 0.065 Se comprobé que no existe relacion
entre la papila interincisiva y el tipo de variacibn anatomica del frenillo labial

superior en los nifios.
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Tabla 8
RELACION ENTRE LA PAPILA INTERINCISIVA Y TAMANO DE FRENILLO
EN NINOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA N° 70339
CHIPANA, ILAVE 2024

PAPILA INTERINCISIVA

TAMARNO
Corto Largo TOTAL
F % F % F %
Normal 23 56.1 1 24 24 58.5
Tipo | 2 4.9 9 22.0 11 26.8
Tipo Il 0 0.0 6 14.6 6 14.6
Total 25 61.0% 16 39.0 41 100.00

Fuente: Matriz de sistematizacion de datos.
X2 =30.096 gl=1 p= 0.000 a=0.05

Figura 8
RELACION ENTRE LA PAPILA INTERINCISIVA Y TAMANO DE FRENILLO
EN NINOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA N° 70339
CHIPANA, ILAVE 2024
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Fuente: Tabla 8
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INTERPRETACION

El 58.5% (24) se observaron Papila Interincisiva Normal, y el 56.1% (23) nifios
presentaron frenillo de tamafio Normal, el 4.9% (2) es corto, el 22.0 % (9) es
largo.

El 26.8% (11) Nifios se observaron Papila Interincisiva Tipo |, y el 4.9% (2) nifios
presentaron frenillo de tamafio es corto, el 22.0% (9) es largo.

El 14.6% (6) Nifios se observaron Papila Interincisiva Tipo Il, y el 0.0 % (0) es
corto, el 14.6% (6) niflos presentaron frenillo de tamafio Normal, largo.

A la prueba chi-cuadrado con el p= 0.000 Se comprob6 que existe relacién entre

papila interincisiva y tamafio frenillo
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DISCUSION

En los niflos 58.5% la papila Interincisiva Normal, y el frenillo superior 53.7
adherencia Mucoso, el 4.9% Gingival,0.0 papilar; y el tamafio del frenillo 56.1%
corto, 2.4% largo; 26.8 %; En 26.8 % nifios la Papila Interincisiva Tipo |, su
adherencia el 4.9% de Mucoso, el 19.5% Gingival y el 2.4% papilar; y el tamafio
del frenillo 4.9% corto, 22% largo; El 14.6 % de los nifios con Papila Interincisiva
Tipo II, la Adherencia del frenillo 14.6% Gingival y el tamafio del frenillo largo
Existe relacion entre la papila interincisiva y el tipo del frenillo labial superior en
los nifios de la Institucién Educativa Primaria N° 70339 Chipana, ILave 2024.
Coincidiendo con los estudios similares: Adigun A. Encontrando entre los
individuos de 10 a 17 afios una desviacion estandar de 2.1, un 31.5% presentaron
diastemas en la linea media maxilar siendo la insercion gingival la mas
prevalente, existe correlacion entre el ancho del diastema y el tipo de insercion
del frenillo labial. (2)

Biradar S.et al. desde los 3 hasta los 17 afios, segun sewerin encontrando una
incidencia de frenillo simple y en segundo lugar frenillo tectolabial para la
denticién primaria, en la denticion mixta se encontro frenillo con nédulo y en la
denticibn permanente se encontrd frenillos con apéndice, segun el tipo de
insercion para la denticion primaria fue el tipo Il para la denticion mixta de tipo
y para la denticion permanente tipo 1. (3)

Escobedo N. Encontrando el 20% con frenillo normal 18.62% frenillo normal con
nodulo, 48.28% frenillo con apéndice, 6.21% frenillo con nicho, 6.90% frenillo
bifido, 35.86% frenillo con insercion mucoso en mujeres, 70.34% con una
longitud de 12 milimetros. Demostrando que el tipo morfoldgico de frenillo que

se presentd con mayor incidencia fue el de nédulo.(11)
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En cambio, se ha encontrado estudios diversos con otros investigadores como
antos A., un 76% presento union mucosa, un 87% de infantes hasta 6 meses
presento morfologia normal. Finalizando que se necesitan mas investigaciones
de tipo longitudinal para conocer esta asociacion.(1)

Taran K. et al.. pretendieron conocer la asociacion entre el frenillo labial superior,
la salud del periodonto. Encontrando un 45.8% de insercion del frenillo del tipo
gingival, 13.1% de tipo papilar penetrante, demostrando que las inserciones del
frenillo papilar se relacionan con una salud periodontal disminuida e incidencia
de lesiones cariosas.(4)

Deshpande A., et al. investigar la morfologia del frenillo superior y la relacion
con diastemas en infantes contando con un total de 515 infantes 47.1% presento
frenillo simple con insercion mucosa en la denticion decidua y 37.6% en la
denticion definitiva, un 44.3% frenillo gingival en la denticidon mixta. Demostrando
gue el tipo de insercion del frenillo es diferente segun sea la clase de denticion.(5)
Ranjbaran M. Encontrando en el primer grupo 29 individuos con frenillo mucoso,
14 con frenillo gingival y 5 con frenillo papilar, para el grupo control 25 con frenillo
mucoso, 21 con frenillo gingival y 2 con frenillo papilar, para el grupo control se
observaron 12 individuos con incisivos laterales normales, también se encontré
un p valor menor o igual a 0.016 con diastemas en la linea media e impactacion
de caninos. Demostrando que en impactacion de los caninos se relacionan con
la insercion del frenillo papilar.(6)

Ocafia C., Masias S. en 300 infantes de 8 afos hasta los 15 afos los realizo
evaluacion bucal. Encontrando a un 67% con frenillo con insercion gingival, 27
% insercion papilar penetrante, 66.67% presento diastema leve. Encontrando

una asociacion en la insercion del frenillo y la presencia de diastemas. (7)

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

Tesis Publicada con autorizacién del autor




“OFICINA DE INVESTIGACION”

AN VICERRECTORADO DE
@) TESIS UANCV @ INVESTIGACION

Vilcahuman R de 36 individuos a los que se les realizo una evalucion clinica
encontrando un 94.4% con frenillos normal, 77.78% insercion intermedia, un
61.11% isoscelicos, 77.77% con papilas de forma triangular, 75% con tamafo
adecuado 13.89% con diastemas rectangulares 11.11% angostos. Demostrando
que si existe asociacién entre el frenillo superior y las caracteristicas del
diastema.(8)

