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RESUMEN

El presentes estudio busca Establecer la relacion de la medida intercantal y la
anchura mesiodistal del diente central maxilar en los integrantes del comedor
popular santa teresita- el porvenir 2021, se llevé a cabo una investigacién de corte
transversal, la muestra conto con 130 colaboradores (60 mujeres y 70 hombres),
se midio la distancia intercantal con un vernier electronico. La anchura del diente
central maxilar se midi6 mediante fotografias procesadas en el programa adobe
Photoshop version cc 2020. Con ayuda del software estadistico SPSS 27.5, se
procesaron Los datos obtenidos ; se encontré que entre la medida intercantal y
la anchura mesiodistal no existe una relacion estadisticamente significativa. se
concluy6 que la distancia intercantal no es buena referencia para hallar la anchura

mesiodistales del diente central maxilar.

Palabras claves: Distancia intercantal, anchura mesiodistal, diente central
maxilar.
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ABSTRACT

The present study sought to establish the relationship between the intercanthal
measurement and the mesiodistal width of the maxillary central tooth in the members
of the Santa Teresita popular dining room - El Porvenir 2021, a cross-sectional
investigation was carried out, the sample had 130 collaborators (60 women and 70
men), the intercantal distance was measured with an electronic vernier. The width
of the maxillary central tooth was measured using photographs processed in the
Adobe Photoshop version cc 2020 program. With the help of the statistical software
SPSS 27.5, the data obtained were processed; It was found that the intercanthal
measurement and the mesiodistal width do not have a statistically significant
relationship. It was concluded that the intercanthal distance is not a good reference

to find the mesiodistal width of the maxillary central tooth.

Keywords: Intercanthal distance, mesiodistal width, maxillary central tooth.



INTRODUCCION

La parte mas comunicativa del ser humano es nuestra cara , asimismo es un
concluyente en la aprobacion personal, el diente incisivo central superior tiene una
actuacion muy importante la cual otorga una apariencia agradable a cada persona,
las proporciones mesiodistal de los dientes anteriores son distintos, esto es una
observaciéon resaltante en la rehabilitacién oral , especialmente a la hora de
planificar zonas donde se requiere maxima estética como es el sector anterior.

Al momento de modificar el ancho mesiodistal se debe realizar teniendo en cuenta
el predominio de la etnia, familiar y género ; pese a los esfuerzos realizados para
determinar la anchura de los dientes incisivos maxilares , estos se elaboran
conforme guias hechas en poblaciones distintas a la nuestra , estos métodos los
cuales no se adaptan al arquetipo que tienen los habitantes del Peru , esto origina
la exigencia de examinar nuestros parametros en estética dental sobre todo en
dientes anteriores de los habitantes del Pera.

Cuando realizamos la busqueda del tamafio adecuado de los dientes incisivos
maxilares, el conseguir que estos sean proporcionales con el rostro y nos ofrezcan
armonia con los tejidos que lo rodean; es el reto mas dificil del profesional. Hay
muchos estudios realizados de técnicas que nos aproximen a conseguir la medida
idonea de dientes incisivos superiores, algunas técnicas consideran como guia
confiable la utilizacion de medidas cefalométricas y antropométricas.

Entre las medidas antropométricas del rostro tenemos el ancho intercantal, la
cual es la distancia que existe de angulo medial del canto interno del ojo
midiéndolo del lado derecho al izquierdo, se ha informado que el 78% de la distancia
intercantal se alcanza al afio de edad, Abdullah ha manifestado que cuando la
medida intercantal es multiplicada con el valor del rango descendente a la
progresion geométrica 0.618 y divido por 2, es un predictor fiable del ancho

mesiodistal del incisivo central maxilar.



CAPITULO |
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 Descripcién de larealidad problemética

Los cirujanos dentistas tienen un limitado conocimiento en los parametros que se
deben tomar al momento de realizar una rehabilitacion del sector anterosuperior, no
son considerado ciertos elementos importantes al momento de realizar un

tratamiento exitoso, como son las medidas faciales.

Podemos partir de una buena comunicacién con el paciente, el preguntarle lo que
espera como resultado y explicarle el caso en mencién si lo que ella espera del
tratamiento se puede efectuar o que es lo mas que nos podemos acercar a lo
esperado , los pro y contras del caso. Pues muchas veces la realidad del estado de
la boca del paciente nos lleva a realizar tratamientos con costos mas elevados que
no todos pueden costearselos, los datos obtenidos ayudaran a realizar un
tratamiento que cumpla. Un tratamiento exitoso esta estrechamente relacionado a

una adecuada planificacién?.

Los odontdlogos tenemos que considerar ciertas técnicas o teorias al momento de
realizar un tratamiento restaurador, estas técnicas pueden proporcionar una idea
real e individual, para rehabilitar las piezas dentales anterosuperiores que han
sufrido algun tipo de patologia tales como: fractura, caries, bruxismo entre otras
razones que se puedan haber perdido parcial o totalmente las piezas dentarias;
estas pueden ser restauradas o rehabilitadas de manera natural dejandolas igual

o hasta mejor de las que tenia con anterioridad el paciente.

El conocimiento y utilizacion de varios estudios atreves de la historia deben ser un
eslabon de mucha importancia para muchos odontélogos al momento realizar una
rehabilitacién del sector anterosuperior y puede determinarse en nuestro mismo
paciente con sus rasgos o caracteristicas faciales como referencias para poder
devolver a las piezas dentarias sus proporciones y formas en boca. Este es un
problema usual en la mayoria de los odontologos; el no poder saber que técnica

tomar y/o que parametros seguir al momento de reemplazar las piezas dentarias?.
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1.2 . Formulacién del problema

1.2.1. Problema principal

¢ Existe relacion entre distancia intercantal y ancho mesiodistal del incisivo  Central
superior en los integrantes del comedor popular Santa Teresita— EI Porvenir 20217?
1.2.2. Problemas secundarios

¢, Cudl es la relacion entre distancia intercantal y ancho mesiodistal del incisivo
Central superior de los integrantes del comedor popular Santa Teresita — El

Porvenir 2021; segun género?

¢,Cuadl es el ancho mesiodistal del incisivo central superior de los integrantes del
comedor popular Santa Teresita — El Porvenir 2021 segun género?

¢, Cudl es la distancia intercantal en los integrantes del comedor popular Santa
Teresita — El Porvenir 2021; segun género?

1.3. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

1.3.1. Objetivo general

Determinar la relacién de distancia intercantal y ancho mesio-distal del incisivo
central superior en los integrantes del comedor popular Santa Teresita - El Porvenir
2021.

1.3.2. Objetivos especificos

Determinar la relacion entre distancia intercantal y ancho mesiodistal del incisivo
Central superior de los integrantes del comedor popular Santa Teresita — El
Porvenir 2021; segln género

Determinar el ancho mesiodistal del incisivo central superior de los integrantes del

comedor popular Santa Teresita - El Porvenir 2021; segun género.

Determinar la distancia intercantal en los integrantes del comedor popular Santa

Teresita - El Porvenir 2021; segun género.
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1.4. JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION

Nuestro estudio tiene una justificacion tedrica pues establece bases tedrica e ideas
gue avalan la investigacion, sirviendo como fundamento para futuras

investigaciones.

