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RESUMEN

Introduccion: Desde la introduccion de los alineadores han surgido preguntas y
debates sobre la precision del movimiento de expansion dentoalveolar. El
movimiento transversal implica un movimiento corporal y de inclinacion al
incrementarse las dimensiones dentoalveolares. La evaluacion radiologica
tridimensional mediante tomografia computarizada proporciona informacion
valiosa; que permitira evidenciar los efectos de expansion dentoalveolar producidos
por el uso de los alineadores. En una situacion ideal, un alineador deberia aplicar
una fuerza ligera y constante en el tiempo. Para que un alineador ejerza fuerzas
seguras pero eficaces, el material ideal debe ser bastante rigido con un alto limite
elastico capaz de garantizar que la fuerza aplicada esté dentro del rango elastico.
Objetivo: Evaluar la expansion dentoalveolar comparando alineadores
termoformados versus impresos 3D y analizar las diferencias en el resultado del
tratamiento para proponer consejos apropiados a la clinica de ortodoncia.
Materiales y métodos: Esta investigacion es de tipo prospectivo y longitudinal. El
disefio empleado esta basado en recoleccion de datos en tomografias Cone Beam
de los pacientes tratados en el Servicio de Ortodoncia y Ortopedia Maxilar del
Centro Dental Docente de la Universidad Peruana Cayetano Heredia en el periodo
2024-2026. Conclusiones: El presente estudio permitira comparar y conocer qué
tipo de alineador presento un mejor desempefio en la expansion dentoalveolar

transversal.

Palabras claves: Biomecéanica del alineador, movimiento corporal, alineadores
impresos en 3D, alineadores en consultorio, tomografia computarizada de haz

conico.



ABSTRACT

Introduction: Since the introduction of aligners, questions and debates have arisen
about the precision of the dentoalveolar expansion movement. Transverse
movement involves body movement and inclination as the dentoalveolar
dimensions increase. Three-dimensional radiological evaluation using computed
tomography provides valuable information; which will allow us to demonstrate the
effects of dentoalveolar expansion produced by the use of the aligners. In an ideal
situation, an aligner should apply a light, constant force over time. For an aligner to
exert safe but effective forces, the ideal material must be quite rigid with a high
elastic limit capable of ensuring that the applied force is within the elastic range.
Objective: To evaluate dentoalveolar expansion comparing thermoformed versus
3D printed aligners and analyze the differences in treatment outcome to propose
appropriate advice to the orthodontic clinic. Materials and methods: This research
is prospective and longitudinal. The design used is based on data collection in Cone
Beam tomography of patients treated in the Orthodontics and Maxillary
Orthopedics Service of the Teaching Dental Center of the Universidad Peruana
Cayetano Heredia in the period 2024-2026. Conclusions: The present study will
allow us to compare and know which type of aligner presented the best performance

in transverse dentoalveolar expansion.

Keywords: Aligner biomechanics, body movement, 3D printed aligners, in-office

aligners, cone beam computed tomography.



I. INTRODUCCION

La terapia con alineadores se ha convertido en parte de la ortodoncia moderna.
Desde finales de la década de 1990, se presentaron por primera vez en el mercado
como una alternativa a los tradicionales aparatos fijos vestibulares o linguales. Este
aparato ha logrado confiabilidad en los movimientos de ortodoncia a lo largo del
tiempo. Los protocolos de movimiento han mejorado debido al desarrollo de
elementos auxiliares, reduccion del esmalte interproximal (IPR) y refinamientos
cuando es necesario. El pionero de este sistema fue Kesling, quien desarrollé un
aparato de posicionamiento dental a base de caucho. Desde entonces, el interés y la
difusion de esta alternativa terapéutica ha aumentado exponencialmente. Hoy en
dia los alineadores pueden tratar una gran cantidad de casos. El rendimiento estético
y la comodidad que brindan estos aparatos han aumentado el numero de pacientes

que buscan un tratamiento de ortodoncia (1,2).