Sandi H. el 2022 en Lima, buscaron analizar las caracteristicas de la anatomia
y de la fonacién asociada a la clase de frenillo optando por un enfoque
descriptivo, cuantitativo, y transversal conformado por 37 infantes. Encontrando
a un 59.5% con frenillo corto, 24.3% con frenillo interiorizado, un 77.3% con
frenillo corto y elevacion del piso 77.8% con frenillo anteriorizado y elevacion del
piso. Encontrando una incidencia de frenillo corto en varones. (9)

Rodriguez G., el 2022 en Lima, pretendio analizar la asociacion entre el tipo de
frenillo superior y la existencia de recesion gingival contando con un enfoque
descriptivo, prospectivo, no experimental y transversal conformado por 384
individuos le evaluaron los frenillos. Encontrando que 12.5% presentaron recesiones
gingivales, 87.5% no presentaron recesiones gingivales, un 88.8% presentaron
frenillos mucosos, 10.15% frenillos gingivales y 1.04% frenillos papilares, 83.3%
presentaron recesion gingival en frenillos mucosos y 16.6% recesion gingival y
16.6% recesion gingival con frenillo gingival. Concluyendo que no existe
asociacion entre las recesiones gingivales y la presencia de frenillo labial.(10)
Turpo J. el 2021 la correlacion entre el frenillo superior y las recesiones
gingivales. Encontrando a un 60.4% con frenillo mucoso, 36.3% frenillo gingival
y 3.3% frenillo papilar, 53.8% con recesion gingival, 42.4% frenillo gingival en

varones, 65.5% frenillo mucoso en mujeres. Demostrando que la morfologia mas
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frecuente fue el frenillo mucoso, no encontrando asociacion entre la edad el
género y el tipo de frenillo. (12)

Mamani K. el 2023 conocer los factores influyentes en frenillo hipertréficos vy el
empaquetamiento de comida en recesiones papilares, de tipo transversal,
observacional, comparativa y prospectiva conformado por un total de 31
individuos encontrando a un 67.74% con recesion superior y un 32.26% con
recesion inferior, para recesiones superiores un 19.35% grado leve, un 38.71%
moderada y un 9.68% severa. concluyendo que si existe asociacion entre el
empaquetamiento de comida y los frenillos hipertroficos.(13)

Fernandez R. el 2024 en Lima. busco conocer la incidencia de frenillo labial
superior en infantes, optando por un disefio prospectivo, descriptivo, transversal
y conformado por 382 parvulos de 7-10 afos de edad realizandoles una ficha
de datos y una exploracion clinica, para el analisis de datos la prueba de
chicuadrado, encontrando una incidencia de frenillo mucoso en la poblacion
analizada.(14)

Mufioz M. el 2023 en Arequipa. conocer la morfologia del frenillo superior con
la forma de la papila interincisiva encontrando un 75% de frenillo escalenico
medio, 66.67% papila horizontal, 69.44% recesiones severas 72.22% recesiones
papilares de clase Ill. Demostrando que si existe asociacion entre la morfologia

del frenillo superior y la forma de la papila.(15)
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CONCLUSIONES

PRIMERA: En los nifios 58.5% la papila Interincisiva Normal, y el frenillo
superior 53.7 adherencia Mucoso, el 4.9% Gingival,0.0 papilar; y el
tamafo del frenillo 56.1% corto, 2.4% largo; 26.8 %; En 26.8 %
nifios la Papila Interincisiva Tipo |, su adherencia el 4.9% de
Mucoso, el 19.5% Gingival y el 2.4% papilar; y el tamafio del frenillo
4.9% corto, 22% largo; El 14.6 % de los nifios con Papila
Interincisiva Tipo Il, la Adherencia del frenillo 14.6% Gingival y el
tamanio del frenillo largo Existe relacion entre la papila interincisiva y
el tipo del frenillo labial superior en los nifios de la Institucién
Educativa Primaria N° 70339 Chipana, llave 2024. p -valor p=

0.000, valor p= 0.000 segun tabla 6, 8 respectivamente.

SEGUNDA: En los nifios 58.5% la papila Interincisiva Normal, y el frenillo
superior 53.7 adherencia Mucoso, el 4.9% Gingival,0.0 papilar;
26.8 % nifios la Papila Interincisiva Tipo |, su adherencia el 4.9%
de Mucoso, el 19.5% Gingival y el 2.4% papilar; 14.6 % Papila
Interincisiva Tipo II, la Adherencia del frenillo 14.6% Gingival. Existe
relacion entre la papila interincisiva y el tipo de Adherencia del
frenillo labial superior en los nifios de la Institucion Educativa
Primaria N° 70339 Chipana, llave 2024. p -valor p= 0.000 segun

tabla 6

TERCERA: En los nifios 58.5% la papila Interincisiva Normal, y la variante

anatémica de frenillos 46.3% normal, el 7.3% normal con nédulo,
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4.9 normal con apéndice; 26.8 % nifios la Papila Interincisiva Tipo I,
la variante anatémica del frenillo 9.8 % normal, el 7.3% normal con
nédulo, 4.9 normal con apéndice, 4.9 normal con nicho; 14.6 %
nifios la Papila Interincisiva Tipo Il, la variante anatomica del frenillo
14.6 % normal. No existe relacion entre la papila interincisiva y el
tipo de Variacion anatémica del frenillo labial superior en los nifios
de la Institucion Educativa Primaria N° 70339 Chipana, llave 2024.

p -valor p= 0.065 segun tabla 7

CUARTA: En los nifios 58.5% la papila Interincisiva Normal, y el tamafio del
frenillo 56.1% corto, 2.4% largo; 26.8 % nifios la Papila Interincisiva
Tipo |, y el tamafio del frenillo 4.9% corto, 22% largo; 14.6 % nifios
la Papila Interincisiva Tipo I, y el tamafio del frenillo 0.0% corto,
14.6% largo. Existe relacion entre la papila interincisiva y el tamafio
del frenillo labial superior en los nifios de la Institucion Educativa

Primaria N° 70339 Chipana, llave 2024. = 0.000 segun tabla 8.
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RECOMENDACIONES

PRIMERA: Al director del centro educativo Primaria N° 70339 Chipana,
coordinar con la Red de salud de llave, para la atencion

Odontoestomatologia de la comunidad educativa

SEGUNDA: A los docentes centro educativo Primaria N° 70339 Chipana,
promover habitos de higiene oral en sus estudiantes para poder

prevenir patologias en la cavidad oral.