Presenta justificacion metodologica fundamentada en trabajos de investigacion
realizados en nuestro pais como también en el extranjero, trabajos actuales de las

variables presentadas en nuestro estudio.

Presenta justificacion practica pues logra entender cuales son los rangos en
tamanos de los incisivos centrales con respecto a genero al igual que el rango de la
distancia intercantal y tener un registro de estas medidas con estdndares propios
de nuestro pais, para plantear rehabilitaciones y tratamientos de acuerdo nuestros

propios rasgos y caracteriscas propias de nuestra poblacion.

El estudio presenta justificacion social pues busca el provecho de todos nuestros
futuros pacientes con rehabilitaciones amplias en el sector anterior, pues al buscar
una técnica que ayude a encontrar el tamafio correcto de los dientes incisivos
centrales, estas rehabilitaciones seran mucho mas naturales y acorde con sus

estructuras faciales.

1.4.1. Importancia de la investigacion

La biusqueda de la medida mesiodistal del diente central maxilar tiene un alto
valor en los resultados estético que deseamos obtener, los cirujanos dentistas no
concuerdan en que técnica es la mas fiable para utilizarla al momento de rehabilitar
a los pacientes, tanto pacientes edéntulos totales o pacientes edéntulos parciales,
en ambos casos cualquiera sea la protesis a utilizar el paciente siempre busca que
las rehabilitaciones queden lo mas natural y estéticas posibles; esto va a depender

bastante de los dientes artificiales a utilizar y el tamafio adecuado que obtengamos
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El distinguir las medidas , tamafios de los dientes, y particularidades de la
poblacion peruana, sirven para hallar las medidas y proporciones de acuerdo las
caracteristicas propias de los pobladores , estos datos muestran la realidad del
grupo poblacional en el que vamos a trabajar. Asi también, se podra brindar a los
integrantes del comedor popular Santa Teresita- El Porvenir y también a diferentes
entidades sociales, datos fidedignos para la utilizacion en futuros estudios

relacionados al tema.

1.4.2. Viabilidad de la investigacion

Es viable desde la perspectiva econdmica, por contar con medios adquisitivos
conminado para la realizacion de la investigacion.

Es realizable en la parte logistica, pues se cuenta con equipos, material e
instrumental que se necesita para obtener las mediciones solicitadas para nuestro
trabajo de investigacion, que nos permitiran registrar los valores de la medida
intercantal y la anchura mesiodistal del diente central maxilar.

Es factible desde la perspectiva de recursos humanos, pues contamos con los
integrantes del comedor santa teresita- el porvenir; en el lugar donde se realizara

en esta investigacion.

1.5. LIMITACIONES DEL ESTUDIO

Existe poca informacion respecto a la distancia intercantal en odontologia y los
estudios se hacen aun mas escasos si hablamos de la poblacién peruana.
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CAPITULO II;
MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

2.1.1. Antecedentes Internacionales

Troncoso J.et al (2017) Chile; el estudio busco determinar si existe relacién de la
medida intercantal y la anchura de los dientes maxilares anteriores. Formaron parte
del estudio 111 alumnos ,Se tomé la medida de la distancia intercantal y la anchura
mesio-distal del diente central maxilar ; la anchura en conjunto de los dos incisivos
centrales y los dos incisivos laterales maxilares y la anchura de los  seis
anterosuperiores maxilares juntos en modelos de yeso, las medidas fueron
significativamente mas correlacionadas en varones; en mujeres disminuye la
correlacion (r<0.05). existe alguna relacién estadistica significante de la distancia
intercantal y la medida de la anchura de los cuatro dientes anterosuperiores (r=0.04)
y el ancho de seis incisivos anteriores maxilares (r=0.03). se recabo las medidas
de 1:0,94y 1:1,28 de distancia intercantal. En consecuencia, la distancia intercantal
tiene una relacion de Pearson con las piezas dentarias anterosuperiores maxilares
, Se puede predecir la anchura de las piezas dentarias anteriores maxilares en los

habitantes mayores de edad del Sur de Chile®.

Nasser A. et al (2015) India; se tuvo como objetivo establecer la presencia de
relacion de la medida inter-cantal y la anchura mesiodistal del incisivo central
superior, 175 pacientes con dientes intactos fueron investigados, la distancia
intercantal fue calculada con la ayuda de un software de computadora; el ancho de
los incisivos centrales superiores fue determinados extra oralmente midiendo sus
partes mas anchas. Los valores de la distancia intercantal para hombre y mujeres
son de 33.24 £3.4 mm y 34.90+ 3.8 mm, el ancho del diente central maxilar en
varones Yy féminas llevo a las medidas de 15.84+ 1.4 mm y 15.92+1.3 mm, el valor
(p=0.000), para ambos las estimaciones eran significantes. La evaluaciéon de

relacion de Pearson dio positivo (r= 0.202) y muy significante (P= 0.008) entre la
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distancia intercantal y los incisivos centrales superiores, el resultado indico la
proporcion de la distancia intercantal era de 1:0.462 puede usarse para calcular la
anchura del diente central maxilar . Se concluyo que la anchura del diente incisivo

maxilar y la medida inter-cantal surgié estadisticamente mas alto el de mujeres*.

Sharma S. et al (2012) India; el objetivo de este trabajo es determinar las
relaciones de proporcion de algunas dimensiones faciales con la anchura de las
piezas dentarias anteriores maxilares, participaron 100 estudiantes, se tomo
imagenes digitales del rostro de los participantes , con ayuda de un software se
realizé el andlisis de las imagenes, en ellas se midié la distancia interpupilar, la
distancia cantal interna, ancho interalar, la anchura mesio-distal del diente central
maxilar y el ancho intercanino se midié con la ayuda de un registro en cera, el
ancho bicigomatica se registrd con la ayuda de un arco facial colocado en el rostro
y con una regla milimétrica se procedié a tomar la medida, se uso el analisis de
correlacion de Pearson para procesar los datos, teniendo como resultados la
presencia de relacion significativa del ancho interpupilar, la medida intercantal y
la anchura mesio-distal del diente central maxilar .La distancia interalar y la
distancia de la punta intercanino también obtuvieron correlacién positiva. EI ancho
bicigomatico no obtuvo correlacion significativa, las correlaciones fueron igual para
los dos géneros. Se pudo concluir que las medidas antropométricas son de gran

ayuda para la seleccién del ancho mesiodistal de los dientes anteriores®.

2.1.2. Antecedentes Nacionales

Saldafia V. (2019) Trujillo; EI Objetivo fue establecer un estandar de regresion
para pronosticar la anchura mesio-distal de las piezas dentarias anteriores
maxilares mediante la medida intercantal internay la anchura inter-alar en persona
sin deformaciones faciales. Se hizo una investigacion con la participacién de 75
peruanos con el rango de 18 a 30 afios, con un pie de rey electrénico se realizo las
medidas mesio-distal de las piezas anteriores maxilar , la medida inter-cantal y la
anchura inter-alar de los individuos . Los resultados obtenidos se analizaron con

ayuda del software SPSS 22.0 ; hallaron la conexién estadistica significante de
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la anchura inter-alar y el diente canino y el diente central maxilar de los
participantes. Se concluy6 que el patrén de regresion que busca establecer la
extension mesio-distal de las piezas dentarias anteriores maxilares a través de la
medida interalar e inter-cantal en estandar de pronéstico ; AMDAS = 38,5+0,23
(AIL)S.