Los alineadores son una serie de dispositivos correctores transparentes, elasticos y
moviles disefiados y fabricados mediante tecnologia digital. En cada etapa de uso
los dientes se mueven gradualmente a la posicion objetivo mediante la fuerza de
restauracion elastica generada al usar el alineador sobre la corona. Los pacientes
deben usar los alineadores en cada etapa durante aproximadamente dos semanas y

durante al menos 20 h por dia (3).

Los avances en la impresion 3D y las tecnologias digitales han contribuido a

mejorar la atencion en odontologia, el uso de estas técnicas ha generado un cambio



significativo. Los escaneres intraorales, el software de disefio asistido por
computadora (CAD) y la impresion 3D han ido allanando el camino. La transicion
de los flujos de trabajo de odontologia analogicos a digitales se esta convirtiendo

en una realidad practica (4).

Los alineadores fabricados podrian tener limitaciones inherentes, como
inestabilidad dimensional, baja resistencia y resistencia al desgaste reducida. Estos
problemas podrian estar asociados con las caracteristicas de los materiales y con los

procesos de fabricacion (5).

Actualmente, los alineadores transparentes se producen mediante 2 procesos:

Alineadores Termoformados: Utilizan varios tipos de materiales termoplasticos. El
procedimiento de termoformado altera las propiedades del material y el entorno
intraoral modifica ain mas las propiedades de un alineador transparente, lo que
afecta el rendimiento general del material. Se ha observado que los alineadores
termoformados pueden tener diferentes espesores, que van desde 0,5 a 1,5 mm, lo
que puede afectar sus propiedades y desempeio clinico al tiempo que induce el
movimiento dental mediante la presion sobre la superficie del diente. A mayor
espesor aumenta la fuerza entregada por una mayor rigidez y médulo de flexion, el
proceso de termoformado disminuye estas propiedades, dependiendo del material
termoplastico utilizado y del proceso de termoformado realizado. La homogeneidad

del espesor del alineador juega un papel importante en la magnitud de las fuerzas.



Alineadores impresos 3D: También conocida como fabricacion aditiva permite una
impresion capa por capa. Son transparentes de alta precision con bordes suaves,
diseniados digitalmente y reproducidos de manera idéntica; ofreciendo un mejor
ajuste, mayor eficacia y reproducibilidad, ademads, podrian resistir mayor carga.
Pueden deformarse elasticamente con reversibilidad para desplazamientos menores

(5,6).

Sobre la correccion transversal el sistema probablemente induce una inclinacién de
los dientes movidos en lugar de una traslacion corporal, lo que representa una
desventaja en comparacion con los brackets. Para superar esta carga, se han
desarrollado herramientas adicionales para soportar los movimientos dentales como
attachment de composite en las superficies dentales bucales y linea de corte alta en
los alineadores que modifican la proyeccion de la fuerza. La configuracion del
attachment tiene una influencia mecanica significativa ya que es capaz de alterar el
valor de la fuerza y el torque generado por el alineador. La extension alta de la linea
de corte de un alineador da como resultado una mayor superficie sobre la cual se
puede aplicar fuerza a los dientes, lo que lleva a una mayor eficiencia y control (7).
Desde la aparicion de la CBCT y su aplicacion en ortodoncia, se ha convertido en
un elemento de suma importancia no solo para la parte clinica sino para la
investigacion con sustento cientifico; gracias a la precision y confiabilidad de sus
datos se ha podido refutar y poner en duda muchas afirmaciones que en el pasado
se consideraban absolutas, de la misma manera ha hecho posible responder
cientificamente innumerables incognitas aportando conocimiento para el desarrollo

eficiente de la especialidad (8,9).



La opcioén del tratamiento con alineadores para la expansion dentoalveolar precisa
de control radicular y un desplazamiento dentario. Se analizard los efectos
biomecénicos en molares, premolares y caninos superiores comparando la
efectividad del uso de alineadores termoformados versus los impresos 3D. Los
valores de la expansion dentoalveolar con ambos procesos, se ayudard al
especialista a tomar mejores decisiones sobre la eficiencia del movimiento de los
dientes para el manejo de sus casos clinicos. Por este motivo el presente estudio se
plantea la siguiente pregunta de investigacion: ;Cuanto es la expansion
dentoalveolar comparando alineadores termoformados versus impresos 3D en
pacientes con maloclusion clase I con apifiamiento moderado tratados en el Servicio
de Ortodoncia y Ortopedia Maxilar del Centro Dental Docente de la Universidad

Peruana Cayetano Heredia en el periodo 2024-2026?