TERCERA: A los padres de familia de la Institucion Educativa Primaria N°
70339 Chipana, visitar al dentista para que pueda dicho
profesional detectar patologias en la cavidad oral especialmente

trastornos de habla ocasionado por el frenillo

CUARTA: A los Dentistas de la Red de salud de ILAVE realizar campafias
de deteccidon de anomalias en los frenillos, en la poblacion

estudiantil.
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APENDICE 1
MATRIZ DE CONSISTENCIA:
TIPO FRENILLO LABIAL SUPERIOR ASOCIADO A LA PAPILA INTERINCISIVA EN NINOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA N°
70339 CHIPANA, ILAVE 2024

PROBLEMA OBJETIVO HIPOTESIS VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES CRITERIOS DE
\VALORACION
Problema general Objetivo general Hipotesis general
IAdherencia
¢, Cudl tipo de frenillo labialDeterminar del tipo delLos tipos de frenillo labial . ) M“C_OSO Gingiva.l
superior asociado a la papilafrenillo labial  superiorisuperior se asocia altamente Insercion del frenillo Papilar Transpapilar
Interincisiva en los nifios dejasociado a la  papilajsignificativa a la papila
la Institucion Educativalinterincisiva en los nifios delinterincisiva en los nifios de la| V.1
Primaria N° 70339 Chipana,/la Institucion  Educativalinstitucion Educativa Primaria
ILave 2024? Primaria N° 70339 Chipana,N° 70339 Chipana, ILave L. Normal
ILave 2024. 2024. . o 2. Normal  con
Problemas especificos Objetivos especificos Hipotesis especificas Variantes Carathrlstlcas nédulo
Tipo de frenillo anatémicas 3. Norrpal_ con
labial superior apéndice
4. Normal con
E1l: ¢ Como el tipo de frenillo]OEL: Establecer el tipo deHEL: Existe  Asociacién nicho
labial superior segun suffrenillo labial superior segunisignicativa entre el tipo de 5. Labial bifido
adherencia se asocia a lajsu adherencia asociada a laffrenillo labial superior segun 6. Tectolabial
papila Interincisiva en losjpapila Interincisiva en losisu adherencia con la papila persistente
ninos de la Institucionnifios de la Institucidn{interincisiva en los nifios de la| 7. Doble frenillo
Educativa  Primaria  N°[Educativa  Primaria N°[Institucion Educativa Primaria 8. Displasia del
70339 Chipana, ILave|70339 Chipana, ILave 2024|N° 70339 Chipana, ILave frenillo labial
20247 OE2: determinar el tipo del2024
PE2: ¢ de que manera el elffrenillo labial superior segun
tipo de frenillo labialsu variacion asociada laHE2: Existe asociacion
superior segun su variacidnjpapila Interincisiva en losjsignicativa entre el tipo de
se asocia la papilajhifios de la Institucionffrenillo labial superior segin Tamario Longitud distancia desde|Corto Largo
Interincisiva en los nifios de[Educativa  Primaria N°su variacion y la papila la base del frenillo hasta
la Institucion  Educativa[70339 Chipana, ILave 2024|Interincisiva en los nifios de la la punta
Primaria N° 70339 Chipana, Institucion Educativa Primaria
ILave 2024? N° 70339 Chipana, ILave
2024

OFICINA DE INVESTIGACION

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

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO DE
8 INVESTIGACION

“OFICINA DE INVESTIGACION”

TESIS UANCV

PE3: ¢Cudl es el tipo de|OE3: Estimar el tipo deHE3 Existe asociacion
frenillo labial superior segunffrenillo labial superior segunisignicativa entre el tipo de
su tamafio asociada lajsu tamafio asociada laffrenillo labial superior segin
papila Interincisiva en losjpapila Interincisiva en losjsu tamafio y la papila
nifios de la Institucidnnifios de la Institucién|interincisiva en los nifios de la
Educativa  Primaria  N°[Educativa  Primaria  N°|Institucion Educativa Primaria
70339 Chipana, ILave[70339 Chipana, ILave 2024|N° 70339 Chipana, ILave

20247 2024
Segun la Clasificacion deUbicacién de la papila
V.D. Nordland y Tarnow respecto al punto de[NORMAL TIPOI
Forma de la papila contacto. TIPO I
Interincisiva TIPO 1l
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UNIVERSIDAD ANDINA NESTOR CACERES VELASQUEZ
FACULTAD DE ODONTOLOGIA
ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA

APENDICE N°2
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo he sido

invitado/a participar en el estudio titulado TIPO FRENILLO LABIAL
SUPERIOR

LIGADO A LA PAPILA INTERINCISIVA EN NINOS DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA

PRIMARIA N° 70339 CHIPANA, ILAVE 2024, con la informacion proporcionada
por el bachiller: Richard Alexander Rivera Apaza: El procedimiento no tiene un
costo, no involucra a ningan individuo, el encargado de la investigacion se ha
comprometido a aclarar mis preocupaciones y atender las interrogantes que se
presenten durante los procesos. Tras examinar las condiciones de la
investigacion, he optado por involucrarme de manera voluntaria y libre, y puedo
dejar el estudio cuando juzgue apropiado. Por lo tanto, concedo mi participaciéon

en el estudio.