Chahuara M. (2021) Puno; Se busco establecer la reiteracion de divina proporciéon
de las magnitudes coronales de las piezas dentarias maxilares de las personas
gue se atienden en el Centro médico Vallecito de Puno. Colaboraron 60
participantes . Se efectu6 la toma de impresiones con material de impresion
(alginato) de la arcada superior de los participantes y se llevé a cabo el vaciado las
impresiones con yeso piedra . Se hizo la toma fotografica de los modelos finalizados
sobre las rejillas estandarizadas de Levin. Con las fotografias se logré apreciar si
los modelos presentaban proporcion aurea en los dientes anteriores, se registro las
medidas de divergencias de los dientes laterales y caninos, obtuvieron como
resultados , el 8.33% de colaboradores tienen divina proporcion los incisivos
anteriores maxilares . La reiteracion de divina proporcion en las piezas dentarias
maxilares de las magnitudes coronales era de 5.0% en los participantes masculinos
; 3.33% en las participantes femeninas. La periodicidad de la divina proporcién las
piezas dentarias anterosuperiores de las magnitudes coronales fueron de 1.67% en
los participantes de 19 - 25 aflos de edad y de 6.67% en los pacientes con rango
de 26-39 afios de edad 7.

2.2. BASES TEORICAS

2.2.1. Proporcién aurea

Desde el inicio de la humanidad se ha manejado la estética con diferentes enfoques.
Es conocido por todas las grandes culturas antiguas que incursionaron en las artes
dando muestras inequivocas de su grandeza y dominio sobre la materia. A partir de
épocas muy antiguas se aplicaron las proporciones como elemento artistico para
asi satisfacer las pautas canoénicas establecidas para las proporciones ideales &°.
Las magnitudes potenciales se originan con la denominada numero aureo

conocida como divina proporcion , fue relacionada con la odontologia en 1973 por
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Lombardi, aparecio “por el precepto de armonia, que la agrupacion de proporciones
gue pueden ser detectadas en el ser humano; esto tiene bases de la divina
proporcion de 1-1,618 , los cuales encontraron la justificacion ala armonia de la
naturaleza®10.

Cuando partimos del 100% de la anchura del diente central maxilar, luego lo
multiplicamos con la cifra de 0,618 y dividimos con la cifra de 1,618 encontraremos
la anchura del diente lateral; de igual manera comenzando del diente lateral
hallaremos el tamafio de la anchura del diente canino. el compas aureo es una
herramienta recomendada para este fin , esta conformado de tres extremidades
movibles , la punta ubicada en el centro del punto dorado, se determina dos
secciones con diferentes tamafos las cuales son proporcionales entre si . la
herramienta ayuda el estudio de las armonias dentales y también sirve para
relacionar el resto de las estructuras del cuerpo humano y las estructuras faciales
11,12.

Interesantes son las aportaciones del suizo Gerber (1960). Nos indica que en las
relaciones embriogénicas presentan armonia entre la raiz de la nariz y la base de
la nariz . Sila raiz de la nariz y la base de la nariz hay un ancho parecido, en las
piezas dentarias no existe gran diferencia en las dimensiones de los dientes
centrales maxilares y los dientes laterales maxilares . Caso contrario , en la
presencia de raiz de la nariz es angosta y la base de la nariz es mas ancha , los
dientes centrales maxilares presentan mas anchura que los dientes laterales
maxilares , los cuales son visiblemente mas estrechos!34,

Levin en 1978, establecio patrones de refencia para analizar los valores y el nexo
de la anchura de sonrisay lo observable de los incisivos anterosuperiores, con el
fin de utilizarlo en la busqueda de piezas artificiales. La medida mesiodistal del
diente central maxilar se puede establecer de punto principal en la busqueda del
ancho correlacional del diente lateral, el canino, ademas la anchura de las seis
piezas dentarias incisivos maxilares y la anchura de sonrisa en rango de la cifra

0.618; subordinado a la carencia de algun diente incisivo maxilar .

2.2.2. Antropometria clinicay odontologia
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Las medidas antropométricas nos facilitan determinar el largo somatico , este
método reaparece por incitacion de  Farkas con sus colaboradores , estos
demuestran que ciertos parametros se alcanzan a estudiar en radiografias
cefélicas , por eso algunos parametros del rostro son mas efectivos hacerlas de
manera topica, porque las mediciones en las zonas blandas del rostro son tan
significativas como las de los tejidos duros. Con apoyo de la antropometria clinica y
el compas aureo se ayuda al profesional al momento de la comprobacion de la
proporcion divina en el andlisis facial6-1718,

La cara es la parte mas importante de atencion para las personas, muestra con sus
gestos nuestro estado de animo, emociones, expresiones, sentimientos de las
personas, y también del lugar en que se ubica. Se puede modificar el rostro al
restaurar piezas dentarias anteriores, ejecutando una transformacion
desproporcional de las piezas dentarias y la cara del individuo, alterando estos
factores se puede avejentar a la persona, se puede rejuvenecer, podemos hacerlos
ver robustos o delgados, entendiendo esto tenemos saber que las modificaciones
deben de ser muy bien planificados ,no producto del azar en el método de

rehabilitacionil.

2.2.3. Apariencia facial y dientes anteriores

La apariencia facial ejerce efectos sociales y psicolégicos en la personalidad
humana, mediante caracteristicas asociadas con la atraccion facial enfocados en
los ojos y la boca. Si ciertas piezas dentarias quedan en boca, la seleccion de
dientes artificiales es muy sencilla cuando y mas exacta a lo natural. 1°.

El paciente edéntulo que no tienes referencia de exodoncia de dientes a la hora
de la busqueda del tamafio de dientes y su disposicion en los maxilares se hace
mucho mas dificil, esto conlleva a una contrariedad si la eleccién es errada y no
se cumple con el resultado que espera el paciente de la rehabilitacion.es por ello
gue la configuracion y la anchura de las piezas dentarias anteriores maxilares son
de vital importancia en la armonia facial?°.

No debemos solo centralizarnos en los dientes, debemos realizar el andlisis de la
armonia facial . el equilibrio facial, armonia de las fracciones del rostro, ademas

la valoracion de la silueta de la cara; el cual se realiza mediante el trazo
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referenciales manera horizontal y también lineas verticales en los sitios
anatomicos del rostro. Una buena demarcacion nos posibilita un 6ptimo balance
, proporcion, simetria y dominio, balance, proporcioén y simetria segin sea el caso .
Si bien la asimetria sagital se puede considerar normal pues concede dinamismo y
vitalidad al rostro, lineas horizontales paralelas trabajan como poder adhesivo
otorgando entereza al grupo . anteponiendo como final anatémico a la regio labial,

ademas de ser apreciado de manera estétical®.

