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Resumen

Las investigaciones epidemiolégicas realizadas en maloclusiones en el mundo, muestran resultados variables segin el grupo
étnico que se estudie. Objetivo: Determinar la frecuencia de maloclusiones de la Especialidad de Ortodoncia de la Universidad
Auténoma de Nayarit. Material y Métodos: El universo de estudio fueron 912 casos pre tratamiento de ortodoncia de la
Especialidad de Ortodoncia de la Universidad Auténoma de Nayarit del afio 2002 al 2010. El tamafio de la muestra fue de 505
modelos de estudio que cumplieron los criterios de inclusion y exclusion. Resultados: La clase | de Angle se present6 en el 47.3%.
La clase Il de Angle en el 44.1%. La clase Il de Angle en el 8.3%. En las mujeres se encontrd un 47.1% de clase | de Angle, 46.8% de
clase Il'y un 5.9% de clase lll. En hombres la frecuencia de clase | fue de 47.5%, la clase |l de en el 40.1% y la clase Ill de Angle en el

12.4%. Conclusiones: La maloclusién que se presento con mayor frecuencia fue la clase | seguida de la clase Il y en menor
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porcentaje la clase Ill. En los hombres se encontré mayor frecuencia de maloclusion clase Il que en las mujeres y se encontré
mayor frecuencia de clase Il en mujeres que en hombres.

Palabras clave: Maloclusiones, ortodoncia.

Abstract

Epidemiological investigations in malocclusions show different results around the world. Objective: Determine the frequency of
malocclusions of the Especialidad de Ortodoncia de la Universidad Auténoma de Nayarit. Material and methods: The universe of
study was 912 cases pre orthodontic treatment of the Especialidad de Ortodoncia de la Universidad Auténoma de Nayarit from
2002 to 2010. The sample size was 505 study models that met the criteria for inclusion and exclusion. Results: the malocclusion of
class I arose in the 47.3%, class Il at 44.1% and class Ill in 8.3%. In women the 47.1% of class |, class Il the 46.8% and 5.9% of class
Il In men the frequency of class | was 47.5%, class Il the 40.1% and class Ill the 12.4%. Conclusions: Malocclusion that presented
more frequently was the class | followed by class Il and class Il lower percentage. In men, the frequency of class Ill was greater
than in women and in contrast in women of class Il presented in most often.

Key words: Malocclusion, orthodontic.

Introduccioén:

Las maloclusiones son la posicién inadecuada de los dientes en el maxilar y mandibula, lo cual afecta la
armonia del aparato estomatognatico.q Edward H. Angle realizé la clasificacion de las maloclusiones en

1889. La clasificacién utiliza las relaciones mesiodistales de los dientes superiores e inferiores, por lo que
se basaba en la relacién oclusal de las primeras molares permanentes.?

Angle clasifica las maloclusiones en 3 tipos: 1) Clase I. La relacidén de las primeras molares permanentes es
adecuada pero existen posiciones inadecuadas de otros dientes. 2) Clase Il. Las molares permanentes

inferiores se encuentran en posicion distal de la molar superior. 3) Clase Ill. El primer molar inferior y el

canino inferior permanente, se encuentran en posicién mesial con respecto al primer molar superior. 2

La maloclusién, asi como la deformidad dentofacial, no son estados relacionados a un proceso patologico,

sino a una alteracién de la fisiologia del desarrollo normal.3 También se podria decir que no es una

enfermedad sino una variacién anatémica, en la cual puede haber un proceso patolégico.* La maloclusién
no solo compromete al sistema estomatognatico, también puede llevar a desarrollar problemas

psicolégicos y sociales.”

Los factores etiolégicos son de diferentes tipos, ya sean genéticos o por causas adquiridas. Entre los
habitos que pueden producir maloclusiones se encuentran los de succion no nutritiva, succién anormal de
biberdn, succion digital, respiracion oral, habito de lengua, deglucion atipica, malos habitos posturales,

morder objetos extrafios.?