Firma de la participante N° de DNI:
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UNIVERSIDAD ANDINA NESTOR CACERES VELASQUEZ
FACULTAD DE ODONTOLOGIA
ESCUELA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA

APENDICE N°3
Sexo : masculino () femenino ( )

VARIABLE X
TIPO DE FRENILLO LABIAL SUPERIOR

1.- SEGUN ADHERENCIA: clasificacion Mirko placek

(22)

1. Mucoso ()
2. Gingival ()
3. Papilar ()
4. Transpapilar ()

2.- SEGUN VARIACION ANATOMICA: clasificacion
sewerin (23)

1.Normal

2.Normal con nodulo
3.Normal con apéndice

4. Normal con nicho

5. Labial bifido

6.Tectolabial persistente
7.Doble frenillo

8. Displasia del frenillo labial

AN NN AN AN NN N
N N N N N N N N

3.- SEGUN TAMANO:

1. corto ()
2. largo ()
FUENTES:

22. Placek M, Skach M, Mrklas L. Significance of the Labial Frenum Attachment in Periodontal
Disease in Man. Part 1. Classification and Epidemiology of the Labial Frenum Attachment. J
Periodontol 1974; 45(12): 891-894 ()

23. Niazi M, Manzoor N, Sajjad S, Qazi H. (2017). Morphological and attachment variations of

median maxillary labial frenum. Pakistan Orthodontic Journal, 2017; 9(1), 19-23. 14
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APFENDICFE N°4

VARIABLE Y

PAPILA INTERINCISIVA (25)

Normal ()
Tipo | ()
TIPO 1l ()
TIPO Il ()

Fuente : 25. Nordland WP, Tarnow DP. A classification system for loss of papillary height. J

Periodontol 1998 Oct; 69 (10) 1124 — 1126

/////
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APENDICE N°5

SOLICITUDES Y PERMISOS

SOLICITUD Y PERMISO

“Afo de! bicentenario, de la consofidacion de nuestra independencia, y de 13
conmemoracion de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho®

SOLICITO: Permiso para la ejecucion del
proyecto de tesis

Director de Ia Institucion educativa primaria N* 70339 Chipana, llave 2024
Director: Alex Guevara Guevara

Yo. Richard Alexander Rivera Apaza con DNI
N®73624509, bachiller en cdontologia de la universidad
Andina "Néstor Caceres Veldsquez de la ciudad de Juliaca,
me presento anle Ud. Con el debido respeto y expongo lo
sigulente

Que, segun con la elaboracion y el reglamento de la elaboracion de trabajo de
investigacion de tesis, por el motivo de ejecutar mi trabajo de investigacion de
tesis en las instalaciones dela institucion educativa primaria N*70339 Chipana,
llave, 2024 , es por tal razon que solicito el permiso, y facilidad para realizar fa
ejecucion de mi investigacion de tesis titulado: TIPO DE FRENILLO LABIAL
SUPERIOR ASOCIADO A LA PAPILA INTERINCISIVA EN NINOS DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA N* 70339 CHIPANA, ILAVE 2024.
Aprobado con la resolucion N* 353-2024-D-F OD-UANCV-J .conla
finalidad de aportar y contribuir con la investigacion.

POR LO EXPUESTO

Pido a Ud. Acceder a mi peticion por ser justa
y legail agradezco anlicipadamente su
comprension

lfave, 11 de noviembre del 2024

Atentamente

Richard Al der Rivera Ap

- DNIL 73624509
7*\)&"‘03412 40

) 17 2024/ .
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" Ario del bicentenario, de la consolidacién de nuestra independencia, y de |a
conmemoracion de las heroicas batallas de Junin y Ayaciuche’

CONSTANCIA

EL QUE SUSCRIBE: director: Alex Guevara Guevara DIRECTOR DF | A
INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA NRO 70339 CHIPANA ILAVE 2074

CERTIFICO:

Que el bachiller RICHARD ALEXANDER RIVERA APAZA con cédge
universitario 18273624509 egresado de la UNIVERSIDAD ANDINA "NESTOR
CACERES VELAQUEZ -JULIACA de la escuela profesional de Odontologia-
Facultad de Odontologia: ha realizado el proyecto de tesis titulado TIPO DE
FRENILLO LABIAL SUPERIOR ASOCIADO A LA PAPILA INTERINCISIVA EN
NINOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA NRO 70339 CHIPANA
ILAVE 2024,

Se expide la presente CONSTANCIA al interesado para fines que estime por
conveniente.

27 de noviembre 2024
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APENDICE N°6
EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS

Fig.1 fotografia estudiante de 9 afios evaluacion de frenillo labial superior

Fig.2 estudiante de 8 afios evaluacién papila interincisiva
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Fig.3 estudiante de 11 afios frenillo labial superior mucosal

Fig.4 estudiante de 9 afios evaluacién papila interincisiva
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Fig.5 estudiante de 12 afios con frenillo labial superior gingival
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APENDICE 7
MATRIZ DE SISTEMATIZACION DE DATOS
'VARIACION
ID EDAD GENERO ADHERENCIA /ANATOMICA TAMANO PAPILA
1 8 afios Masculino Gingival Normal Largo Tipo Il
2 9 afios Femenino Gingival Normal Largo Tipo Il
3 8 afios Femenino Gingival Normal Corto Normal
4 12 afios | Masculino Gingival Normal Largo Tipo I
5 11 afios | Masculino Gingival Normal Largo Tipo Il
6 12 afios Femenino Gingival Normal Largo Tipo |
7 12 afos Masculino Gingival Normal Largo Tipo I
8 10 afios Femenino Gingival Normal Largo Tipo |
9 10 afios Femenino Gingival Normal Largo Tipo Il
10 11 afios Femenino Gingival Normal Largo Tipo |
11 10 afios Femenino Gingival Normal Largo Tipo |
12 9 afios Masculino Mucoso Normal Corto Normal
13 9 afos Masculino Mucoso Normal Corto Normal
14 8 afos Femenino Mucoso Normal Corto Normal
15 9 afios Femenino Mucoso Normal Corto Normal
16 9 afos Masculino Mucoso Normal Corto Normal
17 8 anos Masculino Mucoso Normal Corto Normal
18 9 afos Masculino Mucoso Normal Corto Normal
19 8 anos Masculino Mucoso Normal Corto Normal
20 12 afios Masculino Mucoso Normal Corto Normal
21 12 afios Femenino Mucoso Normal Corto Normal
22 12 afios Masculino Mucoso Normal Corto Normal
23 12 afios Masculino Mucoso Normal Corto Normal
24 12 afios Masculino Mucoso Normal Corto Normal
25 12 afios Masculino Mucoso Normal Corto Normal
26 11 afios Masculino Mucoso Normal Corto Normal
27 10 afios Femenino Mucoso Normal Corto Normal
28 11 afios Femenino Mucoso Normal Corto Normal
29 11 afios Femenino Mucoso Normal Corto Normal
30 11 afios Masculino Mucoso Normal con nodulo Corto Normal
31 11 afios Masculino Mucoso Normal con nodulo Corto Normal
32 10 afios | Masculino Gingival Normal con nodulo Largo Tipo |
33 11 afios Femenino Gingival Normal con nodulo Largo Tipo |
34 10 afios Masculino Mucoso Normal con nodulo Corto Normal
35 9 afios Masculino Papilar Normal con nodulo Largo Tipo |
36 9 afios Femenino Mucoso Normal con apendice Corto Normal
37 9 afios Femenino Gingival Normal con apendice Largo Tipo |
38 O afos Femenino Gingival Normal con apendice Largo Tipo |
39 O afos Femenino Gingival Normal con apendice Largo Normal
40 8 afios Femenino Mucoso Normal con nicho Corto Tipo |
41 8 afios Masculino Mucoso Normal con nicho Corto Tipo |
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TIPO FRENILLO LABIAL SUPERIOR ASOCIADO A LA FORMA DE LA PAPILA
INTERINCISIVA EN NINOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA N°
70339 CHIPANA, ILAVE 2024