II. OBJETIVOS

Objetivo general

Evaluar la expansion dentoalveolar comparando alineadores termoformados versus
impresos 3D en pacientes con maloclusion clase I con apinamiento moderado
tratados en el Servicio de Ortodoncia y Ortopedia Maxilar del Centro Dental
Docente de la Universidad Peruana Cayetano Heredia (UPCH) en el periodo 2024-

2026.

Objetivos especificos

1. Determinar la expansion dentoalveolar con alineadores termoformados en
pacientes con maloclusion clase I con apifiamiento moderado.

2. Determinar la expansion dentoalveolar con alineadores impresos 3D en
pacientes con maloclusion clase I con apifiamiento moderado.

3. Comparar la expansion dentoalveolar entre alineadores termoformados versus

impresos 3D en pacientes con maloclusion clase I con apifiamiento moderado.



III. MATERIALES Y METODOS

Diseiio del estudio

La presente investigacion sera cuantitativa, prospectiva, descriptiva y longitudinal.

Poblacion

Pacientes adultos entre 18 y 65 afios de edad con maloclusion clase I con
apifamiento moderado y expansion dentoalveolar mediante alineadores
termoformados e impresos 3D tratados en el servicio de Ortodoncia y Ortopedia
Maxilar del Centro Dental Docente de la UPCH que iniciaran su tratamiento en el

ano 2024 hasta el 2026.

Muestra

El tamafio muestral serd seleccionado por conveniencia de acuerdo a la
disponibilidad de los tratamientos realizados y segln el articulo base de Alwafi,
AA, et al. (2024), por ello, se estableceran 25 sujetos por cada grupo, siendo un
total de 50 participantes. La seleccion por grupos sera aleatoria, por voluntarios,

siendo todos los posibles participantes invitados a ser parte del estudio.



Criterios de seleccion

Criterios de inclusion

Pacientes adultos entre 18 y 65 afios de edad con maloclusion clase 1 con
apinamiento moderado con expansion dentoalveolar mediante alineadores
termoformados e impresos 3D tratados en el Servicio de Ortodoncia y Ortopedia
Maxilar del Centro Dental Docente de la UPCH que inician su tratamiento en el afio

2024 hasta el 2026.

Criterios de exclusion

Se excluiran a los pacientes que:

* No presenten denticion permanente hasta los segundos molares.

* No tengan alineadores con la linea de corte alta 2 mm (Aproximadamente).

* Consuman algun medicamento que afecte el metabolismo 6seo o de los
tejidos blandos.

* Tengan restauracion protésica en dientes a ser movidos.

* Evidencien signos radiograficos de pérdida dsea horizontal o defectos 6seos
verticales. Segln el articulo base de Alwafi, AA, et al. (2024).

* Hayan tenido tratamiento previo de expansion/disyuncion maxilar o
tratamiento previo de ortodoncia.

= Esten en crecimiento.



Operacionalizacion de variables

Expansion dentoalveolar: Incremento de las dimensiones dentoalveolares del arco
superior realizadas en el plano transversal. Variable cuantitativa, continua, de razon,

con valores: milimetros.

Tipo de alineadores: Dispositivos plasticos, transparentes, elasticos y removibles
diseniados y fabricados mediante tecnologia digital. Cubren por completo el diente.
Con el uso los dientes se mueven gradualmente a la posicion objetivo mediante la
fuerza de restauracion elastica generada al usar el alineador sobre la corona. Se
considerard el tipo de alineador empleado en el tratamiento. Variable cualitativa,

dicotémica, nominal con valores: termoformados e impresos 3D.

Ver cuadro de operacionalizacion de variables (Anexo 1).