2.2.4. Seleccion de dientes anteriores

La busqueda de dientes anterosuperiores artificiales, en prétesis completa o mas
recientemente, con los modernos implantes unitarios, es hasta ahora motivo de
controversia. Muchas técnicas tratan de encontrar el método magico que nos
permita obtener unas rehabilitaciones lo mas naturales posibles, impidiendo realizar
dentaduras de apariencia artificial, la apreciacion de los dientes anteriores es critica
para obtener un rostro atractivo y una sonrisa agradable. Entre los dientes
anteriores, el diente central maxilar es la pieza dentaria de elevada importancia
belleza y armonia dentaria , por lo cual; la busqueda de su tonalidad, proporcién
y apariencia son fundamentales. Al conseguir proporciones y forma de la pieza
dentaria , se podra conseguir de manera facil el tamafio de los dientes subyacentes

y darle una adecuada oclusién?®,

Muchas veces se ha querido cuantificar y calificar la seleccion de dientes anteriores
para dentaduras completas, pero no se ha encontrado un método efectivo. Para las
proporciones de los dientes anteriores se ha explorado criterios antropométricos
gue nos orienten en la seleccion de dientes. Hay distintas maneras de seleccionar
los dientes anteriores, asi podemos determinar la longitud y la anchura del incisivo
central superior teniendo como punto de partida las medidas faciales: varios autores
describen técnicas antropométricas tales como: la distancia interalar, la distancia
del ancho bicigomatica, distancia interpupilar y distancia intercantal®® 2122,

De acuerdo con los principios de armonizar los dientes con la cara, diferentes
compafias fabricantes de dientes han creado diversos implementos para facilitar la

seleccion de los dientes anteriores a los profesionales, estandarizando por medio
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de catélogos la forma, el tamafio y color. Por ejemplo: La Compafiia Dentsply lanzé
el Trubyte Tooth Indicador, (L.D. Caulk Co, Milford, Delaware1958) un sistema que
se basa en una caratula que establece el largo y ancho de la cara, relacionandolo
al largo y ancho del diente, la Compariia Lactona fabrico el Universal Mold Selector.
Los profesionales coinciden que la de piezas anterosuperiores es un problema a la
hora de buscar el tamafio adecuado de dientes a rehabilitar; registros fotograficos
del paciente sonriendo pueden ayudar de cierta manera a la hora de buscar

plasmar las singularidades propias del paciente en nuestros tratamientos?®® 15,

2.2.5. Incisivo central superior

El diente central maxilar es un componente dual, se ubican paralelas a la linea
media , encontramos en ambos lados de la arcada superior; hacen unen en la cara
mesial de ambas piezas dentarias . Son muy voluminosas e importantes en los
incisivos anterosuperiores, es el item resaltante y vistoso de la mirada del
espectador , ambos dientes centrales maxilares forman el dio decorativo de la
sonrisa, su ubicacion designa el ndcleo de la faz.

Las piezas dentarias centrales maxilares son predominantes de la sonrisa, y estos
deben de tener dimensiones apropiadas , placentero al ser observada y deben
de estar en proporcion con las estructuras del rostro; teniendo como elementos
destacados, la anchura , el disefio y ubicacion dentaria desde una vista coronal,
gue deben de estar en armonia de la forma facial?®2?4, porque son los dientes mas
expuestos cuando hablamos y suelen ser el foco de atencion al momento de
sonreir25; cualquier alteracion de la proporcion de los dientes influye de manera

perniciosa en la apreciacion armoniosa para los pacientes y odontélogos?326,

2.2.6. Método de la distancia intercantal

La distancia intercantal es una de la medida antropométrica de la cara, y nos es mas
gue la medida que hay entre los angulos mediales de la fisura palpebral medido del
lado derecho al lado izquierdo, se tiene referencia que el 78% de la distancia
intercantal es alcanzada al afio, a los 5 afios el 95 % del crecimiento se ha logrado;

la madurez se alcanza entre los 8 y 11 afio?”-28,
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La distancia intercantal ideal es una quinta parte del ancho facial en la altura de los
0j0s, una octava parte de la altura vertical del rostro y tendria que ser igual la ancho
del 0jo29, es entendido normal en una dimensién de 28 a 35 mm. No existe
diferencias en relacién con género, raza edad. Esto hace que la una dimension
anatomica fiable que puede proporcionar un enfoque valido para la seleccion de los
dientes anteriores.

La determinacién del ancho mesiodistal del incisivo central con esta técnica plantea
la utilidad en estomatologia del concepto de divina proporcion , esta norma
reconocida y utilizada por Euclides, da vinci), Kepler y le Corbusier. Considerada
en precisar las anchuras de las piezas atrtificiales descrita en las normas de Levin,
el utilizo la informacion tomando en cuenta las conjeturas dadas por Lombardi. El
canon que delibera a la hora de determinar del ancho de las piezas dentarias nos
muestra que los dientes centrales maxilares deben de estar en divina proporcion
con los dientes incisivos laterales maxilares , que los dientes incisivos laterales
deben de estar en divina proporcién con las piezas dentarias caninos y estos a su
vez en proporciéon aurea con los premolares®L.

Las investigaciones determinan que existe relacion de la medida intercantal y el
ancho de los seis dientes anterosuperiores teniendo como proporcién 1:1%0.
Abdullah declara en la medida intercantal al ser multiplicado con el valor del grado
descendente de la progresion geométrica 0.618 y divido entre 2, es pronosticador
fiable del incisivo central maxilar®?33, Por lo tanto, la distancia intercantal y el ancho
del diente central superior estan en divina proporcibn mediante la ecuacion:
CIw = (ICD/2) x 0,618

Donde:

CIW = central incisor width (ancho del incisivo central superior)

ICD = inter canthal distance (distancia intercantal)

0,618 = constante matematica de la proporcién aurea .

Multiples investigaciones han hallado la conexién de la distancia intercantal y la
medida mesio-distal en los incisivos anteriores maxilares en los habitantes

brasilefios , hindles y sauditas. Examinando la procedencia mixta de las
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poblaciones de Sudamérica; efecto de variadas éxodos Yy elevados grados de
intercambio de genes caracteristicos del territorio, se advierte que no existe un
modelo de configuracion dentario universal para los pobladores andinos
sudamericanos?.

2.3. Definicién de términos béasicos

Proporcién aurea: Es un numero irracional el cual sugiere la asociacion existente

de dos segmentos relacionados a una misma recta'?.

Antropometria: Es el estudio que se ocupa de reconocer alas mediante medidas

particulares y signos propios de cada personal’.

Andlisis facial: Serie de medidas y andlisis de las diversas partes de la caral’-

Mesial: Que se ubica cerca de la linea media del maxilar?®-

Distal: Que se ubica alejado de la linea media del maxilar?®.

Dientes anteriores: Piezas dentarias ubicadas en la zona mas frontal de la boca?.

Edéntulo: Paciente que ha perdido todas o algunas piezas dentarias?®

Linea media: Es una linea de referencia representada por aproximacion de las

superficies mesiales en los incisivos centrales?

Oclusion: Todo contacto entre las superficies de mordida o masticatorias de los

dientes del maxilar superior e inferior?.

Prétesis Dental: Aparato artificial que reemplaza a uno o mas dientes perdidos?°.
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CAPITULO Il
HIPOTESIS Y VARIABLES DE INVESTIGACION

3.1. Formulacién de hipotesis principal y secundaria

3.1.1. Hipotesis principal

Existe relacion entre distancia intercantal y ancho mesiodistal del incisivo central
superior de los integrantes del comedor popular Santa Teresita- El Porvenir 2021.
3.2. Variables, definicion conceptual y operacional

V1 Distancia intercantal
Definicion conceptual: La distancia intercantal: es una medida existente entre
los angulos mediales de la fisura palpebral medidas del lado derecho al lado

izquierdo.

