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RESUMEN

Fundamento: a escala mundial se utilizan indices que permiten medir la necesidad de tratamiento
ortoddncico. )

Objetivo: determinar la severidad y necesidad de tratamiento ortodéncico a través del Indice de Estética
Dental (DAI), en estudiantes de la escuela secundaria basica urbana “Jesls Sudrez Gayol”, de Las Tunas, en
el periodo marzo a mayo de 2019.

Métodos: se realizé un estudio descriptivo y transversal en 316 estudiantes de 12 a 14 afos, de la
secundaria basica y durante el periodo de tiempo antes declarados. Se utilizé el instrumento definido por la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS), que recoge los diez componentes del DAl Los resultados se
analizaron segun la estadistica descriptiva.

Resultados: en el estudio existi6 una distribucién bastante equilibrada respecto a la edad y el sexo.
Respecto a las maloclusiones, fueron mas frecuentes las severas (35,4 %) que requieren tratamiento, seguido
de la maloclusién definida (31 %), que conlleva un tratamiento electivo. De los componentes del DAI ocupé el
primer lugar el apifiamiento en los segmentos incisales, acumulando 179 incidencias, seguido por la mayor
irregularidad anterior de la mandibula en el rango de 3 a 4 mm.

Conclusiones: las maloclusiones muy severa y severa, de necesidad de tratamiento conveniente, fueron
mas frecuentes en estos estudiantes.

Palabras clave: ESTUDIANTES; MALOCLUSION; iNDICE DE ESTETICA DENTAL.
Descriptores: APINAMIENTO DENTARIO;NECESIDAD DE TRATAMIENTO; SALUD BUCODENTAL.

ABSTRACT

Background: indexes are used worldwide to measure the need of orthodontic treatment.

Objective: to determine the severity and need of orthodontic treatment by means of the Dental Aesthetic
Index (DAI), in students of the "JesUs Sudrez Gayol" Secondary School of Las Tunas, from March to May 2019.

Methods: a descriptive and cross-sectional study was carried out with 316 students of the 12 to 14 age
group of the aforementioned secondary school and during the period herein declared. The instrument defined
by the World Health Organization (WHO) was used, which includes the ten components of the DAI. The results
were analyzed according to descriptive statistics.

Results: the study showed a fairly balanced distribution with respect to age and sex. Regarding
malocclusions, severe ones (35,4 %) requiring treatment were more frequent, followed by defined
malocclusions (31 %), which entails elective treatment. Of the components of the DAI, crowding in the incisal
segments ranked first, accumulating 179 incidences, followed by a greater mandibular anterior irregularity in
the range of 3 to 4 mm.

Conclusions: very severe and severe malocclusions in need of convenient treatment were more frequent in
these students.
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INTRODUCCION

Las maloclusiones causan alteracién en el desarrollo
facial y craneal, varian no sélo la relacién normal de
los dientes entre si y la de los maxilares, sino que
afectan todas las funciones asociadas con el sistema
estomatognatico, ademdas de los efectos en la
apariencia fisica, que ocasionan en los pacientes. *?

A escala mundial, se utilizan indices que permiten
medir la necesidad de tratamiento ortoddncico. Entre
los mas recientes diseflados a finales de los afios 80
e introducidos en los 90, probablemente el de mayor
difusién ha sido el indice de estética dental (DAI, por
sus siglas en inglés), «creado con fines
epidemiolégicos y adoptado por la Organizacién
Mundial de la Salud (OMS), permite conocer la
prevalencia, la gravedad y la necesidad de
tratamiento ortoddncico. ®# La creciente importancia
de la apariencia y estética dentaria ha aumentado la
demanda de tratamiento ortodéncico a edades
tempranas. ®

Los estudios epidemioldgicos de salud bucodental en
escolares constituyen un instrumento bdasico en la
planificacién de los programas de prevencién. El
estomatélogo general integral (EGI) tiene entre sus
funciones identificar e instaurar medidas
ortodéncicas, encaminadas a interceptar las
maloclusiones y la posibilidad de tratamiento en
nivel primario y / o secundario. ©®

En México, estudios epidemioldgicos revelan un
predominio de maloclusién entre el 43 y 89 % en
diferentes grupos de poblacion. ©

El DAI presenta multiples ventajas, es un indice
universalmente aceptado y aplicable a poblaciones
de diversos paises en medios rurales e
industrializados, aun cuando se recomienda su uso a
partir de los 12 afios en denticién permanente, es
cuantificable y aporta informacién tanto de Ila
severidad de la maloclusién, como de la necesidad
de tratamiento; sus categorias son ordenables en
una escala de puntuacién por intervalos y se puede
aplicar directamente sobre el paciente o sobre
modelos de estudio y no requiere del uso de
fotografias ni radiografias. ©©

Teniendo en cuenta la presencia de maloclusiones
en estudiantes que acuden a recibir consulta en la
clinica estomatoldgica “3 de Octubre”, preocupados
por el aspecto fisico y la ausencia de estudios
anteriores, se realizd la presente investigacién, para
determinar la existencia y severidad de las
maloclusiones y necesidad de tratamiento en los
estudiantes de la secundaria bdasica “JesUs Suarez
Gayol”, en Las Tunas.