Técnicas y procedimientos

Proceso de calibracioén

* Se realizard la capacitacion de los investigadores en el manejo de los
volumenes tomogréaficos y en el manejo del software con un especialista en
radiologia oral y maxilofacial del Servicio de Radiologia del Centro Dental
Docente de la UPCH (10 afios de experiencia como minimo). Se busca una

adecuada concordancia y correlacion interclase (CCI) con el calibrador.



* Asi mismo se realizardn las capacitaciones del manejo del software en el
Servicio de Radiologia por el especialista en Radiologia Oral y Maxilofacial.

» Se realizaran las calibraciones inter examinador e intra examinador previo a la
ejecucion de la investigacion sumando en total 06 tomografias para la prueba
piloto, las cuales serdn dividas en: 03 alineadores termoformados y 03
alineadores impresos 3D. Las mediciones seran cotejadas al azar por el mismo
operador luego de una semana con el fin de disminuir el error de medicion.

= Se requerird un coeficiente de correlacion interclase mayor a 0.90.

Evaluacion tomografica

» Se solicitara autorizacion del Servicio de Ortodoncia y Ortopedia Maxilar, para
acceder a los archivos Cone Beam Computed Tomography (CBCT) segun los
criterios de seleccion previamente establecidos.

= Las CBCT seran tomadas antes del inicio (T1) e inmediatamente después del
final (T2) del tratamiento como parte del protocolo.

» Las CBCT serdn almacenadas en un dispositivo USB para su posterior analisis
bajo los criterios de confidencialidad descritos asignandole un codigo.

= Las CBCT seran tomadas con el modelo Picasso Master (Korea), con haz
conico, tiempo de exposicion de 24 segundos, campo de vision de 20 x 19 cm,
usando un software Real Scan 2.0 para la obtencion de diferentes planos.

» Todas las CBCT se visualizaran en una LAPTOP-ABG2RRFL desktop, AMD
Ryzen 2.1 GHz, 8192 Mb (RAM), 64 bits, con sistema operativo Windows 10

Home Single Language. Se utilizard una pantalla 20 pulgadas, de 1600x900 de



resolucion. El software para medir y trazar en las imagenes CBCT serd Real

Scan 2.0.

Procedimiento de alineadores termoformados e impresos 3D

Para el grupo 1 (Alineadores termoformados). Se necesitara un modelo fisico
3D para cada alineador individual del conjunto de tratamiento, y se fabrica
mediante impresion 3D, estereolitografia o inyeccidon de material. A
continuacion, se fabricaran los alineadores moldeando el material transparente
sobre el modelo 3D de los dientes del paciente bajo un proceso de
termoformado al vacio con una presion de 4 bar a 70°C para termoformar una
lamina de 0,75 mm de espesor y, finalmente, se recortan (3,4).

Para el grupo 2 (Alineadores impresos 3D). Durante el modelado de los dientes
por el software se generard un alineador a partir de la impresion negativa del
modelo dental. El grosor del alineador requerido se definié como 0,75 mmy el
formato de archivo STL final compatible para la impresion. El material de
resina transparente es una resina biocompatible de largo plazo con alta
resistencia a la fractura y al desgaste (4).

Ambos grupos tendran attachments con las mismas dimensiones en los
primeros molares superiores.

Todos los pacientes recibiran las mismas instrucciones: Los alineadores
deberan usarse al menos 20 horas al dia, excepto durante las comidas y las

actividades de higiene bucal, y se cambiaban cada 7 dias.

10



Protocolo v andlisis CBCT

» Laevaluacion CBCT serd realizada en un ambiente del Servicio de Radiologia
Oral y Maxilofacial del Centro Dental Docente de la UPCH.

= (Cada CBCT sera visualizada con el sistema operativo Windows, se abrira el
programa Real Scan del USB y se cargara el volumen al 100%.

* Los archivos Imégenes Digitales y Comunicaciones en Medicina (DICOM)
espesor de corte de 0,5 mm. Se procesaran por cada paciente tomando puntos
de referencia anatomica (Tabla 1. Tabla de variables) utilizando un sistema de
coordenadas propuesto por Chun et al. (10) y se realizaran mediciones.