V2 Ancho mesiodistal del incisivo central superior
Definiciébn conceptual: Anchura mesiodistal del diente central maxilar: es la
distancia que hay entre el punto de contacto mesial al punto de contacto distal de la

parte mas amplia del diente3.

24



3.2.2. Operacionalizacién de variables

ESCALA DE
VARIABLES DIMENSIONES INDICADOR VALORES
MEDICION
Distancia que existe entre la
fisura palpebral medida Medida en Numeros de 0 a +
Distancia bilateralmente 7. milimetros Cuantitativa (mm)
intercantal numerica
Distancia medida en la parte
ancho mas amplia del diente NUmeros de 0 a +
mesiodistal del (mesio- distal) del incisivo Medida en Cuantitativa | (mm)
incisivo central central superiors. milimetros numeérica
superior
El conjunto de caracteristicas o
Cualitativa
anatomicas y fisioldgicas las cuales | |
Género _ _ nomina Masculino
definen a la persona como mujer u DNI (documento
nacional de identidad) femenino

hombre. Estas caracteristicas son

innatas, son universa®.
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CAPITULO IV:

METODOLOGIA
4.1. Disefio metodoldgico
El disefio del presente estudio es de tipo descriptiva, porque no existe manipulacion
, hi alteraciéon de las variables independientes; tiene como obijetivo la descripcién
de variables en un conjunto de individuos por un de tiempo determinado.
Segun las veces que se tomara mediciones presenta corte transversal, pues todos
los registros se hicieron por tres ocasiones con diferencia de un dia cada una, por
lo que no existen periodos de seguimiento.
Segun la cronologia de las observaciones el estudio es prospectivo por que la
recoleccion de datos se realiz6 luego de planificar el estudio.
Esta investigacion es de tipo correlacional, ya que asocia variables atreves de un
patron predecible para una poblacion. Se midi6 cada variable y después se

cuantifico y analizo la relacion.

4.2. Disefio muestral

Poblacion

Se constituye de los integrantes en el comedor popular Santa Teresita- EI Porvenir
2021 de ambos géneros (varones y mujeres), que cuenten con los items de

admision y no tengan ningun punto de exclusion.

Muestra

La muestra estuvo conformada por 130 los integrantes del comedor popular Santa
Teresita- El Porvenir 2021 de ambos géneros (varones y mujeres), se aplicd por
conveniencia el método no probabilistico, basandose en los autores Hernandez,
Fernandez y Baptista (2014), quienes mencionan que el muestreo no probabilistico
esta enfocado en los intereses del investigador, seleccionando asi los individuos
gue brindaran mas informacién para la recoleccién y analisis de datos de la
investigacion34,

Herndndez Sampieri, Roberto; et al. Metodologia de la Investigacién. 22. ed.
McGraw-Hill. México, D.F., 2001. Pag. 52 - 134.
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Criterios de seleccioén

Criterios de inclusion

Personas con presencia dientes anteriores superiores naturales.
Participantes que se comprometa a formar parte del estudio y firme la
autorizacion correspondiente .

Criterios de exclusioén

Participantes con presencia caries interproximal de dientes utilizados en el
estudio.

Personas con malposicion de los incisivos centrales superiores.

Personas con desgaste incisal (involucre caras proximales).

Personas que estén bajo tratamiento de ortodoncia que involucren los Incisivos

centrales superiores.

4.3. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

A. Autorizacion para su ejecucion: aprobado el trabajo de investigacion, solicitamos
mediante una solicitud dirigida a la presidenta del club de madres santa teresita —
el porvenir, la firma del permiso de efectuar el presente estudio luego de haber

explicado el  Procedimiento y el fin de este.

B. Captacion y seleccién de los participantes que presentaban los items de
admisién ; se les realizo el registro de medidas de la medida Intercantal y la
Anchura  Mesiodistal del diente central maxilar en los Integrantes del comedor
Popular Santa Teresita- El Porvenir, personalmente se les explico detalladamente
la finalidad y la envergadura importancia del estudio y se convido a colaborar de
forma voluntariosa. Los participantes que dieron su consentimiento y firmaron los

documentos.

C. Calibracién del investigador: Se obtuvo la graduacion del examinador del
registro de las medidas del ancho intercantal y la anchura mesio-distal del diente
Central maxilar . el examinador estuvo graduado por un entendido especialista

rehabilitador bucal, a través de un inventario de medidas obtenidas del vernier
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electrénico para la medicion de distancia intercantal, y la toma de Fotografias y su
procesamiento de las imagenes mediante el programa Adobe Photoshop version
CC 2020 en el caso de los incisivos centrales superiores, En los integrantes del
comedor popular Santa Teresita- ElI Porvenir. Calculamos el valor de

correspondencia con ayuda de la prueba estadistica de kappa.

D. Medicion del ancho mesiodistal del incisivo central: Se realiz6 la toma total de
390 fotografias a 130 integrantes del comedor popular Santa Teresita. Se tomaron
Tres fotografias por participante, todas las fotos fueron de sonrisa con la finalidad
de que se muestren lo mas que se pueda los incisivos centrales estas fueron
tomadas en diferentes tiempos; solo el incisivo central superior derecho sera
medido. Para obtener las fotografias; posicionamos la camara a de 50cm de
distancia hasta el individuo, Con el fin de obtener la mayor precision posible se usé
una cinta con la correspondiente medida (50 cm). La camara utilizada fue una Nikon
D3500, el procesamiento de las imagenes y la decision del ancho mesiodistal del
incisivo central se realizard mediante el programa Adobe Photoshop version CC
2020.

E. Medicion de la distancia intercantal: el estudiante en la misma posicion de la
medida anterior, se ubicO el calibrador en la parte media de la fisura palpebral
superior de ambos 0jos. Se repetird este procedimiento tres veces. Estos datos
fueron registrados en la ficha de datos.

Los resultados de la media de las medidas fueron multiplicados por 0.618 que es
el factor decreciente del niumero aureo; el resultado es dividido por 2 obteniendo el
ancho mesio-distal del incisivo central el cual fue contrastado con la medida tomada

anteriormente.

4.4. Técnicas estadisticas para el procesamiento de lainformacién
Las informaciones recopiladas fueron insertadas y analizadas con ayuda del
software Microsoft Office Excel 2018 y luego se realizaron los analisis

correspondientes mediante el paquete estadistico SPSS version 27.5.
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Utilizamos el andlisis del coeficiente de kappa cohen para realizar la calibracién
inter-operador la cual estara a cargo de CD. Esp.Cristhian cuentas Obando, esta
prueba nos permiti6 tener una mejor eficacia en la medicion de los puntos
antropomeétricos.

Se trabajo con la evaluacion estadistica de la correlaciéon de Pearson con el fin

de determinar la relaciéon entra las variables.