TYPE OF SUPERIOR LABIAL FRENULUM ASSOCIATED WITH THE SHAPE
OF THE INTERINCIVAL PAPILLA IN CHILDREN OF THE PRIMARY
EDUCATIONAL INSTITUTION N° 70339 CHIPANA, ILAVE 2024

Rivera RA. '
Facultad de Odontologia
Universidad Andina Néstor Caceres Velasquez.
Juliaca - Peru
1.Bachiller en Odontologia

RESUMEN
Objetivo: Determinar el tipo de frenillo labial superior asociado a la papila
Interincisiva en los nifios de la Institucion Educativa Primaria N° 70339 Chipana,
llave 2024.Materiales y métodos: Estudio de enfoque cuantitativo, de disefo no
experimental, tipo de observacional, transversal, prospectivo, analitico, método
inductivo deductivo. La muestra de 100 nifos quienes fueron seleccionados por
muestreo no probabilistico por conveniencia, las técnicas observacion clinica, los
instrumentos clasificaciéon de Mirko Placek, Sewerin, Peter Nordlan y Dennis
Tarwan. Resultados: En 58.5% de los nifios se observaron la papila
Interincisiva Normal, y el frenillo labial superior 53.7 con adherencia Mucoso, el

4.9% Gingival,0.0 papilar; y el tamafo del frenillo 56.1% corto, 2.4% largo; 26.8

%; En 26.8 % ninos la Papila Interincisiva Tipo |, su adherencia el 4.9% de
Mucoso, el 19.5% Gingival y el 2.4% papilar; y el tamano del frenillo 4.9% corto,
22% largo; El 14.6 % de los nifios con Papila Interincisiva Tipo Il, la Adherencia
del frenillo 14.6% Gingival y el tamano del frenillo largo conclusion: Existe
relacion entre la papila interincisiva y el tipo del frenillo labial superior en los nifios
de la Institucion Educativa Primaria N° 70339 Chipana, llave 2024. p -valor p=
0.000,

Palabras claves: Frenillo labial, nifos, papila interincisiva.

ABSTRACT
Objective: To determine the type of upper labial frenulum associated with the
interincisiva papilla in children from Primary School No. 70339, Chipana, llave

2024. Materials and methods: This study was quantitative, with a non-
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experimental design, observational, cross-sectional, prospective, analytical, and
inductive-deductive method. The sample consisted of 100 children who were
selected by non-probability convenience sampling, using clinical observation
techniques and the classification instruments of Mirko Placek, Sewerin, Peter
Nordlan, and Dennis Tarwan. Results: In 58.5% of the children, the interincisive
papilla was normal, and the upper labial frenulum was observed in 53.7% with
mucosal adhesion, 4.9% with gingival adhesion, and 0.0% with papillary
adhesion. The frenulum size was 56.1% short, 2.4% long, and 26.8% with a
gingival adhesion. In 26.8% of children, the Interincisive Papilla Type |, its
attachment was 4.9% mucosal, 19.5% gingival, and 2.4% papillary; and the
frenulum size was 4.9% short, 22% long; 14.6% of children with Interincisive
Papilla Type Il, the frenulum attachment was 14.6% gingival, and the frenulum
size was long. Conclusion: There is a relationship between the interincisive
papilla and the type of upper labial frenulum in children from Primary School No.
70339 Chipana, llave 2024. p -value p= 0.000.

Keywords: Labial frenulum, children, interincisiva papilla

INTRODUCCION pueden generar tracciones

El frenillo labial superior es una
estructura anatomica que consiste
en un pliegue de tejido mucoso que
conecta el labio superior con la encia
maxilar en la linea media. Su
morfologia y punto de insercion
pueden variar considerablemente
entre individuos, y estas variaciones
pueden tener implicancias clinicas
importantes, especialmente en la
poblacién pediatrica. La relacién
entre el tipo de labial superior y la
papila Inter incisiva es uno de los
aspectos anatdémicos interesantes.

ya que ciertas inserciones andmalas

excesivas que afecten la estética, la
fonacién, la higiene oral y el
desarrollo adecuado del espacio

Inter incisivo.