» Las medidas registradas (Anexo 4) seran extrapoladas a una base de datos
Excel Microsoft para posteriormente realizar o ejecutar el plan de andlisis.

Definicion de los parametros medidos en el estudio (Anexo 2).

Plan de analisis

Se realizard un andlisis descriptivo de las variables y uno bivariado mediante la
prueba de T de Student, siempre y cuando se compruebe la normalidad de las
variables cuantitativas con la prueba de Shapiro Wilks; caso contrario se aplicara la
prueba de U de Mann Whitney. El programa empleado serd STATA 18.0 con un

nivel de confianza de 95% y un p<0.05.

11



Consideraciones éticas

El presente estudio contara con la aprobaciéon del Comité Institucional de Etica de
la Universidad Peruana Cayetano Heredia, asi mismo contara con la aprobacion del
jefe de la unidad de gestion del Servicio de Ortodoncia y Ortopedia Maxilar del
Centro Dental Docente de la UPCH. Se mantendra la confidencialidad y anonimato
de los participantes, asi como se solicitara la firma y aceptacion de un formato de

consentimiento informado (Anexo 3).

12



IV. RESULTADOS ESPERADOS

Desde una perspectiva de resultados esperados de la investigacion, se anticipa que
un estudio enfocado en la eficacia de los alineadores sobre el movimiento
dentoalveolar en el plano transversal permitira obtener informacion de la precision
del movimiento al comparar las propiedades mecanicas y efectos biologicos de los

alineadores termoformados versus impresos 3D.

Desde el punto de vista tedrico, el estudio permitira obtener informacién sobre la
efectividad de los alineadores impresos 3D sobre los termoformados pues son de
creacion directa y resultarian con una alta precision ofreciendo un mejor ajuste y

manteniendo los niveles de fuerza adecuados para el movimiento de los dientes.

Asi mismo, desde el punto de vista clinico, se espera que los resultados permitan
enfocar la atencion en el tipo de procesamiento del alineador ya que influye sobre
la precision, elasticidad y movimiento deseado. La precision sobre la expansion
dentoalveolar prevista varia segin el tipo de diente, son mas predecible en los
premolares y menos predecible en los molares. Los cambios de diametro transversal
son muy altos en ambos alineadores. Sin embargo, los termoformados ademas de

traslacion va acompanado de inclinacion.

13



V. CONCLUSIONES

El presente estudio permitira comparar y conocer qué tipo de alineador presento un

mejor desempefio en la expansion dentoalveolar transversal.

14
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VII. PRESUPUESTO Y CRONOGRAMA

Tabla de presupuesto

Recursos Cantidad
Memoria externa. 1
Capacidad 1 Tera
USB 1
(Tomografias Cone Bean)
Fichas impresas 60
Lapiceros 2

Total

Tabla de cronograma

Jul Ago Set

ACTIVIDAD o004 2024 2024
1. Prueba piloto X
2. Comité de X
investigacion
3. Comité de ética X