La maloclusién es uno de los problemas de salud en los cuales se han realizado estudios con diferentes
clasificaciones para establecer la prevalencia, causas y tratamientos.7 Las investigaciones epidemioldgicas
realizadas en el mundo, muestran resultados variables segun el grupo étnico que se estudie, asi como los
criterios de diagndstico que se utilicen; sin embargo se ha identificado a la maloclusién como la tercera
aversion oral con mayor prevalencia. Las maloclusiones presentan diversos factores de riesgo, entre ellos
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genéticos y ambientales. 8910

La Organizacion Mundial de la Salud ha recomendado realizar estudios epidemioldgicos para explorar las

condiciones de salud bucal en las poblaciones, ya que estos datos nos sirven para la planeacion de

programas de salud que se adapten a las necesidades de cada poblacién. "

Material y método:

El universo de estudio fueron 912 casos pre tratamiento de ortodoncia de la Especialidad de Ortodoncia de
la Universidad Autonoma de Nayarit del afio 2002 al 2010. Se incluyeron todos los modelos de estudio con
las siguientes caracteristicas: Los dientes permanentes completamente erupcionados (con excepcion de
terceros molares). Criterios de exclusion: modelos dentales que presentaran fracturas de coronas en los
modelos, modificacién de las estructuras en molares por desgastes inadecuados y restauraciones que
alteraran la anatomia dental.

El tamafio de la muestra fue de 505 modelos de estudio que cumplieron los criterios de inclusiény
exclusion. La recoleccion de datos fue realizada por dos de los investigadores previa calibracién para
clasificar maloclusiones dentales (como lo indica Angle en su articulo).? Se utilizé una hoja de registro, se
tabuld y se realiz6 la estadistica descriptiva en el programa Microsoft Office Excel 2007. Los materiales que
se utilizaron fueron: Los modelos de estudio, hojas de recoleccion de datos, lapicera, borrador y una
computadora.

Resultados:

De los 505 modelos de estudio pre tratamiento de ortodoncia, el promedio de edad de la muestra fue 15.2
afios, el 63.3% era de sexo femenino y el 36.6% de sexo masculino. La clase | de Angle se presentd en el
47.3% (239 casos), el promedio de edad fue de 15.6 afios. La clase Il de Angle se presenté en el 44.1% (223
casos), el promedio de edad fue de 14.8 afios. La clase Ill de Angle se presento en el 8.3% (42 casos), el
promedio de edad fue de 15.5 afios. (Grafica 1)
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Del sexo femenino se encontraron 151 casos con clase | de Angle, lo que equivale al 47.1%, el promedio de
edad fue de 15.8 afos. La clase Il de Angle se presentd en el 46.8% (150 casos), el promedio de edad fue de
15.1 afios. La clase Il de Angle se presenté en el 5.9% (19 casos), el promedio de edad fue de 15 afios.
(Grafica 2)

Del sexo masculino fueron 88 casos clase | de Angle, lo que equivale al 47.5%, el promedio de edad fue de
15.2 afios. La clase Il de Angle se present6 en el 40.1% (73 casos), el promedio de edad fue de 14.3 afios. La
clase Il de Angle se present6 en el 12.4% (23 casos), el promedio de edad fue de 15.9 afios. (Grafica 2).

Grafica 2
Frecuencia de maloclusiones en mujeres y hombres
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Discusion:

En los reportes de frecuencia y prevalencia de maloclusiones, la clase | de Angle es la que se presenta mas
comunmente con un 72.8% como maximo y con 20.1% como minimo. En la maloclusion de clase Il el valor
maximo fue de 49% y el minimo de 20.67%. En la maloclusién de clase Il el valor maximo fue de 35.58% y
el minimo de 0.8%. Los valores de maloclusion de clase Il (44.1%) en este estudio, son los que se
aproximan a los valores maximos reportados.

Los reportes de maloclusién de clase | de Angle en Brasil, reportan en 2010 el 37.3%,” y Talita en 2011 un
34%;12 Medina y cols. en Caracas Venezuela encontraron el 64.30% de clase | de Angle;'3 en Costa Rica
Arroyo-Araya y Morera-Hernandez reportaron un 54.87%,"4 Garcia y cols. reportan la frecuencia mas alta

de maloclusién de clase | con un 72.8% en Tarragona y Barcelona Espafia.! La frecuencia de la
maloclusién de Clase | de Angle encontrada en este estudio solamente es mayor a las reportadas en Brasil.