Diversos estudios han demostrado
que un frenillo de insercion alta o
transpapilar puede asociarse con la
persistencia del diastema Inter
incisivo, dificultar la higiene en la
zona anterior del maxilar e incluso
influir en la erupcion y alineamiento
dental. Por ello, la evaluaciéon del
frenillo labial en edad temprana
cobra especial relevancia tanto para

la deteccion oportuna de
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alteraciones =~ como para la MATERIAL Y METODOS

prevencion de futuras Estudio de enfoque cuantitativo, de
complicaciones  ortodonticas o diseno no experimental, tipo de
periodontales. observacional, transversal,

En el contexto peruano, prospectivo,  analitico, método

particularmente en zonas rurales y inductivo deductivo. La muestra de

altoandinas como llave (Puno), 100 ninos quienes fueron

existe una limitada documentacion seleccionados por muestreo no

sobre las caracteristicas orales de la probabilistico por conveniencia, las

poblacién infantil. La Institucion técnicas observacion clinica, los

Ediicstiva Primiatia N° 70339 de instrumentos clasificacion de Mirko

Chipana constituye un escenario Placek, Sewenn, Peter Nordlan y

representativo de la poblacion Dennis Tarwan.

escolar de esta regidn, donde

factores socioculturales, RESULTADOS
o
econdémicos y de acceso a servicios TABLA N° 1
— DISTRIBUCION PORCENTUAL DE EDADEN
€9 isalid) jpueasn WHioR S (d NINOS DE LAINSTITUCION EDUCATIVA

deteccién y manejo oportuno de PRIMARIA N° 70339 CHIPANA, ILAVE

2024
condiciones bucales relevantes. EDAD F %
En este marco, el presente estudio Biahas i Thal
ti bieti At . | 9 afos 11 26.8

i
iene como objetivo determinar e —— 6 106
tipo de frenillo labial superior y su 11 sifios 8 19.5
asociacion con la ubicacion de la 12 afios 9 22,0
TOTAL 41 100.0

papila interincisiva en nifos de dicha : : . I
Fuente: matriz de sistematizacion de datos

institucion durante el ano 2024. Esta

investigacion no solo busca aportar Interpretacion

evidencia cientifica sobre la Se aprecia el porcentaje de edad de
los nifos de la Institucion Educativa
Primaria N° 70339 Chipana, ILave
2024 en la tabla 1.De 41 evaluados
el 17.1% (7) son Ninos de 8 afos, el
26.8% (11) tienen 9 anos, el 14.6 %

(6) cuentan 10 afos, el 19.5% (8)

prevalencia y caracteristicas de esta
relacién anatomica en una poblacion
especifica, sino también contribuir al
diseno de estrategias preventivas y
educativas en salud bucal infantil en

comunidades rurales.
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poseen 11 anos y 22.0% (9) con 12 ninos de la Instituciéon Educativa
anos. Primaria N° 70339 Chipana, ILave
TABLA N° 2 2024, en la tabla 3. De 41 evaluados
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE SEXOEN €l 989 %: (24} 65 Bugoso; el 30:07%
NINOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA - 0 i
PRIMARIA N° 70339 CHIPANA, ILAVE \19) es Ginghval el 244% (1) Fapllar
2024
== F % TABLA N° 4
Masculi 22 -
asetiine >3 DISTRIBUCION PORCENTUAL DE
Femenino 19 46.3 CLASIFICACION SEWERIN ENNINOS DE
TOTAL 41 100.0 LAINSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA N°

Fuente: matriz de sistematizacion de datos 70339 CHIPANA, ILAVE 2024

Interpretacion: CLASIFICACION F %
_ _ ) SEWERIN
Se aprecia el porcentaje segun o) pp—
caracteristicas personales del sexo Normal con nodulo 6 146
de los nifos de la Institucion Normal con apendice 4 98
Educativa Primaria  N° 70339 HODERERAI 2 49
TOTAL 41 100.0

Chipana, ILave 2024, en la tabla 2.
De 41 evaluados el 53.7 % (22) son

Nifios de sexo Masculino y el 46.3%

Fuente: matriz de sistematizacién de datos

Interpretacion:

_ Se observa el porcentaje de la
(19) son de sexo Femenino. L . .
Clasificaciéon Sewerin de los nifos

TABLAN°®3 de la Institucion Educativa Primaria
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LA . ;
CLASIFICACION MIRKO PLACEK EN N® 70339 Chipana,llave 2024, enla
NINOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA tabla 4. De 41 evaiuades el 70.7 %

PRIMARIA N° 70339 CHIPANA, ILAVE 2024

(29) es Normal, el 14.6% (6)

F % ;
WRKO 0 presenta Normal con nédulo, el 9.8%
PLACEK o

(4) posee Normal con apéndice y
Mucoso 24 58.5 o .
Gingival 16 39.0 4.9% (2) con Normal con nicho.
Papilar 1 2.4 ]
TOTAL 41 100.0 DISCUSION
Fuente: matriz de sistematizacion de datos En los nifios 58.5% la papila

Interincisiva Normal, y el frenillo

Interpretacion: superior 53.7 adherencia Mucoso, el

Se: apresia © paveniae W 4.9% Gingival,0.0 papilar; y el

Clasificacion Mirko Placek en los aahe el okl BE2T e,
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2.4% largo; 26.8 %; En 26.8 % nifos para la denticién primaria fue el tipo
la Papila Interincisiva Tipo I, su Il para la denticion mixta de tipo Il y
adherencia el 4.9% de Mucoso, el para la denticién permanente tipo I.
19.5% Gingival y el 2.4% papilar; y el (3)

tamano del frenillo 4.9% corto, 22%

largo; El 14.6 % de los ninos con

Escobedo N. Encontrando el 20%

con frenillo normal 18.62% frenillo
Papila Interincisiva Tipo |Il, la

Adherencia del frenillo 14.6%

normal con nodulo, 48.28% frenillo

con apeéndice, 6.21% frenillo con
Gingival y el tamafio del frenillo largo nicho, 6.90% frenillo bifido, 35.86%

Existe relacion entre la papila frenillo con insercion mucoso en

interincisiva y el tipo del frenillo labial mujeres, 70.34% con una longitud de
superior en los nifios de la Institucién
Educativa Primaria N° 70339

Chipana, ILave 2024.