4. Recoleccion de
datos

5. Procesamiento
6. Andlisis datos

7. Reporte final

17

Precio
unitario

200

20

0.50

1.50

Set Oct
2025 2025

Total

200.00

20.00

30.00

3.00

253.00

Nov Dic
2025 2025



ANEXOS

Anexos 1. Operacionalizacion de variables

Variables Definicién Dm'lenm Definicion operacional Tipo Categorias Valores
conceptual on Escalas
Distancia (mm) entre las puntas de las cuspides bucales derecha o Continua )
¢ izquierda - 1M Cuantitativa De razon Milimetros
) Ancho Distancia (mm) entre las puntas de las ctspides bucales derecha Continua
interdent e izquierda - 1PM Cuantitativa ) Milimetros
al - IDW q De razon
Distancia (mm) entre las puntas de las cuspides derecha e L Continua .
izauierd Cuantitativa . Milimetros
Incremento de las izquierda - C De razén
Expansion dimensiones Angulo (°) entre la linea que pasa por la punta de la ctspide .
dentoalveola dentoalveolar.es del palatina y el apice de la raiz palatina, y la !irnea vertical Cuantitativa COl’ltll’ll’la Grados
r arco superior perpendicular al paladar duro - 1M (Seccion coronal) De razén
realizadas en el plano - S - —
transversal Inclinaci Angulo'( ) entre’: lfd linea que pasa por la punt'fl dela cqsplde '
1 dental palatina y el apice de la raiz palatina, y la linea vertical Cuantitativa Continua Grados
on gllta perpendicular al paladar duro - 1PM (Seccion coronal) De razén
Angulo (°) entre la linea que pasa por la punta de la cuspide y el
apice de la raiz, y la linea vertical perpendicular al paladar duro Cuantitativa Continua Grados
- C (Seccidn coronal) De razén
Dispositivos plasticos
transparentes que
. cubren por completo S Termoforma
Tipo de . L . . o Dicotomica
. los dientes - Segun tipo de alineador empleado en el tratamiento. Cualitativa . dos
Alineadores . Nominal
produciendo un Impresos 3D

movimiento dentario
gradual
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Magnitud fisica con

. la que se mide la . . o Dicotomica Inicio
Tiempo qu ., Momento transcurrido en la que hace la medicion Cualitativa X .
duracion o separacion Ordinal Final
de acontecimientos
Conjunto de
eculiaridades que T
p . q .. ., . . o Dicotomica Hombre
Sexo caracterizan los Segun informacion referida por el paciente Cualitativa . .
Nominal Mujer

individuos de una
especie
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Anexo 2. Definicion de los parametros medidos en el estudio

Medicion Definicion

Mediciones dentoalveolares

Distancia (mm) entre las puntas de las ctispides bucales derecha e
izquierda de

C-IDM, PM-IDW y M-IDW. Se mediran en caninos (C),
primeros premolares (PM) y primeros molares (M) superiores en
la seccion coronal.

IDW (ancho
interdental)

Angulo (°) entre la linea que pasa por la punta de la cuspide
DI (Inclinacion | palatina y el dpice de la raiz palatina, y la linea vertical
dental) perpendicular al paladar duro medida en los primeros molares
superiores en la seccion coronal

Figura 1. Reorientacion de imagenes CBCT. Reorientado paralelo al plano palatino
(A. Seccion sagital), pasando por los apices radiculares de ambos primeros molares
superiores (B. Seccion axial) y paralelo al paladar duro (C. Seccion coronal).

Figura 2. Imagenes CBCT que ilustran variables dentoalveolares: A. MW, ancho
maxilar en el paladar duro; IDW, ancho interdental; B. DI, inclinacion dental.
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Anexo 3. Consentimiento Informado

Consentimiento para participar en un estudio de investigacion

-ADULTOS -
Instituciones : Universidad Peruana Cayetano Heredia - UPCH
Investigadores: Rocio Milagros Sanchez Morales
Titulo : Evaluacion de la expansion dentoalveolar comparando

alineadores termoformados versus impresos 3D en pacientes
con maloclusion clase I con apifiamiento moderado tratados
en el Servicio de Ortodoncia y Ortopedia Maxilar del Centro
Dental Docente de la Universidad Peruana Cayetano Heredia
en el periodo 2024-2026.

Propésito del Estudio:

Lo estamos invitando a participar en un estudio llamado: “Evaluacion de la
expansion dentoalveolar comparando alineadores termoformados versus impresos
3D en pacientes con maloclusion clase I con apifiamiento moderado tratados en el
Servicio de Ortodoncia y Ortopedia Maxilar”. Este es un estudio desarrollado por
la Dra. Rocio Sanchez Morales de la UPCH. Se esta realizando este estudio para
evaluar los efectos del movimiento dental a nivel de las molares, premolares y
caninos con el uso de alineadores transparentes para la expansion dentoalveolar y
proponer consejos apropiados para la clinica de ortodoncia.

Los alineadores son una serie de dispositivos correctores transparentes, elasticos y
removibles, disenados y fabricados mediante tecnologia digital. En cada etapa de
uso los dientes se moveran gradualmente a la posicion objetivo mediante la fuerza
de restauracion elastica generada al usar el alineador sobre la corona del diente. Los
pacientes deben usar los alineadores por etapa durante aproximadamente dos
semanas y al menos 20 h por dia.