4.5. ASPECTOS ETICOS

Nuestra investigacion fue realizada teniendo como principio los aspectos éticos
bésicos, los datos recolectados de los participantes se manejé exclusivamente en
el progreso de nuestro estudio, la cual es estrictamente privado , porque los datos
de los participantes se mantienen en absoluta reserva y no se divulgara su

contenido por ningn motivo.

29



CAPITULO V
ANALISIS Y DISCUSION

5.1. Analisis descriptivo, tablas de frecuencia, gréficos, dibujos, fotos,etc

Tabla N° 1

Distribucion por género integrantes del comedor popular Santa Teresita -El
Porvenir 2021.

GENERO N° (%)

Femenino 60 46.2 %

Masculino 70 53.8 %
Total 130 100 %

Fuente: Propia del investigador

Las mediciones se realizaron en una muestra conformada por 130 integrantes
(varones) del comedor popular Santa Teresita -El Porvenir 2021 que correspondi6
al (100 %) de la muestra, 60 integrantes fueron de género femenino que representan
al (46.2 %) de la muestra,70 integrantes fueron de género masculino que
representan al (53.8 %) de la muestra.

Tabla N° 1

Distribucion por género integrantes del comedor popular Santa Teresita -El
Porvenir 2021.

Distribucidon por género integrantes del comedor
popular Santa Teresita

M Femenino

B Masculino

Fuente: Propia del investigador
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Tabla N° 2

Promedios de la distancia intercantal de integrantes del comedor popular
Santa Teresita -El Porvenir 2021.

Distancia Desviacion
N Media Minimo Maximo
Intercantal Estandar
Mujeres 60 34.73 2.45 31.69 41.29
Hombres 70 33.95 2.74 27.21 39.11
Total 130 34.24 2.62 27.21 41.29

A continuacion, realizamos la obtencion de la distancia

Fuente: Propia del investigador

trabajo de investigacion , obteniéndose los siguientes valores:

intercantal de nuestro

La media de la distancia intercantal total es de (34.24) mm y el rango es de 31,69 -

41.29 mm, La media de la distancia intercantal en mujeres es de (34.73) mm vy el

rango es de 31,69 -41,29mm , La media de la distancia intercantal en hombres es
de (33.95) mmy el rango es de 27,21-39,11.

Gréafico N° 2

Promedios de la distancia intercantal de integrantes del comedor popular
Santa Teresita -El Porvenir 2021.
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Tabla N° 3

Promedios de los anchos mesiodistales del incisivo central superior de

integrantes del comedor popular Santa Teresita -El Porvenir 2021.

Ancho o
Desviacion
incisivo N Media Minimo Maximo
Estandar
central
Mujeres 60 9.09 1.87 8 11.74
Hombres 70 9.05 0.53 8.17 10.04
Total 130 9.07 1.33 8 11.74

Fuente: Propia del investigador

La media del ancho mesio distal del incisivo central superior total fue de 9.07 mm,

el rango de las medidas fue de (8-11.74) mm. La media del ancho mesio distal del

incisivo central superior en mujeres fue de 9.09 mm, el rango de las medidas fue

de (8-11.74) mm. La media del ancho mesio distal del incisivo central superior en

hombres fue de 9.05 mm, el rango de las medidas fue de (8.17-10.04) mm.

Gréafico N° 3

Promedios de los anchos mesiodistales del incisivo central superior de

integrantes del comedor popular Santa Teresita -El Porvenir 2021.
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5.2. Andlisis inferencial, prueba estadistica paramétrica, no paramétrica,

Tabla N° 4

de correlacion, de regresion u otras.

Correlacion total de la distancia intercantal con el ancho mesiodistal del

incisivo central superior de integrantes del comedor popular Santa Teresita -

El Porvenir 2021.

CORRELACIONES
ANCHO

INCISIVO PROGRESION
CENTRAL GEOMETRICA
ANCHO INCISIVO Correlacion de Pearson 1 ,071
CENTRAL Sig. (bilateral) 423
N 130 130
PROGRESION Correlacion de Pearson ,071 1

GEOMETRICA Sig. (bilateral) 423
N 130 130

Fuente: Propia del investigador

En el andlisis realizado al grupo total de los integrantes del comedor popular Santa

Teresita -ElI Porvenir 2021 encontramos una p=0.071, el cual nos indica una

correlacién muy baja.

Grafico N° 4

Correlacion total de la distancia intercantal con el ancho mesiodistal del
incisivo central superior de integrantes del comedor popular Santa Teresita -

El Porvenir 2021.
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Tabla N° 5
Correlacion total de la distancia intercantal con el ancho mesiodistal del
incisivo central superior de integrantes (femeninas) del comedor popular
Santa Teresita -El Porvenir 2021.

Correlaciones
ANCHO
INCISIVO PROGRESION
CENTRAL GEOMETRICA
ANCHO INCISIVO CENTRAL Correlacion de Pearson 1 ,123
Sig. (bilateral) ,355
N 60 59
PROGRESION Correlacion de Pearson ,123 1
GEOMETRICA Sig. (bilateral) ,355
N 59 59
Fuente: Propia del investigador

En el andlisis realizado los integrantes (femeninas) del comedor popular Santa
Teresita -ElI Porvenir 2021, encontramos una p=0.123, el cual nos indica una
correlacion muy baja.

Grafico N° 5

Correlacion total de la distancia intercantal con el ancho mesiodistal del
incisivo central superior de integrantes (femeninas) del comedor popular
Santa Teresita -El Porvenir 2021.
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Tabla N° 6

Correlacion de la distancia intercantal con el ancho mesiodistal del incisivo
central superior de los integrantes (varones) del comedor popular Santa

Teresita -El Porvenir 2021.

Correlaciones

ANCHO

INCISIVO PROGRESION
CENTRAL GEOMETRICA
ANCHO INCISIVO Correlacion de Pearson 1 ,001
CENTRAL Sig. (bilateral) ,993
N 70 70
PROGRESION Correlacion de Pearson ,001 1

GEOMETRICA Sig. (bilateral) ,993
N 70 70

Fuente: Propia del investigador

En el andlisis realizado al grupo los integrantes (varones) del comedor popular
Santa Teresita -El Porvenir 2021. Encontramos una p=0.001, el cual nos indica una

correlacion nula.

Grafico N° 5

Correlacion de la distancia intercantal con el ancho mesiodistal del incisivo
central superior de los integrantes (varones) del comedor popular Santa

Teresita -El Porvenir 2021.
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5.3. Comprobacion de hipétesis, técnicas estadisticamente empleadas

5.3.1. Hipotesis Principal

La hipotesis general del presente estudio , decretado con anterioridad que
nombra “Existe relacion de la medida intercantal y anchura mesio-distal del diente
central maxilar los integrantes (varones) del comedor popular Santa Teresita -El
Porvenir 2021. Es nula. Para obtener dichos resultados y para determinar si existe
relacion entre si de nuestras dos variables, se empled el estudio de coeficiente de
correlacion de Pearson (r<0,5); nos dice que la relacién es inferior a 0,5 por lo
tanto la hipdtesis es nula; se impugnd nuestra hipétesis, pues el resultado nos
determind que la relacion es estadisticamente no relevante presentando un p=
0,071 SPSS Statistics 27.5 (IBM, Armonk NY, USA).