12 milimetros. Demostrando que el

tipo morfologico de frenillo que

se presentd con mayor incidencia

Coincidiendo con los estudios fue el de nodulo.(11)

similares: Adigun A. Encontrando

E bio, h trad
entre los individuos de 10 a 17 afios n cambio, sé ha encontrado

. . estudios diversos con  otros
una desviacion estandar de 2.1, un

. investigadores como antos A., un
31.5% presentaron diastemas en la 9

] . . . 76% presento unidon mucosa, un
linea media maxilar siendo la

: o , 87% de infantes hasta 6 meses
insercién gingival la mas prevalente,

: . presento morfologia normal.
existe correlacion entre el ancho del

. . . ., Finalizando que se necesitan mas
diastema y el tipo de insercion del

. . ivo lonaitudinal
frenillo labial. (2) investigaciones de tipo longitudina

para conocer esta asociacion.(1)

Biradar S.et al. desde los 3 hasta los

~ ) . Taran K. et al.. pretendieron conocer
17 anos, segun sewerin encontrando

L , , , la asociacién entre el frenillo labial
una incidencia de frenillo simple y en

) ) superior, la salud del periodonto.
segundo lugar frenillo tectolabial
L . Encontrando un 45.8% de insercion
para la denticion primaria, en la
. ) , ) del frenillo del tipo gingival, 13.1% de
denticion mixta se encontrd frenillo
tipo papilar penetrante, demostrando
con nodulo y en la denticién PO paparp

i . que las inserciones del frenillo
permanente se encontro frenillos con

C . . . . papilar se relacionan con una salud
apéndice, segun el tipo de insercion
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periodontal disminuida e incidencia

de lesiones cariosas.(4)

Deshpande A., et al. investigar la
morfologia del frenillo superior y la
relacion con diastemas en infantes
contando con un total de 515 infantes
47.1% presento frenillo simple con
insercion mucosa en la denticién
decidua y 37.6% en la denticion
definitiva, un 44.3% frenillo gingival
en la denticion mixta. Demostrando
que el tipo de insercion del frenillo es
diferente segun sea la clase de

denticién.(5)

Ranjbaran M. Encontrando en el
primer grupo 29 individuos con
frenillo mucoso, 14 con frenillo
gingival y 5 con frenillo papilar, para
el grupo control 25 con frenillo
mucoso, 21 con frenillo gingival y 2
con frenillo papilar, para el grupo
control se observaron 12 individuos
con incisivos laterales normales,
también se encontr6 un p valor
menor o igual a 0.016 con diastemas
en la linea media e impactacion de
caninos. Demostrando que en
impactacion de los caninos se
relacionan con la insercién del

frenillo papilar.(6)

Ocana C., Masias S. en 300
infantes de 8 anos hasta los 15 anos

los realizd evaluacion bucal.

Encontrando a un 67% con frenillo
con insercion gingival, 27 %
insercion papilar penetrante, 66.67%
presento diastema leve.
Encontrando una asociacién en la
insercion del frenillo y la presencia

de diastemas. (7)

Vilcahuman R de 36 individuos a los
que se les realizo una evalucion
clinica encontrando un 94.4% con
frenillos normal, 77.78% insercion
intermedia, un 61.11% isoscelicos,
77.77% con papilas de forma
triangular, 75% con tamano
adecuado 13.89% con diastemas
rectangulares 11.11% angostos.
Demostrando que si  existe
asociacion entre el frenillo superior y

las caracteristicas del diastema.(8)

Sandi H. el 2022 en Lima, buscaron
analizar las caracteristicas de la
anatomia y de la fonacion asociada
a la clase de frenillo optando por un
enfoque descriptivo, cuantitativo, y
transversal conformado por 37
infantes. Encontrando a un 59.5%
con frenillo corto, 24.3% con frenillo
interiorizado, un 77.3% con frenillo
corto y elevacion del piso 77.8% con
frenillo anteriorizado y elevacion del
piso. Encontrando una incidencia de

frenillo corto en varones. (9)

OFICINA DE INVESTIGACION

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

Tesis Publicada con autorizacién del autor




{8): TESIS UANCV

Rodriguez G., el 2022 en Lima,
pretendid6 analizar la asociacion
entre el tipo de frenillo superior y la

existencia de recesion gingival

contando con un enfoque
descriptivo, prospectivo, no
experimental y transversal

conformado por 384 individuos le
evaluaron los frenillos. Encontrando
que 12.5% presentaron recesiones
gingivales, 87.5% no presentaron
recesiones gingivales, un 88.8%
presentaron  frenillos  mucosos,
10.15% frenillos gingivales y 1.04%
frenillos papilares, 83.3%
presentaron recesion gingival en
frenillos mucosos y 16.6% recesion
gingival y 16.6% recesion gingival
con frenillo gingival. Concluyendo
que no existe asociacion entre las
recesiones gingivales y la presencia

de frenillo labial.(10)

Turpo J. el 2021 la correlacioén entre
el frenillo superior y las recesiones
gingivales. Encontrando a un 60.4%
con frenillo mucoso, 36.3% frenillo
gingival y 3.3% frenillo papilar,
53.8% con recesién gingival, 42.4%
frenillo gingival en varones, 65.5%
frenillo mucoso en  mujeres.
Demostrando que la morfologia mas
frecuente fue el frenillo mucoso, no

encontrando asociacion entre la
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edad el género y el tipo de frenillo.
(12)

Mamani K. el 2023 conocer los
factores influyentes en frenillo
hipertréficos y el empaquetamiento
de comida en recesiones papilares,
de tipo transversal, observacional,
comparativa y prospectiva
conformado por un total de 31
individuos encontrando a un 67.74%
con recesioén superior y un 32.26%
con recesion inferior, para
recesiones superiores un 19.35%
grado leve, un 38.71% moderada y
un 9.68% severa. concluyendo que
si existe asociacion entre el
empaquetamiento de comida y los

frenillos hipertroficos.(13)

Fernandez R. el 2024 en Lima.
busco conocer la incidencia de
frenillo labial superior en infantes,
optando por un diseno prospectivo,
descriptivo, transversal y
conformado por 382 parvulos de 7-
10 anos de edad realizandoles una
ficha de datos y una exploracion
clinica, para el analisis de datos la
prueba de chicuadrado, encontrando
una incidencia de frenillo mucoso en

la poblacion analizada.(14)