MATERIALES Y METODOS

Se realizé6 un estudio epidemioldgico descriptivo vy
transversal, con el objetivo de determinar Ila
severidad y necesidad de tratamiento ortodéncico a
través del indice de Estética Dental (DAIl) en 316
estudiantes de 12 a 14 afos, de ambos sexos, de la
Escuela Secundaria Bésica Urbana “JesUs Suarez
Gayol” en el periodo marzo-mayo de 2019.

Se utilizé el método de observacién, las mediciones y
el examen clinico dental con espejo bucal plano y
sonda periodontal milimetrada de Williams. Para
obtener el valor se realiz6 la medicién de los 10
componentes del DAI en cada estudiante, siguiendo
el proceder de la encuesta disefada por Ila
Organizaciéon Mundial de la Salud. ¢®

La necesidad de tratamiento ortodéncico en
dependencia del valor del DAI se clasificé segun:

- Oclusién normal o maloclusién minima (valor menor
o igual a 25): sin necesidad terapéutica o solo
tratamiento menor.

- Maloclusion definida (valor de 26-30): tratamiento
electivo.

- Maloclusién grave (severa)
tratamiento conveniente.

- Maloclusién muy severa (discapacitante,
mayor o igual a 36): tratamiento prioritario.

Los datos obtenidos fueron analizados segun la
estadistica descriptiva.

(valor de 31-35):

valor

RESULTADOS

La tabla 1 muestra que en el estudio existié una
distribucién bastante equilibrada respecto a la edad
y el sexo.

TABLA 1. Distribucion de los escolares examinados segtin edad y sexo

Sexo Total
Edad Femenino Masculino
Ne % N2 % Ne %
12 48 48,0 52 52,0 100 31,6
13 55 51,9 51 48,1 106 33,6
14 56 50,9 54 49,1 110 34,8
Total 159 50,3 157 49,7 316 100
En la tabla 2 se aprecian los resultados de la requiere tratamiento, seguido de la maloclusion

mas
que

siendo
(35,4 %),

severidad de las maloclusiones,
frecuentes la maloclusién severa

definida (31 %),
electivo.

que conlleva un tratamiento
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TABLA 2. Distribucion de los escolares
examinados segun severidad de la maloclusion
e indice de estética dental (DAI)

Severidad de la maloclusién Escolares
(DAI) Ne %

Maloclusién menor (25 o menos) 79 25
Maloclusion definida (26 a 30) 98 31
Maloclusion severa (31 a 35) 112 35,4
Maloclusién muy severa (36 o mas) | 27 8,5
Total 316 100

En la tabla 3 se muestran los componentes del
indice de estética dental (DAI); ocupd el primer lugar
el apifamiento en los segmentos incisales,
acumulando 179 incidencias, seguido por la mayor
irregularidad anterior de la mandibula con 98 casos.
En el mismo  paciente  convergen  varios
componentes.

TABLA 3. Componentes del indice de estética

dental (DAI) presentes en los escolares
examinados
Componentes del DAI* Cantidad
Dientes visibles perdidos 12
Apifiamientos 179
Mayor Irregularidad anterior del 62
maxilar
Mayor irregularidad anterior de la 08
mandibula
Mordida abierta anterior 45
Relacién anteroposterior 72
Overjet anterior en el maxilar 21
Overjet anterior en la mandibular 15
Diastema 17
Espaciamiento en los segmentos 18
incisales

*En el mismo paciente convergen varios componentes.

TABLA 4. Apinamiento en
incisales seguin sexo

los segmentos

Apifiamiento Femenino Masculino
N2 % Ne %

1 segmento 42 48,8 32 34,4
2 segmentos 44 51,2 61 65,6
Total 86 100 93 100

En la tabla 4, en relacién a las caracteristicas del
apifiamiento dentario, predominé el apifiamiento de
dos segmentos (58,7 %) y el sexo masculino, 65,6 %,
respecto al total de apifiamientos (179).

TABLA 5. Irregularidad anterior en Ila
mandibula segtin sexo
: laridad Femenino Masculino
rregularida N© % N© %
1-2mm 20 48,8 27 47,4
3-4mm 21 51,2 30 52,6
Total 41 100 57 100

En la tabla 5 se aprecia que la irregularidad anterior
en la mandibula fue en el rango de 3-4 mm en un
52,6 %, con predominio en el sexo masculino en el
58,2 %, respecto al total de irregularidad anterior en
la mandibula (98).