5.4. DISCUSION

En el trabajo que realizo Troncoso J .et al. (2017) concluyo que existe relacion
positiva de la medida intercantal y la anchura del diente central maxilar 3, cosa
distinta de lo encontrado en nuestro estudio, esto se debe a la técnica usada en
las tomas de medidas, en el trabajo de Troncoso las medidas del ancho intercantal
fue hecha al igual que nuestro trabajo con la ayuda de un vernier digital del manera
extraoral, en cambio en la toma de las medidas del ancho mesiodistal sus
mediciones fueron hechas a partir de un modelo de estudio, caso contrario de
nuestra toma de mediciones el cual fue hecho de manera intraoral; al tomar
impresion a los dientes ya estamos teniendo una alteracion minima por el material
de impresion , al mismo tiempo al hacer el vaciado del modelo este puede presentar
otra alteracion minima, el cual al final puede llevarnos a alguna alteracién a la hora
de consegquir los datos .ademas encontro en su trabajo que la relacion era muy alta
en hombre mas que en mujeres, cosa contraria encontrada en nuestro estudio el

cual en hombre la relacion es nula y en mujeres es la relacion es poco significativa.
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En los estudios realizados por Nasser A. et al ,(2015) se concluy6 que la relacion
gque hay de la anchura del diente central y la medida intercantal es muy
significativa, la medida intercantal debe ser usado de manera fiable enla busqueda
del ancho del incisivo superior4, distintos son los resultados encontrados en nuestro
trabajo de investigacion, donde se hall6 en los varones una relacion nula y en el
caso de las mujeres una relacion poco significante. La diferencia de resultado se
debe en parte a que los estudios que estos investigadores realizaron fueron hechos
en poblaciones de la India, los cuales tienen una poblacion muy homogénea; sin
tanto mestizaje a diferencia de la poblacién peruana la cual tiene un alto mestizaje
y es una poblacién bastante diversa, el motivo que la distancia intercantal no sea

una buena técnica para encontrar la anchura mesiodistal del diente central maxilar.

En el estudio de Sharma S. et al, (2012) obtuvo relacion significativa de la medida
intercantal y el diente central maxilar®, a diferencia de nuestro estudio, en este caso
se hicieron las mediciones a partir de fotografias de los participantes y por ayuda de
un software se sacaron los resultados de las medidas, la metodologia de trabajo
realizada fue similar , cabe resaltar también que el trabajo fue realizado en una
poblacion de la India; el cual mencionamos anteriormente que una poblacion

bastante homogénea a diferencia de la nuestra.

En el estudio de Saldafia V, (2012) concluyd que existe una correlacion
estadisticamente significativa de la medida intercantal y el diente central maxilar
en individuos con armonia facial®, cosa distinta encontrada en nuestra investigacion;
el trabajo realizado por Saldafa la medida del incisivo central superior y los dientes
anteriores fueron tomada en modelos de yeso las cuales se obtuvieron previa toma
de impresién con alginato delos participantes, sabemos que el alginato no es un
buen material para toma de impresidn; en especial para trabajos de precisiéon , este
material varia en sus dimensiones de acuerdo a la preparacion y sus respectivas

proporciones. Esto influye directamente en el resultado.
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En el estudio de Chahuara M ,(2019) dentro de los resultados encontrados , destaca
gue de la muestra solo el 8.33% que participaron del estudio presentan divina
proporcién en las piezas dentales anteriores y con mayor incidencia en el género
femenino’, este estudio no concuerda con los resultados del trabajo que realizamos
, al no encontrar proporcion aurea en los dientes anteriores , no puede existir
armonia de los dientes con otras partes del rostro , también es observable que las
medidas fueron tomadas a partir de modelos de yeso obtenidos mediante toma de

impresion con alginato.

CONCLUSIONES

Con los resultados encontrados podemos determinar que no hay relacién de la
medida intercantal y la anchura mesiodistal del diente central maxilar en los
integrantes del comedor popular santa teresita; pues al analisis de correlacion los

datos estuvieron muy dispersos y la relacién obtenida fue mucho menor de 0.5.

Segun los resultados obtenidos se determiné que no existe relaciéon entre la
distancia intercantal y el ancho mesiodistal del incisivo central superior, ni en el
género femenino . ni en el masculino; los resultados obtenidos son

estadisticamente no significativos para ambos géneros,

Segun los resultados podemos decir que las medidas la anchura mesiodistal en
los dientes centrales superiores segun género de los integrantes del comedor santa
teresita son: en el género femenino el rango es de (8-11.74), en el género masculino

el rango es de (8.17-10.04), y el rango general es de (8-11.74).

Con los resultados encontrados en nuestro estudio se determino la distancia
intercantal por genero de los integrantes del comedor popular santa teresita; en el
género femenino el rango es de (31.69-41.29 mm), en el género masculino el rango
es de (27.21-39.1 mm), y el rango general es (27.21-41.29 mm).
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RECOMENDACIONES

Se debe hacer més trabajos en el campo de la estética dental ahondando en las
proporciones dentales en distintas ciudades de nuestro pais, para obtener registros

y conseguir informacioén y datos del tema a nivel nacional.

Es considerable que muchos de los valores de referencia que utilizamos en la
practica odontoldgica derivan de poblaciones con caracteristicas diferentes a
nuestro genotipo, pes por ello que se recomienda hacer muchos mas estudios en
los campos ya referidos , para corroborar este tipo de resultados, con sujetos de
nuestra poblacién, de tal manera que los valores puedan ser aceptados o

modificados para nuestro entorno.

También se debe usar materiales adecuados y asi poder eliminar los errores que

nos puedan conllevar a fracasos en nuestro trabajo.
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ANEXO N° 1 :CARTA DE PRESENTACION

UAP TIiIEE‘E‘SF'.ﬂ.F!TE
DEL CAMEBIO

FACULTAD DE MEDICINA HUMANA Y CIENCIAS DE LA SALUD
Escuela Profesional de Estomatologia

Pueblo Libre, OF de Junio del 2022

CARTA DE PRESENTACION

SRA. LIDIA MERCEDES ALARCON OTINIANO

PRESIDENTA DEL COMEDOR POPULAR "SAMTA TERESITA™ CALLE SAN
LUIS N™ 850 - EL PORVENIR-TRUJILLD- LA LIBERTAD

De mi consideracidn:

Tengo el agrado de dingirme a usted para expresarie mi respetuoso saludo v al
misma tiempo presentarde al egresado Omar Alexander Gutigrrez Altamirano
con DMl 42145483 v codigo de estudiante 2009211377, Bachiller de la Escuela
Profiesional de Estomatalogia - Facultad de Medicina Humana y Ciencias de la
Salud - Universidad Alas Penuanas, guien necesila recabar informacion en el
area gue usied dirige para el desamollo del frabajo de investigacion (iesis).

TITULO: RELACION ENTRE DISTANCIA INTERCANTAL ¥ ANCHO
MESIOMSTAL DEL INCISNWO CENTRAL SUPERIOR EN LOS INTEGRANTES
DEL COMEDOR POPULAR SANTA TERESITA- EL PORVENIR 2021

A efectos de que tenga usted a bien brindare las facilidades del caso.

Le anticipo & usted mi profundo agradecimienio por la generosa atencidn que
brinde a la presanta.