Procedimientos:
Si usted acepta participar en este estudio se le haran los siguientes examenes:
1. Se tomaran 02 tomografias computarizadas (CBCT) con el modelo Picasso
Master (Korea). Seran tomadas al inicio (T1) y final (T2) del tratamiento de
Ortodoncia como parte del protocolo de su tratamiento.

Riesgos:
No se prevén riesgos por participar en esta fase del estudio.
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La CBCT lo expone a una dosis pequefia de radiacion que no significa mayor riesgo
para su salud. Sin embargo, no se le realizara este examen en caso que esté
embarazada. Y si cree que existe la posibilidad de estar embarazada se le realizara
gratuitamente una prueba de orina para descartar el embarazo.

Beneficios:

Usted se beneficiard de una evaluacion clinica y de imagenes para el seguimiento
de la evolucion del tratamiento. Se le informara de manera personal y confidencial
los resultados que se obtengan de los exdmenes realizados.

Costos e incentivos:

Los costos de todos los examenes son parte de su tratamiento ordinario, el estudio
no genera ningin gasto adicional. Igualmente, no recibird ningin incentivo
econdmico ni de otra indole, inicamente la satisfaccion de colaborar con un mejor
entendimiento de la efectividad del uso de los alineadores y poder permitirles
brindar un mejor servicio.

Confidencialidad:

Nosotros guardaremos su informaciéon con cédigos y no con nombres. Si los
resultados de este seguimiento son publicados, no se mostrara ninguna informacion
personal que permita la identificacion de los participantes en este estudio. Sus
archivos no seran mostrados a ninguna persona ajena al estudio sin su
consentimiento.

Uso futuro de la informacion obtenida:

Deseamos conservar sus resultados almacenados por 10 afios. Estos resultados
seran usados para proponer consejos apropiados para la clinica de Ortodoncia. Estas
muestras solo serdn identificadas con codigos.

Si usted no desea que sus resultados permanezcan almacenadas ni utilizadas
posteriormente, usted ain puede seguir participando del estudio.

Autorizo a tomarme la CBCT SI O NO O

Ademas, la informacion de sus resultados sera guardada y posteriormente usada
para estudios de investigacion beneficiando al conocimiento y permitiendo la
evaluacion de efectos biomecéanicos de los molares, premolares y caninos con
alineadores transparentes para expansion dentaria, se contara con el permiso del
Comité Institucional de Etica de la UPCH, cada vez que se requiera el uso de sus
resultados.
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Derechos del paciente:

Si usted decide participar en el estudio, puede retirarse de éste en cualquier
momento, 0 no participar en una parte del estudio sin perjuicio alguno. Si tiene
alguna duda adicional, por favor pregunte al personal del estudio, o llamar a la Dra.
Rocio Sanchez Morales al tel.

Si usted tiene preguntas sobre los aspectos €ticos del estudio, o cree que ha sido
tratado injustamente puede contactar al Comité Institucional de Etica de la UPCH,
teléfono 01- 319000 anexo 2271

CONSENTIMIENTO
Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo que cosas me van a

pasar si participo en el proyecto, también entiendo que puedo decidir no participar
y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento.

Participante Fecha
Nombre:
DNI:

Testigo Fecha
Nombre:
DNI:

Investigador Fecha
Nombre:
DNI:
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Anexo 4. Ficha recoleccion de datos

Ficha recoleccion de datos N°

Nombre del paciente

Sexo

Edad

Codigo de Tomografia

Etapa de la Tomografia

[]

Inicio

[ ] Final

Tratamiento con Alineadores

Fecha inicio

Fecha termino

Tiempo de tratamiento

Tipo de Alineadores

[ ] Termoformados

[]

Impresion 3D

Mediciones Dentoalveolares

Tiempos

T1

T2

IDW (ancho interdental)

M-IDW

PM-IDW

C-IDW

DI (Inclinacion dental)

M-DI

PM-DI

C-DI
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