En México, en la ciudad de Puebla en el afio 2000, reportan el 56% de clase | '®y en el 2014 el 20.1%.17 En
la ciudad de México, en el 2011 se reportd un 53.3% de maloclusion de clase | de Angle,18 anteriormente
en el 2009, Murrieta y cols. Encontraron 37.3% de clase .12 En el norte de México, en Hermosillo Sonora,

reportan un 61.8% de clase | 29 y Roa-Gonzalez en Monterrey, el 43.7%.2" En otro estudio realizado entre
los afios 2001 al 2002 en la Especialidad de Ortodoncia de la Universidad Autonoma de Nayarit,
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encontraron el 57% de clase I. 22 En este estudio, la frecuencia de maloclusién de clase | fue del 47.3%
presentando valores menores que los de Puebla en el 2000, ciudad de México en el 2011 y los valores de
Hermosillo Sonora. Comparado con el estudio realizado anteriormente en la misma poblacion, descendié
un 10%.

La frecuencia de maloclusién de clase Il encontrada en este estudio fue del 44.1%, mayor a la reportada
por Fernandez y Ortega en Puebla México, con el 34.6%,'> mayor a la reportada por Tokunaga y cols. En la
Universidad Nacional Auténoma de México encontraron el 37.1%,'® también en la ciudad de México
Murrieta y cols. Reportaron el 31.9%, 2 Isper y cols. En Brasil encontraron un 28.6%,7 Medina en Caracas
Venezuela report6 el 20.67% 13 villasana-Villa y cols. en Hermosillo Sonora México, encontraron un 23.7%,
Roa-Gonzélez en Monterrey Nuevo Ledn México, reportaron el 20.64%.2

Reportaron el 31.9%, '? Isper y cols. En Brasil encontraron un 28.6%,” Medina en Caracas Venezuela
reporté el 20.67% 13 villasana-Villa y cols. en Hermosillo Sonora México, encontraron un 23.7%, Roa-
Gonzélez en Monterrey Nuevo Leén México, reportaron el 20.64%.2'

En Tepic, en el estudio realizado entre los afios 2001 al 2002 en la Especialidad de Ortodoncia de la

Universidad Auténoma de Nayarit, la prevalencia fue de 30.4% de clase Il. 22 Al comparar los resultados
con los de este estudio, realizado en la misma poblacion, se puede observar como aumentd la frecuencia
de maloclusion de clase Il de Angle un 13.7%.

Reyes-Ramirez y cols. en Puebla, reportaron una prevalencia de Clase Il de Angle del 52.5%. 1 En Brasil,

Talita y cols. en 2011 reportaron el 49% de clase I1.'2 Ambos reportes presentan frecuencias mayores a los
de esta investigacion.

En cuanto a la frecuencia y prevalencia de maloclusion de clase Il de Angle, se encontraron valores
mayores a los resultados de esta investigacion en Monterrey, con un 35.58%,2" en Puebla (2000) con el
27.4%,7° en Brasil (2011) el 17%,"2 en Venezuela el 15.03%,'3 en Costa Rica reportaron el 14.35%,'% en
Hermosillo Sonora, México el 14.5%,20 en la ciudad de México (2009) encontraron el 17.6%,'? y Tokunaga y
cols. en la UNAM reportaron el 9.6%.'8

Los resultados de esta investigacién fueron mayores a los de Fernandez y ortega en Puebla con el 5%.">
Garcia y cols. en Tarragona y Barcelona con el 2.9% '/ e Isper y cols. en Brasil en donde reportaron un
0.8%.” Se encontré la misma frecuencia a la encontrada por Acosta G. en la misma poblacién
anteriormente, con un 8.3%. 22

En la ciudad de Monterrey, México, en hombres se encontré una frecuencia de maloclusion de clase | del
42.6%, el 35.3% de clase lll y 22.1% de clase Il. En el mismo estudio, en mujeres la prevalencia de clase | fue
del 44.8%, clase lll de 35.9% y clase Il con 19.3%.2" En este estudio, los valores fueron mayores en ambos
sexos en clase | y en clase Il; sin embargo los valores en clase Ill fueron menores a los reportados en
Monterrey.

Conclusiones

La maloclusién de clase | sigue siendo la que se presenta con mayor frecuencia en esta poblacion, a pesar
de haber disminuido un 10% respecto a los valores encontrados en el 2002. La frecuencia de clase Il
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aumento un 13.7% en la poblacion de estudio en 8 afios, y la clase Il se mantuvo en el mismo porcentaje.

El porcentaje de la maloclusion clase | sélo varia el 0.4% entre mujeres y hombres, en maloclusién clase Il
el porcentaje fue mayor en mujeres por un 6.7%, y en maloclusién clase Il se presentd un 6.5% mas en
hombres.
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