Munoz M. el 2023 en Arequipa.
conocer la morfologia del frenillo

superior con la forma de la papila
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interincisiva encontrando un 75% de
frenillo escalenico medio, 66.67%
papila horizontal, 69.44% recesiones
72.22%

papilares de clase Ill. Demostrando

severas recesiones
que si existe asociacion entre la
morfologia del frenillo superior y la

forma de la papila.(15)

CONCLUSION:

En los ninos 58.5% la papila
Interincisiva Normal, y el frenillo
superior 53.7 adherencia Mucoso, el
4.9% Gingival,0.0 papilar; y el
tamano del frenillo 56.1% corto, 2.4%
largo; 26.8 %; En 26.8 % nifios la
Papila Interincisiva Tipo |, su
adherencia el 4.9% de Mucoso, el
19.5% Gingival y el 2.4% papilar; y el
tamano del frenillo 4.9% corto, 22%
largo; El 14.6 % de los nifios con
Papila Interincisiva Tipo Il, la
Adherencia del frenillo 14.6%
Gingival y el tamano del frenillo largo
Existe relacibn entre la papila
interincisiva y el tipo del frenillo labial
superior en los nifos de la Institucion
Primaria  N° 70339
Chipana, llave 2024. p -valor p=
0.000, valor p= 0.000 segun tabla 6,

8 respectivamente.

Educativa
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ANEXO 1 ,
FORMULARIO DE AUTORIZACION

AUTORIZACION PARA LA INCORPORACION DE LOS
TRABAJOS DE INVESTIGACION
EN EL REPOSITORIO INSTITUCIONAL UANCYV

Formato digital Fecha de entrega: 23 -\% -~ 2022
1. Datos del autor (es):

Nambres y Apellidos: RICHARD ALEXANDER RIVERA APAZA

Direccion: Jr puno 206 ilave

DNI/Camé de Extranjeria/Pasaporte N°: 73624509

Teléfono:___ 910252326 o email: _ richard73624509@gmail.com
Nambres y Apellidos: -
Direccidn: i A X
DNI/Camé de Extranjeria/Pasaporte N°: %o Y
Teléfono: - email: s
Facultad y/o Escuela de Posgrado: ODONTOLOGIA

Escuela Profesional o Mencidn: ODONTOLOGIA

Titulo o Grado Académico a optar: CIRUJANO DENTISTA

Asesor: Dr. RILDO PAUL TAPIA CONDORI

Esta obra se encuentra dentro de las siguientes denominaciones:
Trabajo de Investigacidn || Tesis[X] Trabajo de Suficiencia Profesianal [[]  Trabajo Académico[ ]

Titulo:
TIPO FRENILLO LABIAL SUPERIOR ASOCIADO A LA FORMA DE LA PAPILA INTERINCISIVA EN NINOS

DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PRIMARIA N° 70339 CHIPANA, ILAVE 2024

Palabras claves, (3 a 5 términos); Frenillo labial, nifios, papila interincisiva.
¢ Esta obra se desarrollé en la UANCV . 2?

2 i s,
1 Indicar si su produccién inieleciudl ha empleado reaursos tales coimo, instalaciones, laboratorios, iInsumos,
equipos, bases de datos, asesoria técnica por parte del personal de Ja UANCV, financiamiento, entré otros
relacionados.

2 Si su produccién intelectual se desarrollé en la UANCV totalmente o parcialmente, debera autorizar el
depdsito en el Repositorio de manera obligatoria.
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2. Referencia de tesis:
[ ] Bachiller [x |Titlo | |2daEspecialidad | |Maeswia | |Doctorado

3. Licencias:

a) Licencia estandar:
Bajo los siguientes términos, autorizo el depdsito de mii tesis en el Repositorio
Digital dela UANCV.
Can la autorizacién de depdsito de mi produccidn Intelectual, otorgo a la Universidad
Andina “Néstor Céceres Veladsquez” una licencia no exclusiva para reproducir, distribuir,
comunicar al publico, transformar (Gnicamente mediante su raduccién a otros idiomas) y
ponera disposicion del piblico mi produccion intelectual (incluido el resumen), en formato
fisico o digital, en cualeuier medio, conocido o por conocerse, a ravés de los diversos
servicios por la Universidad, creados o por crearse, fles como el Repositorio Digital de
tesis UANCV, coleccién de produccidn intelectual, entre oiros, en el Perti y en el extranjero
por el tiempo y veces que considere necesarias, y libres de remumeraciones.
En virtud de dicha licencia, la Universidad Andina “Néstor Céaceres Veldsquez” podra
reproducir mi produccién intelectual en cualquier tipo de soparte y en mas de un ejemplar,
sin modificar su contenido, solo con propésitos de seguridad, respaldo v preservacian.
Declaro gue 1a produccidn intelectual es una creacién de mi autoria y exclusiva titularidad,
coautorfa con titularidad compartida, y me encuentro facultado a conceder la presente
licencia y, asimismo, garantizo que dicha produccidn intelectual no infringe derechos de
autor de terceras persanas.
La Universidad Andina “Néstor Céceres Veldsquez” consignara el nombre del y/o los
autor(es) de la produccién intelectual, y no le hard ninguna modificacion més que la
permitida en la licencia.
Autorizo su publicacién (marque con una X)

@ Si, autorizo que se deposite inmediatamente.
D S1, autorizo que se deposite a partir de la fecha (d/myja):.

r"jl No autorizo.

b) Licencia CREATIVE COMMONS 4.0 INTERNACIONAL.:
Si usted concede una licencia CREATIVE COMMONS solxe su produccién intelectual,
mantiene la titularidad de los derechos de autor de esta y, a la vez, penmite que otras persanas
puedan reproducira, comunicarla al piblico y distribuir ejemplares de esta, bajo las
condiciones siguientes: _
¢ Quiere permitir usos comérciales de su produccion intelectual?
Si: significa que usted pemmite la reproduccidn, distribucién y comunicacién piblica de la
produccién intelectual incluso con fines camerciales.
No: significa que usted permite la reproduccién, y corunicacidn pblica de la produccian
intelectual, pero sin fines camerciales.

X Si autorizo

No autorizo
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Jurisdiccion de su Licencia

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

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

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

-

@ Intemacional

NTa 3
D Nacional
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