Atentaments,

FaUn Tl Df ME(ECid HUsIEAL 7 CERTIES B 14 Sl

o ]
- . | L ——
DR, FEDRD MARTIN JESLYS SPARCANA CUIIANDRIA
MRECTORA
ESCUELA PROPESOMAL DF ESTOMATOLOGIA
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ANEXO N° 2 :CONSTANCIA DE EJECUCION

CONSTANCIA DE EJECUCION DE TESIS

LA gque suscribe, PRESIDENTA DEL COMEDOR POPULAR SANTA TERESITA- EL PORVENIR ;Sra. Lidia
Mercedes Alarcén  Otiniano . Otorga la presente constancia de ejecucién del proyecto de
investigacién a:

Omar aleXander Gutiérrez Altamirano, bachlller en Estomatologia, de la Facultad de
Estomatologia a de la Universidad Alas Peruanas ,codigo de alumno: 2009211377 identificado
con DNI nro. 42145483,

Quien ha realizado la ejecucion de su tesis titulada”RELACION ENTRE DISTANCIA INTERCANTAL Y
ANCHO MESIODISTAL DEL INCISIVO CENTRAL SUPERIOR EN LOS INTEGRANTES DEL COMEDOR
POPULAR SANTA TERESITA, EL PORVENIR - 2021"para la obtencién del titulo profesional, bajo mi
supervision durante un mes, desde el 01 de setiembre al 30 de setiembre del 2022. El tesista
realizo su ejecucion de la tesis a completa satisfaccién y mostro en todo momento eficiencia,
puntualidad, responsabilidad y buena formacién académica. Se otorga la presente constancia para
fines que el interesado considere conveniente.

TRUJILLO, 11 de enero del 2023

"

PRESIDENTA DEL CLUB DE MADRES SANTA TERESITA

Lidia mercedes Alarcén Otiniano
DNI: 79866589
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ANEXO N° 3 :CONSENTIMIENTO INFORMADO

UNIVERSIDAD
ALAS PERUANAS

CARTA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo de anos

de edad, autorizo voluntariamente ser parte de estudio en la investigacion nombrada:
“Relacién entre distancia intercantal y ancho mesiodistal del incisivo central
superior en los integrantes del comedor popular Santa Teresita- El Porvenir
2021” luego tener conocimiento del tema y haber entendido completamente el propésito
y la metodologia del estudio; el peligro en caso hubiese y la utilidad de los datos obtenidos

en el estudio, quedando entendido lo detallado a continuacioén:

Mi colaboracién no afectara mis actividades en el comedor Popular Santa Teresita- El

Porvenir.

Puedo salirme del trabajo de investigacion, si creo conveniente segin mi criterio, Sin
necesidad que el investigador responsable lo solicite, presentando mis Motivos para tal

opcion.

No realizare ningun pago, no se recibird ninguna remuneracion en la colaboracion de la

presente investigacion.

los datos adquiridos en esta investigacion s e mantendra en estricto privado con un nimero

de clave que mantendr& oculto el nombre del participante.

Fecha: ..o

Firma del PartiCipante: ......o.oiii i e

Nombre del investigador: Omar Gutiérrez
Altamirano
Teléfono: 936135516
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ANEXO N° 4 :FICHA DE DATOS

DISTANCIA
INTERCANTAL

32.05
33.22
36.75
36.77
38.06
34.83
37.08
27.27
33.68
32.43
33.45
35.4
27.21
34.87
32.53
36.34
39.11
33.74
34.73
33.93
32.93
32.53
36.09
32.05
33.22
36.75
27.27
33.68
32.43
33.45
35
27.21
34.87
32.53
36.34
39.11
32.93
32.53
33.74

ANCHO INCISIVO

9.42
9.1
9.91
9.28
8.17
8.3
8.96
9.34
8.6
9.02
8.64
8.68
8.52
8.59
10.04
9.54
9.4
8.64
8.71
9.8
9.38
8.88
9.68
9.42
9.1
9.91
9.34
8.6
9.02
8.64
8.64
8.52
8.59
10.04
9.54
9.4
9.38
8.88
8.64

Progresion
Geométrica

9.90
10.26
11.36
11.36
11.76
10.76
11.46

8.43
10.41
10.02
10.34
10.94

8.41
10.77
10.05
11.23
12.08
10.43
10.73
10.48
10.18
10.05
11.15

9.90
10.26
11.36

8.43
10.41
10.02
10.34
10.82

8.41
10.77
10.05
11.23
12.08
10.18
10.05
10.43
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34.73
33.93
36.77
38.06
34.34
34.4
33.06
37.08
34.83
33.06
34.4
34.34
36.09
33.74
34.73
33.93
32.93
32.53
36.09
32.08
33.22
36.75
27.29
38.06
34.86
37.08
27.27
33.69
32.43
34.34
36.09
32.53
32.67
37.74
31.69
34.92
33.13
35.23
33.66
32.93
32.54
34.08
33.29
33.05

8.71
9.8
9.28
8.17
8.41
9.68
8.23
8.96
8.3
8.23
9.68
8.41
9.68
8.64
8.71
9.8
9.38
8.88
9.68
9.45
9.1
9.91
9.36
8.17
8.6
8.96
9.34
8.71
9.02
8.41
9.68
9.04
9.43
8.71
8.23
8.39
8.14
11.74

9.39
9.53
8.01
10.73
9.32

10.73
10.48
11.36
11.76
10.61
10.63
10.22
11.46
10.76
10.22
10.63
10.61
11.15
10.43
10.73
10.48
10.18
10.05
11.15
9.91
10.26
11.36
8.43
11.76
10.77
11.46
8.43
10.41
10.02
10.61
11.15
10.05
10.10
11.66
9.79
10.79
10.24
10.89
10.40
10.18
10.05
10.53
10.29
10.21
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36.34
35.6
39.79
36.85
36.48
36.09
33.85
34.85
41.29
32.18
32.53
32.67
33.66
32.93
32.54
33.85
34.85
41.29
32.18
36.85
36.48
36.09
33.29
33.05
36.34
35.6
39.79
33.13
35.23
37.74
31.69
34.92
34.08
36.09
33.85
34.85
41.29
32.18
32.53
32.67
32.67
37.74
31.69
34.92

9.46
9.05
9.27
9.22
8,74
8.68
9.97
8.49
9.39
8.26
9.04
9.43

9.39
9.53
9.97
8.49
9.39
8.26
9.22
8,74
8.68
10.73
9.32
9.46
9.05
9.27
8.14
11.74
8.71
8.23
8.39
8.01
8.68
9.97
8.49
9.39
8.26
9.04
9.43
9.43
8.71
8.23
8.39

11.23
11.00
12.30
11.39
11.27
11.15
10.46
10.77
12.76
9.94
10.05
10.10
10.40
10.18
10.05
10.46
10.77
12.76
9.94
11.39
11.27
11.15
10.29
10.21
11.23
11.00
12.30
10.24
10.89
11.66
9.79
10.79
10.53
11.15
10.46
10.77
12.76
9.94
10.05
10.10
10.10
11.66
9.79
10.79

49



50



ANEXO N° 5 : REGISTRO FOTOGRAFICO
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ANEXO N° 6 : REGISTRO FOTOGRAFICO
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