DISCUSION

En las investigaciones clinicas en odontologia los
indices se usan para comparar los efectos que
producen sobre la salud bucal. El indice de Estética
Dental tiene la caracteristica de relacionar tanto el
componente oclusal de una anomalia, como el
estético de esta; no incluye en su andlisis casos de
mordidas de corona completa que impacte tejido
blando o paciente con desviacién de la linea media,
pero cuenta con la ventaja de su validez y
confiabilidad. ¢”

Al analizar el sexo y la edad, nuestro estudio no se
aleja de otros publicados. Una investigacién
realizada en Chile ©® refiere que de los 129
estudiantes de 12 afos 50,4 % eran masculinos y
49,6 % féminas. En otra investigacion realizada
sobre el tema, Peldez © obtuvo un nimero de
féminas de 58 % y 42 % masculinos,
respectivamente.

Lo obtenido en la actual investigacién de un DAI
entre 31 y 35, maloclusién severa de tratamiento
conveniente en el 35,4 %, difiere con los hallazgos
de otras series en cuanto a la gravedad de la
maloclusion. Navarro “ reveld la prevalencia de un
DAI menor o igual a 25 en 53,7 % de su casuistica, lo
que implica la no necesidad de tratamiento o menor
intensidad del mismo. Otros reportan un predominio
de maloclusién muy grave con necesidad de
tratamiento prioritario. *® Por su parte, Mattos y
colaboradores encontraron una maloclusién grave
significativa. @

En una investigacién realizada en Valencia se
encontré6 que el indice DAl y la necesidad de
tratamiento se situé en un 48,8 %, el 19,4 % no
necesitaba tratamiento ortoddéncico, el tratamiento
era electivo para el 31,8 %, deseable o conveniente
para el 24,7 % y obligatorio para el 24,1 %. “ En su
estudio Pino Roman observé un predominio de
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maloclusién muy severa, seguido de la definida y en
tercer lugar la severa, ® por su parte, Mai Anh
obtuvo resultados en frecuencia de severa y muy
severa. 1%

En cuanto al apiflamiento de los segmentos incisales,
como el componente de mayor presencia, similares
resultados se reportan en la investigacién realizada
por Fernandez, ® en el 37,2 % y 45,2 % de los casos.
Navarro “® obtuvo un 69,1 %, seguido de la
irregularidad anterior del maxilar.

En el estudio el apifiamiento dentario se comporté
superior, en ambos sexos, en dos segmentos, similar

a lo reportado en su investigacién por Lazo Amador.
(11)

En la investigacion realizada por Pino Roméan, ©®
resulté ser el resalte anterior maxilar superior el que
se presentd con mayor frecuencia, seguido, en
proporcién muy similar, por la irregularidad antero
inferior y la alteracién de la relacion molar
anteroposterior, le siguié la irregularidad antero
superior y el apifiamiento.

La irregularidad anterior de la mandibula puede
estar dada a la desproporcién entre el tamafo de los
dientes y las bases éseas y si se tiene en cuenta que
los primeros molares permanentes brotan primero
en la mandibula que en el maxilar.

El estudio de Fonseca Ferndndez "2 muestra un
resultado en la irregularidad de la mandibula de un
60,3 % en los escolares con 3 a 4 mm, mayor en el
sexo masculino semejante con la investigacion

Las desarmonias oclusales representan un intento de
la naturaleza por establecer un equilibrio entre todos
los componentes morfogenéticos, funcionales vy
ambientales concomitantes, a los que se ve
sometido el ser humano. © En la mayoria de los
escolares se detectan maloclusiones dentarias
severas y muy severas sin atencién, que no solo
desfavorecen la imagen del paciente, sino también
las funciones bucales.

Se puede aseverar que el indice de estética dental
aplicado con el andlisis de sus componentes fue una
herramienta que permitié detallar las irregularidades

en la oclusién, siendo el apifiamiento dentario, la
irregularidad anterior de la mandibula y la relacién
molar anteroposterior lo mdas encontrado en ese
orden, identificAndose una maloclusién severa, que
requiere de la necesidad de tratamiento conveniente
en la mayoria de los estudiantes.

En investigacién realizada en Santiago de Cuba se
expusieron resultados similares con el 76,4 % de
irregularidad de la mandibula en el sexo masculino
con rango de 3-4 mm de un total de los 60,3 %
afectados. ©® En el estudio de Navarro Ila
irregularidad anterior de la mandibula fue de 38,2 %,
siendo mayor en el maxilar a diferencia del estudio.
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